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Kontakt: 

Koordinationsbüro des Deutschen Qualitätsbündnisses Sepsis (DQS) 

Universitätsklinikum Jena 

Am Klinikum 1, 07747 Jena 

E-Mail: DQS@med.uni-jena.de 

Tel.: +49 3641 9 323195 

www.sepsis-buendnis.de 

 

Finanzierung: 

Das Deutsche Qualitätsbündnis Sepsis (DQS) ist ein Projekt in Trägerschaft des 

Universitätsklinikums Jena und Konsortialpartner der Kampagne #DeutschlandErkenntSepsis. 

Die Entwicklung dieser Muster-Geschäftsordnung erfolgt auf Grundlage einer Förderung durch 

das Bundesministerium für Bildung und Forschung (BMBF, Förderkennzeichen 01EO1502) und im 

Rahmen der Kampagne #DeutschlandErkenntSepsis auf Basis einer Förderung des 

Bundesministeriums für Gesundheit (BMG). 

Das DQS ist ein Zusammenschluss von Akutkrankenhäusern aller Versorgungsstufen in 

Deutschland und finanziert sich unter anderem durch Mitgliedsbeiträge. 

 

mailto:DQS@med.uni-jena.de
http://www.sepsis-buendnis.de/
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Geschäftsordnung des Antibiotic Stewardship (ABS)-Teams 

Name und Ort Krankenhaus 

1. Ziel 
 

Antibiotic Stewardship (ABS) ist eine Strategie, die sich mit dem 

verantwortungsbewussten und rationalen Einsatz von Antiinfektiva in der Behandlung 

bakterieller Infektionen befasst.  

 

Ziele dieser Strategie sind  

- die Optimierung des Behandlungsergebnisses für Patientinnen und Patienten 

durch  

- die Anwendung der bestmöglichen antiinfektiven Therapie 

- die Vermeidung unnötiger Kosten und  

- unerwünschter Wirkungen durch nicht indizierte Antibiotika und  

- eine positive Beeinflussung der Resistenzentwicklung bei klinisch relevanten 

Infektionserregern.  

 

Das ABS-Team ist somit existenzieller Bestandteil der grundsätzlichen Bestrebung 

unseres Krankenhauses, die Versorgung unserer Patientinnen und Patienten auf fachlich 

höchstem Niveau zu bestreiten und unterstütz dies mit der fortlaufenden Evaluation und 

Beratung der antiinfektiven Therapien. 

 

Grundlagen dieser Geschäftsordnung sind  

- das Infektionsschutzgesetz (hier besonders §23) 

- die Hygieneverordnung des Bundeslandes 

- die AWMF-S3-Leitlinie Nr. 092/001 „Strategien zur Sicherung rationaler 

Antibiotika-Anwendung im Krankenhaus“ vom 15.12.2013 (zuletzt geändert 2020) 
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2. Aufgaben des ABS-Teams 
 

Das ABS-Team stellt die Durchführung folgender Aufgaben sicher: 

 

- Erarbeitung von Empfehlungen für die krankenhaus-interne Antiinfektivaliste in 

Zusammenarbeit mit der Arzneimittelkommission 

- Erstellung und Aktualisierung von krankenhaus-internen 

Antiinfektivatherapieleitlinien, hierzu  

o Auswertung von Erreger-Resistenz-Statistiken, mindestens einmal jährlich 

(ggf. zusätzlich Auswertung in Hygienekommission und/oder AMK) 

o Auswertung von Antiinfektiva-Verbrauchsstatistiken, mindestens einmal 

jährlich (ggf. zusätzlich Auswertung in Hygienekommission und/oder 

AMK)) 

- Erstellung und Aktualisierung von diagnostisch-therapeutischen Pfaden 

- Erarbeitung von Empfehlungen für Verordnungsbeschränkungen und besondere 

Freigaberegelungen bestimmter Antiinfektiva („Reserveantibiotika“) 

- Beratung der Krankenhausleitung bei Wahrnehmung von Aufgaben nach § 23 

IfSG 

- Organisation der Beratung zum Einsatz von Antiinfektiva für die 

Krankenhausbereiche 

- Unterrichtung und Schulung von Mitarbeitenden 

- Überwachung der Leitlinienadhärenz 

 

3. Organisatorische Zuordnung 
 

Das ABS-Team ist eine eigene Organisationseinheit. Es ist der Krankenhausleitung 

unmittelbar unterstellt und berät diese.  
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4. Zusammensetzung des ABS-Teams 
 

Das ABS-Team besteht aus [Anzahl] ordentlichen Mitgliedern. 

