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Nationale Strategie Antibiotikaresistenzen (STAR); Vernehmlassung 


Sehr geehrte Damen und Herren 


Die Kantonsregierungen wurden am 15. Dezember 2014 zur Vernehmlassung zum Entwurf betref-


fend Nationale Strategie Antibiotikaresistenzen eingeladen. 


1. Grundsätzliche Bemerkungen 


Dem Ziel, die Wirksamkeit der Antibiotika zur Erhaltung der menschlichen und tierischen Gesundheit 


sicherzustellen, wird vollumfänglich zugestimmt. 


Der Entwurf der Strategie zur Verhinderung von Antibiotikaresistenzen wird grundsätzlich begrüsst. 


Die strategischen Ziele und Handlungsfelder erachten wir als richtig und angemessen, auch wenn 


nicht alle gleichermassen zum übergeordneten Ziel beitragen dürften oder nur mit grossem Aufwand 


umgesetzt werden können. Sollen verschiedene Massnahmen greifen, wird zumindest ein Teil davon 


verbindlich festgelegt und durchgesetzt werden müssen. 


Bei den Massnahmen ist der Fokus verschiedentlich einseitig auf die Veterinärmedizin gerichtet. Die 


Strategie ist dahingehend zu prüfen, dass die Humanmedizin gleichermassen an der Umsetzung der 


Massnahmen beteiligt wird. 


Im Strategieentwurf fehlt eine grobe Kosten- und Nutzenanalyse. Damit beim Bund und in den Kan-


tonen die notwendigen finanziellen und personellen Ressourcen bereitgestellt werden können, ist der 


Mehrbedarf an Sach- und Personalmitteln transparent darzustellen. Zudem ist aufzuzeigen, welche 


Wirkung von den einzelnen Massnahmen zu erwarten ist, um auf politischer Ebene in den Kantonen 


die Zustimmung für den finanziellen und personellen Mehraufwand zu erhalten. Ohne die Schaffung 


neuer Stellen werden die Massnahmen nicht um- respektive durchgesetzt werden können. 


Aus dem Strategieentwurf ist die Verteilung der Kosten der strategischen Massnahmen nicht ersicht-


lich. Die Strategie folgt dem "One-Health-Ansatz" und umfasst neben der menschlichen Gesundheit 


die Tiergesundheit, die Landwirtschaft, die Lebensmittel- und Ernährungssicherheit sowie die Um-


welt. Die aus der Strategie entstehenden Folgekosten sollen von allen Akteuren ihrer Verantwortung 


entsprechend getragen werden.  
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2. Bemerkungen zu den einzelnen strategischen Handlungsfeldern und Massnahmen 


2.1 Überwachung 


Kapitel 3.1 des Strategieentwurfs sieht eine bereichsübergreifende Überwachung zu Vertrieb und 


Einsatz von Antibiotika in den Bereichen Mensch, Tier, Landwirtschaft und Umwelt mit Aufbau von 


standardisierten Methoden vor. Diese soll Informationen liefern zu Vertrieb und Einsatz von Antibioti-


ka sowie zur Entstehung und Verbreitung von Resistenzen. Zusätzliche Daten sollen bei Erkennen 


von spezifischen Problemherden erhoben werden und dienen als Grundlage für eine gezielte Inter-


vention und Erfolgskontrolle. 


Dieses Ziel wird unterstützt, jedoch soll zum Ausdruck kommen, dass die Gesundheitsbehörden im 


Bereich Mensch und Tier auch zukünftig keine Verpflichtung zur allgemeinen Prüfung des Einsatzes 


von Antibiotika haben. Sowohl in der Human- wie Veterinärmedizin entscheiden die ärztlichen Fach-


personen über den Einsatz von Antibiotika. Sollte aber beabsichtigt werden, den Veterinärbehörden 


eine Kontrollpflicht aufzuerlegen, ist dasselbe für die Humanmedizin vorzusehen. Erst eine geset-


zeswidrige Anwendung soll von den Vollzugsbehörden gemassregelt werden können. 


2.2 Prävention 


Die Senkung des Antibiotikaverbrauchs ist gemäss Kapitel 3.2 des Strategieentwurfs eine der wir-


kungsvollsten Wege zur Reduktion von Resistenzen. Die Vermeidung von Infektionen sowohl in der 


Human- wie auch in der Veterinärmedizin ist dabei von zentraler Bedeutung. Zur Erreichung dieser 


Ziele werden Massnahmen zur Hygiene sowie im Bereich Tiergesundheit und Tierhaltung zu Ma-


nagement, Organisation und Information genannt. 


Die vorgeschlagenen Massnahmen werden unterstützt, insbesondere die Promotion von Impfungen 


(Kapitel 3.2.3) und die praxisnahen Laboruntersuchungen (Kapitel 3.2.2), mittels derer durch eine 


rasche Identifikation von Infektionen ein unspezifischer Antibiotikaeinsatz vermieden werden kann. 


Bei den Impfungen im Veterinärbereich ist darauf hinzuweisen, dass eine freiwillige Umstellung auf 


Impfpläne aufgrund des finanziellen Aufwands schwierig sein wird. So sind Impfprogramme vergli-


chen mit Antibiotikabehandlungen teils teurer. 


Betreffend Laboruntersuchungen ist festzuhalten, dass diese nicht nur rasch und praxisnah umsetz-


bar sein sollen, sondern auch kostengünstig. Für den Tierbereich wird zudem eine staatliche Förde-


rung der Anwendung von Laboruntersuchungen angeregt. Nach eingehender Prüfung der rechtlichen 


Grundlagen könnten auch Beiträge aus den Tierseuchenkassen oder aus Schlachtviehabgaben zur 


Abgeltung von Laboruntersuchungen vorgeschlagen werden. 


Die Tiergesundheitsdienste sollen künftig eine zentrale Rolle zwischen Produktion und Vollzug ein-


nehmen. Dazu brauchen sie auch den Zugang zu einer effizienten Labordiagnostik beziehungsweise 


eine finanzielle Unterstützung für die Anwendung der Labordiagnostik im Feld. 


Kapitel 3.2.4 des Entwurfs hält betreffend Management bei der Tierhaltung und Optimierung von 


Betriebsabläufen zusätzliche Kontrollen in den Betrieben fest. Diese werden infrage gestellt. Viel-


mehr sollen bestehende Kontrollgefässe genutzt werden. 


2.3 Sachgemässer Antibiotikaeinsatz 


Gemäss Kapitel 3.3 des Strategieentwurfs sollen entsprechend dem aktuellen Wissensstand Vorga-


ben zum sachgemässen Einsatz von Antibiotika definiert werden. Diese sind verbindlich und sollen 


konsequent umgesetzt werden. 
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Die in Kapitel 3.3.2 des Entwurfs beschriebenen Massnahmen zur Einschränkung der Anwendung 


von als kritisch eingestuften Antibiotika werden unterstützt. Es wird jedoch darauf hingewiesen, dass 


die Tierproduktion bezüglich ihrer Leistung und Effizienz so wenig als möglich eingeschränkt werden 


darf. 


Betreffend den gemäss Strategieentwurf noch zu definierenden Kriterien zum Einsatz von kritischen 


Antibiotika im Tierbereich wird ein Verbot der Anwendung von Reserveantibiotika in der Veterinär-


medizin gefordert. Zudem wird angeregt, Einschränkungen bei der Anwendung von Antibiotika nicht 


nur in der Veterinärmedizin vorzusehen, sondern auch in der Humanmedizin. So sollen gewisse als 


kritisch eingestufte Antibiotika nur in Ausnahmefällen angewendet werden. 


Betreffend überdurchschnittlichem Antibiotikaeinsatz ist in Kapitel 3.3.4 ein System zur Erfassung 


und Auswertung des Antibiotikaverbrauchs vorgesehen. Diese Massnahme wird unterstützt. Die 


Ausführungen zum Zugang zu den Resultaten sind jedoch noch zu präzisieren unter Berücksichti-


gung von entsprechenden Datenschutzbestimmungen. Die Offenlegung der Daten fördert die Ver-


bindlichkeit von weiteren Massnahmen zur Reduktion des Antibiotikaverbrauchs. 


2.4 Resistenzbekämpfung 


Kapitel 3.4 beschreibt Massnahmen mit dem Ziel der Einschränkung der Übertragung und Verbrei-


tung von resistenten Keimen. Diesen Massnahmen wird zugestimmt. Ergänzend dazu wird ausser-


dem bei der Resistenzbekämpfung eine gute nationale und internationale Zusammenarbeit als wich-


tig erachtet. 


Die in Kapitel 3.4.4 zu Abwasserreinigungsanlagen (ARA) aufgeführten Massnahmen werden zwar 


als zweckmässig betrachtet, der Nutzen ist jedoch begrenzt. Es handelt sich um eine End of Pipe-Lö-


sung auf wenigen ARA mit einem eher bescheidenen Nutzen gegen den Eintrag und die Verbreitung. 


Einträge in die Gewässer ausserhalb der ARA, durch die Siedlungsentwässerung bei Regenwetter, 


werden damit beispielsweise nicht erfasst. Der Fokus muss deshalb in erster Priorität auf Massnah-


men an der Quelle sowie auf die Information, Prävention, den sachgemässen Einsatz, die Forschung 


und die Überwachung gelegt werden. 


2.5 Forschung und Entwicklung 


Gemäss Kapitel 3.5 ist die interdisziplinäre Forschung und Entwicklung zur Entstehung, Übertra-


gung, Verbreitung und Bekämpfung von resistenten Bakterien zu intensivieren. Diese Forschung soll 


auch Grundlagen liefern für eine gezielte Produkteentwicklung in den Bereichen antimikrobielle Sub-


stanzen und kosteneffiziente Diagnostik. 


Die vorgeschlagenen Massnahmen zu Forschung und Entwicklung werden unterstützt, insbesondere 


betreffend neue antimikrobielle Wirkstoffe und betreffend die Anpassungen bestehender Wirkstoffe 


an die Resistenzlage. Nötigenfalls sollen dazu staatliche Mittel zur Verfügung gestellt werden. 


2.6 Kooperation 


Kapitel 3.6 betreffend Kooperation hält fest, dass die Zusammenarbeit der verschiedenen Akteure 


auf politischer, wissenschaftlicher und wirtschaftlicher Ebene national und international gefördert und 


bereichsübergreifend koordiniert werden soll. 


Eine bereichsübergreifende Koordination wird als wichtig erachtet und unterstützt. Die Schaffung 


eines Koordinationsorgans mit Vertretern aller Akteure (Kapitel 3.6.1) ist daher sinnvoll. Die Schaf-


fung einer ausserparlamentarischen Expertenkommission (Kapitel 3.6.2) wird jedoch als nicht ziel-


führend betrachtet. Dies würde zu Doppelspurigkeiten, Erschwerung des Informationsflusses und 


Verlangsamung von Entscheidungsprozessen führen. 
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Die Stärkung des Einbezugs von verschiedenen Akteuren (Kapitel 3.6.3) wird sehr begrüsst. So 


müssen die Tiergesundheitsdienste künftig verstärkt am Prozess der Beratung und Aufsicht sowie 


am Vollzug von Massnahmen beteiligt werden. Damit diese Rolle eingenommen werden kann, müs-


sen die Tiergesundheitsdienste finanziell weit mehr unterstützt werden als bis anhin. So sind auch im 


Informatikbereich die geeigneten Voraussetzungen zu schaffen (zum Beispiel Antibiotika-Daten-


bank). 


Hinsichtlich der Massnahme "Einbezug von Akteuren" ist die Strategie dahingehend zu ergänzen, 


wie diese im Human- und Umweltbereich umgesetzt werden soll. 


2.7 Information und Bildung 


Kapitel 3.7 zu Information und Bildung beschreibt Massnahmen mit dem Ziel, das Wissen um Anti-


biotikaresistenzen bei Fachpersonen und in der Bevölkerung so zu verbessern, dass durch verant-


wortungsbewusste Entscheidungen eine Resistenzsenkung erreicht wird. Diese Massnahmen um-


fassen Öffentlichkeitsarbeit, Sensibilisierung sowie Aus-, Fort- und Weiterbildung. 


Die Massnahmen werden als wichtig erachtet und unterstützt. Hinsichtlich Sensibilisierung ist zu 


ergänzen, dass diese auch in der Öffentlichkeit stattfinden soll. 


Betreffend Sensibilisierung der Tierhalter wird weiter vorgeschlagen, dass diese an die Umsetzung 


der Einhaltung der guten landwirtschaftlichen Praxis gekoppelt wird. Dazu ist ein geeignetes finanzi-


elles Anreizsystem zu schaffen. 


2.8 Rahmenbedingungen 


Gemäss Kapitel 3.8 sind Rahmenbedingungen und Anreize auf politischer, gesetzlicher und finanzi-


eller Ebene so zu setzen, dass wirksame Antibiotika zur Verfügung stehen und dass diese verant-


wortungsvoll eingesetzt werden. 


Den Massnahmen in den Bereichen Marktmechanismen und Anreizsysteme, Rahmenbedingungen 


für Studien, Verfügbarkeit und sachgemässer Einsatz von Antibiotika sowie zum Vollzug (Kapi-


tel 3.8.1–3.8.5) wird zugestimmt. Konzepte und Prozesse zum Vollzug sind sowohl in der Human- 


und Veterinärmedizin als auch im Umweltbereich zu erarbeiten. 


Der Vollzug und die Kontrollen sollen in der ganzen Schweiz einheitlich durchgeführt werden. 


Wir danken Ihnen für die Berücksichtigung unserer Vernehmlassung. 


Freundliche Grüsse 


Im Namen des Regierungsrats 


Dr. Urs Hofmann 


Landammann 


Dr. Peter Grünenfelder 


Staatsschreiber 


Kopie 


• star@bag.admin.ch 


• dm@bag.admin.ch 








 
 


 


 


 


 


 


Anhörung Entwurf Nationale Strategie Antibiotikaresistenzen (STAR):  


Formular zur Stellungnahme 
 


Name / Firma / Organisation:  Standeskommission Appenzell Innerrhoden 


Abkürzung der Firma / Organisation:  Ratskanzlei 


Strasse / Nr.:  Marktgasse 2 


PLZ / Ort: 9050 Appenzell 


Name Kontaktperson:  Markus Dörig 


E-mail Kontaktperson:  markus.doerig@rk.ai.ch 


Telefon Kontaktperson:  071 788 93 21 


Datum:  13. März 2015 


 


 


Wichtige Hinweise: 


1. Wir bitten Sie, nur die grauen Formularfelder auszufüllen. 


2. Bitte für jede Stellungnahme bzw. jedes Berichtskapitel eine neue Zeile verwen-
den. 


3. Wir bitten Sie, pro Kanton bzw. pro Institution nur eine Stellungnahme in konso-
lidierter Form einzureichen. 


4. Ihre Stellungnahme senden Sie bitte als Word-Dokument per Mail bis am 
15. März 2015 an folgende Adressen: star@bag.admin.ch und dm@bag.admin.ch 


5. Für weitere Fragen steht Ihnen Frau Karin Wäfler, Projektleiterin STAR, 058 463 
87 06 / star@bag.admin.ch, gerne zur Verfügung. 
 


Herzlichen Dank für Ihre Mitwirkung! 


 


 


Grundsätzliche Bemerkungen zum Entwurf der Strategie Antibiotikaresistenzen 


 


Allgemeine Bemerkungen: 


 


1. Die Strategie ist zu begrüssen. Wir erachten den gewählten Ansatz, bei der Erar-
beitung die betroffenen Bereiche (Mensch, Tier, Landwirtschaft und Umwelt) 
gleich-ermassen in die Überlegungen einzubeziehen als zielführend. Der Bericht 
ist sorgfältig verfasst, fachinhaltlich korrekt und listet einen umfassenden Mass-
nahmenkatalog auf. Auf unnötige Schuldzuweisungen wurde verzichtet, sondern 
der Fokus auf Verbessungsmöglichkeiten gerichtet. Die in Betracht gezogenen 
Massnahmen sind ins-gesamt realistisch. Aufbau und Struktur des Berichts sind 
stimmig. Ein Teil der Massnahmen kann durch eine Optimierung des Bestehen-


Fehler! Unbekannter Name für Dokument-Eigenschaft. Fehler! 


Unbekannter Name für Dokument-Eigenschaft. 


Eidgenössisches Departement für Wirtschaft, Bildung und 


Forschung WBF 


Die Vorsteher 



mailto:star@bag.admin.ch

mailto:dm@bag.admin.ch
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den erreicht werden (z.B. einheitliche Datenerfassung). Wir begrüssen, dass auf 
die Überprüfbarkeit der Mass-nahmen ein Schwergewicht gelegt wird.  


 


2. Die acht strategischen Ziele erachten wir als richtig gewählt, auch wenn deren 
Massnahmen nicht alle gleich stark zum übergeordneten Ziel beitragen dürfen 
oder nur mit grossem Aufwand umgesetzt werden können.  


In der Massnahmenliste könnte schon heute deutlicher gemacht werden, welche 
Massnahmen von hoher Priorität sind, weil sie zu einer deutlichen Verbesserung 
der Situation führen und welche eher untergeordneter Natur sind. Die Prioritäten 
sind nach den Risiken zu setzen. 


 


3. Neue Strategien können nicht ohne Mehraufwand und Mehrkosten umgesetzt 
werden. Ohne konkrete Massnahmen zu kennen, wird aus der Strategie klar, 
dass es einen wesentlichen Mehraufwand für den Vollzug in den Kantonen gibt. 


Eine Kostenfolgeabschätzung fehlt weitgehend. Darauf wird in Kapitel 4.3 hin-
gewiesen. Wir möchten dennoch darauf hinweisen, dass mögliche Kosten nicht 
ausschliesslich auf die Kantone, als Umsetzungspartner und Vollzugsbehörden, 
umgewälzt werden sollen. Eine adäquate Kostenverteilung unterstützt eine wir-
kungsvolle und rasche Umsetzung der Strategie  


Der Aufwand für die Umsetzung der strategischen Massnahmen muss für alle 
Akteure so gering wie möglich ausfallen. Daten sollen wenn möglich nicht aktiv 
eingefordert, sondern die bereits vorhandenen Daten geeignet zugänglich, ge-
sammelt und ausgewertet werden. 


 


4.  Folgende Thematiken werden in der Strategie nicht oder nur beschränkt ange-
sprochen. Wir bitten, diese in StAR aufzunehmen:  


a) Zahnmedizin: In der Zahnmedizin werden Antibiotika regelmässig angewen-
det. Eine gesamtheitliche Strategie benötigt deswegen unbedingt die Einbezie-
hung der Zahnärzt/innen, z.B. in den Bereichen Empfehlungen zur Abgabe sowie 
Weiterbildung.  


b) Krankenkassen: Viele einfache Massnahmen in der Gesundheitsversorgung 
dienen der Prävention, z.B. Isolation durch Einzelzimmer. Es müssen finanzielle 
Anreize geschaffen werden, um solche Massnahmen durchzusetzen.  


c) Langzeitpflege resp. Spitex: Aufgrund der hohen Medikamentenanwendung 
benötigt es hier Aus- und Weiterbildung der Pflegefachleute.  


d) Heimtierbereich: Der Antibiotika-Einsatz in dem Bereich sowie bei Wild- und 
Zootieren sollte im StAR erwähnt werden.  


Nebst einer guten Aus- und Weiterbildung für Tierärzte generell im Bereich von 
Tierarztneimitteln, ist es für den Erfolg von STAR wichtig, dass sowohl die Tier-
ärzteschaft, als auch die Nutztierhalter sich im Umgang mit Antibiotika regelmäs-
sig weiter- und fortbilden müssen. Es genügt nicht, wenn diese Pflicht alleine für 
Tierärzte gilt. Die Tierhalter müssen die Wirkung und Grenzen von Antibiotikas 
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kennen. Sie sollen informiert sein, welche alternativen Behandlungsmethoden es 
gibt bzw. welche Verbesserungen sie an Haltesystemen vornehmen können bzw. 
müssen. 


 


5. Die Abfolge der Resistenzenbekämpfung steht gewissermassen auf dem Kopf. In 
einem modellhaften Ablauf sollte zuerst die Überwachung und wissenschaftliche 
Forschung vorgenommen werden, um danach darauf basierende Massnahmen 
an-zuwenden. Da allerdings Massnahmen sobald als möglich angewandt werden 
sollten, ist dies aus zeitlichen Gründen nicht möglich. Zusätzlich werden mit ver-
schiedenen Gesetzesrevisionen (HMG, TAMV, AWV) bereits jetzt schon Umset-
zungen der Strategie vorgenommen. Es ist deshalb nach der Verabschiedung 
der Strategie nochmals zu überprüfen, ob und welche Änderungen in der 
Rechtssetzung dem definitiven Papier entsprechen. In jedem Fall besteht die 
Notwendigkeit, im Bedarfsfall je nach Forschungsstand Massnahmen abzuän-
dern, hinzuzunehmen oder abzubrechen.  


 


6.  Die grössten Herausforderungen dürften in der Umsetzung der Massnahmen im 
Tierbereich dort liegen, wo diese grössere Veränderungen in den heutigen Pro-
duktionsbedingungen nach sich ziehen. Solche sind jedoch angesichts der Fol-
gen des heutigen übermässigen Einsatzes von Antibiotika unausweichlich.  
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Stellungnahmen und Bemerkungen zu den einzelnen Kapiteln 


Wir bitten Sie, zu den einzelnen Kapiteln bzw. Massnahmen Ihre inhaltliche Stellungnah-
me/Einschätzung, Verbesserungsvorschläge, offenen Punkte/Fragen oder Korrekturen in die unten 
stehende Liste einzutragen. 


Bitte verwenden Sie pro Berichtskapitel bzw. Stellungnahme/Bemerkung eine neue Zeile. Wenn Sie 


neue Zeilen hinzufügen möchten, so können Sie unter «Überprüfen / Dokument schützen bzw. Bear-


beitung einschr. / Schutz aufheben» den Schreibschutz aufheben. 


 


Kapitel inhaltliche Stellungnahme / Verbesserungsvorschlag / Frage, offener 
Punkt / Korrektur 


3.1.1. Der Kanton Appenzell I.Rh. unterstützt die Schaffung einer koordinierten 
Überwachungsstelle für die Antibiotikaverwendung und -resistenzen auf-
grund von einheitlichen Erfassungskriterien. Die Vergleichbarkeit von Da-
ten ist äusserst wichtig und muss angestrebt werden. Die bereits heute 
bestehenden Erfassungssysteme sollten aber möglichst weiterhin benutz 
werden können.  


Die Überwachung des Antibiotikaverbrauchs resp. der Verschreibung und 
Abgabe müssen sowohl im Humanbereich, als auch im Veterinärbereich 
(inkl. Bereiche der Heim-, Hobby- und Gesellschaftstiere) gleichermassen 
zu verlässlichen Daten für die Darstellung der Situation und für die Herlei-
tung und Begründung von Massnahmen führen. 


Die kostenintensive und aufwändige Datensammlung darf nicht zur „l’art 
pour l’art“ verkommen. 


3.2 Zur Prävention gehört auch die Anwendung alternativer Verfahren in der 
Therapie, z.B. durch Anpassung der Haltungssystemen oder der Aufklä-
rung über solche.  


Auch in der Humanmedizin sind präventive Massnahmen vielverspre-
chend: Die Förderung von einfachen mechanischen Massnahmen wie z.B. 
Einzelzimmer für gefährdete Patientinnen und Patienten greift auf weitere 
Themenbereiche wie die Krankenversicherungen aus. 


