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ZIEL

BEKÄMPFUNG DER 
ANTIBIOTIKAKRISE

Die Entdeckung von Antibiotika hat unsere Welt verän-
dert. Dank dieser wirksamen Medikamente können nun 
Infektionen wie Lungenentzündungen und Sepsis, die frü-
her tödlich verliefen, behandelt werden und lebensret-
tende medizinische Verfahren wie Operationen und Che-
motherapie können sicher durchgeführt werden. Innerhalb 
eines Jahrhunderts wurden Millionen von Leben gerettet, 
und unsere Lebensqualität hat sich radikal verbessert. 

Wir sind von Antibiotika so abhängig geworden, dass ein Leben ohne sie 
undenkbar ist – und doch wird die Realität bald so aussehen. Antibiotika sind 
so häufig und falsch eingesetzt worden, dass viele ihre Fähigkeit, Bakterien 
zu bekämpfen, verlieren. Jedes Jahr sind arzneimittelresistente Infektionen 
weltweit für 700.000 Todesfälle verantwortlich. Wenn nicht sofort etwas 
unternommen wird, wird diese Zahl exponentiell ansteigen. 

Arzneimittelresistenzen sind ein 
globales Problem, das kein Land, 
keine Organisation oder Gruppe 
allein lösen kann. Resistente Bak-
terien können sich leicht über Län-
der und Regionen hinweg ausbrei-
ten. Sie können jeden infizieren, in 
jedem Alter, aber die am meisten 
gefährdeten Personen – Frauen, 
Kinder, Menschen mit geschwäch-
tem Immunsystem und ältere Men-
schen –, werden zuerst und am 
stärksten betroffen sein. 

Als Reaktion auf diese wachsende 
Krise hat sich GARDP das Ziel  
„5 BY 25“ gesetzt: Bis 2025 sollen 
fünf neue Behandlungen bereitge-
stellt werden, um arzneimittelre-
sistente Infektionen zu bekämpfen, 
die für die globale Gesundheit und 
die wirtschaftliche Sicherheit die 
größte Bedrohung darstellen. Das 
ist ein ehrgeiziges Ziel, aber eines, 
das wir erreichen können, wenn wir 
jetzt gemeinsam und umgehend 
handeln. 

JEDES JAHR SIND ARZNEIMITTELRESISTENTE 
INFEKTIONEN WELTWEIT FÜR  
700.000 TODESFÄLLE VERANTWORTLICH
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PARTNER

GARDP BRAUCHT 
IHRE HILFE

Mit Ihrer Unterstützung wird die 
Entwicklung lebensrettender 
Behandlungen finanziert, die drin-
gend erforderlich sind, um unsere 
Gesundheit heute und die zukünf-
tiger Generationen zu schützen.

Die fünf neuen Behandlungen, die 
GARDP entwickelt, konzentrie-
ren sich auf arzneimittelresistente 
Bakterien, die von der WHO als die 
größte Bedrohung für die Gesund-
heit identifiziert wurden und für die 
dringend neue Antibiotika benötigt 
werden. Wir entwickeln Behand-
lungen für sexuell übertragbare 
Infektionen, Sepsis bei Neugebo-
renen und Infektionen bei hospita-
lisierten Erwachsenen und Kindern. 

Die Globale Partnerschaft für Antibiotika-Forschung und -Entwicklung 
(Global Antibiotic Research & Development Partnership) mobilisiert Part-
ner, um neue Behandlungen zu entwickeln. Zusammen mit Regierungen, 
dem privaten Sektor, der Wissenschaft und der Zivilgesellschaft treiben wir 
die Entwicklung innovativer Lösungen gegen Antibiotikaresistenzen voran.

In vier Jahren ist GARDP mehr als 
50 Partnerschaften in 20 Ländern 
eingegangen, hat eine solide Basis 
an Wissen und Expertise aufge-
baut und Forschungsplattformen 
und -programme zur Bereitstel-
lung neuer Behandlungen geschaf-
fen. Außerdem haben wir ein Port-
folio an Projekten in der späten kli-
nischen Entwicklung aufgebaut. 