Die Ernennung erfolgt durch die Krankenhausleitung. 

 

Ernannt werden Mitarbeitende mit mindestens folgenden fachlichen Qualifikationen: 

- Fachärztin oder Facharzt mit der Zusatzbezeichnung Infektiologie ODER 

Fachärztin oder Facharzt für Innere Medizin und Infektiologie ODER ABS-

fortgebildete klinisch tätige Fachärztin oder Facharzt („ABS-fellow-Kurs“ nach 

Curriculum der Dt. Gesellschaft für Infektiologie oder äquivalente Kurse). 

- Fachärztin oder Facharzt für Hygiene und Umweltmedizin, bzw. eine für die 

Krankenhaushygiene verantwortliche Ärztin oder Arzt 

- Apothekerin oder Apotheker mit Bereichsweiterbildung Infektiologie oder mit 

ABS-Fortbildung und klinischer Tätigkeit 

- Fachärztin oder Facharzt für Medizinisch Mikrobiologie, Virologie und 

Infektionsepidemiologie  

 

Die notwendig vorzuhaltenden und für die Arbeit im ABS-Team freizustellenden 

Stellenäquivalente ergeben ich aus den Anforderungen der Aufgaben sowie den 

Vorgaben des externen Qualitätssicherungsverfahrens Sepsis sowie der Regelungen des 

Qualitätsberichts der Krankenhäuser (Qb-R).  

 

Bei Fehlen entsprechender Qualifikationen werden externe Mitglieder in das ABS-Team 

ernannt. 

 

Mitglieder des ABS-Teams sollen in die klinische Antiinfektiva-Anwendung eingebunden 

sein. 
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So viele Mitglieder wie möglich sollen die Qualifizierung als „ABS-Experten“ nach 

Curriculum der Bundesärztekammer vorweisen bzw. zeitnah nach ihrer Ernennung 

erlangen. Die Kosten für die Qualifizierung trägt das Krankenhaus. 

 

Alle ordentlichen Mitglieder des ABS-Teams sind stimmberechtigt. 

 

Das ABS-Team wählt mit einfacher Stimmenmehrheit ein Mitglied des Teams für zwei 

Jahre zur oder zum Vorsitzenden und ein weiteres Mitglied ebenfalls mit einfacher 

Stimmmehrheit und für zwei Jahre als Stellvertretung. Die Bestätigung erfolgt durch die 

Krankenhausleitung. 

 

Zusätzlich kann analog zu den Amtsperioden der Vorsitzenden und stellvertretenden 

Vorsitzenden eine Schriftführung gewählt werden, wenn das ABS-Team dies beschließt. 

 

Die oder der Vorsitzende bzw. stellvertretende Vorsitzende des ABS-Teams bereitet die 

Sitzungen des ABS-Teams vor und leitet sie und vertritt die Belange des Teams 

gegenüber der Krankenhausleitung und ggf. weiteren Institutionen. 

 

Eine aktuelle Auflistung der ordentlichen Mitglieder des ABS-Teams ist dieser 

Geschäftsordnung als Anlage beigefügt. 

 

Das ABS-Team kann, je nach Frage- und Aufgabenstellung, weitere Mitarbeitende als 

nicht-ordentliche Mitglieder zur Beratung hinzuziehen. So werden insbesondere für die 

Zuarbeit aus nicht-klinischen Bereichen (z.B. Datenverarbeitung, Controlling, QM) von 

der Krankenhausleitung Ansprechpartnerinnen und Ansprechpartner benannt, die das 

ABS-Team bei entsprechenden Fragestellungen unterstützen. 
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5. Treffen des ABS-Team  
 

Das ABS-Team tritt einmal pro Quartal zu Beratungen zusammen. Weitere Treffen sind 

möglich. 