3.2.1 Spitexorganisationen sind miteinzubeziehen (gilt auch für 3.3.4 und 3.4.2) 


3.2.3 Impfungen sind risikobasiert und nicht breitflächig einzusetzen. 


3.2.4 Der Kanton Appenzell I.Rh. unterstützt die Haltungs- und Produktionsbe-
dingungen, welche die Tiergesundheit präventiv fördern und den Einsatz 
von Antibiotika möglichst verhindern. 
Von den drei in der Zieldefinition eingeführten Bereichen wird die Biosi-
cherheit im Kapitel selbst nicht mehr erwähnt. Ist zu ergänzen oder gänz-
lich zu streichen. 


3.3.1 Diese Massnahmen und Richtlinien werden unterstützt. 


3.3.2 Es ist unklar, wer die Therapierichtlinien und Kriterien für den Einsatz der 
Antibiotika im Humanbereich erstellt. Ein alternativer Entwurf zu starren 
Richtlinien wäre mehr Verantwortung in die Weitbildung resp. Daraus re-
sultierenden Fachärzten zu geben.  
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Kapitel inhaltliche Stellungnahme / Verbesserungsvorschlag / Frage, offener 
Punkt / Korrektur 


3.3.3 Die Herausbildung von Fachärzten wird begrüsst. Das Bewusstsein für 
dieses Angebot ist gerade auch bei Hausärzten zu fördern.  


Bei der Umsetzung der Massnahme fehlt der Einbezug der Tiergesund-
heitsdienste. 


3.3.4 Die Massnahme greift nur bei den an Anresis teilnehmenden Spitälern, 
wobei die Teilnahme bisher freiwillig ist. Es ist unklar, ob künftig eine ver-
pflichtende Teilnahme vorgesehen ist oder Anreize geschaffen werden 
können, um möglichst viel Spitäler und auch ambulante Leistungserbringer 
zu erreichen.  


3.4.3 Es ist zu begrüssen, dass die gesamte Lebensmittelkette bis hin zu den 
Konsumenten erwähnt wird. Die Qualitätssicherung könnte nebst der Auf-
klärung noch weitere Instrumente gefördert werden. z.B. ökonomische An-
reize 


3.5.3 Anstrengungen im Bereich einfacher Labordiagnostik sind zu unterstützen 
und deren Aufnahme in die Liste der Pflichtleistungen soll beschleunigt 
erfolgen können. 


3.6.1 Die Koordinationsverankerung wird unterstützt.  


3.6.2 Es sollen nur so viele Strukturen geschaffen werden, wie nötig. Es ist zu 
bezweifeln, ob die Schaffung einer «ausserparlamentarischen Experten-
kommission» die notwendige Wirkung erzielen wird. 


3.6.3 Die «Gesundheitsdienste» der Humanmedizin fehlen: Lungenliga, Krebsli-
ga, etc. 


3.7.1 Wird grundsätzlich begrüsst. Hier fehlt ein umfassendes Massnahmenset, 
um die Bevölkerung über die Notwendigkeit der besseren „Compliance“ 
bei der Verschreibung und Anwendung von Antibiotika, zu informieren. Es 
fehlen auch Alternativen zu Antibiotika, die in einer Vorstufe eingesetzt 
werden könnten. 


3.7.2 Diese Massnahme wird begrüsst. 


3.7.3 Die Einführung einer Weiter- und Fortbildungspflicht für Tierhalter, welche 
Medikamente auf Vorrat beziehen und selber verabreichen, erachten wir 
als zwingende Massnahmen. Tierhalter müssen in der Lage sein den Ge-
sundheitszustand so einzuschätzen, dass sie entscheiden können, ob sie 
eine Behandlung alleine oder nur mit tierärztlicher Hilfe durchführen kön-
nen. Sie müssen auch über die Grenzen eines Antibiotikaeinsatzes und 
den sorgfältigen Umgang damit vertraut sein. 


3.8.1 Die Bestrebungen Anreize für einen tiefen Antibiotikaeinsatz zu schaffen 
und die tierärztliche Beratung zu fördern, wird begrüsst. Es muss an dieser 
Stelle einmal mehr und ausdrücklich festgestellt werden, dass in Kantonen 
mit Selbstdispensation sowohl die Kosten für die Gesamtmedikation als 
auch für die Abgabe von Antibiotika deutlich geringer sind als in Kantonen 
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Kapitel inhaltliche Stellungnahme / Verbesserungsvorschlag / Frage, offener 
Punkt / Korrektur 


mit allgemeiner Verschreibungspflicht. 


3.8.4 Um einen wirkungsvollen Vollzug gewährleisten zu können, sind künstli-
che Hemmnisse möglichst abzubauen. So reglementiert die Verordnung 
über die Koordination der Kontrollen auf dem Landwirtschaftsbetrieb 
(VKKL) die Kontrollfrequenz und die Anzahl Kontrollen pro Jahr auf einem 
landwirtschaftlichen Betrieb. Auf solche Einschränkungen muss verzichtet 
werden. 


3.8.4 Die Rollen der Kantone bei der Überwachung / Aufsicht wird sichtlich be-
tont. Eine konkretere Beschreibung der Umsetzung dieser Massnahmen 
ist unabdingbar. Instrumente, welche den harmonisierten Vollzug erleich-
tern werden begrüsst. Wer für die Kosten aufzukommen hat, ist zu klären.  
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Bundesamt für Gesundheit 


3003 Bern 


Herisau, 6. März 2015 / ssc 


Eidg. Anhörung; Nationale Strategie Antibiotikaresistenzen; Stellungnahme des Regierungs-


rates von Appenzell Ausserrhoden 


 


 


Sehr geehrte Damen und Herren 


 


Mit Schreiben vom 15. Dezember 2014 haben das Eidgenössische Departement des Innern (EDI) und das 


Eidgenössisches Departement für Wirtschaft, Bildung und Forschung (WBF) den Kantonsregierungen die Nati-


onale Strategie Antibiotikaresistenzen (StAR) zur Anhörung zugestellt. 


 


Der Regierungsrat von Appenzell Ausserrhoden nimmt dazu wie folgt Stellung: 


 


Allgemeines 


 


Der Regierungsrat begrüsst grundsätzlich die nationale Strategie Antibiotikaresistenzen (StAR). Der Strategie-


bericht ist insgesamt sorgfältig und umfassend ausgearbeitet und verarbeitet den aktuellen wissenschaftlichen 


Kenntnisstand in der Human- und Veterinärmedizin, die bisherigen Regulierungen in der Human- und Veteri-


närmedizin, in der Landwirtschaft und der Umwelt sowie den Ist-Zustand in der Tierproduktion. 


 


Die acht strategischen Ziele erachtet der Regierungsrat als richtig gewählt, auch wenn deren Massnahmen 


nicht alle gleich stark zum übergeordneten Ziel beitragen dürften oder nur mit grossem Aufwand umgesetzt 


werden können. Aus der grossen Zahl von Massnahmen und Handlungsfeldern sollten Schwerpunkte, Prioritä-


ten festgelegt werden. Wo die grössten Risiken liegen, ist bekannt. Die Prioritäten sind nach den Risiken zu 


setzen. Im Strategiepapier fehlt eine Übersicht über die aktuell geltenden Bestimmungen und Massnahmen, 


die bereits umgesetzt werden. 


 


Neue Strategien können nicht ohne Mehraufwand und Mehrkosten umgesetzt werden. Dem Bericht fehlt eine 


Einschätzung zu den finanziellen und personellen Konsequenzen in der Erarbeitung und Umsetzung der StAR. 


Ohne konkrete Massnahmen zu kennen, wird aus der Strategie klar, dass ein wesentlicher Mehraufwand für 


den Vollzug in den Kantonen zu erwarten ist (mehr und wirkungsvollere Kontrollen in der Landwirtschaft, bei 


den Tierärzten und bei den Ärzten, kombiniert mit einem konsequenten Vollzug). 
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Der Aufwand für die Umsetzung der strategischen Massnahmen muss für alle Akteure so gering wie möglich 


ausfallen. Daten sollen wenn möglich nicht aktiv eingefordert, sondern die bereits vorhandenen Daten geeignet 


zugänglich, gesammelt und ausgewertet werden. Ein grosser bürokratischer Aufwand würde dem Erfolg dieser 


Massnahmen sicherlich entgegenwirken.  


 


Fachliches 


 


Die nachfolgenden Bemerkungen gehen im Detail auf Inhalte der Strategie ein.  


 


Umfassende Überwachung (3.1.1) 


Die Überwachung des Antibiotikaverbrauchs resp. der Verschreibung und Abgabe müssen sowohl im Human-


bereich, als auch im Veterinärbereich zu verlässlichen Daten für die Darstellung der Situation und für die Her-


leitung und Begründung von Massnahmen führen. Im Bereich Humanmedizin sind die bisher erhobenen Daten 


ungenügend. Eine bessere Abbildung sowohl des stationären wie auch des ambulanten Sektors ist dringend 


anzustreben, Erhebungen zu Resistenzen, Verbrauchs- und Verschreibungsstatistiken sind zu vereinheitlichen 


und zu intensivieren. Über Abrechnungsstatistiken wären die Verbrauchszahlen im ambulanten Sektor relativ 


leicht nachvollziehbar. 


 


Die Einführung einer Antibiotikaverbrauchsdatenbank für die Veterinärmedizin durch die Anpassung der Heil-


mittelgesetzgebung darf nicht dazu führen, dass anschliessend die Massnahmen zur Reduktion von Antibio-


tikaresistenzen nur im Veterinärbereich erfolgen, weil in der Humanmedizin weiterhin keine ausreichende Da-


tenbasis zur Verfügung steht. Gleiches gilt für den Bereich der Heim-, Hobby- und Gesellschaftstiere. 


 


Nosokomiale Infektionen (3.2.1.) 


Die Erhebung der postoperativen Infektionen in Spitälern und anderer in Spitälern und Pflegeeinrichtungen 


akquirierter Infektionen ist in dem Masse zu verbessern, dass die epidemiologischen Daten systematisch erho-


ben werden und diese Rückschlüsse auf Keimarten und Antibiotika-Einsatz bzw. Antibiotika-Resistenzen zu-


lassen. 


 


Praxisnahe Laboruntersuchungen (3.2.2.) 


Im Rahmen von Sparbemühungen wurden die Ärztinnen und Ärzte zu sparsamem Einsatz von Laboruntersu-


chungen angehalten, entsprechend wurden die Labortarife im ambulanten Sektor gesenkt. Um mit Infektionen 


im ambulanten Bereich verantwortungsbewusst umgehen zu können sind die einfachen diagnostischen Mög-


lichkeiten zur Differenzierung der Erreger wieder vermehrt anzuwenden. Es fragt sich gar, ob gewisse Reser-


veantibiotika nur nach entsprechenden Resistenzprüfungen überhaupt verschrieben werden dürfen. 


 


Promotion von Impfungen (3.2.3) 


Im Bereich der Humanmedizin soll die Bevölkerung sachlich informiert werden. Dabei gilt es die persönliche 


Freiheit des einzelnen Menschen zu respektieren. Die Promotion von  Impfungen darf nicht zu einer Stigmati-


sierung von nicht geimpften Personengruppen führen. Mit Schwerkranken arbeitende Ärztinnen und Ärzte so-


wie das Pflegepersonal in stationären Einrichtungen sollten in Ausnahmefällen zu Impfungen verpflichtet wer-


den können. 
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In der Nutztierhaltung ist die Nutzung von Impfungen als Instrument der Prävention mit Anreizen zu fördern. 


Das Instrument ist nicht breitflächig, sondern risikobasiert einzusetzen. Dazu ist die Akzeptanz der Impfungen 


in der Landwirtschaft und der breiten Bevölkerung zu verbessern. 


 


Optimierte Betriebsabläufe in Tierhaltungen (3.2.4) 


Die Optimierung von Betriebsabläufen in der Tierhaltung ist eine seit Jahrzenten bestehende und stetig betrie-


bene Daueraufgabe. Zumindest in der Nutztierhaltung. Je nach Schwerpunktsetzung durch Gesellschaft und 


Gesetzgeber werden die Betriebsabläufe in der Nutztierhaltung entsprechend optimiert. Dabei lagen die 


Schwerpunkte in den vergangenen vier Jahrzehnten beim Tierschutz/Tierwohl. Eine Schwerpunktverschiebung 


in Richtung Tiergesundheit ist angezeigt und teilweise möglich. Die Zahl der Tierverschiebungen kann einge-


dämmt werden, insbesondere bei der Weisskälbermast. 


 


Die StAR anerkennt, dass Produktionssysteme, in denen junge Tiere aus verschiedener Herkunft zusammen-


gebracht werden, vielfältige Probleme bergen (Kälber-, Schweinemast). Diese Produktionssysteme müssen 


zwingend, v.a. auch deren staatliche Förderung, hinterfragt werden. 


 


Verbesserung der Tiergesundheit (3.2.5) 


Für die Verbesserung der Tiergesundheit sind starke, durchsetzungsfähige und kompetente Tiergesundheits-


dienste von zentraler Bedeutung. Sie sollen ein wichtiges Bindeglied zwischen Tierärzten und Tierhaltern sein. 


Die bestehenden Tiergesundheitsdienste müssen zwingend hinterfragt und schnellstmöglich optimiert werden. 


Eine Stärkung der Tiergesundheitsdienste bedeutet aber für die öffentliche Hand höhere finanzielle Beiträge. 


 


Forschungs- und Produktionseinrichtungen (3.2.7)  


Als einfach umzusetzende Massnahme ist im Sinne des Vorsorgeprinzips zu fordern, dass Forschungs- und 


Produktionseinrichtungen, welche über Abwasser, Abluft usw. Antibiotika oder resistente Bakterien freisetzen, 


rasch entsprechende Vorbehandlungsanlagen erstellen. 


 


Richtlinien zur Verschreibung (3.3.1.) 


Wie unter 3.2.2 bereits ausgeführt, sind Guidelines zur Verwendung der spezifischen Antibiotika-Gruppen zu 


erarbeiten. Reserveantibiotika sind als solche zu kennzeichnen, und es sollen Richtlinien zu deren Einsatz 


erarbeitet werden. 


 


Einschränkung (3.3.2) 


Die Massnahmen für die Humanmedizin fehlen. Sie sind zwingend einzufordern. In Richtlinien ist festzulegen, 


welche Antibiotika als Reserveantibiotika definiert und entsprechend nur nach Resistenzabklärung und/oder 


konsiliarischer Zuziehung eines Infektiologen verwendet werden dürfen. Eine Übernahme des Konzeptes für 


„Critical important antibacterial agents“, wie es die WHO vorschlägt, erscheint sinnvoll. Einseitige Einschrän-


kungen seitens der Veterinärmedizin und Landwirtschaft sind nicht zielführend. 


 


Im Bericht steht, «im Veterinärbereich sollen klare Kriterien definiert werden, unter welchen Bedingungen kriti-


sche Antibiotika eingesetzt werden dürfen». Dabei ist zu wünschen, dass die Anforderungskriterien sehr hoch 


geschraubt werden. Solche Antibiotika dürfen z.B. ausschliesslich gegen Nachweis eines Antibiogramms ein-


gesetzt werden. 
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Fachexpertise (3.3.3) 


In der Humanmedizin gehört der Beizug von Fachexpertinnen und -experten in stationären Einrichtungen zum 


Alltag, im ambulanten Bereich besteht in diesem Bereich ein erheblicher Nachholbedarf. Eine Verbesserung 


der Zusammenarbeit ist nur durch entsprechende Guidelines zu erreichen. Es müssen dazu keine neuen 


Netzwerke aufgebaut werden, verfügt doch jedes grössere Spital in der Schweiz über auch ambulant tätige 


infektiologische Spezialabteilungen.  


 


Bei der Umsetzung der Massnahme fehlt der Einbezug der Tiergesundheitsdienste. 


 


Überdurchschnittlicher Antibiotikaeinsatz (3.3.4.) 


Der Antibiotikaeinsatz im ambulanten medizinischen Sektor kann aufgrund der Abrechnungsstatistiken dem 


einzelnen Arzt zugerechnet werden. Ärzte mit überdurchschnittlicher Verschreibung oder Abgabe können iden-


tifiziert und entsprechend befragt werden. 


 


Verbreitung von Resistenzen vermindern (3.4.1.) und Ausbruchsbekämpfung (3.4.2.) 


Die Koordination dieser Massnahmen erfordert ein nationales Vorgehen, auch um Gefahrensignale frühzeitig 


erkennen und verbreiten zu können. Diese Aufgabe kann nur der Bund ausführen. 


 


Abwasserreinigungsanlagen (3.4.4 und 3.5.1) 


Die vorgeschlagene Abklärung der Wirksamkeit der Mikroverunreinigung-Eliminationsverfahren hinsichtlich 


Keimreduktion kann grundsätzlich unterstützt werden. Allerdings ist die Relevanz der Abwasserreinigungsan-


lagen bezüglich des Eintrags von resistenten Keimen in die Oberflächengewässer resp. die Umwelt vorgängig 


abzuklären. Zudem darf nicht ausser Acht gelassen werden, dass die Elimination von Mikroverunreinigungen 


durch Kläranlagen das Resultat einer klaren Strategie mit definiertem Fokus ist. Die Wahl der zum Einsatz 


gelangenden Technologie zielt nicht primär auf eine Keimreduktion. Auch ist zu beachten, dass einerseits sys-


tembedingt, andererseits aus Kostengründen nur ein Teil des Abwassers erfasst werden kann.  


 


Grundlagen Hofdünger, Boden und Wasser (3.5.2) 


Unter 3.4.3 "Lebensmittelkette" wird die Problematik von antibiotikahaltiger Milch aus der Sicht der Lebens-


mittelkette diskutiert. In der Praxis wird aber antibiotikahaltige Milch auch in die Hofdüngerlager oder direkt auf 


den gewachsenen Boden entsorgt. Dabei sind die Auswirkungen auf die Mikroorganismen im Allgemeinen und 


auf die Resistenzbildungen im Hofdünger und im Boden nicht bekannt. Seitens der Landwirte besteht hier 


grosse Verunsicherung, der durch klare fundierte Empfehlungen oder Anweisungen rasch begegnet werden 


sollte.  


 


Interdisziplinäre Plattform (3.5.1.) 


Ähnlich der Eidgenössischen Kommission für Impffragen (EKIF) ist eine Expertenkommission für den Bereich 


der Antibiotika-Resistenzen ins Leben zu rufen. Es sind vom Bund aber auch vermehrt Forschungsprojekte  zu 


diesem Themenkreis gezielt in Auftrag zu geben. 


 


Diagnostische Methoden (3.5.3.) 


Anstrengungen im Bereich einfacher Labordiagnostik sind zu unterstützen und deren Aufnahme in die Liste der 


Pflichtleistungen soll beschleunigt erfolgen können. 
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Beratende Expertenkommission (3.6.2) 


Es sollen nur so viele Strukturen geschaffen werden, wie nötig. Es ist zu bezweifeln, ob die Schaffung einer 


«ausserparlamentarischen Expertenkommission» die notwendige Wirkung erzielen wird. 


 


Einbezug der Akteure Stärken (3.6.3) 


Die «Gesundheitsdienste» der Humanmedizin fehlen: Lungenliga, Krebsliga, EKIF, etc. 


 


Information der Öffentlichkeit (3.7.1) 


Hier fehlt ein umfassendes Massnahmenset, um die Bevölkerung über die Notwendigkeit der besseren „Com-


pliance“ bei der Verschreibung und Anwendung von Antibiotika zu informieren. Es fehlen auch Alternativen zu 


Antibiotika, die in einer Vorstufe eingesetzt werden könnten. Neben medizinischen Informationen und dem 


Hinweis auf die virale Genese der meisten Erkältungskrankheiten sind auch Informationen zu Präventions-


massnahmen wie Hygiene, Meidung von Menschenansammlungen, Impfungen, etc. in dieses Massnahmenset 


mit einzuschliessen. 


 


Aus-, Fort- und Weiterbildung (3.7.3) 


Das Thema Antibiotikaresistenz ist seit Jahren Thema der obligatorischen ärztlichen Weiter- und Fortbildung, 


im stationären Bereich wird auch das Pflegepersonal entsprechend geschult. Da es sich um ein grundlegendes 


Problem aller Akteure im Medizinbereich handelt, ist die Einführung eines Fähigkeitszeugnisses keine Option. 


 


Die Einführung einer Weiter- und Fortbildungspflicht für Tierhalter, welche Medikamente auf Vorrat beziehen 


und selber verabreichen, erachtet der Regierungsrat als zwingende Massnahmen. Tierhalter müssen in der 


Lage sein den Gesundheitszustand so einzuschätzen, dass sie entscheiden können, ob sie eine Behandlung 


alleine oder nur mit tierärztlicher Hilfe durchführen können. 


 


Marktmechanismen und Anreizsysteme (3.8.1.) 


Es muss an dieser Stelle einmal mehr und ausdrücklich festgestellt werden, dass in Kantonen mit Selbstdis-


pensation sowohl die Kosten für die Gesamtmedikation als auch für die Abgabe von Antibiotika deutlich gerin-


ger sind als in Kantonen mit allgemeiner Verschreibungspflicht.  


 


Vollzug stärken (3.8.4) 


Damit Massnahmen im Kanton umgesetzt und kontrolliert werden können, müssen sie sich auf wenige Para-


meter beschränken, d.h. sie müssen praktikabel sein. Um auf kantonaler Ebene Einfluss auf das Abgabever-


halten von Antibiotika nehmen zu können, sind die Kantonsärztlichen und Kantonstierärztlichen Dienste ver-


stärkt mit den nötigen Informationen bezüglich festgestellter Resistenzen und Verschreibungsgewohnheiten 


der Gesundheitsfachpersonen zu versorgen. 


 


Damit ein wirkungsvoller Vollzug im Bereich der Tierarzneimittel gewährleisten werden kann, sind regulatori-


sche Hindernisse möglichst abzubauen. So reglementiert die Verordnung über die Koordination der Kontrollen 


auf dem Landwirtschaftsbetrieb (VKKL) die Kontrollfrequenz und die Anzahl Kontrollen pro Jahr auf einem 


landwirtschaftlichen Betrieb. Auf solche Einschränkungen muss verzichtet werden. 
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Gesetzliche Grundlagen (4.2) 


Die Konkretisierung der Anforderungen an die Wasserqualität in den Anhängen 2 und 3 der Gewässerschutz-


verordnung (GSchV) erachtet der Regierungsrat klar als nachrangige Massnahme. Voraussetzung sind aussa-


gekräftige Grundlagen zur Rolle des Wassers bei der Verbreitung von Resistenzen.  


 


Ressourcen und Finanzierung (4.3) 


Aufgrund des Umfangs der Handlungsfelder und Massnahmenvorschläge ist eine klare Bewertung und Priori-


sierung vordringlich. Dies setzt konkretere Aussagen zu den Ressourcen voraus. 


 


Weitere Bemerkungen aus den jeweiligen Fachbereichen 


 


3.1 Angemessene, zwingende Weiter- und Fortbildung für Tierärzte und Tierhalter 


Nebst einer guten Aus- und Weiterbildung für Tierärzte, auch im Bereich von Tierarzneimitteln, ist es für den 


Erfolg von StAR wichtig, dass sowohl die Tierärzteschaft, als auch die Nutztierhalter sich im Umgang mit Anti-


biotika regelmässig weiter- und fortbilden müssen. Es genügt nicht, wenn diese Pflicht alleine für Tierärzte gilt. 