Zur Fortführung dieser kritischen 
Arbeit und zur Erreichung unseres 
Ziels 5 BY 25 bedarf es wichtiger 
Ressourcen. Deshalb appellieren 
wir an Regierungen sowie philan-
thropische, private und öffentliche 
Organisationen, uns bei der Errei-
chung unseres Ziels von 500 Mil-
lionen Euro zu unterstützen. 
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KRISE

WIE IST ES ZUR  
ANTIBIOTIKAKRISE 
GEKOMMEN?
Bakterien verändern sich auf natürliche Weise als Reaktion auf Medikamente und ent-
wickeln die Fähigkeit, gegen Medikamente resistent zu werden. Leider beschleunigt sich 
dieser Prozess, wenn Antibiotika zu häufig und nicht richtig eingenommen werden. Die 
Medikamentenentwicklung kann dann nicht mehr Schritt halten.

Die Hälfte aller heute verwende-
ten Antibiotika wurde zwischen 
den 1950er und 1970er Jahren 
entdeckt. Seitdem sind die Wirk-
stofffindung und Medikamenten-
entwicklung komplexer, zeitauf-
wendiger und teurer geworden. Die 
Behandlungsdauer neu zugelasse-

ner Antibiotika ist in der Regel kurz, 
und ihre Anwendung unterliegt 
Einschränkungen, um die Entste-
hung und Ausbreitung von Resis-
tenzen zu verlangsamen. Damit 
sind der Rentabilität Grenzen 
gesetzt, weshalb viele Akteure des 
privaten Sektors das Feld geräumt 

haben. Selbst wenn neue Antibio-
tika zur Verfügung gestellt werden, 
zielen sie nur selten auf prioritäre 
arzneimittelresistente Bakterien 
ab und sind nur für den Einsatz in 
wenigen Ländern zugelassen.

IN DEN LETZTEN 25 JAHREN SIND  
NUR SEHR WENIGE NEUE  
ANTIBIOTIKA ENTWICKELT WORDEN

ANTIBIOTIKARESISTENZEN ENTSTEHEN,  
WENN KRANKHEITSERREGER WIE BAKTERIEN  
UND PILZE DIE FÄHIGKEIT ENTWICKELN,  
GEGEN DIE MEDIKAMENTE RESISTENT ZU WERDEN, 
DIE SIE ABTÖTEN SOLLEN

IM VEREINIGTEN KÖNIGREICH WIRD JEDES  
FÜNFTE ANTIBIOTIKUM UNNÖTIG VERSCHRIEBEN, 
IN DEN USA IST ES SOGAR JEDES DRITTE

ZWISCHEN 2000 UND 2015 
NAHM DER GLOBALE 

ANTIBIOTIKAVERBRAUCH 
UM ZU 

65%
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RESISTENZ

ANSTIEG ARZNEI-
MITTELRESISTENTER  
INFEKTIONEN  

BEDROHUNG

EINE BEDROHUNG 
FÜR DIE SDG

Weltweit beobachten wir eine besorgniserregende Zunahme von Todesfällen, die auf 
einst behandelbare Infektionen zurückzuführen sind. Die Weltgesundheitsorganisation 
(WHO) hat eine Liste von Bakterien veröffentlicht, für die dringend neue Behandlungen 
benötigt werden.

Die Ziele für nachhaltige Entwicklung (SDG) verkörpern unsere Bestrebungen und unsere 
größte Hoffnung auf eine gesündere und wohlhabendere Welt. Das Verständnis, dass eine 
nachhaltige Zukunft vom Schutz und von der Förderung des Wohlergehens jedes Men-
schen abhängt, wo immer er lebt, liegt in der DNA der SDG. Eines der Ziele der SDG ist 
es, ein gesundes Leben für alle Menschen zu gewährleisten.

Die WHO-Liste der Krankheitser-
reger, für die ein kritischer Bedarf 
an neuen Antibiotika besteht, 
umfasst Bakterien, die Infektionen 
bei Patienten in Krankenhäusern 
verursachen. Diese betreffen bis zu 
10 % der Patienten in Ländern mit 
hohem Einkommen und umfassen 
Infektionen wie Lungenentzün-
dungen sowie Infektionen der Kno-
chen, des Blutes, der Gelenke und 
der Harnwege. In Europa erkranken 
jährlich über 400.000 Menschen 
an nosokomialen Infektionen, die 
auf arzneimittelresistente Bakte-
rien zurückzuführen sind. In Län-
dern mit niedrigem und mittlerem 
Einkommen, deren Gesundheits-

einrichtungen erheblichen Ein-
schränkungen unterliegen, sind die 
Zahlen sogar noch höher.