 

Die Treffen und Beratungen des ABS-Teams dienen der Wahrnehmung der o.g. Aufgaben 

und sind grundsätzlich Arbeitszeit. 

 

Außerordentliche, also häufigere als einmal pro Quartal stattfindende, Treffen werden 

angesetzt 

- Bei besonderem Bedarf durch Einladung der oder des Vorsitzenden 

- Bei Bedarf auf Aufforderung der Krankenhausleitung 

- Auf Wunsch von mindestens der Hälfte der ordentlichen Mitglieder des ABS-

Teams. 

 

Eine angemessene Einladungs- und Vorbereitungsfrist soll eingehalten werden. 

 

6. Entscheidungsprozesse 
 

Beschlussfähigkeit besteht, wenn dreiviertel der ordentlichen Mitglieder anwesend sind. 

 

Beschlüsse werden mit einfacher Mehrheit gefasst. Sie werden der Krankenhausleitung 

zur Freigabe bzw. Bestätigung vorgelegt. 

 

Minderheitsvoten können auf Wunsch der in einer Entscheidung unterlegenen Person 

dem Protokoll hinzugefügt werden und werden nur im Fall grober Unrichtigkeiten durch 

die oder den Vorsitzenden kommentiert.  
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7. Protokoll 
 

Die Ergebnisse der Sitzungen des ABS-Teams werden protokolliert. Mit der 

Protokollführung wird zu Beginn jeder Sitzung ein Mitglied des ABS-Teams durch die 

oder den Vorsitzenden beauftragt, wenn nicht analog zu den Amtsperioden der 

Vorsitzenden und stellvertretenden Vorsitzenden eine Schriftführung gewählt wurde 

oder wenn diese abwesend ist. 

 

Das Protokoll soll spätestens in der Woche nach der Teamsitzung erstellt und spätestens 

eine weitere Woche später von den Mitgliedern des ABS-Teams freigegeben worden sein. 

Wenn nicht innerhalb des ABS-Teams anders festgelegt und beschlossen wird hierbei 

die Kommunikation per Mail genutzt. 

 

Anschließend wird es der Krankenhausleitung zur Kenntnisnahme und ggf. weiteren 

Veranlassung vorgelegt.  

 

8. Mandat und Deputat 
 

Mit der von der Krankenhausleitung vorgenommenen Berufung der Mitglieder des ABS-

Teams wird das Mandat verliehen, die Krankenhausleitung in Hinblick auf die Vorgaben 

des Infektions-schutzgesetzes zu beraten und Empfehlungen zum Antiinfektiva-

Management zur Entscheidung vorzulegen. 

 

Im Auftrag der Krankenhausleitung und nach Beratung im ABS-Team erstellt das ABS-

Team verbindliche Vorgaben für die Antiinfektiva-Anwendung in den klinischen 

Abteilungen des Krankenhauses. Die Einbindung der betroffenen Abteilungen in den 

Erarbeitungsprozess der Vorgaben ist sicher zu stellen. 
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9. Kooperationen 
 

Das ABS-Team arbeitet mit der Hygiene- und der Arzneimittelkommission des Hauses 

eng zusammen.  

 

Die oder der Vorsitzende des ABS-Teams werden von der Krankenhausleitung als 

ständige Mitglieder dieser Kommissionen berufen.  

 

10. Berichtspflicht 
 

Im 1. Quartal eines Kalenderjahres legt das ABS-Team der Krankenhausleitung einen 

Tätigkeitsbericht über das Vorjahr vor. Der Tätigkeitsbericht soll neben der Darstellung 

der Aktivitäten auch Angaben zu besonderen Herausforderungen und erkennbaren 

Schwierigkeiten bei der Umsetzung von Empfehlungen zum Antiinfektiva-Management 

des Hauses enthalten. 

 

11. Interessenkonflikte 
 

Ärzte und Apotheker sind aufgrund der jeweils geltenden Berufsordnung verpflichtet, 

ihren Beruf gewissenhaft auszuüben und dem im Zusammenhang mit dem Beruf 

entgegengebrachten Vertrauen unter Beachtung der für die Ausübung des Berufs 

geltenden Rechtsvorschriften zu entsprechen. 