Die Tierhalter müssen die Wirkung und Grenzen von Antibiotika kennen. Sie sollen informiert sein, welche 


alternativen Behandlungsmethoden es gibt bzw. welche Verbesserungen sie an Haltesystemen vornehmen 


können bzw. müssen. 


 


3.2 Förderung der tierärztlichen Bestandesmedizin 


StAR beinhaltet Strategien, um den Antibiotikaeinsatz einzuschränken, was das Einkommen der Tierärzte-


schaft zu einem wesentlichen Teil schmälert. Die Nutztiermedizin befindet sich bereits heute in einem starken 


Spannungsfeld der Wirtschaftlichkeit in der Landwirtschaft. Trotz mehreren Anläufen hat sich die Bestandes-


medizin nicht in der Nutztierhaltung etabliert. Zu stark wurde das tierärztliche Wissen von „Gratisberatungen“ 


seitens Produktehersteller und landwirtschaftlichen Beratern gestört. Auch sind Tierhalter je länger je mehr der 


Meinung, dass sie bestimmte Eingriffe oder Behandlungen, welche früher den Tierärzten vorbehalten waren, 


selber durchführen können. Das alles führt dazu, dass die Nutztiermedizin heute nicht mehr attraktiv ist. Der 


Tierarzt hat häufiger die Rolle des „Feuerwehrmannes“ in Notfällen und wird oft erst dann gerufen, wenn der 


Tierhalter bereits erfolglos therapiert hat. Das führt dazu, dass es zunehmend an Nutztierpraktikern fehlt. Aus 


diesem Grund diskutieren der Schweizerische Bauernverband und die Gesellschaft Schweizer Tierärzte über 


die Einführung eines neuen Berufes, der sogenannten „Nutztier-Tierärztlichepraxisassistenz (TPA)“. Dieser soll 


unter gewissen Bedingungen unter der Anleitung eines Tierarztes arbeiten dürfen. 


 


Die StAR weisst an vielen Stellen darauf hin, dass für die erfolgreiche Umsetzung kompetente Fachleute zwin-


gend notwendig sind (3.2.2.-3.2.6, 3.4.2, 3.4.3, 3.7.3, 3.8.1). Deshalb ist es auch wichtig, dass die Tiermedizin 


nicht nur einseitig durch die Einschränkung der Medikamentenabgabe reguliert, sondern in anderen Bereichen 


auch in geeigneter Art und Weise gefördert wird. Besonders für intensive und grosse Tierhaltungen (Geflügel-, 


Kälber- und Schweinemast) muss eine permanente und wirkungsvolle tierärztliche Bestandesbetreuung zwin-


gend vorgeschrieben werden können. Die heutigen bestehenden Modelle reichen hier in der Regel nicht aus. 


 


Starker Tiergesundheitsdienst Schweiz 


 


StAR räumt den Tiergesundheitsdiensten in der Schweiz eine wichtige Rolle ein (3.2.3-3.2.6, 3.3.1, 3.3.3, 


3.7.2, 3.7.3). Es ist aber wichtig zu betonen, dass die Tiergesundheitsdienste heute sehr heterogen organisiert 
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sind. Das BLV prüft aktuell, wie die Tiergesundheitsdienste in der Schweiz zukünftig organisiert, geführt und 


finanziert werden sollen. Diese Arbeiten sind zwingend und prioritär voranzutreiben, damit ein starker und ein-


heitlicher Tiergesundheitsdienst für Tierärzte und Tierhalter entstehen kann. 


 


Schlussbemerkungen 


 


Der Regierungsrat weist darauf hin, dass die Kantone frühzeitig über mögliche Umsetzungskosten der Antibio-


tikastrategie des Bundes informiert werden. Aufgaben von nationalem Interesse sind vollumfänglich durch den 


Bund zu finanzieren.  


 


Der Regierungsrat weist darauf hin, dass für Veterinär- und Humanmedizin die gleichen Spieregeln gelten 


müssen. Antibiotikaresistenzen sind ein Problem in der Landwirtschaft und der Veterinärmedizin, aber auch in 


der Humanmedizin. Bei der Umsetzung erwartet der Regierungsrat, dass dies bei den Massnahmen angemes-


sen berücksichtigt wird. In diversen Bereichen von StAR sind die Absichten für die Humanmedizin zu vage und 


oberflächlich festgehalten. 


 


 


Wir danken Ihnen für die Möglichkeit zur Stellungnahme. 


 


 


Freundliche Grüsse 


 


Im Auftrag des Regierungsrates 


  


Roger Nobs, Ratschreiber  


 








Der Regierungsrat 


des Kantons Bern  


Le Conseil-exécutif 


du canton de Berne  
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Anhörung des Bundes: Nationale Strategie Antibiotikaresistenzen (STAR). 


Stellungnahme des Kantons Bern 


Sehr geehrter Herr Bundesrat 


Sehr geehrte Damen und Herren 


Der Regierungsrat dankt für die Möglichkeit zur Stellungnahme. 


Er begrüsst die vorliegende Strategie und erachtet deren Umsetzung zur Minimierung der An-


tibiotikaresistenzen im Human- und Veterinärbereich als wichtig und notwendig.  


Der gewählte One Health-Ansatz der Strategie, der neben der menschlichen Gesundheit auch 


die Tiergesundheit, die Landwirtschaft, die Lebensmittel- und Ernährungssicherheit sowie die 


Umwelt umfasst, erachtet der Regierungsrat als zielführend. Angesichts dieses Ansatzes er-


scheint auch die Orientierung am übergeordneten Ziel „Die Wirksamkeit der Antibiotika zur Er-


haltung der menschlichen und tierischen Gesundheit ist langfristig sicher zu stellen" als richtig.  


Die Strategie will mit über 30 Massnahmen acht strategische Ziele in den Handlungsfeldern 


Überwachung, Prävention, sachgemässer Einsatz von Antibiotika, Resistenzbekämpfung, For-


schung und Entwicklung, Kooperation, Information und Bildung sowie Rahmenbedingungen 


erreichen. Der Regierungsrat ist allerdings der Ansicht, dass es mit dieser Bündelung zu vie-


len Überlappungen kommt. Dadurch besteht die Gefahr, dass das eigentliche Ziel aus den 


Augen verloren geht und die Massnahmen deshalb keine Wirkung erzielen. Eine Straffung er-


scheint angezeigt. Zudem erscheint es angebracht, in der Massnahmenliste schon heute 







Der Regierungsrat des Kantons Bern 


Letzte Bearbeitung:   / Version: 3 / Dok.-Nr.: 102774 / Geschäftsnummer: 2014.GEF.12987 Seite 2 von 2 


Nicht klassifiziert 


deutlicher zu machen, welche Massnahmen von hoher Priorität sind, weil sie zu einer deutli-


chen Verbesserung der Situation führen, und welche eher untergeordneter Natur sind.  Als ei-


nes der wichtigsten Handlungsfelder erachtet der Regierungsrat das Schaffen von günstigen 


Rahmenbedingungen, um den Antibiotikaverbrauch zu minimieren (und nicht nur zu reduzie-


ren). Insbesondere müssen die Marktmechanismen und Anreizsysteme überprüft werden, 


welche das Potential haben, den Antibiotikaverbrauch eher zu fördern. Unter anderem müs-


sen die Tiergesundheitsdienste im Sinne der Prävention von Herdenerkrankungen vermehrt 


durch staatliche Unterstützung gestärkt werden und es müssen Massnahmen zur Stärkung 


der tierärztlichen Bestandesbetreuung und zur Abgeltung von tierärztlichen Präventionsmass-


nahmen getroffen werden.  


Im Zusammenhang mit einer bereichsübergreifenden und vergleichbaren Überwachung er-


achtet der Regierungsrat die Schaffung von nationalen Antibiotikadatenbanken zwar als sinn-


voll, verweist jedoch auf den beträchtlichen Aufwand, der solche Antibiotika-Datenbanken ge-


nerieren können.  


Schliesslich erscheint auch unklar, wie der Erfolg der vielen Massnahmen gemessen werden 


soll.  


In der Beilage finden Sie das ausgefüllte Formular STAR, in welchem – neben den oben er-


wähnten grundsätzlichen Bemerkungen – unter der Rubrik Stellungnahmen und Bemerkun-


gen zu den einzelnen Kapiteln auch noch fachtechnische Bemerkungen aufgelistet sind. 


Der Regierungsrat dankt Ihnen für die Berücksichtigung seiner Anliegen. 


 


Freundliche Grüsse 


Im Namen des Regierungsrates 


Die Präsidentin Der Staatsschreiber 


Barbara Egger-Jenzer Christoph Auer 


 


 


Beilagen 


 Formular STAR 


Verteiler 
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Anhörung Entwurf Nationale Strategie Antibiotikaresistenzen (STAR):  


Formular zur Stellungnahme 
 


Name / Firma / Organisation:  Regierungsrat des Kantons Bern 


Abkürzung der Firma / Organisation:  BE 


Strasse / Nr.:  Rathausgasse 1 


PLZ / Ort: 3011 Bern  


Name Kontaktperson:  Katharina Schönbucher Seitz, stv. GS GEF 


E-mail Kontaktperson:  katharina.schoenbucher@gef.be.ch 


Telefon Kontaktperson:  031 633 79 15 


Datum:  11. März 2015 


 


 


Wichtige Hinweise: 


1. Wir bitten Sie, nur die grauen Formularfelder auszufüllen. 


2. Bitte für jede Stellungnahme bzw. jedes Berichtskapitel eine neue Zeile verwen-
den. 


3. Wir bitten Sie, pro Kanton bzw. pro Institution nur eine Stellungnahme in konso-
lidierter Form einzureichen. 


4. Ihre Stellungnahme senden Sie bitte als Word-Dokument per Mail bis am 15. 
März 2015 an folgende Adressen: star@bag.admin.ch und dm@bag.admin.ch 


5. Für weitere Fragen steht Ihnen Frau Karin Wäfler, Projektleiterin STAR, 058 463 
87 06 / star@bag.admin.ch, gerne zur Verfügung. 
 


Herzlichen Dank für Ihre Mitwirkung! 


 


 


Grundsätzliche Bemerkungen zum Entwurf der Strategie Antibiotikaresistenzen 


Der Regierungsrat begrüsst die vorliegende Strategie und erachtet deren Umsetzung 
zur Minimierung der Antibiotikaresistenzen im Human- und Veterinärbereich als 
wichtig und notwendig.  
Der gewählte One Health-Ansatz der Strategie, der neben der menschlichen 
Gesundheit auch die Tiergesundheit, die Landwirtschaft, die Lebensmittel- und 
Ernährungssicherheit sowie die Umwelt umfasst, erachtet der Regierungsrat als 
zielführend. Angesichts dieses Ansatzes erscheint auch die Orientierung am 
übergeordneten Ziel „Die Wirksamkeit der Antibiotika zur Erhaltung der menschlichen 
und tierischen Gesundheit ist langfristig sicher zu stellen" als richtig.  
Die Strategie will mit über 30 Massnahmen acht strategische Ziele in den 
Handlungsfeldern Überwachung, Prävention, sachgemässer Einsatz von Antibiotika, 
Resistenzbekämpfung, Forschung und Entwicklung, Kooperation, Information und 


Eidgenössisches Departement des Innern EDI 
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Bildung sowie Rahmenbedingungen erreichen. Der Regierungsrat ist allerdings der 
Ansicht, dass es mit dieser Bündelung zu vielen Überlappungen kommt. Dadurch 
besteht die Gefahr, dass das eigentliche Ziel aus den Augen verloren geht und die 
Massnahmen deshalb keine Wirkung erzielen. Eine Straffung erscheint angezeigt. 
Zudem erscheint es angebracht, in der Massnahmenliste schon heute deutlicher zu 
machen, welche Massnahmen von hoher Priorität sind, weil sie zu einer deutlichen 
Verbesserung der Situation führen, und welche eher untergeordneter Natur sind.  Als 
eines der wichtigsten Handlungsfelder erachtet der Regierungsrat das Schaffen von 
günstigen Rahmenbedingungen, um den Antibiotikaverbrauch zu minimieren (und 
nicht nur zu reduzieren). Insbesondere müssen die Marktmechanismen und 
Anreizsysteme im Veterinärbereich überprüft werden, welche das Potential haben, 
den Antibiotikaverbrauch eher zu fördern. Zudem müssen die Tiergesundheitsdienste 
im Sinne der Prävention von Herdenerkrankungen vermehrt durch staatliche 
Unterstützung gestärkt werden und es müssen Massnahmen zur Stärkung der 
tierärztlichen Bestandesbetreuung und zur Abgeltung von tierärztlichen 
Präventionsmassnahmen getroffen werden.  
Im Zusammenhang mit einer bereichsübergreifenden und vergleichbaren 
Überwachung erachtet der Regierungsrat die Schaffung von nationalen 
Antibiotikadatenbanken zwar als sinnvoll, verweist jedoch auf den beträchtlichen 
Aufwand, der solche Antibiotika-Datenbanken generieren können.  
Schliesslich erscheint auch unklar, wie der Erfolg der vielen Massnahmen gemessen 
werden soll. 
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Stellungnahmen und Bemerkungen zu den einzelnen Kapiteln 


Wir bitten Sie, zu den einzelnen Kapiteln bzw. Massnahmen Ihre inhaltliche Stellungnah-
me/Einschätzung, Verbesserungsvorschläge, offenen Punkte/Fragen oder Korrekturen in die unten 
stehende Liste einzutragen. 


Bitte verwenden Sie pro Berichtskapitel bzw. Stellungnahme/Bemerkung eine neue Zeile. Wenn Sie 


neue Zeilen hinzufügen möchten, so können Sie unter «Überprüfen / Dokument schützen bzw. Bear-


beitung einschr. / Schutz aufheben» den Schreibschutz aufheben. 


 


Kapitel inhaltliche Stellungnahme / Verbesserungsvorschlag / Frage, offener 
Punkt / Korrektur 


    


0 / S.5 Zusammenfassung, S. 5; 5. letzte Zeile den Satz wie folgt ändern: 
"Zusätzlich tragen verbindliche Richtlinien zur Verschreibung, Abgabe und 
Anwendung von Antibiotika dazu bei, den Verbrauch von Antibiotika zu 
minimieren". 


1.2 
Global / 
S.10 


Die Diskrepanz zwischen den sehr unterschiedlichen Schätzungen der 
gesellschaftlichen Kosten in der EU (25'000 Todesfälle, 1.5 Mia €) und in 
den USA (23'000 Todesfälle, 35 Mia $) bei vergleichbar vielen Todesfällen 
ist zu erklären.  


1.2 
Global / 
S.10 


Der Ausdruck "Antibiotikaresistenzen bei Tieren" ist nicht korrekt, da Tiere 
nicht antibiotikaresistent sein können (die Bakterien sind resistent). 


1.2 
Schweiz 
/ S.11 


Es ist unklar, wie die Anzahl der schweizerischen nosokomialen 
Infektionsfälle mit der Problematik der antibiotikaresistenten Keimen im 
Zusammenhang steht. Dies ist zu erläutern. 


2 / S.17 dritter Punkt: Die Passage "Auch wenn der aktuelle Wissenstand nicht auf 
jede Frage eine abschliessende Antwort geben kann, so kann doch nicht 
weiter zugewartet werden." ist zu streichen. 


2 / S.17 vierter Punkt, Passage anpassen: "kann … erzielen" mit "soll … erzielen" 
ersetzen. 


2 / S.18 Passage anpassen: "Die Notwendigkeit des Einsatzes von Antibiotika wird 
… minmiert".  


2 / S.18 Passage anpassen: "… gehört die Minimierung des Antibiotikaverbrauchs"  


2 / S.19 Zur Vedeutlichung von deren Priorität in der Massnahmenliste sind die 
Rahmenbedingungen an erster Stelle zu nennen. 


3 / S.21 Es ist unklar, weshalb die Bereiche Tier und Landwirtschaft 
zusammengefasst wurden, da immer von den vier Bereichen Mensch, 
Tier, Landwirtschaft und Umwelt (siehe z.B. unter Punkt 3.1) gesprochen 
wird. Zudem ist zu spezifizieren, welche Tiere gemeint sind (Nutztiere, 
Heimtiere, Wildtiere, Zootiere etc.) 


3.1.3 / Neben der Erarbeitung von nationalen Richtlinien sollte auch die 
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Kapitel inhaltliche Stellungnahme / Verbesserungsvorschlag / Frage, offener 
Punkt / Korrektur 


S.21 
und 
S.26 


Möglichkeit der Adaptierung von internationalen Richtlinien in der Schweiz 
erörtert werden. 


3.2 / 
S.26 


Es ist unklar, was mit der "Entwicklung wirksamer Alternativen zum 
Antibiotikaeinsatz, insbesondere in den Bereichen Management, Hygiene, 
Organisation und Information" gemeint ist. Dies ist zu erläutern. 


3.2 / 
S.27 


Passage anpassen: "Die Notwendigkeit des Einsatzes von Antibiotika wird 
… minimiert". 


3.2.2 / 
S.27 
und 
S.28 


Titel anpassen: "zeitnahe Unterscheidung von viralen und bakteriellen 
Infektionen". 


3.2.7 / 
S.27 


Passage anpassen: "Eintrag von Antibiotika … in die Umwelt minimieren". 


3.2.1 / 
S.27 


Es ist unklar, weshalb der Punkt "nosokomiale Infektionen" im Kapitel 
Prävention an erster Stelle aufgeführt wird. Sollte hier der grösste Effekt 
durch Präventionsmassnahmen erwartet werden ist dies zu präzisieren. 


3.2.2 Die Umsetzung dieser Massnahme erachten wir gerade im Nutztierbereich 
als zielführend und wichtig. Sie ist entsprechend prioritär umzusetzen.  


3.2.3 Impfstrategien tragen viel zur Verbesserung der Tiergesundheit und damit 
zur Reduktion des Antibiotikaverbrauchs bei. Der generellen Skepsis ge-
gen Impfungen in der Bevölkerung ist mittels geeigneter Massnahmen 
entgegenzuwirken. Der Punkt 3.2.3 ist prioritär umzusetzen. 


3.2.4 Harmonisierte Richtlinien der guten landwirtschaftlichen Praxis sind eine 
wichtige Voraussetzung für die Verbesserung von Betriebsmanagement 
und Hygiene. 


Vor allem bei den landwirtschaftlichen Ausbildungen muss bei den Auszu-
bildenden das Bewusstsein für die Resistenzproblematik geschaffen wer-
den (Landwirtschaftliche Schulen / Ausbildung, siehe auch 3.7.3). Analog 
zu anderen Anreizsystemen in der AP 2014-2017 
(z.B. Landschaftsqualitätsbeiträge) sind Anreizsysteme im Bereich der 
Tiergesundheit zu schaffen. 


3.2.4 
/S.27 
und 
S.30 


Titel anpassen "Verbesserung der Betriebsabläufe". Es ist zu erläutern, 
weshalb die Biosicherheit in diesem Kontext erwähnt wird. 


3.2.4 
/S.31 


Passage anpassen: "… zu einer Verbesserung der Haltungsbedinung 
beitragen. Da notwendige Strukturveränderungen …". 


3.2.5 Die Rolle der Tiergesundheitsdienste ist gegenüber der heutigen Situation 
deutlich zu stärken. Es braucht die Bereitschaft des Bundes und der Kan-
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Kapitel inhaltliche Stellungnahme / Verbesserungsvorschlag / Frage, offener 
Punkt / Korrektur 


tone, sich stärker finanziell und strukturell zu engagieren. 


Damit die Tiergesundheitsdienste ihre Rolle wahrnehmen können, müssen 
im Informatikbereich die geeigneten Voraussetzungen geschaffen werden 
(Zugang zu Antibiotika-Datenbank versus Datenschutzbestimmungen). 


3.2.5 
/S.31 


Es ist zu erläutern, weshalb Futterzusatzstoffe, welche in der Schweiz 
nicht zugelassen sind, im Zusammenhang mit der Prävention von 
Antibiotikaresitenzen wichtig sind. 


3.2.6 
/S.32 


Im ersten Abschnitt ist zu ergänzen, dass für den Landwirt auch die 
Kosten eine Rolle spielen. 


3.2.7 
/S.33 


Es ist eine Abschätzung abzugeben, wie gross der Beitrag von 
Forschungs- und Produktioneinrichtungen zur Gesamtproblematik ist.  


3.2.7 
/S.33 


Der Satz "…, dass keine lebenden resistenten Mikroorganismen in die 
Umwelt gelangen" ist für Mikroorganismen der Gruppe 1 und 2, d.h. für die 
meisten humanpathogenen Erreger, falsch. Für Tätigkeiten der Klasse 1 
und 2 gilt gemäss ESV ein Minimerungsgebot. Nur bei Tätigkeiten der 
Klasse 3 und 4 muss der Eintrag von Mikroorganismen in die Umwelt 
verhindert werden. 


3.3 Griffige und rechtsverbindliche Normen zur sachgerechten Verschreibung 
von Arzneimitteln werden sowohl in der Human- als auch in der Veteri-
närmedizin notwendig sein. Dabei ist darauf zu achten, dass gezielt und 
klar, mit möglichst hoher Wirkung normiert wird. Eine Wirkungsprüfung ist 
unerlässlich, um die Akzeptanz der Regelungen zu fördern. 


3.3.1 Es ist unverständlich, weshalb im Veterinärbereich verbindliche Therapie-
richtlinien in Kraft gesetzt werden sollen, wogegen im Humanbereich da-
rauf verzichtet werden soll. Die Notwendigkeit, Wirksamkeit und Nachvoll-
ziehbarkeit von verbindlichen Richtlinien ist in beiden Anwendungsberei-
chen zu prüfen und falls als wirksam erachtet einzuführen. 


3.3.2 Es ist unverständlich, weshalb im Humanbereich keine verbindlichen, kla-
ren Richtlinien und Kriterien für die restriktive Anwendung von als kritisch 
eingestuften Antibiotika definiert werden sollen. Die Massnahme 3.3.2 ist 
entsprechend zu ergänzen.  


3.4.3 
/S.40 


Der Satz " Es kann dennoch nicht ausgeschlossen werden, dass gewisse 
Bakterien mit Lebensmitteln bis in die Küche gelangen" ist falsch und ist 
zu streichen. Lebensmittel sind – von wenigen Ausnahmen abgesehen – 
nicht keimfrei. 


3.4.3 
/S.40 


Passage im 2. Abschnitt ist anzupassen: "… oder ihr Einsatz ist rechtlich 
(noch) nicht erlaubt.". 


3.4.3 
/S.40 


Den Satz "Berücksichtigt werden auch importierte Lebensmittel" ist zu 
streichen, da eine verbesserte Küchenhygiene alle Lebensmittel betrifft. 


3.4.3 Die geeignete Entsorgung antibiotikahaltiger Milch stellt ein grosses Prob-
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Kapitel inhaltliche Stellungnahme / Verbesserungsvorschlag / Frage, offener 
Punkt / Korrektur 


lem dar. Im Sinne einer Reduktion der Verbreitung von Antibiotika-
resistenzen entlang der Lebensmittelkette und über die Umwelt müssen 
Lösungen entwickelt werden. 


3.5.2 
/S.44 


2. Abschnitt: Es stellt sich die Frage, welcher Endpunkt als Indikator für 
den Erfolg der Massnahmen gemessen werden soll. Es ist zu bezweifeln, 
dass die Messung von Hofdünger, Boden und Wasser den effizientesten 
Punkt für ein Antibiotikamonitoring darstellt und damit ein Instrument zur 
Erfolgskontrolle der getroffenen Massnahmen zur Verfügung steht. 


3.5.3 Diese Massnahme muss prioritär bearbeitet werden. Nötigenfalls sollen 
ausreichend staatliche Mittel zur Verfügung gestellt werden. 