Außerdem beobachten wir einen 
Anstieg der weltweiten Infekti-
onsraten arzneimittelresistenter 
Gonorrhoe. Unbehandelt kann 
Gonorrhoe schwerwiegende Fol-
gen für die reproduktive Gesund-
heit haben und das Übertra-
gungsrisiko von HIV und ande-
ren sexuell übertragbaren Infek-
tionen (STI) erhöhen. Gefährdete 
Bevölkerungsgruppen, wie Frauen 
sowie marginalisierte und vulnera-
ble Gruppen, sind von den Folgen 

sexuell übertragbarer Infektionen 
unverhältnismäßig stark betroffen.
Kinder sind eine der Gruppen, 
die für Antibiotikaresistenzen am 
anfälligsten sind. Bis zu 40 % der 
bakteriellen Infektionen bei Neu-
geborenen sind gegen Standard-
behandlungen resistent, und mehr 
als 214.000 Neugeborene ster-
ben jedes Jahr an arzneimittelre-
sistenten Infektionen. Die meisten 
dieser Todesfälle treten in Ländern 
mit niedrigem Einkommen auf. 
Leider werden kaum Anstrengun-
gen unternommen, neue Behand-
lungen für Säuglinge zu entwickeln, 
und pädiatrische klinische Studien 
sind rar. 

Zu den Unterzielen dieses als 
SDG3 bekannten Gesundheits-
ziels gehören die Beendigung der 
vermeidbaren Todesfälle bei Neu-
geborenen und Kindern, die Stär-
kung der reproduktiven Gesund-
heit und die Gewährleistung des 
Zugangs zu wirksamen und bezahl-

baren unentbehrlichen Arznei-
mitteln. Um diese Ziele zu errei-
chen, müssen dringend Maßnah-
men ergriffen werden, um wirk-
same Behandlungen bereitzu-
stellen, die für jeden Menschen, 
der sie benötigt, verfügbar sind, 
wo immer er lebt.

Die Generalversammlung der Ver-
einten Nationen erkennt an, dass 
Zusammenarbeit bei der Bekämp-
fung von Arzneimittelresistenzen 
von entscheidender Bedeutung ist. 
Dazu ist ein noch nie dagewesenes 
Maß an globaler Kooperation und 
Koordination erforderlich.

2015 starben weltweit  

214.000  
Säuglinge an  
arzneimittelresistenten 
Infektionen

2015 erkrankten  

670.000  
Menschen in der EU  
an arzneimittelresisten-
ten Infektionen,  
33.000 starben daran

2018 waren  
schätzungsweise  

>150.000  
Todesfälle in den USA 
auf Antibiotikaresisten-
zen zurückzuführen

ARZNEIMITTELRESISTENTE INFEKTIONEN  
KÖNNEN JEDEN BETREFFEN, ABER DIE 
SCHWÄCHSTEN SIND AM STÄRKSTEN GEFÄHRDET 



HANDELN – 13 

HANDELN

REGIERUNGEN  
ZUM HANDELN  
BEWEGEN

„Die WHO ist eines der Gründungsmit-
glieder, die GARDP beim Aufbau einer 
Pipeline innovativer Behandlungen 
unterstützen, um antibiotikaresistente 
Infektionen zu bekämpfen und diese 
Behandlungen für alle zugänglich zu 
machen. Ich rufe Regierungen,  
Stiftungen und andere Geldgeber auf, 
sich zu engagieren und GARDP bei  
der Erreichung ihres Ziels, bis 2025 fünf 
neue Behandlungen zu entwickeln,  
zu unterstützen.“
DR. TEDROS ADHANOM GHEBREYESUS
WHO-GENERALDIREKTOR

Antibiotikaresistenz ist ein komplexes Problem, das eine unmittelbare Bedrohung für den 
Wohlstand und die Sicherheit der Welt darstellt. Zur Bewältigung der wachsenden Krise 
ist auf nationaler und internationaler Ebene einheitliches politisches Handeln erforder-
lich. Wenn keine nachhaltigen Maßnahmen ergriffen werden, werden Arzneimittelresis-
tenzen für die Weltwirtschaft mindestens so verheerende Auswirkungen haben wie der 
Klimawandel. 

