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NRZ Linz:  

Laufende Aufgaben und Projekte 

– BMASGK und ECDC 
o EARS-Net  
o ESAC-Net und SURV-Net (Antibiotikaverbrauch in der Humanmedizin) 
o AURES 
o EuSCAPE und EURGen-Net (in Vorbereitung) 
o CARBA-Net 
o Mitarbeit AB-Plattform und NAP-AMR (Fokus auf Diagnostik) 

• Aktuell: NAP-MRE, Konsensuspapier Infektionsdiagnostik 

 

– ESCMID 
o EUCAST und NAC-AT 

• Workshops für mikrobiologische Labors („EUCAST reloaded“) 

o Observerships 
o AST-Workshops 
o analyse BioLab ist Kooperationslabor für EDL Växyö 



NAC-AT 

– NAC-AT  

o Formiert in 2008 – Treffen 1 x jährlich  

o Über NRZ seit 2010 Organisation von Workshops (am Ministerium) für alle mikrobiologischen Labors 

o Enger Kontakt zu Fachgesellschaften 

• EUCAST Themen 

• andere AMR und NI related topics „as far as laboratory testing and infection control is affected“ 

• website 

 

– EUCAST General Committee Member repräsentiert EUCAST im Land  

o AMR focal point und ISCM (ECDC) nominiert durch Behörde 

o Nationales Referenzzentrum für AMR und NI (NRZ) nominiert durch Behörde  

• EARS-Net und ESAC-Net 

o Support durch Behörde 

o Enger Kontakt zu Fachgesellschaften 

 

 



Die Mitglieder des NAC-AT neu 

(01/2018) 

– Elisabeth Presterl          NRZ Wien 

– Petra Apfalter, Rainer Hartl, Gerhard Fluch     NRZ Linz  

– Oskar Janata und Robert Krause       ÖGACH 

– Burkhard Springer         AGES 

– Heinz Burgmann          MUW – Lehrstuhl Infektiologie 

– Athanasios Makristathis         MUW - Wien 

– Eva Leitner-Meyer         MUG - Steiermark 

– Dorothea Ort-Höller          MUI - Tirol 

– Harald Dirschmid          Vorarlberg 

– Jan Marco Kern          Salzburg 

– Sieglinde Sorschag         Kärnten 

– Barbara Ströbele          NÖ 

 

 
*NRZ, FG, Behörde, Universitäten, NUTS (Nomenclature des unités territoriales statistiques)  



EUCAST 
European Committee on Antimicrobial Susceptibility 

Testing 

– Gegründet durch ESCMID 
 

– Finanziert durch ECDC und ESCMID und 6 nationale Breakpoint  
Kommittees in Europa (D, F, N, NL, S, UK) 
 

– 2 Ländervertreter im Steering Kommittee 
o 2010 – 2012 Österreich  

 

– Entscheidung durch Konsensus 
 

– Beobachtet durch EMA und ECDC 
 

– Netzwerk von Experten und Industrie zu Konsultationszwecken 
 

– NICHT: ABS, Surveillance, Infektionskontrolle   
 



EUCAST – der Anfang in AT 

– 11/ 2009 Gunnar Kahlmeter  

in Linz bei österreichischen Mikrobiologen  

 

o Begründung warum EUCAST 

o Entscheidung auf EUCAST umzustellen 

o Zeitschiene: Start im Oktober 2010 – Abschluss Ende 2011 

o Diskussion über Erfordernisse  
 

• Deutsche EUCAST online files  

• Nationale  ÖGACH Empfehlungen (AB panels) updaten 

– Update for a last time to CLSI (2010) but with respect to upcoming EUCAST rules 

• EUCAST kick-off workshop im Summer 2010 für alle Labors organisieren  

– Behörde einbeziehen  

 



2010: Kick-off Veranstaltung 



2011: feed-back und ÖGACH Antibiogramme 



2012: odd bugs, CPE und Pilze 



2013: mecC, CPE, Pilze, Fosfomycin 



2014: 3MRGN und 4MRGN 



2015: Qualitätskontrolle und CARBA-Net 



2017: Mikrodilution, Colistin und Pilze 



Bisher über 800 Besucher 



 

– Update einer Empfehlung zur Austestung von Antibiotika (mit ÖGACH) 

o Stationär/niedergelassener Bereich 

o EUCAST konform 

o Surveillance kompatibel 

• Thematik Stufentestung 

• Thematik Ausweisen der AB am Befund (vs. Erfassen von Ergebnissen) 

 

– Das Antibiogramm als Teil des mikrobiologischen Befundes 

o Für individuelle Therapie 

o Für die Arbeit der KHH (3 und 4MRGN) 

 

 

 

NRZ Linz:  

Neue Antibiotika-Testpanels 



Bestandsaufnahme 

– Abfrage von 9/(von 11) Labors nach aktueller Panelzusammensetzung abgefragt 

o 9 „Gruppen“ (definiert wie EUCAST) 

o Es werden je 19 bis 40 Substanzen pro „Gruppe“ ausgetestet  

o Große Diversität bzgl. Routinetestung, Stufentestung und erweiterter Testung (z.B. je 
nach Material) 

 

– Kein Unterschied niedergelassener Einsender vs. Spital im Hinblick auf die 

Verabreichungsmöglichkeiten der Substanzen 

 

– EUCAST Konformität?  
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