3.5.4 
/S.45 


Der Ausdruck "mit Resistenzen belastete Lebensmittel" ist nicht korrekt. 


3.6.3 Die Beschreibung, wie diese Massnahme im Human- und Umweltbereich 
umgesetzt werden soll, fehlt und muss ergänzt werden (zentraler und 
wichtiger Punkt für die Konsensbildung und die Umsetzung). 


3.6.4 
/S.48 


Passage ist anzupassen: "… seitens der Schweiz unternommen, dass 
zukünftig auch Schweizer Daten …". 


3.7 
/S.49 


Passage ist anzupassen:" und so zur Minimierung von Resistenzen 
beitragen können". 


3.7.1 
/S.50 


Der Satz " Es soll auch eine bessere Akzeptanz von Lebensmitteln 
erreicht werden, die zwar teurer sind, aber nicht von Hochleistungstieren 
stammen." ist zu streichen. Es ist unklar, ob dieser Aspekt zur 
Zielerreichung in irgendeiner Form beitragen kann. 


3.7.3 Die einheitliche Aus-, Weiter- und Fortbildung der Tierhaltenden ist durch 
kompetente Lehrkräfte sicherzustellen. Zielkonflikte sind anzusprechen 
und konkrete Lösungen aufzuzeigen. 


Die Weiter- und Fortbildungspflicht für Tierhaltende, die Medikamente an-
wenden, ist unbedingt einzuführen. 


3.8 
/S.53 


Zur Vedeutlichung von deren Priorität in der Massnahmenliste sind die 
Rahmenbedingungen an erster Stelle zu nennen. 


3.8 
/S.53 


Der Satz "Ergänzend zu den oben beschriebenen Handlungsfelder und 
Massnahmen ist es wichtig:" ist zu streichen. Der erste Satz anpassen: 
"Die Rahmenbedingungen sind für die Akteure so zu setzen …" 


3.8.4 Die Bestrebungen, den Vollzug zu stärken unterstützen wir. Die Strategie 
muss dahingehend ergänzt werden, dass insbesondere die nicht fachge-
rechte und übermässige Verschreibung und Abgabe von Antibiotika nicht 
mit der Sorgfaltspflicht der Medizinalpersonen vereinbar ist. Vollzugskon-
zepte und -prozesse sind von den Behörden betreffend Human- und Vete-
rinärmedizin zu erarbeiten, umzusetzen und regelmässig auf ihre Wirk-
samkeit zu überprüfen. 
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Anhörung Entwurf Nationale Strategie Antibiotikaresistenzen (STAR):  
Formular zur Stellungnahme 
 
Name / Firma / Organisation:   Kanton Basel-Landschaft 
Abkürzung der Firma / Organisation:   BL 
Strasse / Nr.:   Bahnhofstrasse 5 
PLZ / Ort: 5000 Liestal 
Name Kontaktperson:  PD Dr. med. Brian Martin, Kantonsarzt 
E-mail Kontaktperson:  kantonsarzt@bl.ch 
Telefon Kontaktperson:  061 552 59 10 
Datum:  30.01.2015 
 
 
Wichtige Hinweise: 
1. Wir bitten Sie, nur die grauen Formularfelder auszufüllen. 
2. Bitte für jede Stellungnahme bzw. jedes Berichtskapitel eine neue Zeile verwen-


den. 
3. Wir bitten Sie, pro Kanton bzw. pro Institution nur eine Stellungnahme in konso-


lidierter Form einzureichen. 
4. Ihre Stellungnahme senden Sie bitte als Word-Dokument per Mail bis am 15. 


März 2015 an folgende Adressen: star@bag.admin.ch und dm@bag.admin.ch 
5. Für weitere Fragen steht Ihnen Frau Karin Wäfler, Projektleiterin STAR, 058 463 


87 06 / star@bag.admin.ch, gerne zur Verfügung. 
 


Herzlichen Dank für Ihre Mitwirkung! 
 
 
Grundsätzliche Bemerkungen zum Entwurf der Strategie Antibiotikaresistenzen 
Die Strategie nimmt das wichtige Thema der Resistenzen bakterieller Erreger gegen  
Antibiotika auf, das zu einem zunehmenden Problem für die Volksgesundheit und für 
die Gesundheit der Tierbestände zu werden droht. Die Strategie unterstützt die 
bestehenden Aktivitäten in Prävention, Gesundheitsversorgung, Veterinärmedizin 
und Landwirtschaft in sinnvoller Art und Weise. 
  
Wir begrüssen daher grundsätzlich den eingeschlagenen Weg und besonders die 
vorgeschlagenen Massnahmen zur vertieften Ausbildung der Beteiligten auf allen 
Stufen sowie zur besseren Information der Öffentlichkeit.  
  
Wie in der Einladung zur Anhörung festgehalten ist das Kapitel 4.3 «Ressourcen und 
Finanzierung» ist im vorliegenden Entwurf erst knapp skizziert noch nicht 


Fehler! Unbekannter Name für Dokument-Eigenschaft. Fehler! 
Unbekannter Name für Dokument-Eigenschaft. 


Eidgenössisches Departement für Wirtschaft, Bildung und 
Forschung WBF 
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abgeschlossen. Aus diesem Grund kann zu diesen Punkten noch nicht 
abschliessend Stellung genommen werden. 
  
Speziell für die Belange der Landwirtschaft schliessen wir uns der Stellungnahme der 
Konferenz der Landwirtschaftsämter der Schweiz  KOLAS vom 26.01.15 an. Für die 
entsprechenden Detailbemerkungen verweisen wir auf das Anwortformular der 
KOLAS; sie sind hier nicht noch einmal aufgeführt. 
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Stellungnahmen und Bemerkungen zu den einzelnen Kapiteln 
Wir bitten Sie, zu den einzelnen Kapiteln bzw. Massnahmen Ihre inhaltliche Stellungnah-
me/Einschätzung, Verbesserungsvorschläge, offenen Punkte/Fragen oder Korrekturen in die unten 
stehende Liste einzutragen. 
Bitte verwenden Sie pro Berichtskapitel bzw. Stellungnahme/Bemerkung eine neue Zeile. Wenn Sie 
neue Zeilen hinzufügen möchten, so können Sie unter «Überprüfen / Dokument schützen bzw. Bear-
beitung einschr. / Schutz aufheben» den Schreibschutz aufheben. 
 
Kapitel inhaltliche Stellungnahme / Verbesserungsvorschlag / Frage, offener 


Punkt / Korrektur 
3.1.1 Im Bereich der Tiermedizin muss die schon seit 10 Jahren bestehende 


und weitgehend durch regelmässige Kontrollen und Beanstandungen bei 
den Nutztierhaltern und in den Tierarztapotheken umgesetzte 
Tierarzneimittelverordnung verbessert werden: die TAMV wird demnächst 
revidiert werden. 
Der Antibiotikaverbrauch wird zwar über die verkauften Mengen der 
Vertriebsfirmen erfasst und ausgewertet, jedoch gibt es keine 
Untersuchungen über den Verbrauch und die sachgemässe Anwendung 
bei den Heimtieren, die ja in engem Kontakt mit den Menschen leben 


3.2.2 Es erscheint uns wichtig, praxisnahe Laboruntersuchungen ganz gezielt 
einzusetzen  siehe 3.1.1 


3.2.4. Eine Verbesserung zur Senkung des Antibiotikaverbrauchs könnte durch 
gezielte Information (Merkblätter für Milchviehbetriebe und Kälbermäster) 
und  gezielte Anreize (Direktzahlungen für die Aufzucht von Milchkälbern 
im Betrieb bis mindestens Alter von 3 Wochen) und eine Aenderung der 
Tierschutzgesetzgebung (Kälber dürfen nicht vor dem Alter von 3 Wochen 
einzeln gehalten werden) erzielt werden. Kälber sind Säugetiere im 
wahrsten Sinn des Wortes und es ist davon auszugehen, dass das Säu-
gen durch das Muttertier zu einer Reduktion der Anfälligkeit gegenüber 
Infektionskrankheiten führt. 


3.3.4  Wie unter 3.1.1. Förderung der Senkung des Antibiotikaverbrauchs durch 
Anreizsysteme für „gesunde Produktion“ (mehr Platz, mehr Auslauf, mehr 
Weidegang, kleinere Gruppen) 


3.5. Die vorgeschlagenen Massnahmen werden begrüsst. Zusätzlich soll die 
Forschung zu therapeutischen Methoden gestärkt werden, die ergänzend 
eingesetzt werden und dadurch den Antibiotikakonsum reduzieren kön-
nen. 


3.6.3 Unter diesem Punkt sollte auch die Möglichkeit einer verstärkten Rolle der 
Gesundheitsligen (z. B. Lungenliga, Kresbsliga) und anderer NGOs 
erwähnt werden. 


3.7. Information und Bildung sind zentrale Punkte, besonders begrüssen wir 
Ansätze zur Stärkung der Eigenverantwortung. 
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Anhörung Entwurf Nationale Strategie Antibiotikaresistenzen (STAR):  


Formular zur Stellungnahme 
 


Name / Firma / Organisation:  Kanton Basel-Stadt 


Abkürzung der Firma / Organisation:  BS 


Strasse / Nr.:  Marktplatz 9 


PLZ / Ort: 4001 Basel 


Name Kontaktperson:  Anne Lévy 


E-mail Kontaktperson:  Anne.Levy@bs.ch 


Telefon Kontaktperson:  061 205 32 70 


Datum:  30.01.2015 


 


 


Wichtige Hinweise: 


1. Wir bitten Sie, nur die grauen Formularfelder auszufüllen. 


2. Bitte für jede Stellungnahme bzw. jedes Berichtskapitel eine neue Zeile verwen-
den. 


3. Wir bitten Sie, pro Kanton bzw. pro Institution nur eine Stellungnahme in konso-
lidierter Form einzureichen. 


4. Ihre Stellungnahme senden Sie bitte als Word-Dokument per Mail bis am 15. 
März 2015 an folgende Adressen: star@bag.admin.ch und dm@bag.admin.ch 


5. Für weitere Fragen steht Ihnen Frau Karin Wäfler, Projektleiterin STAR, 058 463 
87 06 / star@bag.admin.ch, gerne zur Verfügung. 
 


Herzlichen Dank für Ihre Mitwirkung! 


 


 


Grundsätzliche Bemerkungen zum Entwurf der Strategie Antibiotikaresistenzen 


1) Die StAR ist inhaltlich und vom Aufbau her zu begrüssen. Sie ist (fast) vollständig, 
übersichtlich und verständlich formuliert. Die Stossrichtung einer gesamtheitlichen 
Herangehensweise im Sinne von One Health ist korrekt und zukünftig fortzuführen. 


 


2) Wie im Entwurf festgestellt, folgt die volkswirtschaftliche Analyse zu einem späte-
ren Zeitpunkt, weswegen zu diesem eminent wichtigen Punkt noch keine Anmerkun-
gen gemacht werden können. Wir möchten dennoch darauf hinweisen, dass mögli-
che Kosten nicht ausschliesslich auf die Kantone, als Umsetzungspartner und Voll-
zugsbehörden, umgewälzt werden sollen. Eine adäquate Kostenverteilung unter-
stützt eine wirkungsvolle und rasche Umsetzung der Strategie. 


 


Eidgenössisches Departement des Innern EDI 


Eidgenössisches Departement für Wirtschaft, Bildung und 


Forschung WBF 


Die Vorsteher 
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3) Folgende Thematiken werden in der Strategie nicht oder nur beschränkt ange-
sprochen. Wir bitten, diese in StAR aufzunehmen: 


a) Zahnmedizin: In der Zahnmedizin werden Antibiotika regelmässig angewendet. 
Eine gesamtheitliche Strategie benötigt deswegen unbedingt die Einbeziehung der 
Zahnärzt/innen, z.B. in den Bereichen Empfehlungen zur Abgabe sowie Weiterbil-
dung. 


b) Krankenkassen: Viele einfache Massnahmen in der Gesundheitsversorgung die-
nen der Prävention, z.B. Isolation durch Einzelzimmer. Es müssen finanzielle Anreize 
geschaffen werden, um solche Massnahmen durchzusetzen. 


c) Langzeitpflege resp. Spitex: Aufgrund der hohen Medikamentenanwendung benö-
tigt es hier Aus- und Weiterbildungsangebote der Pflegefachleute. 


d) Heimtierbereich: Der Antibiotika-Einsatz in diesem Bereich sowie bei Wild- und 
Zootieren sollte im StAR erwähnt werden. 


 


4) Die Strategie verwendet aus Gründen der Umsetzbarkeit oft "kann-
Formulierungen" und ist grundsätzlich sehr allgemein gehalten. Es ist bewusst, dass 
es nicht sinnvoll ist, in einer Strategie schon ganz konkrete Handlungen zu beschrei-
ben. Doch wäre es begrüssenswert, wenn Lastenverteilungen, Verantwortlichkeiten 
oder Zeitpläne konkret benennt würden. 


 


5) Die Abfolge der Resistenzenbekämpfung steht gewissermassen auf dem Kopf. In 
einem modellhaften Ablauf sollte zuerst die Überwachung und wissenschaftliche 
Forschung vorgenommen werden, um danach darauf basierende Massnahmen an-
zuwenden. Da allerdings Massnahmen sobald als möglich angewandt werden soll-
ten, ist dies aus zeitlichen Gründen nicht möglich. Zusätzlich werden mit verschiede-
nen Gesetzesrevisionen (HMG, TAMV, AWV) bereits jetzt schon Umsetzungen der 
Strategie vorgenommen. Es ist deshalb nach der Verabschiedung der Strategie 
nochmals zu überprüfen, ob und welche Änderungen in der Rechtssetzung dem de-
finitiven Papier entsprechen. In jedem Fall besteht die Notwendigkeit, im Bedarfsfall 
je nach Forschungsstand Massnahmen abzuändern, hinzuzunehmen oder abzubre-
chen. 


 


6) Teilweise zeigen sich noch einige sprachliche Ungenauigkeiten. So lässt sich dis-
kutieren, ob man den Einsatz von Antibiotika "reduzieren" oder "minimieren" möchte. 
Gerade weil die vorliegende Strategie keine juristische Genauigkeit in der Wortwahl 
bedarf, wären an einigen Orten genauere Erläuterungen wünschenswert. 


 


7) Bei den Massnahmen wird keine Priorisierung vorgenommen, weder nach Kosten 
noch nach Nutzen. Eine Straffung oder Hervorhebung gewisser wichtiger resp. drin-
gender Schritte würde helfen. Insbesondere in Bezug auf die sicher unterschiedli-
chen Impacts der einzelnen Massnahmen würde hier eine Ordnung eventuell eine 
Betonung bestimmter Aspekte möglich machen. 
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Stellungnahmen und Bemerkungen zu den einzelnen Kapiteln 


Wir bitten Sie, zu den einzelnen Kapiteln bzw. Massnahmen Ihre inhaltliche Stellungnah-
me/Einschätzung, Verbesserungsvorschläge, offenen Punkte/Fragen oder Korrekturen in die unten 
stehende Liste einzutragen. 


Bitte verwenden Sie pro Berichtskapitel bzw. Stellungnahme/Bemerkung eine neue Zeile. Wenn Sie 


neue Zeilen hinzufügen möchten, so können Sie unter «Überprüfen / Dokument schützen bzw. Bear-


beitung einschr. / Schutz aufheben» den Schreibschutz aufheben. 


 


Kapitel inhaltliche Stellungnahme / Verbesserungsvorschlag / Frage, offener 
Punkt / Korrektur 


1.2 Zitat: "Die gesamthaften direkten und indirekten gesellschaftlichen Kosten 
werden in der EU auf 1.5 Milliarden € pro Jahr, in den USA auf 35 Milliar-
den $ beziffert." 
Die Diskrepanz der Kosten bei in etwa gleich hohen Todeszahlen auf den 
beiden Kontinenten bedarf einer Erklärung, wenn auch nur einen Verweis 
auf unterschiedliche Messmethoden und deren Auswirkungen resp. Impli-
kationen für diese Strategie. Die Vergleichbarkeit von Daten ist äusserst 
wichtig und muss angestrebt werden. 


1.2 Der Zusammenhang zwischen der Anzahl der schweizerischen nosokomi-
alen Infektionsfälle und der Problematik der antibiotikaresistenten Keime 
könnte breiter erläutert werden. Auch wäre die Ableitung der Kosten und 
genauen Zahlen von Interesse. 


3.1.1 - Die Einführung einer Meldepflicht für ausgewählte Resistenzen wird emp-
fohlen. Neben der Überwachung würde dies auch zu einer zusätzlichen 
Sensibilisierung der Ärzteschaft führen. 


- S.24: "Sentinelsystem": Obwohl der Begriff selbsterklärend ist, wäre eine 
nähere Beschreibung wünschenswert, gerade im Vergleich zum "flächen-
deckenden Ansatz". Allgemein bestehen noch Unklarheiten über die kon-
krete Umsetzung dieser Massnahme. 


- Um die Korrektheit der Daten zu garantieren, ist dafür zu sorgen, dass 
die Daten "nah am Tier" resp. Probanden (Mensch) aufgenommen wer-
den. Für die Vergleichbarkeit ist die Wichtigkeit einer zentralen Datenbank 
zu betonen. Die Anwendbarkeit der Daten steht im Zentrum. 


3.1.2 Siehe erste Bemerkung unter 3.2.2 


3.1.3 Wird bei der Ausarbeitung der nationalen Richtlinien die internationale 
Umgebung berücksichtigt? Eine Adaptierung von bereits bestehenden in-
ternationalen Richtlinien wäre einer gesamtheitlichen Strategie zuträglich. 


3.2 Zur Prävention gehört auch die Anwendung alternativer Verfahren in der 
Therapie, z.B. durch Anpassung der Haltungssysteme oder der Aufklärung 
über solche. 
Auch in der Humanmedizin sind präventive Massnahmen vielverspre-
chend: Die Förderung von einfachen mechanischen Massnahmen wie z.B. 
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Kapitel inhaltliche Stellungnahme / Verbesserungsvorschlag / Frage, offener 
Punkt / Korrektur 


Einzelzimmern für gefährdete Patientinnen und Patienten greift auf weitere 
Themenbereiche wie die Krankenversicherungen aus. 


3.2.1 Werden zur Erarbeitung von einheitlichen Hygienerichtlinien und Stan-
dards für Spitäler, Pflegeeinreichtungen, (Tier-)Arztpraxen und Tierkliniken 
auch Erfahrungen und erfolgreich umgesetzte Konzepte von anderen 
Ländern beigezogen, die diesbezüglich sensibilisiert sind (Beispiel: Hol-
land oder Deutschland)? 


3.2.2 - Die Entwicklung von praxisnahen, rasch verfügbaren Laboruntersuchun-
gen wird ausdrücklich begrüsst. Es gilt jedoch differenziert herauszuarbei-
ten, inwiefern dies mit den Forderungen unter 3.1.2 (Auf-/Ausbau Netz-
werk Referenzlabors und Entwicklung von Goldstandards) zu vereinbaren 
ist. 


- Man könnte hier im Titel stärker betonen, dass es um die Unterscheidung 
von viralen und bakteriellen Infektionen geht. 


- Gerade hier zeigt sich ein monetärer Aspekt, da Laboruntersuchungen 
mehr kosten (können) als eine direkte Behandlung. 


3.2.3 Impfungen müssen mit Anreizen gefördert werden und die Akzeptanz in 
der Bevölkerung ist zu verbessern. Entwicklungskosten hier sind der Öf-
fentlichkeit anzurechnen. 


3.2.4 Von den drei in der Zieldefinition eingeführten Bereichen wird die Biosi-
cherheit im Kapitel selbst nicht mehr erwähnt. Mögliche Anwendungsbe-
reiche sollten wie für Management und Haltungsbedingungen erwähnt 
werden. Ansonsten ist der Begriff zu streichen. 


3.2.6 Die Beratung der Tierhalter dürfte auch in eine Richtung gehen, kosten-
günstige Lösungen vorschlagen zu können, gerade weil oft die Finanzen 
ein entscheidender Punkt sind. 


3.2.7 - Es ist festzuhalten, dass die Verordnung von 1999 durch eine neue Ver-
sion von 2012 ersetzt wurde. 


- Der Satz "…, dass keine lebenden resistenten Mikroorganismen in die 
Umwelt gelangen" ist für Mikroorganismen der Gruppe 1 und 2, d.h. für die 
meisten humanpathogenen Erregern, falsch. Für Tätigkeiten der Klasse 1 
und 2 gilt gemäss ESV ein Minimerungsgebot. Nur bei Tätigkeiten der 
Klasse 3 und 4 muss der Eintrag von Mikroorganismen in die Umwelt ver-
hindert werden 


3.3.1 - Gerade weil die Abgabe von Antibiotika Richtlinien bedarf, sollte die 
Selbstdispensation dieser verboten bleiben und die Verschreibung Fach-
ärzten vorbehalten bleiben. 


- "Auf Reserve verschreiben" kann ein Problem darstellen. Es sollte davon 
abgeraten werden. Gerade die eigentliche Abgabe (in den Apotheken?) 
könnte hier noch als eine weitere problematische Schnittstelle für die 
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Kapitel inhaltliche Stellungnahme / Verbesserungsvorschlag / Frage, offener 
Punkt / Korrektur 


Durchsetzung der Reduktion herausgearbeitet werden. 


- Es ist über ein Verbot der Anwendung von Reserveantibiotika (für den 
Humanbereich) im Veterinärbereich nachzudenken. (Anwendungsverbot) 


3.3.2 - Es ist unklar, wer die Therapierichtlinien und Kriterien für den Einsatz der 
Antibiotika im Humanbereich erstellt. Teils sind konkrete Vorschläge im 
Text schon angedacht. Als Stichwort könnten jedoch noch weitere hinzu-
kommen (z.B. Reserveantibiotika). 


- Ein alternativer Entwurf zu starren Richtlinien wäre mehr Verantwortung 
in die Weiterbildung resp. daraus resultierenden Fachärzten zu geben. 
Hier gäbe es mehr Flexibilität nach den Kontexten. 


- Eine unbeabsichtigte Konsequenz der Einschränkung von AB-Abgabe 
könnte sein, die Entwicklung von weiteren AB für die Pharmaindustrie we-
niger interessant zu machen (weil die erforschten Medikamente ja erst 
einmal nicht oder nur eingeschränkt eingesetzt werden dürften). Hier wäre 
eventuell Gegensteuer zu geben. 


3.3.3. Die Herausbildung von Fachärzten wird begrüsst. Das Bewusstsein für 
dieses Angebot ist gerade auch bei Hausärzten zu fördern. 


3.3.4 - Die Massnahme greift nur bei den bei Anresis teilnehmenden Spitälern, 
wobei die Teilnahme bisher freiwillig ist. Es ist unklar, ob künftig eine ver-
pflichtende Teilnahme vorgesehen ist oder Anreize geschaffen werden 
können, um möglichst viele Spitäler und ggf. auch ambulante Leistungser-
bringer zu erreichen. 


- Ambulante Behandlungen werden in der Statistik auch aufgenommen? 


3.4.1 Transfers von Patientinnen und Patienten stellen ein grosses Risiko dar. 
Als Grenzkanton sind neben den bereits aufgezählten Schnittstellen auch 
die grenznahe Zusammenarbeit zu erwähnen. 


3.4.2 Es ist unklar, wie die kleineren Gesundheitseinrichtungen, die über keine 
detaillierten Konzepte verfügen, erfasst und bei der Erarbeitung und Um-
setzung des Konzepts unterstützt werden. 