2015

2017

2019

2016

2018

2020

GLOBALER  
AKTIONSPLAN
Die WHO veröffentlicht einen  
globalen Aktionsplan zur Bekämp-
fung antimikrobieller Resistenzen 
und fordert die Regierungen auf, 
nationale Aktionspläne zu entwickeln

G20-AGENDA
Antimikrobielle Resistenz wird von 
den G20-Gesundheitsministern 
unter deutscher Präsidentschaft als 
Priorität eingestuft. GARDP wurde 
seit 2017 in allen Kommuniqués  
der Gesundheitsminister erwähnt 

NO TIME TO WAIT
Die Interagency Coordination 
Group (IACG) on Antimicrobial 
Resistance legt ihren Bericht  
„No Time to Wait: Securing the Future 
from Drug Resistant Infections“ vor

WHA-RESOLUTION
Die Weltgesundheitsversammlung 
(WHA) nimmt eine Resolution  
zur Antibiotikaresistenz an

ERSTE VERSAMMLUNG
Die Generalversammlung der  

Vereinten Nationen hält das erste 
hochrangige Treffen zu  

Antibiotikaresistenzen ab und  
verabschiedet eine politische  

Erklärung, die zum Handeln aufruft

167 LÄNDER
100 Länder haben einen nationalen 

Aktionsplan zur Bekämpfung  
antimikrobieller Resistenzen erstellt, 

weitere 67 arbeiten  
an entsprechenden Plänen

FINANZIERUNG  
ERFORDERLICH

Der Bericht der Lancet Infectious 
Diseases Commission kommt  

zu dem Schluss, dass die Bemühun-
gen inkonsistent waren, und dass  

eine nachhaltige Finanzierung  
für global harmonisierte Ziele zur 

Fortschrittsüberwachung  
weiterhin dringend erforderlich ist

ABSCHLUSSBERICHT
„Tackling Drug-Resistant Infections 

Globally: Final report  
and recommendations“ wird  

unter dem Vorsitz von  
Jim O’Neill veröffentlicht
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Die Weltbank hat davor gewarnt, 
dass Antibiotikaresistenzen  
der Weltwirtschaft genauso  
schaden könnten wie die   
Finanzkrise 2008 

28,3 Millionen  
mehr Menschen werden  
in extremer Armut leben

Die globalen Gesundheitskos-
ten werden um bis zu 1 Billion 
Dollar pro Jahr steigen

WIRTSCHAFTLICHE  
AUSWIRKUNGEN VON  
ARZNEIMITTELRESISTENZEN 
ZWISCHEN 2020 UND 2050

Die Pandemie der durch das Coro-
navirus SARS-CoV-2 verursach-
ten Erkrankung (COVID-19) hat 
gezeigt, wie ein Virus Gesund-
heitssysteme und Volkswirtschaf-
ten zum Erliegen bringen und 
schwache Bevölkerungsgruppen 
bedrohen kann. Sie hat auch ver-
deutlicht, wie wichtig es ist, auf 
eine Pandemie vorbereitet zu sein, 
und vor allem, dass es notwen-
dig ist, in die Forschung und Ent-
wicklung (F&E) neuer Diagnostika, 
Behandlungen und Impfstoffe zu 
investieren.

Der Zusammenhang zwischen 
COVID-19 und arzneimittelre-
sistenten Infektionen ist beun-
ruhigender, als vielen bewusst ist. 
Antibiotika sind zwar nicht gegen 
Viren wirksam, wurden aber bei 
Menschen, die mit dem neuarti-
gen Coronavirus infiziert sind, zur 
Prävention oder Behandlung bak-
terieller Sekundärinfektionen, ein-
schließlich bakterieller Lungen-
entzündung und Infektionen der 
Blutbahn wie Sepsis, eingesetzt. 
Viele dieser Infektionserreger sind 
jedoch zunehmend resistent gegen 
bestehende Behandlungen. 