 

Bei Wahrnehmung von Tätigkeiten im ABS-Team mit ihrer lenkenden Wirkung auf den 

Antiinfektiva-Einsatz im Krankenhaus ist zwingend auf die Unabhängigkeit von 

Einflüssen durch Dritte, insbesondere aus der pharmazeutischen Industrie, zu achten. 

Wirtschaftsbeziehungen jeglicher Art, die für ein Mitglied mit einem Interessenskonflikt  

 



Muster-Geschäftsordnung für Antibiotic Stewardship (ABS)- Teams 

  Seite 11 von 14 

 

 

verbunden sein können, sind der Krankenhausleitung und dem ABS-Team unverzüglich 

mitzuteilen. 

 

12. Änderungen 
 

Änderungen an dieser Geschäftsordnung bedürfen der einfachen Stimmenmehrheit der 

Mitglieder des ABS-Team und werden erst nach Zustimmung der Krankenhausleitung 

gültig. 

 

13. Disclaimer und Quellenangabe: 
 

Diese Muster-Geschäftsordnung wird durch das Deutsche Qualitätsbündnis Sepsis zur 

Verfügung gestellt.  

 

Als Vorlage diente die Muster-Geschäftsordnung des ABS-Netzwerkes Deutschland e.V. 

von 2015, an deren Erstellung die folgenden Personen maßgeblich beteiligt waren:  

 

Dr. Peter Ahrens, Verden; Faranak Binesch, Mechernich; Sabine Dreher, Singen; Ulrike 

Georgi, Chemnitz; Dr. Martin Müller, Berlin; Dr. Ulrike Mühlhäuser, Göttingen; Dr. Thomas 

Holzmann, Regensburg.  

 

Die Nutzung dieser Vorlage erfolgte mit freundlicher Genehmigung von Dr. Peter Ahrens, 

Verden, für die damaligen Autorinnen und Autoren sowie von PD Dr. Katja DeWitt, 

Dresden, für das ABS-Netzwerk Deutschland e.V. 

 

Die redaktionelle Bearbeitung erfolgte durch Dr. med. Hendrik Rüddel, ärztliche 

Projektleitung des DQS.  
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Vor Nutzung der Muster-Geschäftsordnung ist eine Prüfung durch geeignete Expertise 

und ggf. die Anpassung an geänderte rechtliche Rahmenbedingungen, Strukturen und 

andere ggf. konkurrierende Regelungen im jeweiligen Krankenhaus vorzunehmen.  

 

Weder die unten genannten Autorinnen und Autoren, noch das Deutsche 

Qualitätsbündnis Sepsis, noch Dr. Hendrik Rüddel übernehmen Garantieren oder 

Gewährleistungen hinsichtlich der Korrektheit der Inhalte. 

 

Hinsichtlich des externen Qualitätssicherungsverfahrens „Diagnose und Therapie der 

Sepsis“ des Instituts für Qualität und Transparenz im Gesundheitswesen (IQTIG) im 

Auftrag des Gemeinsamen Bundesausschusses (G-BA) mit Gültigkeit ab 01/2026 sei 

darauf verwiesen, dass es bezüglich des Qualitätsindikators 602605 (Therapieleitlinie zur 

antiinfektiösen Therapie unterstützt durch ein multidisziplinäres Antibiotic-

Stewardship-Team) heißt, dass die beteiligten Berufsgruppen in einer Geschäftsordnung 

festgelegt sein müssen. Auch wenn davon auszugehen ist, dass die vorliegende Muster-

Geschäftsordnung bei Umsetzung in Krankenhäusern diese Anforderung erfüllt, wird 

auch hierfür keine Garantie übernommen. 



Anlage 1: Mitglieder der ABS-Kommission, Krankenhaus X in Y, 

Stand:  

Tabelle 1. Mitglieder der ABS-Kommission, Krankenhaus X in Y 

Name Funktion Funktion 
ABS-

Qualifikation 

Mitglied in 

anderen 

Kommission 

NN OA Innere Hygiene ABS-Experte 

 

NN  Infektiologie  

 

 
Fachapotheker 

Klin. Pharmazie 

Klinische 

Pharmazie 
 

 

  Mikrobiologie  

 

     

 



 

 

 