3.4.3 - Es ist zu begrüssen, dass die gesamte Lebensmittelkette erwähnt wird 
bis hin zu den Konsumenten. An dieser letzten Stelle gäbe es hingegen 
noch weitere Massnahmen neben Förderung der Hygiene durch Aufklä-
rung. Die Qualitätssicherung kann durch weitere z.B. ökonomische Reize 
gefördert werden. Die Einbindung der Konsumenten könnte allgemein ver-
stärkt werden. 


- Da Lebensmittel generell nicht keimfrei sind (von wenigen Ausnahmen 
abgesehen), müsste im ersten Abschnitt der folgende Satz gestrichen o-
der umformuliert werden mit Hilfe eines spezifizierenden 'gefährliche' oder 
anderem: "Es kann dennoch nicht ausgeschlossen werden, dass gewisse 
Bakterien mit Lebensmitteln bis in die Küche gelangen" 
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Kapitel inhaltliche Stellungnahme / Verbesserungsvorschlag / Frage, offener 
Punkt / Korrektur 


- Der Satz "Berücksichtigt werden auch importierte Lebensmittel" trifft nur 
teilweise zu. Alle Lebensmittel sollten schliesslich berücksichtigt werden.  


3.5.4 "mit Resistenzen belastete Lebensmittel" ist sprachlich unsauber formu-
liert. Es sind nicht die Lebensmittel, die resistent sind, sondern die Keime 
auf oder in ihnen. 


3.6.1 Ein zentrales Koordinationsorgan muss mit genügend Ressourcen ausge-
stattet werden, um seine Aufgaben zufriedenstellend durchsetzen zu kön-
nen. 


3.6.3 - Neben den Tiergesundheitsdiensten sind noch weitere Akteure zu er-
wähnen wie z.B. die Zahnärztevereinigungen oder allgemein die Human-
medizin. 


- Die kantonsübergreifende Zusammenarbeit ist hervorzuheben wie auch 
die gerade für BS als Grenzkanton wichtige Zusammenarbeit mit den 
grenznahen Gebieten. 


- Die Koordination zwischen den einzelnen Akteuren (z.B. Spital-, Pflege-
einrichtung) darf nicht vergessen werden. Missverständnisse sind hier zu 
vermeiden, z.B. beim Einsatz von für die Humanmedizin kritische AB in 
der Tiermedizin. 


3.7.1 - "Compliance" als Begriff vielleicht direkt noch erwähnen. 


3.8 Es ist unglücklich, die Rahmenbedingungen von Anfang des Kapitels an 
als ergänzend zu betiteln. Gerade weil diese Massnahmen alle weiteren 
"umrahmen", wäre ihre konsequente Umsetzung wichtig. 


3.8.1 - Humanbereich: Die Untersuchung eines möglichen Zusammenhangs 
zwischen Selbstdispensation und vermehrter Antibiotikaabgabe wird ange-
regt. Allenfalls könnte auch eine Einschränkung der Antibiotikaabgabe in 
Kantonen mit erlaubter Selbstdispensation zur Diskussion gestellt werden. 


3.8.4 - Eine konkretere Beschreibung der Umsetzung dieser Massnahme wäre 
wünschenswert. Wie könnten solche Instrumente aussehen, die den Voll-
zugsbehörden einen harmonisierten Vollzug ermöglichen/erleichtern sol-
len? Zudem sind die Zuständigkeiten unklar: Wer sensibilisiert die Vollzug-
sorgane? Wer bezahlt die zusätzlichen Rechnungen? 


- Der Vollzug muss schweizweit gleich gehandhabt werden. 


4.4 Ergänzend zur Aufzählung der Fragestellungen, zu denen der Zwischen-
bericht nach 5 Jahren Auskunft geben soll, müssen auch die Fragen "Wel-
che Ziele konnten nicht erreicht werden?" und "Weshalb können diese 
nicht erreicht werden?" beantwortet werden. 


            


        


 








 
 


 


 


 


 


 


Audition sur la stratégie nationale contre la résistance aux antibiotiques 
(StAR) :  


Formulaire pour la prise de position 
 


Nom / entreprise / organisation :  Service du médecin cantonal Fribourg 


Abrév. de l'entreprise / organisation :  SMC FR 


NPA / lieu : 1700 / Fribourg 


Nom de la personne à contacter :  Thomas Plattner 


Courriel de la personne à contacter :  thomas.plattner@fr.ch 


Numéro de tél. de la pers. à contacter :  026 305 7980 


Date :  18.2.2015 


 


 


Remarques importantes : 


1. Nous vous prions de remplir uniquement les parties grisées du formulaire. 


2. Utilisez une nouvelle ligne pour chaque prise de position ou chaque chapitre du 
rapport. 


3. Vous voudrez bien déposer une seule prise de position par canton ou par insti-
tution, sous une forme synthétique. 


4. Nous vous prions d'envoyer votre prise de position au format Word par courriel 
d'ici le 15 mars 2015 à l'adresse suivante : star@bag.admin.ch et 
dm@bag.admin.ch 


5. Mme Karin Wäfler, responsable du projet StAR (tél. 058 463 87 
06 / star@bag.admin.ch) se tient à votre disposition pour tout renseignement 
complémentaire. 
 


Nous vous remercions de votre participation. 


 


Remarques d'ordre général sur le projet de stratégie nationale contre la résis-
tance aux antibiotiques 


Le Canton de Fribourg soutient les objectifs de la stratégie StAR et la prise de posi-
tion de la CDS.  


La problématique de la résistance aux antibiotiques représente actuellement un des 
enjeux majeurs de santé publique menaçant la santé humaine. Sachant que le déve-
loppement de l'antibiorésistance est étroitement lié à l'usage des antibiotiques dans 
le domaine vétérinaire, le Canton de Fribourg salue l'approche conjointe choisie et 
souhaitent souligner l'importance des mesures préconisées dans le domaine vétéri-
naire. 


 


Département fédéral de l’intérieur DFI 


Département fédéral de l'économie, de la formation et de la 


recherche DEFR 


Les chefs 
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Le document liste un catalogue de mesures. Il n'est pas toujours facile de faire la part 
des choses entre les mesures réellement prioritaires et les aspects plus anecdo-
tiques ou à l'impact limité. Par exemple, les vaccinations actuellement recomman-
dées chez l'humain n'ont probablement qu'un impact limité sur le développement des 
résistances. Autre exemple, dans la lutte contre les entérobactéries multirésistantes, 
les mesures prises au niveau humain pour la prévention de la transmission n'ont que 
peu d'impact tant qu'on ne lutte pas contre l'émergence de ces résistances dans le 
monde animal, qui sont réellement au cœur du problème. 


 


Sur le plan des objectifs stratégiques proposés, le Canton de FR salue en particulier 
l'accent sur la mise en place d'une surveillance systématique et standardisée coor-
données au niveau national qui inclut également le domaine vétérinaire, ainsi que 
l'élaboration de directives unifiées. 


Ces objectifs nécessiteront un fort leadership de la Confédération. 


 


Nous regrettons que les estimations financières ne soient pas déjà inclues. Cela 
permettrait aux cantons de se positionner plus clairement en faveur ou contre cer-
taines mesures. 


 


 


Prises de position et commentaires concernant les différents chapitres 


Vous voudrez bien inscrire dans la liste ci-après votre avis / appréciation, vos propositions d'améliora-
tion, les points restés en suspens / questions ou les corrections proposées de manière distincte pour 
chaque chapitre ou mesure. 


Il convient d'utiliser une nouvelle ligne pour chaque chapitre du rapport ou chaque avis / remarque. Si 


vous souhaitez ajouter de nouvelles lignes, cliquez sur « Révision / Protéger le document »ou « Res-


treindre la modification / Désactiver la protection » afin de pouvoir travailler dans le document. 


 


Chapitre avis / proposition d'amélioration / question, point en suspens / correction 


1.1   Tableau 1: "fluoroquinolones" au lieu de Fluorchinolone.  


Classe des "pénicillines" au lieu de "pénicilline"     


1.1   p. 9: ajouter le texte en gras "Seuls quelques antibiotiques de réserve 
(carbapénèmes, p. ex.) sont encore actifs contre les GERMES PRODUC-
TEURS DE bêta-lactamases à spectre étendu (BLSE)." Préciser brié-
vement ce que sont les BLSE  


3.1.1 Les MC du GRSP soutiennent la mise en place d'une surveillance globale 
de l'antibiorésistance. Beaucoup d'incertitudes demeurent cependant sur 
la mise en pratique de cette mesure. Nous aurions espéré plus de détails 
sur le développement prévu de la méthodologie et l'organisation future de 
cette surveillance, en particulier du point-de-vue de l'implication des can-
tons. 


3.2.1 En plus des établissements de soins et des cabinets médicaux, les bacté-
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Chapitre avis / proposition d'amélioration / question, point en suspens / correction 


ries résistantes peuvent également être transmises lors de soins ambula-
toires dispensés par les centres médicaux-sociaux (Spitex). Ces structures 
devraient être explicitement mentionnées. 


3.2.1  Sachant que les cantons seront en charge de la surveillance des mesures 
d'hygiène préconisées au niveau des hôpitaux, des établissements de 
soins et des cabinets médicaux (voir également le point 3.8.4), le dévelop-
pement  de compétences au sein des services de la santé publique des 
cantons devra être prévu. 


3.2.2  Un traitement antibiotique empirique se révélant souvent moins cher 
qu'une analyse de laboratoire, d'autres modes de financement devraient 
être envisagés, comme par exemple le subventionnement  ou une baisse 
de prix des tests de laboratoire, ou des remboursement des ces examens 
hors franchise (p.ex. Gonocoque). 


3.3.2 Si nous encourageons le développement de directives claires sur le choix 
des antibiotiques à utiliser dans diverses situations, y compris concernant 
l’utilisation « d’antimicrobiens d’importance critique », nous nous opposons 
à une réglementation stricte dans ce domaine. Nous encourageons plutôt 
la responsabilisation et la formation continue des médecins, en particulier 
via la diffusion de directives établies par les sociétés médicales et des 
mesures institutionnelles (par exemple, dans les hôpitaux, contre-
signature d’un chef de clinique pour la prescription d’antimicrobiens 
d’importance critique »). 


3.3.3 Nous soutenons la création des réseaux régionaux de spécialistes. Cette 
mesure est surtout nécessaire en vue des ressources dans les petits can-
tons qui ne disposent pas d’un service ou des structures cantonales dans 
ce domaine. 


3.3.4 En complément de la surveillance de la consommation moyenne, des en-
quêtes ponctuelles spécifiques portant sur l'utilisation rationnelle des anti-
biotiques pourraient être réalisées.      


3.3.4 Hors des données hospitalières, prévoit-on également d'estimer la con-
sommation en ambulatoire et de documenter les différences régionales? 


3.3.4  En cas de comparaison au niveau régional ou cantonal, qui serait en 
charge de la restitution des données aux prescripteurs (hôpitaux et méde-
cins): la Confédération ou les cantons? 


3.4.2 Cette mesure est à saluer, mais elle dépendra des ressources disponibles 
et elle sera difficile de mettre en œuvre dans les canton sans ressources 
ressources supplémentaires pour une « plate-forme » / coordination des 
mesures. 


3.5 Pas de commentaires 


3.6.2 Cette commission serait-elle en charge, entre autres, de coordonner l'éla-
boration des directives mentionnées aux points 3.2.1 et 3.4.2, y compris 
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Chapitre avis / proposition d'amélioration / question, point en suspens / correction 


pour le domaine ambulatoire? 


3.6 Les MC du GRSP soulignent l'importance de coordonner les différents 
aspects de la stratégie et soutiennent l'approche prévue. 


3.7   Pas de commentaires 


3.8.1 En particulier, la promotion directe de l’utilisation des antibiotiques par les 
compagnies pharmaceutiques auprès des médecins en cabinet et des hô-
pitaux devrait être interdite ou strictement encadrée. 


3.8.4 Nous notons que le rôle de contrôle des cantons est clairement renforcé. Il 
n’est pas certain que tous les cantons aient les moyens de renforcer leur 
rôle dans ce domaine. 


4.2     Le paragraphe sur le programme national n'est pas très clair. Il serait utile 
de préciser comment ce programme sera développé, organisé et mis en 
oeuvre, ainsi que l'articulation avec l'organe de coordination et la commis-
sion d'experts mentionnés au point 3.6. 


4.3   Quelles organisations privées pourraient être mises à contribution pour le 
financement de la stratégie? Ce point pourrait être clarifié. 


 







 
 


 


 


 


 


 


Audition sur la stratégie nationale contre la résistance aux antibiotiques 
(StAR) :  


Formulaire pour la prise de position 
 


Nom / entreprise / organisation :  DIAF / Service de la sécurité alimentaire et 
des affaires vétérinaire /Service de l'Agriculture  


Abrév. de l'entreprise / organisation :  SAAV/ SAgri 


Rue/ n° :        


NPA / lieu :       


Nom de la personne à contacter :  SAAV: Dr Grégoire Seitert, SAgri: Pascal 
Krayenbuhl 


 


Courriel de la personne à contacter :   Gregoire.Seitert@fr.ch/ pas-
cal.krayenbuhl@fr.ch  


Numéro de tél. de la pers. à contacter :        


Date :  13 février 2015 


 


 


Remarques importantes : 


1. Nous vous prions de remplir uniquement les parties grisées du formulaire. 


2. Utilisez une nouvelle ligne pour chaque prise de position ou chaque chapitre du 
rapport. 


3. Vous voudrez bien déposer une seule prise de position par canton ou par insti-
tution, sous une forme synthétique. 


4. Nous vous prions d'envoyer votre prise de position au format Word par courriel 
d'ici le 15 mars 2015 à l'adresse suivante : star@bag.admin.ch et 
dm@bag.admin.ch 


5. Mme Karin Wäfler, responsable du projet StAR (tél. 058 463 87 
06 / star@bag.admin.ch) se tient à votre disposition pour tout renseignement 
complémentaire. 
 


Nous vous remercions de votre participation. 


 


 


Remarques d'ordre général sur le projet de stratégie nationale contre la résis-
tance aux antibiotiques 


Le canton de Fribourg salue la mise en place de la stratégie nationale contre la résis-
tance aux antibiotiques (StAR). A notre sens, la StAR est un axe important de la stra-
tégie santé 2020 car les antibiotiques et le développement de résistances sont des 
éléments essentiels à prendre en compte dans une stratégie globale de lutte. Le pré-
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sent projet met bien en évidence les différents aspects de la résistance aux antibio-
tiques, il reste cependant très général et ne donne qu'une vague idée de ce que 
pourraient être les différentes mesures.  Ces dernières devront être mises en place 
en collaboration avec les différents acteurs de la santé animale et humaine afin 
qu'elles soient réalisables. 


Une centralisation des prescriptions des médicaments vétérinaires remis est primor-
diale. En parallèle, nous pensons que le domaine de la médecine humaine doit éga-
lement se donner les moyens de mettre sur pied une bonne stratégie contre la résis-
tance aux antibiotiques. En effet, il est important de prendre en considération tous les 
acteurs. 


Il s'agit avant tout pour les cantons de prendre en compte les ressources financières 
disponibles ou qui peuvent être mises à disposition pour l'exécution des mesures 
proposées. En effet, l'état actuel ne permettrait pas l'application d'une bonne straté-
gie sans ressources financières supplémentaires.  


Il sera donc essentiel de bien définir les surcoûts que les mesures occasionneront. 
La Confédération doit se donner les moyens de sa politique. Dans ce sens, les me-
sures qui seront proposées devront être analysées sur leur impact financier. 


La lutte contre les résistances aux antibiotiques doit  en outre être organisée et plani-
fiée à l'échelon international. La Suisse seule ne pourra pas lutter contre le dévelop-
pement de résistance si dans les pays voisins aucun effort n'est fait dans le même 
sens. Pour que la stratégie ait une chance de succès, il est nécessaire que la Confé-
dération investisse dans la collaboration internationale. 


L'utilisation de vaccins est un outil essentiel dans la lutte contre les résistances. 
Cette possibilité est encore insuffisamment connue et une certaine réticence existe 
vis-à-vis de cette technique. Des efforts de communication sont nécessaires pour 
mettre mieux en valeur cette technique.  


 


Pour terminer, nous souhaitons aussi  attirer votre attention sur le fait qu'il faut inves-
tir des moyens dans la recherche pour adapter certaines filières de production, 
comme c'est  d'ailleurs prévu sous les points 3.2.4 et 3.2.5.  Par exemple en produc-
tion animale, il faut repenser la filière veaux et porcs et améliorer la santé animale 
des lots d'engraissement. Il en va de même pour la filière volaille. La sélection de 
races de poulets moins vulnérables et le développement de l’élevage des poules pa-
rentales supplémentaires en Suisse pourraient notamment être des pistes de ré-
flexion, pour remplacer des importations qui sont souvent atteintes de salmonelles et 
nécessitent des traitements (en 2014 34'000 poulets infectés de Salmonella Enteriti-
dis ont dû être abattus dans le canton de Fribourg).  
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Prises de position et commentaires concernant les différents chapitres 


Vous voudrez bien inscrire dans la liste ci-après votre avis / appréciation, vos propositions d'améliora-
tion, les points restés en suspens / questions ou les corrections proposées de manière distincte pour 
chaque chapitre ou mesure. 


Il convient d'utiliser une nouvelle ligne pour chaque chapitre du rapport ou chaque avis / remarque. Si 


vous souhaitez ajouter de nouvelles lignes, cliquez sur « Révision / Protéger le document »ou « Res-


treindre la modification / Désactiver la protection » afin de pouvoir travailler dans le document. 


 


Chapitre avis / proposition d'amélioration / question, point en suspens / correction 


SAAV 


3.1 


Les mesures pour la surveillance doivent encore être mises en place (par 
exemple les formulaires électroniques et une centralisation). Les bonnes 
approches sont à mettre en réseau, respectivement à coupler et à réaliser. 


3.2 La prévention est à mettre en priorité. 


3.2.3 Il est important d'encourager et de prioriser la recherche de nouveaux 
vaccins et de les identifier avec un marqueur pour différencier les anti-
corps. 


3.2.4 Nous pensons que l'amélioration des conditions de détention des animaux 
est un facteur important permettant que les animaux tombent moins ma-
lades et par conséquent nécessitent moins de traitements aux antibio-
tiques. Le respect de la législation sur la protection des animaux est donc 
primordial pour la santé de ceux-ci.  


Il faut créer une prise de conscience concernant la problématique des ré-
sistances en améliorant la formation dans le monde agricole. En produc-
tion animale, il faut repenser la filière veaux et porcs et améliorer la santé 
animale des lots d'engraissement. Il en va de même pour la filière volaille. 
La sélection de races de poulets moins vulnérables et le développement 
de l’élevage des poules parentales supplémentaires en Suisse pourraient 
notamment être des  pistes de réflexion. 


3.2.5 Le rôle des services de santé doit être renforcé. Il est important que la 
Confédération soit disposée à s'engager sur ces points financiers et struc-
turels. 


3.2.6 Ce chapitre est décrit de manière trop optimiste; il s'agit de se référer à la 
réalité du terrain. 


3.3.2 Nous encourageons ce point sur la restriction et soutenons l'importance 
qu'il faut lui donner. Cependant, l'offre en médicaments vétérinaires dispo-
nibles en Suisse est déjà très faible en raison du petit marché et il est pri-
mordial que certaines préparations restent disponibles pour la pratique au 
niveau curatif en Suisse. 


3.3.4 Cette mesure proposée permettrait de faire un contrôle et un suivi. En ef-
fet, c'est un bon indicateur pour connaître le nombre d'antibiotiques utilisés 
dans les exploitations. Cette mesure permettrait aussi au vétérinaire prati-
cien de connaître dans quelle exploitation des antibiotiques sont beaucoup 
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Chapitre avis / proposition d'amélioration / question, point en suspens / correction 


plus utilisés que dans d'autres exploitations. Cela permettrait par consé-
quent de diminuer le nombre d'antibiotiques en améliorant les conditions 
de détention des animaux par exemple. 


3.4.3 Il nous semble important que, dans ce chapitre, la problématique des anti-
biotiques dans le lait soit soulevée. Par exemple, suite à une décision de 
suspension de livraison du lait due à la présence de substances inhibi-
trices, une analyse aux antibiotiques négative est exigée pour la reprise de 
la livraison du lait. Parallèlement, le lait d'une vache traitée aux antibio-
tiques, plus particulièrement suite à une mammite, devrait être testé avant 
que celui-ci ne soit à nouveau livré comme lait pour la commercialisation, 
soit la consommation humaine. Ce type d'analyse devrait être soigneuse-
ment documenté et produisible. 


Par ailleurs, la recherche relative au développement de résistances dues à 
l'abreuvement à des veaux de lait contenant des antibiotiques doit être 
poursuivie. 


3.5 Pour la recherche et le développement dans le domaine de la médecine 
vétérinaire, il est essentiel d'accorder plus de moyens dans ce sens. 


3.6.3 Comme énoncé dans les remarques générales, tous les acteurs notam-
ment en médecine humaine doivent participer à la stratégie; en effet, nous 
pensons que ce domaine doit optimiser sa stratégie. 


3.7.3 La formation professionnelle à tous les échelons nous paraît importante. 
Des systèmes de motivation, d'incitation, analogues à celui mis en place 
pour la politique agricole 2014-17 pour la qualité de l'agriculture doivent 
être mis en place et encouragés. 


3.8 Le devoir de diligence relatif à la régulation des médicaments doit ici être 
mentionné une nouvelle fois tant en ce qui concerne la médecine vétéri-
naire que la médecine humaine. Ce point est vraiment crucial. 


SAGRI        


2  Les objectifs et principes formulés peuvent être soutenus. 


La surveillance semble un point central dans le but de disposer d'informa-
tion sur la distribution et l'utilisation des antibiotiques. La production pour-
rait également être prise en compte. La coopération internationale est es-
sentielle pour disposer d'un maximum de données.     


3 Les coûts de mise en œuvre sont à établir et à discuter avec toutes les 
parties prenantes.      


3.1 La surveillance doit avoir lieu en médecine vétérinaire et humaine. De 
même, les mesures de réduction de l'utilisation d'antibiotiques doivent 
également être analysées en médecine vétérinaire et humaine.      


         


3.2.3 L'acceptation des vaccins peut être améliorée. L'utilisation de vaccins en 
médecine vétérinaire doit être encouragée par des incitations finan-
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Chapitre avis / proposition d'amélioration / question, point en suspens / correction 


cières.      


3.2.4  Le respect des normes en matière de protection des animaux est une 
première étape. Ce sont en premier lieu les exploitations qui ne respectent 
pas les normes actuelles qui doivent être assainies, ceci avant de mettre 
la pression sur les exploitations qui sont conformes.     


3.3 Une utilisation correcte des antibiotiques est nécessaire. La formation et 
l'information de tous les partenaires des filières de la santé animale sont 
essentielles. Une stratégie de communication doit être prévue.       
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REPUBLIQUE ET CANTON DE GENEVE 


Le Conseil d'Etat 


1111-2015 


Geneve, le 4 mars 2015 


Departement federal de l'interieur (DFI) 
Monsieur Alain Berset 
Conseiller federal 
Palais federal 
3003 Berne 


Departement federal de l'economie, de 
Ia formation et de Ia recherche (DEFR) 
Monsieur 
Johann N. Schneider-Ammann 
Conseiller federal 
Palais federal 
3003 Berne 


Concerne : procedure d'audition concernant Ia strategie nationale contre Ia 
resistance aux antibiotiques (StAR) 


Messieurs les Conseillers federaux, 


Notre Conseil a pris connaissance avec interet de votre courrier du 15 decembre 2014 relatif 
ä l'objet cite en titre. 