Wie COVID-19 stellen Anti-
biotikaresistenzen eine Krise der 
Gesundheitssicherheit dar, die 
in der Bevölkerung leise um sich 
greift und keine Grenzen kennt. 
Kein Land, kein Unternehmen und 
keine Organisation kann Arznei-
mittelresistenzen allein bekämpfen. 
Das kann nur gemeinsam gesche-
hen. Wir müssen jetzt handeln, um 
zu verhindern, dass arzneimittelre-
sistente Infektionen zur nächsten 
globalen Bedrohung für die öffent-
liche Gesundheit werden. Wir zäh-
len auf Ihre Unterstützung.

AUS COVID-19  
GEWONNENE ERKENNTNISSE



16 – TITLE TITLE – 17 

Die Bemühungen zur Bekämpfung 
arzneimittelresistenter Infektio-
nen müssen sich auf einen verant-
wortungsvollen und nachhaltigen 
Zugang zu neuen Behandlungen 
gegen bakterielle Infektionen rich-
ten und Stewardship-Probleme 
angehen. Ein verantwortungsvoller 
und nachhaltiger Zugang bezieht 
sich auf Behandlungen, die die 
erforderliche Qualität aufweisen, 
für Patienten und Gesundheitssys-
teme bezahlbar sind und rechtzei-
tig bereitgestellt werden. Des Wei-

teren müssen die erforderlichen 
Maßnahmen ergriffen werden, um 
sicherzustellen, dass Antibiotika 
verantwortungsvoll eingesetzt wer-
den, um die Entstehung und Aus-
breitung von Arzneimittelresisten-
zen zu begrenzen.

GARDP setzt sich für eine Welt 
ein, in der alle Menschen, die Anti-
biotika benötigen, eine wirksame, 
angemessene und bezahlbare 
Behandlung erhalten, unabhängig 
davon, wo sie leben.

STEWARDSHIP UND ZUGANG
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PARTNERSCHAFT

EINE STARKE  
PARTNERSCHAFT 
AUFBAUEN PRIORITÄTEN

GARDPs  
HAUPTPRIORITÄTENGARDP wurde gegründet, um innovative Lösungen für die Herausforderung zu finden, 

die Antibiotikaresistenzen darstellen. Wir machen uns die Erfahrungen und Erkenntnisse 
von Regierungen, dem privaten Sektor, der Wissenschaft, der Zivilgesellschaft und von 
Menschen zunutze, die von arzneimittelresistenten Infektionen betroffen sind. 

Wir konzentrieren uns auf die späte klinische Entwicklung und stellen sicher, 
dass diejenigen Menschen Zugang zu neu entwickelten Behandlungen 
erhalten, die sie benötigen. 

Wir unterstützen Regierungen, regionale Netzwerke und die WHO bei der 
Entwicklung von Leitlinien und Stewardship-Strategien, die einen verant-
wortungsvollen und nachhaltigen Zugang sicherstellen. 

ANTIBIOTIKA  
FÜR KINDER
Wir arbeiten daran, die Entwicklung 
neuer, verbesserter und angepass-
ter Antibiotika zur Behandlung arz-
neimittelresistenter Infektionen bei 
Kindern, einschließlich neonataler 
Sepsis, zu beschleunigen.

ENTDECKUNG  & 
ERFORSCHUNG
Wir durchsuchen Wirkstoffbiblio-
theken, um Verbindungen zu iden-
tifizieren, die zu Behandlungen für 
arzneimittelresistente Infektionen 
weiterentwickelt werden können; 
wir identifizieren neue chemische 
Substanzen für die präklinische und 
klinische Entwicklung und arbei-
ten mit Partnern an einer Reihe von 
Maßnahmen zur Fort- und Wei-
terbildung sowie zum Wissensaus-
tausch im Bereich der Forschung 
und Entwicklung von Antibiotika, 
einschließlich REVIVE (revive.
gardp.org). 

SCHWERE    
BAKTERIELLE   
INFEKTIONEN
Wir beschleunigen die Entwicklung 
neuer Behandlungen gegen bak-
terielle Infektionen bei hospitali-
sierten Menschen, für die es nur 
begrenzte oder gar keine Behand-
lungsmöglichkeiten gibt.

