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Sehr geehrte Damen und Herren,

auch ich begriRe Sie recht herzlich zu unserer heutigen Pressekonferenz zum Pro-
jekt RESIST und danke Herrn Professor Altiner und Frau Schulz fir die wissenschaft-
liche Begleitung und die heutige Prasentation der Ergebnisse.

Und ich freue mich, dass wir lhnen heute diese Ergebnisse prdsentieren kdnnen,
denn sie zeigen, dass wir das Projekt erfolgreich umsetzen konnten. Das ist keine
Selbstverstandlichkeit, da viele Innovationsfondsprojekte mit Rekrutierungsproble-
men kampfen. Mit den insgesamt fast 2.500 teilnehmenden Arzten in den beteilig-
ten acht KVen (Baden-Wurttemberg, Bayern, Brandenburg, Mecklenburg-Vorpom-
mern, Niedersachsen, Nordrhein, Saarland und Westfalen-Lippe) ist uns dies sehr
gut gelungen. Dieser Erfolg beruht auch auf der Zusammenarbeit starker und ver-
sierter Partner und zeigt, dass die gemeinsame Selbstverwaltung funktioniert.

Meine Damen und Herren,

Antibiotika galten lange Zeit als Wundermittel der Medizin. Doch der teilweise un-
sachgemale, breite Einsatz von Antibiotika unterstiitzt mehr und mehr die Resis-
tenzentwicklung von krankheitserregenden Bakterien und schwacht damit die Wirk-
samkeit der Medikamente. Es besteht die Gefahr, dass bei schweren Erkrankungen
keine wirksamen Medikamente zur Verfligung stehen. Dies zu verhindern, ist eine
der grofRten Herausforderungen fiir die globale Gesundheit.

Mit rund 39 Millionen Verordnungen fallt der GroRteil der Verschreibungen von An-
tibiotika in Deutschland (gut 85 Prozent) auf den ambulanten Sektor. Der Fokus un-
seres Projektes RESIST lag daher ganz bewusst auf der rationalen Antibiotikatherapie
in der ambulanten Versorgung. Die meisten Antibiotika werden bei Haus-, Kinder-
und HNO-Arztinnen und Arzten bei akuten Atemwegsinfektionen verordnet. Rund
30 Prozent dieser Verordnungen sind jedoch unnétig bzw. erfolgen nicht entspre-
chend den drztlichen Behandlungsleitlinien. Hier zu sensibilisieren und ein ange-
messenes Verordnungsverhalten zu erreichen, stand bei RESIST im Fokus.

Mit RESIST haben wir einen Ansatz in der Versorgungsrealitdat ausgerollt, der im klei-
nen Rahmen unter Studienbedingungen bereits wirksam war: Die gezielte Vermitt-
lung von Informationen an die Versicherten im Arzt-Patienten-Gesprach.

Die Ergebnisse unseres Projekts zeigen, dass der gewahlte Ansatz richtig war!
Natiirlich ist nahezu allen Medizinern bekannt, wann Antibiotika Sinn machen und
wie sie wirken. Die Herausforderung ist jedoch, die falschen Erwartungen von eini-
gen Patientinnen und Patienten an ,eine schnelle Genesung, die nur durch Antibio-
tika erreicht werden kann“, zu korrigieren. Hier ist es das Ziel von RESIST, dem Arzt
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konkrete Tools an die Hand zu geben, die ihm ganz praktisch im Umgang mit den
Erwartungshaltungen der Patienten helfen. Neben konkreten Kommunikationsstrate—
gien, die in der Fortbildung praxisnah vermittelt werden, ist das Infozept, das dem
Patienten mit individualisierten Angaben tbergeben werden kann, eine solche Hilfe-
stellung. Denn nur so erreicht man eine gemeinsame Therapieentscheidung, die
letztendlich auch die Therapietreue und somit den Erfolg einer Behandlung aus-
macht.

RESIST zeigt: Ein MaRnahmenpaket aus gezielter drztlicher Fortbildung, besonderen
Praxismaterialien, wie das Infozept, Praxisposter oder Infoflyer, und einer Auf-
wandsentschadigung fir den Arzt sensibilisiert fiir das Thema des rationalen Antibi-
otikaeinsatzes und unterstiitzt das Arzt-Patienten-Gesprdch. Es werden unnoétige
Antibiotika vermieden und dort, wo ein Antibiotikum angezeigt ist, der Wirkstoff ge-
zielter gewahlt.

Meine Damen und Herren,

wie Uberfiihren wir diesen erfolgreich evaluierten Versorgungsansatz in die Regel-
versorgung? Erste Schritte sind bereits erfolgt: Seit Herbst letzten Jahres stehen die
Materialien, die im Projekt entwickelt und eingesetzt wurden, allen interessierten
Arztinnen und Arzten zur Verfiigung. Auf den Internetseiten der Kassenéarztlichen
Bundesvereinigung und des vdek kénnen die Materialien kostenlos als Download
abgerufen werden. Die Online-Fortbildung zum Arzt-Patienten-Gesprach sowie zur
rationalen Antibiotikatherapie steht als akkreditierte FortbildungsmaRnahme eben-
falls allen zur Verfiigung. Wir hoffen sehr, dass auch die insgesamt 9 CME-Punkte,
die bei erfolgreicher Absolvierung der arztlichen Fortbildung vergeben werden, eine
zusatzliche Motivation zur Durchfiihrung sind.

Die nachsten Schritte sehen nun wie folgt aus: Wir werden die erfreulichen Evalua-
tionsergebnisse zusammen mit dem Abschlussbericht nun an den Innovationsaus-
schuss weiterleiten. Dieser hat dann drei Monate Zeit, eine Empfehlung zur Uber-
fihrung des Konzeptes in die Regelversorgung abzugeben. Wir hoffen auf eine po-
sitive Empfehlung und wiinschen uns, dass wir das Konzept dauerhaft in allen KV-
Regionen und fir alle GKV-Versicherten anbieten kénnen.

Ich freue mich auf diese nachsten Schritte und die gemeinsame Verstetigung mit
unseren drztlichen Partnern in der gemeinsamen Selbstverwaltung.

Damit gebe ich das Wort an Herrn Dr. Hofmeister.