Notre Conseil soutient Ia strategie nationale contre Ia resistance aux antibiotiques (StAR) 
dans son ensemble. Nous saluons l'approche globale multisectorielle permettant de 
coordonner les actions aux niveaux humain, animal et environnemental afin de garantir ä 
long terme l'efficacite des antibiotiques pour le maintien de Ia sante humaine et animale. 
Nous soulignons en particulier Ia mise en place d'une surveillance nationale systematique et 
standardisee, coordonnee au niveau national ainsi que l'elaboration de directives unifiees. 
Ces objectifs necessiteront un fort leadership de Ia Confederation. La priorisation devrait etre 
donnee ä l'efficience et l'efficacite de Ia mise en ceuvre du projet. 


La problematique de Ia resistance aux antibiotiques represente un enjeu majeur de sante 
publique. Le canton de Genave a pris des mesures des 2002, avec Ia mise en place d'une 
surveillance volontaire clinique et bacteriologique des cas de staphyloccocus aureus 
resistant ä Ia methicilline (SARM), puis des enterobacteries productrices de beta-lactamases 
ä spectre etendu (BLSE). Par ailleurs, un groupe de travail cantonal "Antibioresistance" a 
elabore et diffuse aupres des madeeins de ville, des recommandations pour Ia prise en 
charge des infections urinaires simples chez Ia femme. 


Notre Conseil note, qu'ä ce stade, il n'est pas encore possible de chiffrer les engagements 
financiers necessaires ä l'execution de cette strategie. Nous souhaitons d'ores et dejä 
mentionner qu'une implication financiere de Ia part de notre canton n'est pas garantie, dans 
Ia mesure ou eile depend de l'approbation du budget par le Grand Conseil et de ses 
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Notre Conseil vous soumet quelques commentaires supplementaires dans le questionnaire 
annexe. 


Nous vous remercions de l'attention que vous porterez ä ce courrier et vous prions de croire, 
Messieurs les Conseillers federaux, ä l'assurance de notre tres haute consideration. 


AU NOM DU CONSEIL D'ETAT 


Le president : 


Fram;ois Longchamp 


Annexe mentionnee 


Copie : Office federal de Ia sante publique, Schwarztorstrasse 96, 3003 Berne 
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Audition sur Ia strategie nationale contre Ia resistance aux antibiotiques 
(StAR): 
Formulaire pour Ia prise de position 


Nom I entreprise I organisation : 
Abrev. de l'entreprise I organisation : 
Ruel n•: 


NPA llieu: 
Nom de Ia personne a contacter : 
Courriel de Ia personne a contacter : 
Numero de tel. de Ia pers. a contacter : 


Conseil d'Etat du canton de Geneve 
CEGE 
1200 I Geneve 
Prof. Jacques-Andre Romand 


jacques-andre.romand@etat.ge.ch 
022 546 50 04 


Date: 27.01.2015 


Remarques importantes : 


1. Nous vous prions de remplir uniquement les parties grisees du formulaire. 
2. Utilisez une nouvelle ligne pour chaque prise de position ou chaque chapitre du 


rapport. 
3. Vous voudrez bien deposer une seule prise de position par canton ou par insti­


tution, sousuneforme synthetique. 
4. Nous vous prions d'envoyer votre prise de position au format Word par courriel 


d'ici le 15 mars 2015 a l'adresse suivante : star@bag.admin.ch et 
dm@bag.admin.ch 


5. Mme Karin Wäfler, responsable du projet StAR (tel. 058 463 87 
06 I star@bag.admin.ch) se tient a votre disposition pour tout renseignement 
complementaire. 


Nous vous remercions de votre participation. 


Remarques d'ordre general sur le projet de strategie nationale contre Ia resis­
tance aux antibiotiques 
Compte tenu de l'enjeu majeur que represente actuellement Ia resistance aux 
antibiotiques, le Conseil d'Etat du canton de Geneve soutient l'elaboration d'une 
strategie nationale dans son ensemble. 


De meme, en vertu de Ia complexite de Ia problematique qui releve tant du domaine 
de Ia sante humaine et veterinaire, que de l'agriculture et de l'environnement, l'ap­
proche commune et multisectorielle qui a ete suivie est saluee. 







0 


Le canton de Geneve encourage Ia priorisation de mesures efficientes et efficaces. 


Une difficulte de financer ladite strategie par le canton est a souligner. Plus 
particulierement, les cantans n'ont pas les ressources humaines necessaires pour 
appliquer les contröles et tenir a jour les registres prevus par Ia strategie. 
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Prises de position et commentaires concernant les differents chapitres 
Vous voudrez bien inscrire dans Ia Iiste ci-apres votre avis I appreciation, vos propositions d'ameliora­
tion, les points restes en suspens I questions ou les corrections proposees de maniere distincte pour 
chaque chapitre ou mesure. 


II convient d'utiliser une nouvelle ligne pour chaque chapitre du rapport ou chaque avis I remarque. Si 
vous souhaitez ajouter de nouvelles lignes, cliquez sur « Revision I Proleger le document »Ou « Res­
treindre Ia modification I Desactiver Ia protection » afin de pouvoir travailler dans le document. 


Chapitre avis I proposition d'amelioration I question, point en suspens I correction 


3.1 La surveillance est une priorite importante pour le canton. 


3.1.1 Beaucoup d'incertitudes demeurent quant a Ia mise en pratique de Ia 
surveillance. Des informations complementaires sur Ia methodologie et 
son organisation, en particulier l'implication des cantans est souhaitee. De 
meme, lorsqu'il est evoque d'instaurer une declaration obligatoire, 
l'implication du canton n'est pas Ia meme s'il s'agit de declarations de 
laboratoires ou de declarations complementaires du medecin. 
II est souhaitable d'etendre le systeme de surveillance Anresis.ch, 
actuellement uniquement hospitalier, au secteur ambulatoire, sans recourir 
a un autre systeme de collecte. 
Les etudes basees sur les caisses-maladies risquent de sous-estimer Ia 
consommation des antibiotiques en raison des svstemes de franchises. 


3.2 La prevention est une priorite haute pour le service veterinaire. 


3.2.1 A ce jour, il n'y a pas d'etudes a large echelle sur les infections 
nosocomiales tant dans les cabinets que dans les cliniques veterinaires. II 
serait judicieux d'entreprendre une evaluation du risque avant de creer des 
standards et directives. 
La transmission dans les etablissements medicaux-sociaux pour 
personnes ägees devrait etre explicitement mentionnee. 
L'harmonisation et Ia coordination des activites deja existantes est a 
encourager. 
Le contröle de l'application des mesures de prevention dans les 
etablissements de soins necessitera le developpement de competences 
au sein du service du medecin cantanaL 
Pour obtenir des informations epidemiologiques fiables et completes, Ia 
collecte desdites informations doit etre effectuee par des organes 
independants et en aucun cas pardes organes de surveillance de Ia 
qualite (par exemple : I'Association nationale pour le developpement de Ia 
qualite dans les höpitaux et les cliniques (ANQ)). 


3.2.2 Pour assurer une prescription adequate d'antibiotiques, il faut eliminer 
taute incitation financiere a prescrire des antibiotiques en l'absence 
d'evidence d'infection bacterienne. Pour y parvenir, il faut encourager les 
bonnes pratiques qui assurent un traitement dirige d'antibiotique lorsque le 
laboratoire est positif, par exemple le subventionnement ou une baisse de 
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Chapitre avis I proposition d'amelioration J question, point en suspens I correction 


prix des tests de laboratoire, ou des remboursements de ces examens 
hors franchise lo.ex. Qonocoque). 


3.2.4 II est judicieux d'integrer Ia bonne pratique, respectivement Ia prise de 
conscience de Ia resistance aux antibiotiques, aux agriculteurs pendant 
l'ecole d'agriculture et lors d'autres formations idoines. 


3.3.2 II est judicieux de promouvoir Ia responsabilisation et Ia formation continue 
des medecins, en particulier via Ia diffusion de directives etablies par les 
societes medicales et des mesures institutionnelles (par exemple dans les 
höpitaux, contre-signature d'un chef de clinique pour Ia prescription 
d'antimicrobiens d'importance critique). 
L'elaboration des lignes directrices quant ä Ia restriction, Ia remise et 
l'utilisation des antibiotiques en madeeine humaine doit Eitre etablie, ceci 
afin de pouvoir s'y referer en madeeine veterinaire. 
Bien que l'on salue cette mesure, le contröle sera impossible ä mettre en 
place. 


3.3.4 En complement ä Ia surveillance de Ia consommation moyenne, des 
enquEites ponctuelles specifiques portant sur l'utilisation rationnelle des 
antibiotiques pourraient etre realisees. 
II serait interessant de disposerde donnees moyennes de consommation 
des antibiotqiues dans les cabinets medicaux ainsi que les etablissements 
medicaux-sociaux. Elles permettraient d'edicter des recommandations 
adaptees. La surveillance du recours aux antibiotiques ne doit pas Eitre un 
systeme de contröle coercitif et repressif mais un outil d'ajustement. 
Le developpement d'un systeme visant ä mesurer le recours aux 
antibiotiques doit rester un indicateur. Ce systeme doit favoriser le suivi 
des exploitations utilisant une grande quantite d'antibiotiques. II ne doit 
pas etre un Systeme repressif. 


3.4.3 Une recherche de solution doit Eitre entreprise afin de pouvoir eliminer le 
lait contenant des antibiotiques de maniere sOre. 


3.6 Le canton de Geneva souligne l'importance de coordonner les differents 
aspects de Ia strategie et soutient l'approche prevue. 


3.8.4 Une grande partie de Ia strategie repose sur un contröle accru des 
cantans ou des institutions de sante. Ceci ne pourra se faire que si des 
ressources humaines sont degagees, faute de quoi Ia strategie n'atteindra 
pas son objectif. 


4.3 Le manqua de precision sur les aspects financiers de Ia strategie ne 
permet pas au canton d'estimer les engagements financiers necessaires 
pour son execution. 
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Anhörung Entwurf Nationale Strategie Antibiotikaresistenzen (STAR):  


Formular zur Stellungnahme 
 


Name / Firma / Organisation:  Regierungsrat des Kantons Glarus 


Abkürzung der Firma / Organisation:  RR GL 


Strasse / Nr.:  Rathaus 


PLZ / Ort: 8750 Glarus 


Name Kontaktperson:  Daniela de la Cruz 


E-mail Kontaktperson:  gesundheit@gl.ch 


Telefon Kontaktperson:  055 646 61 40 


Datum:  3. März 2015 


 


 


Wichtige Hinweise: 


1. Wir bitten Sie, nur die grauen Formularfelder auszufüllen. 


2. Bitte für jede Stellungnahme bzw. jedes Berichtskapitel eine neue Zeile verwen-
den. 


3. Wir bitten Sie, pro Kanton bzw. pro Institution nur eine Stellungnahme in konso-
lidierter Form einzureichen. 


4. Ihre Stellungnahme senden Sie bitte als Word-Dokument per Mail bis am 15. 
März 2015 an folgende Adressen: star@bag.admin.ch und dm@bag.admin.ch 


5. Für weitere Fragen steht Ihnen Frau Karin Wäfler, Projektleiterin STAR, 058 463 
87 06 / star@bag.admin.ch, gerne zur Verfügung. 
 


Herzlichen Dank für Ihre Mitwirkung! 


 


 


Grundsätzliche Bemerkungen zum Entwurf der Strategie Antibiotikaresistenzen 


Wir begrüssen die Nationale Strategie Antibiotikaresistenzen (STAR). Den gewählten 
Ansatz, die betroffenen Bereiche (Mensch, Tier, Landwirtschaft und Umwelt) gleich-
ermassen in die Überlegungen einzubeziehen, erachten wir als zielführend. Der Be-
richt ist sorgfältig verfasst, fachlich korrekt und listet einen umfassenden Massnah-
menkatalog auf. 


Dem übergeordneten Ziel, die Wirksamkeit der Antibiotika zur Erhaltung der mensch-
lichen und tierischen Gesundheit langfristig sicher zu stellen, stimmen wir vollum-
fänglich zu. Die daraus abgeleiteten acht strategischen Ziele erachten wir als richtig 
gewählt, obwohl nicht alle gleichermassen zur Erreichung des übergeordneten Ziels-
beitragen dürften. Die Schwerpunkte sind deshalb auf diejenigen Massnahmen zu 
legen, die effektiv und effizient einen Beitrag zur Erreichung des übergeordneten 
Ziels leisten. Besonders zu begrüssen ist, dass auf die Überprüfbarkeit der Mass-
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nahmen ein Schwergewicht gelegt wird. Der Massnahmenkatalog soll entsprechende 
Priorisierungen ausweisen. Ein Teil der Massnahmen kann durch eine Optimierung 
des Bestehenden erreicht werden (z. B. einheitliche Datenerfassung).  


Einzelne Punkte müssen in Bezug auf Verantwortlichkeiten, rechtliche und finanzielle 
Auswirkungen und Terminierung vor der Umsetzung noch näher spezifiziert werden. 
Eine Kostenanalyse und Kostenfolgenabschätzung fehlt weitgehend. Darauf wird in 
Kapitel 4.3 hingewiesen. Dennoch weisen wir darauf hin, dass mögliche Kosten nicht 
ausschliesslich auf die Kantone abgewälzt werden dürfen. Eine adäquate Kostenver-
teilung unterstützt eine wirkungsvolle und rasche Umsetzung der Strategie. 


Folgende Thematiken werden in der Strategie nicht oder nur beschränkt angespro-
chen. Wir beantragen, diese in STAR aufzunehmen: 


a) Zahnmedizin: Da Antibiotika in der Zahnmedizin regelmässig angewendet werden. 


b) Krankenkassen: Es bedarf finanzieller Anreize, um einfache präventive Massnah-
men in der Gesundheitsversorgung anzuwenden (z. B. Isolation d. Einzelzimmer). 


c) ambulante Langzeitpflege: Aufgrund hoher Medikamentenanwendung benötigt es 
hier Aus- und Weiterbildung der Pflegefachpersonen. 


d) Heimtierbereich: Antibiotika-Einsatz im Heimtierbereich sowie bei Wild- und Zoo-
tieren ist in STAR zu erwähnen. 


Die grössten Herausforderungen dürften in der Umsetzung der Massnahmen im 
Tierbereich liegen, wo diese grössere Veränderungen der heutigen Produktionspro-
zesse nach sich ziehen. Solche sind jedoch angesichts der Folgen des heutigen Ein-
satzes von Antibiotika unausweichlich.  
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Stellungnahmen und Bemerkungen zu den einzelnen Kapiteln 


Wir bitten Sie, zu den einzelnen Kapiteln bzw. Massnahmen Ihre inhaltliche Stellungnah-
me/Einschätzung, Verbesserungsvorschläge, offenen Punkte/Fragen oder Korrekturen in die unten 
stehende Liste einzutragen. 


Bitte verwenden Sie pro Berichtskapitel bzw. Stellungnahme/Bemerkung eine neue Zeile. Wenn Sie 


neue Zeilen hinzufügen möchten, so können Sie unter «Überprüfen / Dokument schützen bzw. Bear-


beitung einschr. / Schutz aufheben» den Schreibschutz aufheben. 


 


Kapitel inhaltliche Stellungnahme / Verbesserungsvorschlag / Frage, offener 
Punkt / Korrektur 


1.2 Der Zusammenhang zwischen der Anzahl der schweizerischen nosokomi-
alen Infektionsfälle und der Problematik der antibiotikaresistenten Keime 
könnte im Bericht breiter erläutert werden. Zudem sind die Ableitung der 
resultierenden Kosten und genauen Daten von Interesse. 


3.1 Vieles zu den Massnahmen 3.1.1-3.1.3 ist bereits durchgeführt oder kann 
ohne grösseren Ressourcenbedarf verändert resp. verbessert werden 
(z. B. elektronisches Rezeptformular). Gute Ansätze sind nach Möglichkeit 
zu vernetzen und zu realisieren. Wir unterstützen die Schaffung einer ko-
ordinierten Überwachungsstelle für die Antibiotikaverwendung und  
-resistenzen aufgrund einheitlicher Erfassungskriterien, da die Datenver-
gleichbarkeit äusserst wichtig ist und angestrebt werden muss. Bestehen-
de Erfassungssysteme sollten weiter genutzt werden können, weshalb 
Kriterien der Interoperabilität zu definieren sein werden. Organisation und 
Rahmenbedingungen einer solchen Überwachungsverbesserung sind 
aber unbedingt vorgängig zu klären. Zudem machen wir darauf aufmerk-
sam, dass eine Adaptierung von bereits bestehenden internationalen 
Richtlinien einer gesamtheitlichen Strategie zuträglich wäre. 


3.2 Wir verweisen auf unsere einleitende Bemerkung hinsichtlich finanzieller 
Anreize, um einfache präventive Massnahmen in der Gesundheitsversor-
gung umzusetzen sowie darauf, dass Spitexorganisationen bzw. sämtli-
chen Leistungserbringer der ambulanten Langzeitpflege miteinzubeziehen 
sind. Dem Bericht ist nicht deutlich zu entnehmen, wie letztere – die auf-
grund ihrer Grösse häufig über keine detaillierten Konzepte verfügen – 
erfasst und bei der Erarbeitung und Umsetzung unterstützt werden. 


Zu 3.2.1: Im Wissen, dass letztlich die Kantone für die Aufsicht der Hygie-
nemassnahmen zur Verhinderung nosokomialer Infekte in Gesundheitsin-
stitutionen zuständig sind (s. Bemerkung zu 3.8), sind entsprechende 
Kompetenzen in den Kantonen vorzusehen. 


Massnahme 3.2.2 erachten wir insbesondere für den Nutztierbereich als 
sehr wichtig; sie ist prioritär umzusetzen. Im Humanmedizinischen Bereich 
sind, um zu verhindern, dass aufgrund fehlender rascher preiswerter La-
boruntersuchungen auch virale Infekte wirkungslos mit Antibiotika behan-
delt werden, gezielte Preissenkungen oder der Erlass von Kostenbeteili-
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Kapitel inhaltliche Stellungnahme / Verbesserungsvorschlag / Frage, offener 
Punkt / Korrektur 


gungen ins Auge zu fassen. 


Zu 3.2.3: Impfungen haben zur Verbesserung der Tiergesundheit grund-
sätzlich grosses Potenzial und tragen zur Reduktion des Antibiotikaver-
brauchs bei. 


Zu 3.2.4: Harmonisierte Richtlinien der guten landwirtschaftlichen Praxis 
sind die Voraussetzung für die Verbesserung von Betriebsmanagement 
und Hygiene. Vorallem innerhalb der landwirtschaftlichen Ausbildungen 
muss ein höheres Bewusstsein für die Restistenzproblematik geschaffen 
werden. Analog der AP 2014-2017 sind Anreizsysteme für bessere Pro-
duktionsbedingungen zu schaffen (Kälbermast/Schweineproduktion). 


Zu 3.2.5: Die Rolle der Tiergesundheitsdienste ist gegenüber der heutigen 
Situation deutlich zu stärken. Neben der Bereitschaft von Bund und Kan-
tonen, sich stärker zu engagieren, müssen die Gesundheitsdienste selbst 
aktiver werden und die sich ergebenden Synergieeffekte, auch aus der 
Zusammenarbeit mit den VetSuisse-Fakultäten und den übrigen Hoch-
schulen, besser nutzen. Hierfür sind die entsprechenden technischen Vo-
raussetzungen zu schaffen (Zugang Antibiotikadatenbank vs. Daten-
schutz). 


3.3 Griffige und rechtsverbindliche Normen zur sachgerechten Verschreibung 
von Arzneimitteln werden sowohl im Human- als auch im Veterinärmedizi-
nischen Bereich notwendig sein. Dabei ist darauf zu achten, dass gezielt, 
klar und mit möglichst hoher Wirkung reglementiert wird. Eine Wirkungs-
prüfung erachten wir als unerlässlich, um die Akzeptanz der Regelung zu 
fördern. 


In 3.3.1 und 3.3.2 ist der Bereich der Humanmedizin zu ergänzen. Als Al-
ternative zu starren Richtlinien wäre die Übertragung einer erhöhten Ver-
antwortung an die Weiterbildung und die daraus resultierenden Fachärzte 
denkbar, was zu grösserer Flexibilität führen würde. Die Ausbildung ent-
sprechender Fachärzte wird explizit begrüsst. 


Zu 3.3.4: Die Massnahme greift nur bei den bei Anresis teilnehmenden 
Spitälern, wobei dies bisher fakultativ ist. Unklar bleibt, ob künftig die Teil-
nahme obligatorisch ist oder Anreize geschaffen werden können, um mög-
lichst viele Spitäler und ambulante Leistungserbringer zu erreichen. Mass-
nahme 3.3.4 ist aber auch in der Veterinärmedizin zu begrüssen. Sie muss 
als Indikator genutzt werden. Die Verknüpfung mit den Kontrollen in der 
Primärproduktion als Risikoindikator kann für die Bestimmung der Kontroll-
frequenz genutzt werden.  


3.4 Wir begrüssen, dass die gesamte Lebensmittelkette bis hin zum Konsu-
menten erwähnt wird. Bei letzter Stelle wären, neben der Förderung der 
Hygiene durch Aufklärung, noch weitere Massnahmen zu erwähnen: För-
derung der Qualitätssicherung durch weitere z. B. ökonomische Anreize; 
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Kapitel inhaltliche Stellungnahme / Verbesserungsvorschlag / Frage, offener 
Punkt / Korrektur 


Verstärkung der Einbindung der Konsumenten. Die geeignete Entsorgung 
antibiotikahaltiger Milch stellt ein grosses Problem dar. Hierfür sind Lösun-
gen zu entwickeln. 


3.5 Den Massnahmen dieses Kapitels wird aus veterinärmedizinischer Sicht 
zugestimmt. Im Bereich der Tierproduktion ist es äusserst wichtig, mög-
lichst bald über schnelle, kostengünstige Diagnosemethoden für Keime 
und Resistenzen zu verfügen. Massnahme 3.5.3 ist nach unserer Ansicht 
prioritär zu behandeln. 


3.6 Bereichsübergreifende Kooperation ist wichtig. Es ist daher sinnvoll, ein 
Koordinationsorgan mit Vertretern aller Akteure zu schaffen. Allerdings 
sollen nur Gefässe geschaffen werden, die notwendig sind, um Wirkung 
zu erzielen. Die Erläuterungen, wie Massnahme 3.6.3 im Human- und 
Umweltbereich umgesetzt werden sollen, fehlen in STAR. Sie sind zu er-
gänzen (zentraler u. wichtiger Punkt für die Konsensbildung und Umset-
zung). 


3.7 Zu Massnahme 3.7.3: Eine einheitliche Aus-, Weiter- und Fortbildung der 
Tierhalter ist durch kompetente Lehrkräfte sicherzustellen. Zielkonflikte 
sind anzusprechen und konkrete Lösungen aufzuzeigen. Die Weiter- und 
Fortbildungspflicht für Tierhalter, die Medikamente anwenden/ verarbrei-
chen, ist unbedingt einzuführen. 