SEXUELL 
ÜBERTRAGBARE 
KRANKHEITEN
Wir beschleunigen die Entwicklung 
neuer Behandlungen für schwer zu 
behandelnde und arzneimittelresis-
tente sexuell übertragbare Infekti-
onen, einschließlich Gonorrhoe.

http://revive.gardp.org
http://revive.gardp.org
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WIRKUNG

WIR ZEIGEN  
WIRKUNG

UNTERSTÜTZUNG

DIE MACHT DER 
PARTNERSCHAFTEN

GARDP wurde 2016 von der WHO und Drugs for Neglected Diseases initiative [DNDi] 
gegründet. Seitdem haben wir:

Mit Ihrer Unterstützung können wir neue und lebens-
rettende Behandlungen entwickeln. Sie wird kritische 
Arbeiten finanzieren, um allen Menschen, die Antibio-
tika benötigen, den Zugang zu ihnen zu ermöglichen 
und sicherzustellen, dass die Behandlungen so lange 
wie möglich wirksam bleiben.

Wenn wir jetzt gemeinsam und umgehend handeln, 
können wir bis 2025 fünf Behandlungen bereitstellen, 
um unsere Gesundheit jetzt und für zukünftige Gene-
rationen zu schützen.

	• eine Partnerschaft mit Entasis Therapeutics zur Ent-
wicklung einer „First-in-class“-Behandlung von 
Gonorrhoe aufgebaut, welche derzeit in einer globa-
len Phase-3-Studie bewertet wird. 

	• eine Sicherheitsbewertung eines bestehenden Anti-
biotikums (Fosfomycin) zur Anwendung bei Kindern 
und Säuglingen abgeschlossen, das zur Behandlung 
arzneimittelresistenter Infektionen, einschließlich 
Neugeborenen-Sepsis, eingesetzt wird.

	• über 3.000 Säuglinge in eine der größten globalen 
Studien über Neugeborene mit Sepsis aufgenommen, 
um Prävention und Behandlung zu transformieren 
und der Sepsis als führender Todesursache bei Säug-
lingen ein Ende zu setzen.

	• eine Plattform zur Entwicklung von Antibiotika für 
Kinder eingerichtet und Wirkstoffkandidaten für 
schwere Infektionen bei Säuglingen und Kindern 
identifiziert. 

	• uns mit Venatorx zusammengeschlossen, um einen 
Wirkstoffkandidaten für schwere bakterielle Infektio-
nen, einschließlich komplizierter Harnwegsinfektio-
nen, bei hospitalisierten Erwachsenen zu testen. 

GARDP fordert die Welt auf, die Bereitstellung von fünf neuen Behandlungen bis 2025 
zu unterstützen, um die arzneimittelresistenten Infektionen zu bekämpfen, die für die glo-
bale Gesundheit und die wirtschaftliche Sicherheit die größte Bedrohung darstellen. Wir 
streben 500 Millionen Euro an, um diese Behandlungen zu entwickeln und ihren verant-
wortungsvollen Einsatz und nachhaltigen Zugang sicherzustellen.

	• REVIVE (revive.gardp.org) gestartet, eine Plattform 
zum Wissensaustausch über antimikrobielle F&E, die 
es allen Antibiotikaforschern – neuen und erfahrenen 
gleichermaßen – ermöglicht, von der Erfahrung und 
dem Wissen anerkannter Experten zu profitieren. Bis 
heute haben über 3.200 Teilnehmer aus der ganzen 
Welt an mehr als 20 Webinaren teilgenommen, die 
von Experten auf diesem Gebiet geleitet wurden. 

	• im Rahmen unseres auf Entdeckung und Erforschung 
ausgerichteten Programms zur Förderung der Anti-
biotika-F&E mehr als 100 neue und „wiedergefun-
dene“ chemische Substanzen evaluiert. 

	• ein Portfolio an Projekten in der späten klinischen 
Entwicklung aufgebaut. 

	• unsere Arbeit als gemeinnützige Stiftung (2019) mit 
einem qualifizierten Team von über 40 Mitarbeitern in 
vollem Umfang aufgenommen.

http://revive.gardp.org
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KONTAKT

WEITERE  
INFORMATIONEN
Global Antibiotic Research  
& Development Partnership 
(GARDP)

15 chemin Camille-Vidart 
1202 Genf  – Schweiz

+41 22 555 19 90

contact@gardp .org

www .gardp .org 
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https://twitter.com/gardp_amr?lang=fr
https://www.youtube.com/channel/UCW2RQTyCKdON06mEb3wqfKw
https://www.linkedin.com/company/gardp/
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