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Neue, iibertragbare Colistinresistenz in Escherichia coli — Aufruf zur Einsendung von Isolaten
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Colistin (auch Polymyxin E genannt) ist ein Peptid-Antibio-
tikum aus der Klasse der Polymyxine. Die Substanz erlebt
seit einigen Jahren eine Renaissance in der Humanmedi-
zin als eine letzte verbliebene Therapieoption, speziell bei
Infektionen mit Carbapenem-resistenten Enterobakterien
(Escherichia coli, Klebsiella pneumoniae, u.a.) oder Acinetobac-
ter baumanii und zihlt zu den Critically important antibiotics
for human medicine laut Einschitzung der Weltgesundheits-
organisation (WHO).! Angesichts dieser neuen Situation, in
der Colistin nunmehr als wichtiges Reserveantibiotikum fiir
den Menschen eingruppiert ist, hat die European Medicines
Agency (EMA) gemeinsam mit der European Food Safety Au-
thority (EFSA) und der Europiischen Kommission eine Stel-
lungnahme zum Einsatz der Substanz beim Tier verfasst.?
Darin wird der weitere Einsatz von Colistin in der Veterinir-
medizin nicht explizit ausgeschlossen. Die Stellungnahme
aus dem Jahr 2013 geht davon aus, dass ,,...kein horizontal
zwischen Bakterien tibertragbarer Resistenzmechanismus
bekannt ist.” (u.a. Bericht der EMA, S. 14).2 Diese Sachla-
ge hat sich nun angesichts einer aktuellen Publikation in
Lancet Infectious Diseases geandert. In der Versffentlichung
wird eine neue Art einer iibertragbaren Colistin-Resistenz
beschrieben. Es handelt sich um ein neuartiges Resistenz-
gen mecr-1, welches auf einem 64 kbp groflen Plasmid loka-
lisiert war. Das entsprechende E.-coli-Isolat stammte von ei-
nem Nutztier aus China. Mcr-1ist ein Enzym der Gruppe der
Phosphoethanolamin-Transferasen, welches Phosphoetha-
nolamin an Lipopolysaccharide anhdngt und das Bakterium
somit unempfindlich gegeniiber Colistin macht. Das Plas-
mid war in Laborexperimenten mit einer hohen Frequenz
auch auf Isolate anderer Spezies (K. pneumoniae, Pseudo-
monas aeruginosa) konjugativ iibertragbar, wodurch diese in
vitro Colistin-unempfindlich wurden. Untersuchungen zur
Verbreitung von mgcr-1 in Enterobakterien aus verschiede-
nen Proben und Provinzen Chinas ergab folgende Vertei-
lung: 78 von 523 (15%) Fleischproben, 166 von 804 (21%)
Nutztierproben und 16 von 1.322 (1%) aus klinischen huma-
nen Proben. Dinische Forscher des Statens Serum Instituts
und der Danisch-Technischen-Universitit (DTU) haben in
Genomdaten von 3.000 E.-coli-Isolaten insgesamt sechs
mecr-1 positive Isolate identifiziert, in denen das Resistenz-
gen sehr wahrscheinlich auf Plasmiden lokalisiert ist.* Da-
von stammten fiinf aus Fleischproben und eines aus einer
Blutstrominfektion eines ddnischen Patienten.

Grundsitzlich stellt eine Plasmid-lokalisierte und nachweis-
lich tibertragbare Colistin-Resistenz in Enterobakterien (aus
Lebensmitteln) ein neues und erhebliches Bedrohungspo-
tenzial dar, weil dadurch die Méglichkeit einer Ubertragung
der Resistenzeigenschaft auch in humanpathogene Isolate
wahrscheinlicher wird (in China bereits 1%). Die Verbrei-
tung in Tierbestinden in China erscheint bereits vergleichs-
weise hoch. Es liegen bisher nur wenige Informationen vor,
inwieweit die beschriebene Resisztenzdeterminante mcr-1
und/oder das Plasmid auch in E. coli oder anderen Entero-

bakterien aus anderen Regionen Asiens oder der Welt ver-
breitet sind. Es gibt erste Hinweise einer Verbreitung auch
in Europa und Deutschland.*® Die prinzipielle Gefahr des
Auftretens und der Plasmid-vermittelten Verbreitung einer
neuartigen tibertragbaren Colistin-Resistenz erfordert eine
intensivierte Uberwachung der Resistenzsituation im vete-
rindr- wie auch im humanmedizinischen Bereich, um einen
Uberblick iiber die aktuelle Lage in Deutschland zu erhalten.

Wir rufen daher alle interessierten Labore auf, Colistin-re-
sistente humane Isolate an die folgenden Referenzlabore zu
schicken: (1) 4MRGN E. coli und K. pneumoniae mit Colis-
tin-Resistenz an das Nationale Referenzzentrum (NRZ) fiir
Gram-negative Krankenhauserreger, Bochum; (2) weitere
E. coli und K. pneumoniae mit Colistin-Resistenz an die Ar-
beitsgruppe Dr. Pfeifer, Fachgebiet 13, Robert Koch-Institut
(RKI), Bereich Wernigerode, (3) Colistin-resistente Salmo-
nellen an das NRZ fiir Salmonellen und andere bakterielle
Enteritiserreger, Fachgebiet 11, RKI, Bereich Wernigerode.
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