3.8 Wir unterstützen die Bestrebungen, den Vollzug zu stärken. STAR muss 
dahingehend ergänzt werden, dass insbesondere die nicht fachgerechte, 
übermässige Verschreibung und Abgabe von Antibiotika nicht mit der 
Sorgfaltspflicht der Medizinalpersonen vereinbar ist. Entsprechende Voll-
zugskonzepte und -prozesse sind behördenseitig im human- und veteri-
närmedizinischen Bereich zu erarbeiten, umzusetzen und regelmässig auf 
ihre Wirksamkeit hin zu überprüfen. Einschränkungen bezüglich Zielfüh-
rung und Zweckmässigkeit müssen eliminiert werden. Die Rolle der Kan-
tone bei der Überwachung und Aufsicht wird in STAR sichtlich betont. Eine 
konkretere Beschreibung der Umsetzung und Zuständigkeiten ist unab-
dingbar, damit die notwendigen Mittel abschätzbar sind. 
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auch per E-Mail zustellen an: star@bag.admin.ch und dm@bag.admin.ch 


Anhörung zu Nationale Strategie Antibiotikaresistenzen 


Sehr geehrte Damen und Herren 


Zum uns mit Schreiben vom 15. Dezember 2014 unterbreiteten Entwurf für eine Na­


tionale Strategie Antibiotikaresistenzen nehmen wir wie folgt Stellung: 


Wir unterstützen die vorgesehene Strategie. Insbesondere den gewählten "One 


Health"-Ansatz mit Anteilen aus den Bereichen Gesundheitswesen, Landwirtschaft 


und Umwelt halten wir für zielfOhrend. 


Bei der definitiven Formulierung der Strategie sind folgende Punkte zu berücksichti­


gen: 


Die angestrebten Massnahmen sind klarer zu priorisieren. 


Der Entwurf ist durch die Themenbereiche Zahnmedizin und finanzielle Anreize 


für prophylaktischeMassnahmen zu ergänzen. 


Die Rolle der Kantone bei der Überwachung und im Vollzug ist sehr vage be­


schrieben. Wie die "griffigeren" Instrumente aussehen sollen, bedarf der Klärung. 







Im Übrigen verweisen wir auf unsere detaillierten Ausführungen in dem im Anhang 


befindenden Formular. 


Wir danken für die Gelegenheit zur Stellungnahme und bitten Sie um Kenntnis­


nahme. 


Namens der Regierung 
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Der Präsident: Der Kanzleidirektor: 


~v ~ 
Martin Jäger Dr. C. Riesen 







Schweizerische Eidgenossenschaft 
Conf~d~ration suisse 
Confederazione Svlzzera 
Confederaziun svizra 


EldgenGaslsches Departement dn lnnem EDI 


EidgenOsstsehn Departement fDr Wirtschaft, Bildung und 


Forschung WBF 


Die Vorsteher 


Anhörung Entwurf Nationale Strategie Antibiotikaresistanzen (STAR): 


Formular zur Stellungnahme 


Name I Firma I Organisation: 
Abkürzung der Firma I Organisation: 
Strasse I Nr.: 


PLZI Ort: 
Name Kontaktpersonen: 


E-mail Kontaktpersonen: 


Telefon Kontaktpersonen: 


Datum: 


Wichtige Hinweise: 


Kanton Graubünden 


GR 
Reichsgasse 35 


7000 Chur 
Martin Mani I Rolf Hanimann 


martin.mani@san.gr.ch I 
rolf.hanimann@alt.gr .eh 
081 257 26 44 
081 257 2411 
20. Februar 2015 


1. Wir bitten Sie, nur die grauen Formularfelder auszufallen. 


2. Bitte für jede Stellungnahme bzw. jedes Berichtskapitel eine neue Zeile verwen­
den. 


3. Wir bitten Sie, pro Kanton bzw. pro Institution nur eine Stellungnahme in konso­
lidierter Form einzureichen. 


4. Ihre Stellungnahme senden Sie bitte als Ward-Dokument per Mail bis am 15. 
März 2015 an folgende Adressen: star@bag.admin.ch und dm@bag.admin.ch 


5. Für weitere Fragen steht Ihnen Frau Karin Wäfler, Projektleiterin STAR, 058 463 
87 061 star@bag.admin.ch, gerne zur Verfügung. 


Herzlichen Dank für Ihre Mitwirkung! 


Grundsätzliche Bemerkungen zum Entwurf der Strategie Antibiotikaresistenzen 


1. Die Strategie ist zu begrOssen. Wir erachten den gewählten Ansatz, bei der Erar­
beitung die betroffenen Bereiche (Mensch, Tier, Landwirtschaft und Umwelt) 
gleichermassen in die Überlegungen einzubeziehen, als zielführend. Der Bericht 
ist sorgfältig verfasst, fachinhaltlich korrekt und listet einen umfassenden Mass­
nahmenkatalog auf. Auf unnötige Schuldzuweisungen wurde verzichtet, sondern 
der Fokus auf Verbesserungsmöglichkeiten gerichtet. Die in Betracht gezogenen 
Massnahmen sind insgesamt realistisch. Aufbau und Struktur des Berichts sind 
stimmig. Ein Teil der Massnahmen kann durch eine Optimierung des Bestehenden 
erreicht werden (z.B. einheitliche Datenerfassung). Wir begrOssen, dass auf die 
Überprüfbarkeit der Massnahmen ein Schwergewicht gelegt wird. 







2. ln der Massnahmenliste könnte schon heute deutlicher gemacht werden, welche 
Massnahmen von hoher Priorität sind, weil sie zu einer deutlichen Verbesserung 
der Situation führen, und welche eher untergeordneter Natur sind. 


3. Einzelne Punkte müssen in Bezug auf Verantwortlichkeiten, rechtliche und finan­
zielle Auswirkungen und Terminierung vor der Umsetzung noch näher spezifiziert 
werden. Eine Kostenfolgeabschätzung fehlt weitgehend. Darauf wird in Kapitel 4.3 
hingewiesen. Wir möchten dennoch darauf hinweisen, dass mögliche Kosten nicht 
ausschliesslich auf die Kantone, als Umsetzungspartner und Vollzugsbehörden, 
umgewälzt werden dürfen. Eine adäquate Kostenverteilung unterstützt eine wir­
kungsvolle und rasche Umsetzung der Strategie. 


4. Folgende Thematiken werden in der Strategie nicht oder nur beschränkt ange­
sprochen. Wir bitten, diese in die Strategie aufzunehmen: 
a) Zahnmedizin: ln der Zahnmedizin werden Antibiotika regelmässig angewen­


det. Eine gesamtheitliehe Strategie benötigt deswegen unbedingt die Einbe­
ziehung der Zahnärzte/Zahnärztinnen, z.B. in den Bereichen Empfehlungen 
zur Abgabe und Weiterbildung. 


b) Krankenkassen: Viele einfacheMassnahmen in der Gesundheitsversorgung 
dienen der Prävention, z.B. Isolation durch Einzelzimmer. Es müssen finanzi­
elle Anreize geschaffen werden, um solcheMassnahmen durchzusetzen. 


c) Langzeitpflege resp. Spitex: Aufgrund der hohen Medikamentenanwendung 
benötigt es hier Aus- und Weiterbildung der Pflegefachleute. 


d) Heimtierbereich: Der Antibiotika-Einsatz in dem Bereich sowie bei Wild- und 
Zootieren sollte in der Strategie erwähnt werden. 


e) Finanzielle Anreize: Reduktion der finanziellen Anreize, Medikamente anzu­
wenden. 


f) Beschränkte personelle Ressourcen: Da die personellen Ressourcen limitiert 
sind, erachten wir es als unerlässlich, dass bereichsübergreifend und ver­
gleichbar die Prüfung der Wirksamkeit der getroffenen Massnahmen bei 
Mensch, Tier und Umwelt rasch aufgebaut wird. Kann nicht gezeigt werden, 
was in welchem Mass wirksam ist, wird die gesellschaftliche und politische 
Zustimmung für die Massnahmen rasch schwinden und das übergeordnete 
Ziel nicht erreicht. 
Neue Überwachungskonzepte erfordern aber auch mehr Ressourcen. Ohne 
die Bereitstellung dieser Ressourcen werden die Massnahmen nicht um- resp. 
durchgesetzt werden können. 


g) Kostenanalyse: Es fehlt eine grobe Kostenanalyse. Damit beim Bund und in 
den Kantonen die notwendigen Ressourcen bereitgestellt werden können, ist 
der (Mehr)Bedarf für die einzelnen Handlungsfelder darzustellen. Sowohl auf 
Bundesebene als auch in den Kantonen muss sichergestellt sein, dass die 
Ressourcen bereitgestellt werden. 


h) Übergangsfristen: Schliesslich sind angemessene Übergangsfristen zu veran­
schlagen, damit sich die Betroffenen ausreichend auf neue Situationen einstel­
len und die Mittel bereitgestellt werden können. 







0 


5. Die Abfolge der Resistanzenbekämpfung steht gewissermessen auf dem Kopf. ln 
einem modellhaften Ablauf sollte zuerst die Überwachung und wissenschaftliche 
Forschung vorgenommen werden, um danach darauf basierende Massnahmen 
anzuwenden. Da allerdings Massnahmen sobald als möglich angewandt werden 
sollten, ist dies aus zeitlichen Gründen nicht möglich. Zusätzlich werden mit ver­
schiedenen Gesetzesrevisionen (HMG, TAMV, AWV) bereits jetzt schon Umset­
zungen der Strategie vorgenommen. Es ist deshalb nach der Verabschiedung der 
Strategie nochmals zu überprüfen, ob und welche Änderungen in der Rechtsat­
zung dem definitiven Papier entsprechen. ln jedem Fall besteht die Notwendigkeit, 
im Bedarfsfall je nach Forschungsstand Massnahmen abzuändern, hinzuzuneh­
men oder abzubrechen. 


6. Die grössten Herausforderungen dürften in der Umsetzung der Massnahmen im 
Tierbereich dort liegen, wo diese grössere Veränderungen in den heutigen Pro­
duktionsbedingungennach sich ziehen. Solche sind jedochangesichtsder Folgen 
des heutigen Einsatzes von Antibiotika unausweichlich. 
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Stellungnahmen und Bemerkungen zu den einzelnen Kapiteln 
Wir bitten Sie, zu den einzelnen Kapiteln bzw. Massnahmen Ihre inhaltliche Stellungnah~ 
me/Einschätzung, Verbesserungsvorschläge, offenen Punkte/Fragen oder Korrekturen in die unten 
stehende Liste einzutragen. 


Bitte verwenden Sie pro Berichtskapitel bzw. Stellungnahme/Bemerkung eine neue Zeile. Wenn Sie 
neue Zeilen hinzufügen möchten, so können Sie unter «Überprofen I DokumentschOtzen bzw. Bear~ 
beitung elnschr. / Schutz aufheben» den Schreibschutz aufheben. 


Kapitel inhaltliche Stellungnahme I Verbesserungsvorschlag I Frage, offener 
Punkt I Korrektur 


1.2 Der Zusammenhang zwischen der Anzahl der schweizerischen nosokomi-
alen Infektionsfälle und der Problematik der antibiotika-resistenten Keime 
könnte breiter erläutert werden. Auch wäre die Ableitung der Kosten und 
genauen Zahlen von Interesse. 


3.1 Vieles zu den drei Massnahmen (3.1.1. - 3.1 .3.) ist bereits durchgefOhrt 
oder kann ohne grösseren Ressourcenbedarf verändert oder verbessert 
werden (z.B. elektronisches Rezeptformular}. 
Gute Ansätze sind zu vernetzen und zu realisieren. 


3.1.1 Wir unterstatzen die Schaffung einer koordinierten Überwachungsstelle fOr 
die Antibiotikaverwendung und -resistenzen aufgrundvon einheitlichen 
Erfassungskriterien. Die Vergleichbarkeit von Daten ist äusserst wichtig 
und muss angestrebt werden. Die bereits heute bestehenden Erfassungs-
systemesollten aber möglichst weiterhin benutzt werden können. Deshalb 
mOssen allenfalls Kriterien fOr die Interoperabilität definiert werden. Hier ist 
wichtig, vor dem nächsten Schritt die Organisation und Rahmenbedingun-
gen einer solchen Überwachungsverbesserung zu präzisieren. 


3.1.3 Wird bei der Ausarbeitung der nationalen Richtlinien die internationale 
Umgebung berOcksichtigt? Eine Adaptierung von bereits bestehenden in-
ternationalen Richtlinien wäre einer gesamtheitliehen Strategie zuträglich. 


3.2 Zur Prävention gehört auch die Anwendung alternativer Verfahren in der 
Therapie, z.B. durch Anpassung der Haltungssysteme oder der Aufklärung 
Ober solche. 
Auch in der Humanmedizin sind präventive Massnahmen vielverspre-
chend: Die Förderung von einfachen mechanischen Massnahmen wie z.B. 
Einzelzimmern fOr gefährdete Patientinnen und Patienten greift auf weitere 
Themenbereiche wie die Krankenversicherungen aus. 


3.2.1 Spitexorganisationen ebenfalls als Leistungserbringer miteinbeziehen (gilt 
auch bei 3.3.4 und 3.4.2). Es ist unklar, wie die kleineren Gesundheitsein-
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richtungen, die über keine detaillierten Konzepte verfügen, erfasst und bei 
der Erarbeitung und Umsetzung des Konzepts unterstützt werden. 


3.2.1 Im Wissen, dass letztlich die Kantone für die Aufsicht der Hygienemass-
nahmen zur Verhinderung nosokomialer Infekte in Gesundheitsinstitutio-
nen zuständig sind (siehe auch 3.8.5), sind entsprechende Kompetenzen 
in den Kantonen vorzusehen. 


3.2.2 Diese Massnahme erachten wir insbesondere für den Nutztierbereich als 
sehr wichtig. Sie ist mit hoher Priorität umzusetzen. 
Um zu verhindern, dass aufgrundfehlender rascher und preiswerter La-
boruntersuchungen auch virale Infekte wirkungslos mit Antibiotika behan-
delt werden, sind gezielte Preissenkungen oder der Erlass von Kostenbe-
teiligungen ins Auge zu fassen. 


3.2.3 Der Punkt 3.2.3. ist prioritär umzusetzen. Impfungen haben ein grosses 
Potential, um zur Verbesserung der Tiergesundheit und damit zur Reduk-
tion des Antibiotikaverbrauchs beizutragen. Der generellen Skepsis gegen 
Impfungen in der Bevölkerung ist mittels geeigneter Massnahmen entge-
genzuwirken. Deshalb ist dieses Instrument nach Möglichkeit vor allem 
risikobasiert einzusetzen. 


3.2.4 Harmonisierte Richtlinien der guten landwirtschaftlichen Praxis sind die 
Voraussetzung für die Verbesserung von Betriebsmanagement und Hygi-
ene. 
Vor allem bei den landwirtschaftlichen Ausbildungen muss bei den Auszu-
bildenden das Bewusstsein für die Resistenzproblematik geschaffen wer-
den (Landwirtschaftliche Schulen I Ausbildungs. auch 3.7.3.) Analog der 
AP 2014-17 sind Anreizsysteme zu schaffen (Landschaftsqualitätsprojekte 
etc.). 
Von den drei in der Zieldefinition eingeführten Bereichen wird die Biosi-
cherheit im Kapitel selbst nicht mehr erwähnt. Mögliche Anwendungsbe-
reiche sollten wie für Management und Haltungsbedingungen erwähnt 
werden. Ansonsten ist der Begriff zu streichen. 


3.2.5 Die Rolle der Tiergesundheitsdienste ist gegenüber der heutigen Situation 
durch Anreizsysteme deutlich zu stärken. Es braucht die Bereitschaft des 
Bundes und der Kantone, sich stärker finanziell und strukturell zu engagie-
ren. 
Damit die Tiergesundheitsdienste ihre Rolle wahrnehmen können, müssen 
im Informatikbereich die geeigneten Voraussetzungen geschaffen werden 
(Zugang zur Antibiotika-Datenbank versus Datenschutzbestimmungen). 
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Die tierärztliche Versorgung ist im Sinn der Bestandesbetreuung zu ver-
stehen. 
Die Beratungsdienste sind zu vernetzen auf der Basis der in der Kantonen 
bestehenden Netzwerke, und die darin tätigen Personen sind fOr ihre 
Funktion entsprechend auszubilden. 
Bei komplexen "Sanierungsfällen" ist eine Art vernetztes "Case-
Managemenr mit allen involvierten Akteuren und dem Tierhalter zu instal-
lieren. 


3.2.6 Die Beratung der Tierhalter dOrfte auch in eine Richtung gehen, kosten-
günstige Lösungen vorschlagen zu können, gerade weil oft die Finanzen 
ein entscheidender Punkt sind. 


3.3 Griffige und rechtsverbindliche Normen zur sachgerechten Verschreibung 
von Arzneimitteln werden sowohl in der Human- als auch in der Veteri-
närmedizin notwendig sein. Dabei ist darauf zu achten, dass gezielt und 
klar mit möglichst hoher Wirkung normiert wird. Eine Wirkungsprüfung ist 
unerlässlich, um die Akzeptanz der Regelungen zu fördern. 
Aus landwirtschaftlicher Sicht sind die betroffenen Kreise zu vernehmen, 
bevor Einschränkungen und neue Vorschriften erlassen werden. 


3.3.1 Den Vorschlag, verbindliche Therapierichtlinien zu erlassen, wird unter-
stUtzt- auch im Wissen, dass der amtliche Vollzug aufwendig sein wird. 
Gleichzeitig fordern wir aber, dass verbindliche Richtlinien auch fOr die 
Humanmedizin das Ziel sein mOssen. Hier muss der Bericht STAR deut- t 


lieh angepasst und stark ergänzt werden. 


3.3.2 Hier gilt das gleiche wie fOr die Massnahme 3.3.1. Der Bereich Humanme-
dizin ist zu ergänzen. Fehlende Richtlinien (Good Practice) bezOglieh Ab-
gabe, Verschreibung und Anwendung von Antibiotika sind auch in der 
Humanmedizin analog der Tiermedizin (TAMV) umgehend konkret zu 
schaffen. 
Es ist unklar, wer die Therapierichtlinien und Kriterien fOr den Einsatz der 
Antibiotika im Humanbereich erstellt. Teils sind konkrete Vorschläge im 
Text schon angedacht. Als Stichwort könnten jedoch noch weitere hinzu-
kommen (z. B. Reserveantibiotika). 
Ein alternativer Entwurf zu starren Richtlinien wäre mehr Verantwortung in 
die Weiterbildung resp. daraus resultierenden Fachärzten zu geben. Hier 
gäbe es mehr Flexibilität nach den Kontexten. 


3.3.3 Die Ausbildung von Fachärzten wird begrOsst Das Bewusstsein fOr dieses 
Angebot ist gerade auch bei Hausärzten zu fördern. 
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3.3.4 Die Massnahme muss (neben Vollzugsmöglichkeiten für Mängelbetriebe) 
als Indikator und Anreizsystem genutzt werden. Sie ist sowohl in der Hu-
man- als auch in der Veterinärmedizin zu begrüssen. Die Verknüpfung mit 
den Kontrollen Primärproduktion als Risikoindikator kann für die Bestim-
mung der Kontrollfrequenz genutzt werden. Mit dem Instrument "Ressour-
cenprojekt" könnte in der Landwirtschaft ein Anreizsystem entwickelt wer-
den, das Sanktionen vorzuziehen wäre. 
Die Massnahme greift nur bei den bei Anresis teilnehmenden Spitälern, 
wobei die Teilnahme bisher freiwillig ist. Es ist unklar, ob künftig eine ver-
pflichtende Teilnahme vorgesehen ist oder Anreize geschaffen werden 
können, um möglichst viele Spitäler und auch ambulante Leistungserbrin-
ger zu erreichen. Damit könnten allenfalls auch regionale Unterschiede 
festgestellt werden. 


3.4.3 Es ist zu begrüssen, dass die gesamte Lebensmittelkette erwähnt wird bis 
hin zu den Konsumenten. An dieser letzten Stelle gäbe es hingegen noch 
weitere Massnahmen neben Förderung der Hygiene durch Aufklärung. Die 
Qualitätssicherung kann durch weitere z.B. ökonomische Reize gefördert 
werden. Die Einbindung der Konsumenten könnte allgemein verstärkt 
werden. 
Die geeignete Entsorgung antibiotikahaitigar Milch stellt ein grosses Prob-
lern dar. Es müssen baldmöglichst Lösungen entwickelt werden. Dazu sind 
entsprechende Forschungsmittel prioritär bereitzustellen. 


3.5 Den Massnahmen 3.5.1. bis 3.5.4. stimmen wir zu. Für die Veterinärmedi-
zin und die landwirtschaftliche Tierproduktion ist es äusserst wichtig, mög-
liehst bald Ober schnelle und kostengünstige Diagnosemethoden für Kei-
me und Resistanzen zu verfügen. Für die Forschung und Entwicklung im 
Bereich Veterinärmedizin müssen genügend Mittel zur Verfügung gestellt 
werden. Wissenschaftliche erhärtete Erkenntnisse müssen die Grundlage 
des Handeins sein. Unüberlegtes Handeln schadet dem Vertrauen. 


3.5.3 Diese Massnahme muss prioritär bearbeitet werden. Nötigenfalls sollen 
ausreichend staatliche Mittel zur Verfügung gestellt werden. 


3.6 Die bereichsübergreifende Kooperation ist wichtig. Es ist daher sinnvoll, 
ein Koordinationsorgan mit Vertretern aller Akteure zu schaffen. Aller-
dingssollen nur Gefässe geschaffen werden, die geeignet sind, um Wir-
kung zu erzielen. 
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3.6.1 Die Koordinationsverankerung ist zu unterstützen. Ein zentrales Koordina-
tionsorgan muss mit genügend Ressourcen ausgestattet werden, um sei-
ne Aufgaben zufriedenstellend durchsetzen zu können. Dessen Zusam-
mensetzung und auch Kompetenzen werden sicherlich noch Diskussionen 
auslösen. 


3.6.3 Die Beschreibung, wie dies im Human- und Umweltbereich umgesetzt 
werden soll, fehlt und muss ergänzt werden (zentraler und wichtiger Punkt 
für die Konsensbildung und die Umsetzung). 


3.7.1 Diese Massnahme ist als permanente Aufgabe zu verstehen. Entspre-
chende finanzielle Mittel müssen zur Verfügung gestellt werden. 
Hier fehlt ein umfassendes Massnahmenset, um die Öffentlichkeit über die 
Notwendigkeit der besseren Compliance bei der Verschreibung von Anti-
biotika zu informieren. Eine intensive Sensibilisierung muss deshalb nicht 
nur bei den Landwirten, sondern zwingend auch in der Bevölkerung statt-
finden. Der Begriff "Hochleistungstier'' ist zu vermeiden, da er aus land-
wirtschaftlicher Sicht unscharf ist und unnötige Emotionen schürt. 


3.7.3 Die einheitliche Aus-, Weiter- und Fortbildung der Tierhaltenden ist eine 
conditio sine qua non und zentraler Pfeiler der ganzen Strategie. Sie ist 
durch kompetente Lehrkräfte sicherzustellen. Zielkonflikte sind anzuspre-
chen und konkrete Lösungen aufzuzeigen. 
Die Weiter- und Fortbildungspflicht für Tierhaltende, die Medikamente an-
wenden, ist deshalb gesetzlich zu verankern und unbedingt schnellstmög-
lieh einzuführen. 


3.8 Wir unterstützen die Bestrebungen, den Vollzug zu stärken. Die Strategie 
muss dahingehend ergänzt werden, dass insbesondere die nicht fachge-
rechte und übermässige Verschreibung und Abgabe von Antibiotika nicht 
mit der Sorgfaltspflicht der Medizinalpersonen vereinbar ist. Vollzugskon-
zepte und -prozesse sind von den Behörden betreffend Human- und Vete-
rinärmedizin zu erarbeiten, umzusetzen und regelmässig auf ihre Wirk-
samkeit zu überprüfen. 


3.8.1 Die Bestrebungen, Anreize fUr einen tiefen Antibiotikaeinsatz zu schaffen 
und die Beratung zu fördern, wird begrüsst. Zu korrigieren ist die Aussage, 
wonach die hohe Milchqualität in der Schweiz mit einem hohen Antibiotika-
Einsatz verbunden wird. 


3.8.4 Einschränkungen bezüglich Zielführung und Zweckmassigkeit müssen 
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eliminiert werden (z.B. Einschränkung von Kontrollfrequenzen). 


Eine einheitliche Kontroll~ und Vollzugspraxis in der Schweiz wird be~ 
grüsst. 
Die Rolle der Kantone bei der Überwachung I Aufsicht wird sichtlich b~ 
tont. Es ist für uns zurzeit noch unklar, ob alle Kantone in der Lage sind, 
die dafür notwendigen Mittel abzuschätzen und auch aufzubringen. Eine 
konkretere Beschreibung der Umsetzung dieser Massnahmen ist deshalb 
unabdingbar. Wie könnten solche Instrumente aussehen, die den Voll~ 
zugsbehörden einen harmonisierten Vollzug ermöglichen/erleichtem sol~ 
Jen? Zudem sind die Zuständigkeiten noch unklar: Wer sensibilisiert die 
Vollzugsorgane? Wer kommt für die entsprechenden Kosten auf? 


4.2 Neue Gesetzesbestimmungen dürfen allerdings nicht in anderen Berei~ 
chen Einschränkungen bewirken. Bevor konkrete Einschränkungen und 
Vorschriften erlassen werden, sind die betroffenen Kreise zu vernehmen. 








 
 


 


 


 


 


Audition sur la stratégie nationale contre la résistance aux antibiotiques 
(StAR) :  


Formulaire pour la prise de position 
 


Nom / entreprise / organisation :  République et Canton du Jura - Chancellerie 


Abrév. de l'entreprise / organisation :      


Rue/ n° :  Faubourg des Capucins 20 


NPA / lieu : 2800 Delémont     


Nom de la personne à contacter :  Dr Sylvie Bailat    


Courriel de la personne à contacter :  sylvie.bailat@jura.ch   


Numéro de tél. de la pers. à contacter :  032 420 51 32    


Date :  03.03.2015 


 


 


Remarques importantes : 


1. Nous vous prions de remplir uniquement les parties grisées du formulaire. 


2. Utilisez une nouvelle ligne pour chaque prise de position ou chaque chapitre du 
rapport. 


3. Vous voudrez bien déposer une seule prise de position par canton ou par ins-
titution, sous une forme synthétique. 


4. Nous vous prions d'envoyer votre prise de position au format Word par cour-
riel d'ici le 15 mars 2015 à l'adresse suivante : star@bag.admin.ch et 
dm@bag.admin.ch 


5. Mme Karin Wäfler, responsable du projet StAR (tél. 058 463 87 
06 / star@bag.admin.ch) se tient à votre disposition pour tout renseignement 
complémentaire. 
 


Nous vous remercions de votre participation. 


 


 


Remarques d'ordre général sur le projet de stratégie nationale contre la résis-
tance aux antibiotiques 


Nous saluons le fait qu'une stratégie pour lutter contre la résistance aux antibiotiques 
soit mise sur pied. En effet, cette problématique est d'une importance capitale pour la 
santé animale mais surtout pour la santé humaine. Le rapport sur la stratégie natio-
nale contre la résistance aux antibiotiques (StAR) est un document volumineux très 
complet et clairement structuré. 
 
Nous constatons que la problématique de la résistance aux antibiotiques (ABs), à sa-
voir la prévention du développement et la réduction des résistances déjà existantes, 
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est une tâche incombant à toutes les personnes et institutions concernées par leur 
utilisation. En ce sens, nous saluons l'approche globale de la présente StAR.  
Le présent document est formulé de manière très générale s’agissant des objectifs, 
des mesures et de la mise en œuvre. Ces objectifs et constatations d’ordre général, 
au même titre que les domaines d’action mentionnés ou les secteurs dans lesquels 
des mesures s’imposent, peuvent aussi être approuvés de façon générale.  
 
Nous soutenons également l'objectif principal qui est d'assurer à long terme l'effica-
cité des ABs afin de préserver la santé humaine et animale. Nous considérons la 
proposition de diviser la stratégie en 8 axes comme justifiée, bien que chacun des 
axes ne pourra pas contribuer de la même manière à atteindre le but recherché. Par 
conséquent, il serait utile de fixer les priorités sur les mesures qui peuvent avoir un 
impact réel et efficace pour atteindre l'objectif principal recherché.  
 
Comme les ressources sont limitées dans tous les domaines, nous considérons 
comme primordial qu'une analyse comparative soit faite sur l'efficacité des mesures 
proposées tant dans le domaine de l'être humain, des animaux et de l'environne-
ment. Si on ne peut pas démontrer quelle mesure est réellement efficace et à quel 
coût, l'acceptance sociale et politique risque de vite retomber. La mise en œuvre de-
vra donc se concentrer sur les mesures qui peuvent réellement contribuer à réduire 
le problème des résistances.  
 
De plus, tout nouveau système de surveillance va obligatoirement exiger des res-
sources  supplémetaires, tant au niveau financier qu'au niveau du personnel adminis-
tratif. Sans la mise à disposition des Cantons et de la Confédération de ces res-
sources, les mesures proposées ne pourront être envisagées, respectivement mises 
en œuvre.  
 
En ce qui concerne le domaine de l'agriculture, le projet n'expose malheureusement 
pas non plus les conséquences financières de sa mise en œuvre et l'idée d'une ré-
percussion du financement sur le secteur privé (chapitre 4.3) ne peut être acceptée. 
Dès lors, il conviendrait de trouver une solution pour que la mise en œuvre de la stra-
tégie soit assumée par l'ensemble de la société.  
 
Les documents d’audition montrent aussi clairement que la problématique de la ré-
sistance aux antibiotiques n'est pas confinée au domaine vétérinaire. Par consé-
quent, il ne suffira pas de prendre des mesures dans le domaine de la garde d'ani-
maux de rente pour résoudre le problème des résistances. Comme le projet ne pré-
sente aucune mesure individuelle ni actions concrètes, nous ne pouvons que nous 
exprimer de manière générale. Il est indispensable qu'une nouvelle consultation ait 
lieu lors de la mise en œuvre de cette stratégie.  
  
Enfin, il nous paraît primordial de fixer des délais raisonnables, afin que les secteurs 
concernés puissent se préparer de manière optimale aux nouvelles exigences et se 
donner les moyens d'atteindre les objectifs fixés. 
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Prises de position et commentaires concernant les différents chapitres 


Vous voudrez bien inscrire dans la liste ci-après votre avis / appréciation, vos propositions d'améliora-
tion, les points restés en suspens / questions ou les corrections proposées de manière distincte pour 
chaque chapitre ou mesure. 


Il convient d'utiliser une nouvelle ligne pour chaque chapitre du rapport ou chaque avis / remarque. Si 


vous souhaitez ajouter de nouvelles lignes, cliquez sur « Révision / Protéger le document »ou « Res-


treindre la modification / Désactiver la protection » afin de pouvoir travailler dans le document. 


 


Chapitre avis / proposition d'amélioration / question, point en suspens / correc-
tion 


3.1  Le Canton du Jura estime également que la surveillance est priori-
taire dans tous les domaines. Dans le domaine vétérinaire, la plupart 
des mesures des points 3.1.1-3.1.3 sont déjà mises en œuvre ou 
peuvent l'être sans apport de ressources supplémentaires (p.ex. or-
donnance électronique). 


3.1.1   Surveillance globale 
La mise en pratique de cette surveillance reste incertaine. La métho-
dologie n'est pas détaillée, en particulier le rôle des cantons. 
La surveillance de l’utilisation d’antibiotiques ou la prescription et la 
remise de ceux-ci doivent permettre de recueillir des données fiables, 
tant dans le domaine humain que dans le domaine vétérinaire, afin de 
décrire la situation ainsi que de définir et de justifier les mesures à 
prendre.  
Dans le domaine de la médecine humaine, la surveillance du do-
maine ambulatoire pourrait se faire sur la base du système de surveil-
lance déjà existant pour les hôpitaux Anresis.ch. La collecte de don-
nées par les caisses-maladie serait biaisée par les données échap-
pant en raison des franchises. 
Si la loi sur les produits thérapeutiques était adaptée dans le but de 
créer une base de données sur la consommation d’antibiotiques dans 
la médecine vétérinaire, les mesures prises pour réduire les résis-
tances aux antibiotiques ne doivent pas viser que le domaine vétéri-
naire au motif que les données disponibles dans la médecine hu-
maine sont encore insuffisantes. Il en va de même pour le domaine 
des animaux domestiques, de loisir ou de compagnie. 


3.2 


3.2.1 


 


 


 


3.2.2  


Le Canton du Jura tient comme prioritaire la prévention. 


Le développement de résistance peut aussi intervenir en établisse-
ment médico-sociaux et lors de soins à domicile, ces structures de-
vraient être aussi mentionnées. 
L'harmonisation et la coordination des activités déjà mises en œuvre 
doivent être favorisées. 


La pose sélective de l'indication à l'antibiothérapie et sa prescription 
ciblée sont freinées par le coût des analyses complémentaires. Le 
subventionnement de ces analyses de laboratoire et l'exemption de la 
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Chapitre avis / proposition d'amélioration / question, point en suspens / correc-
tion 


franchise pour certains tests pourraient amener une augmentation de 
l'utilisation de ces tests, en parallèle au développement et la diffusion 
de directives de bonne pratique. 


Cette mesure est particulièrement pertinente dans le domaine de la 
santé animale des animaux de rente et doit être mise comme priorité. 
Nous insistons sur la notion de l'utilisation des ABs critiques après un 
diagnostique basé sur un antibiogramme. 


3.2.3     La vaccination présente un fort potentiel pour améliorer la santé ani-
male et, partant, réduire l’utilisation d’antibiotiques. Il y a lieu d’amé-
liorer l’acceptation de la vaccination au sein de la population. Dans 
l’élevage d’animaux de rente, des incitations sont nécessaires pour 
encourager la vaccination comme instrument de prévention. Cette 
mesure est à considérer comme prioritaire. 


3.2.4      Des lignes directrices harmonisées relatives aux bonnes pratiques 
agricoles sont les conditions essentielles pour une amélioration du 
management des exploitations et de l'hygiène. Il faut absolument 
aborder la problématique des résistances aux ABs comme thème qui 
doit être enseigné dans les formations de l'agriculture (voir aussi le 
point 3.7.3.). On pourrait imaginer un système incitatif comme pour la 
PA 14-17. Une réorientation des priorités de l'élevage des animaux 
de rente vers la santé des animaux est une priorité à mettre en place. 
En revanche, il apparaît difficile d'exiger que les exploitations d'en-
graissement n'accueillent à l'avenir que des animaux provenant d'une 
même exploitation. 


3.2.5 Le rôle de la santé animale est à renforcer, cependant, l'engagement 
financier et structurel des cantons et de la Confédération sont néces-
saires. Afin que les services de santé animale puissent assumer leur 
rôle, il est essentiel de créer les conditions cadres (accès à la banque 
de données des ABs vs protection des données).  
Les programmes sanitaires et le suivi vétérinaire des troupeaux pré-
sen-tent un sérieux potentiel et peuvent contribuer à la StAR. Les 
pro-grammes axés sur une maladie ou un nombre restreint de mala-
dies sont bien accueillis et, à quelques exceptions près, bien appli-
qués (exemples : éradication de la BVD et assainissement de sur-
faces dans les exploitations d’élevage porcin). 


3.2.6     Ce domaine d’action ne doit pas se limiter aux conseils dispensés 
aux éleveurs et aux élevages d’animaux de rente.  
Nous partageons l’appréciation donnée à la page 33 des documents 
d’audition, selon laquelle les vétérinaires ne disposent souvent ni du 
temps ni de la formation pour assurer un suivi compétent des trou-
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Chapitre avis / proposition d'amélioration / question, point en suspens / correc-
tion 


peaux à l’heure actuelle. Il y a lieu de créer les capacités néces-
saires, les ser-vices de vulgarisation pourraient intervenir dans ce do-
maine. 


 3.3     L'établissement de normes contraignantes, basées sur des connais-
sances scientifiques dans l'utlisation des ABs sera sans doute néces-
saire tant dans le domaine de la médecine humaine que vétérinaire. 
Cependant, il faut préciser qu'une analyse de l'efficacité devra être 
établie pour assurer une acceptance des règlements et des con-
traintes, le cas échéant. 


3.3.1     Nous soutenons la proposition d'élaborer des lignes directrices pour 
l'utilisation d'ABs en médecine humaine et vétérinaire, bien que la 
surveillance de la mise en œuvre de telles mesures sera difficile. De 
plus, il faut prendre en considération que pour certaines catégories 
d'espèces animales (volailles), seuls des ABs critiques sont 
utlisés/autorisés. 


3.3.2      Nous soutenons la proposition d'élaborer des lignes directrices pour 
l'utilisation d'ABs critiques, bien que la surveillance de la mise en 
œuvre de telles mesures sera difficile. Nous demandons cependant à 
ce que ces lignes directrices soient aussi imposées en médecine hu-
maine. Le rapport StAR doit être modifié et complété sur ce chapitre. 


 3.3.4     La mesure doit être utilisée comme indicateur et comme système in-
citatif. Nous rejetons la mise en place d'un système basé sur les pé-
nalités. Elle doit être appliquée dans le domaine humain et vétéri-
naire. Il serait également possible d'utiliser les données pour une éva-
luation du risque des exploitations et pour déterminer la fréquence 
des contrôles de la production primaire. 


3.4.1      Il s'agit d'une mesure pertinente, il y a lieu cependant de s'assurer au 
préalable de l'efficacité des mesures prévues. 


3.4.3      L'élimination correcte et adaptée du lait contenant des ABs (prove-
nant d'animaux en traitement) représente un problème majeur. Des 
solutions doivent impérativement être envisagées. 


3.5      Nous saluons les mesures du chapitre 3.5.1. à 3.5.4. Il est urgent de 
donner les moyens à la médecine vétérinaire et à la production ani-
male de pouvoir utiliser des méthodes diagnostiques (des germes et 
des résistances) rapides et bon marché. Il faut donner les moyens 
nécessaires à la recherche et au développement en médecine vétéri-
naire. 


3.5.3     Cette mesure est prioritaire. Comme déjà mentionné, des tests ra-
pides font défaut pour fournir un diagnostic en peu de temps et à 
n'importe quel endroit. La Confédération doit mettre à disposition les 
moyens nécessaires suffisants pour mettre en œuvre cette mesure. 







 


 


 


7/9 


 
 


Chapitre avis / proposition d'amélioration / question, point en suspens / correc-
tion 


3.5.4      Si ces problèmes ne peuvent pas être résolus dans le cadre de la 
coopération internationale, il y a lieu d’exiger les documents et certifi-
cats nécessaires lorsque des animaux sont importés. 


3.6     La coopération interdisciplinaire et intersectorielle au niveau national 
et international est essentielle. Pour cette raison, nous soutenons la 
création d'un organe de coordination qui serait composé des repré-
sentants des acteurs concernés. Cependant, nous suggérons de ne 
créer que les instances nécessaires à atteindre les buts fixés (pas de 
redondances inutiles). 


 3.6.3     L'implication de la médecine humaine et de l'environnement man-
quent dans ce chapitre et il y a lieu de le compléter (point central et 
important pour assurer le consensus et la mise en œuvre de la me-
sure). A noter que la réorganisation des services sanitaires pour ani-
maux est en cours. 


   3.7   Ce qui fait défaut ici, c’est un train complet de mesures afin d’informer 
la population quant à la nécessité d'une meilleure prescription et utili-
sation d’antibiotiques. 
Nous approuvons les autres mesures, exception faite des propos 
con-cernant les « animaux à haut rendement » à la page 50. Le 
terme  
d’« animaux à haut rendement » n’est pas clair et ne peut être utilisé. 
Ni le mode de production, ni le niveau de rendement des animaux 
n'ont un rapport avec la santé animale ou l'apparition de résistances 
aux antibio-tiques. Il y a lieu d'éviter la diffusion d’informations erro-
nées et de lieux communs et, le cas échéant, de les rectifier en infor-
mant le grand public. 
Cette mesure est à considérer comme une mesure permanente et les 
moyens financiers pour sa mise en œuvre doivent être mis à disposi-
tion. 


 3.7.3     La formation complémentaire et continue dans le domaine de l'agri-
culture doit être assurée par des personnes compétentes. Les conflits 
d'intérêt ainsi que le but recherché et les solutions pour y parvenir 
doivent être clairement expliqués.   
La formation relative à l'utilisation des médicaments (pas seulement 
relative à la santé animale) pour les éleveurs doit être introduite si 
possible dans la formation de base, pour éviter des contraintes sup-
plémentaires aux agriculteurs. 


3.8    


  


Nous saluons la volonté de renforcer la surveillance de l'exécution. 
Cependant, le rapport devrait différencier des bonnes pratiques médi-
cales la mauvaise utilisation des ABs ou sa prescription exagérée. 
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Chapitre avis / proposition d'amélioration / question, point en suspens / correc-
tion 


3.8.4 Le rôle des cantons est renforcé. Cela implique que des solutions de-
vraient être discutées ici pour permettre une augmentation des res-
sources humaines des cantons nécessaires, faute de quoi les objec-
tifs de la statégie ne pourront être atteints. 


4.2    Nous ne soutenons pas un couplage des mesures de la stratégie 
contre la résistance aux antibiotiques et des paiements directs. Les 
paiements directs font partie intégrante du revenu des agriculteurs; il 
n'est par conséquent pas acceptable que les agriculteurs soient trai-
tés différemment des autres corps de métiers. Ou alors, le même sys-
tème de sanction doit être appliqué à tous les acteurs impliqués dans 
cette stratégie contre la résistance aux antibiotiques. 


Nous ne voyons pas comment la LPE pourrait introduire des bases 
légales utiles à la stratégie. 


4.3      Même s’il est indiqué que les effets sur les besoins en terme de res-
sources et l’évaluation des conséquences font encore l’objet d’une 
étude pour l’instant, il est aussi déclaré par avance qu’il « convient 
d’augmenter l’engagement financier des organisations privées dans 
l’intérêt d’une mise en œuvre la plus efficace possible de la stratégie 
».  
Comme déjà relevé ci-dessus, il nous est difficile à ce stade, d'impli-
quer ce qu'on appelle les organisations privées, dont la définition 
reste très vague. A noter également qu'en ce qui concerne la produc-
tion agricole et le domaine vétérinaire, c'est surtout le consommateur 
qui devra également être impliqué. 
C'est avant tout à la Confédération de mettre à disposition les res-
sources requises pour la mise en œuvre. 
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Chapitre avis / proposition d'amélioration / question, point en suspens / correc-
tion 


            


            


            


            


            


            


            


            


            


            


            


            


            


            


            


            


            


            


            


            


 













I I 
LE CONSEIL D'ETAT 


OE LA REPUBLIQUE ET 
CANTON OE NEUCHATEL 


Par courrier electronique 
Departement federal de I' Interieur 
Palais federal 
3003 Berne 


DFS 


Departement federal de l'economie, de Ia 
formation et de Ia recherche 
Palais federal 
3003 Berne 


Audition sur Ia strategie nationale contre Ia resistance aux antibiotiques (StAR) 


Messieurs les conseillers federaux, 


Votre courrier du 15 decembre 2014 nous invitant a participer a l'audition sur le sujet cite en 
titre nous est bien parvenu et nous vous en remercions. 


Le projet de strategie nationale contre Ia resistance aux antibiotiques est globalement bien 
con<;:u et merite notre soutien. La valente d'integrer dans Ia strategie une approche 
multisectorielle, regroupant les defis poses a Ia sante humaine et animale, a l'agriculture, Ia 
securite alimentaire et l'environnement est a saluer. 


Comme vous pourrez le Iire dans nos observations detaillees, un effort important 
d'information est a realiser dans le monde agricole pour sensibiliser tous les acteurs sur Ia 
necessite d'utiliser les antibiotiques a bon escient. La formation de base des utilisateurs, Ia 
coordination entre les differents corps de metier et les services de l'administration, de meme 
que l'engagement des pouvoirs publies devront etre encourages et renforces. 


Certaines mesures simples et efficaces pour le contröle de l'utilisation des antibiotiques en 
medecine humaine et veterinaire peuvent etre rapidement mises en place par le truchement 
de modifications de Ia Iai federals sur les produits therapeutiques en cours de revision par 
exemple. 


La cooperation internationale n'est pas oubliee dans le projet StAR, elle est tres 
certainement aussi une cle du succes pour l'ensemble des mesures prevues. 


En vous remerciant de nous avoir consultes, nous prions de croire, Messieurs les conseillers 
federaux, a l'expression de notre haute consideration. 


Au nom du Conseil d'Etat: 


Le president, 
A. RIBAUX 
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Schweizensche Eidgenossenschaft 
Confederat1on suisse 
Confederazione Sv1zzera 


ConfederaziUn sv1zra 


Departement federal de l'interieur DFI 


Departement federal de l'economie, de Ia formation et de Ia 


recherche DEFR 


Les chefs 


Audition sur Ia strategie nationale contre Ia resistance aux antibiotiques 
(StAR): 
Formulaire pour Ia prise de position 


Nom I entreprise I organisation : 


Abrev. de l'entreprise I organisation : 
Rue/ no: 


NPA I lieu: 


Nom de Ia personne a contacter : 


Republique et canton de Neuchätel 


NE 


Chateau 


2000 


Jean-Biaise Montandon 


Courriel de Ia personne a contacter : jeanblaise.montandon@ne.ch 


Numero de tel. de Ia pers. a contacter : 032 889 52 27 


Date : 23 fevrier 2015 


Remarques importantes : 
1. Nous vous prions de remplir uniquement les parties grisees du formulaire. 


2. Utilisez une nouvelle ligne pour chaque prise de position ou chaque chapitre du 
rapport. 


3. Vous voudrez bien deposer une seule prise de position par canton ou par insti­
tution, sausuneforme synthetique. 


4. Nous vous prions d'envoyer votre prise de position au format Word par courriel 
d'ici le 15 mars 2015 a l'adresse suivante : star@bag.admin.ch et 
dm@bag.admin.ch 


5. Mme Karin Wäfler, responsable du projet StAR (tel. 058 463 87 
06 I star@bag.admin.ch) se tient a votre disposition pour taut renseignement 
complementaire. 


Nous vous remercions de votre participation. 


Remarques d'ordre general sur le projet de strategie nationale contre Ia resis­
tance aux antibiotiques 







Prises de position et commentaires concernant les differents chapitres 
Vous voudrez bien inscrire dans Ia Iiste ci-apres votre avis I appreciation, vos propositions d'ameliora­
tion, les points restes en suspens I questions ou les corrections proposees de maniere distincte pour 
chaque chapitre ou mesure. 


II convient d'utiliser une nouvelle ligne pour chaque chapitre du rapport ou chaque avis I remarque. Si 
vous souhaitez ajouter de nouvelles lignes, cliquez sur « Revision I Proteger le document »ou « Res­
treindre Ia modification I Desactiver Ia protection » afin de pouvoir travailler dans le document. 


Chapitre avis I proposition d'amelioration I question, point en sus-
pens I correction 


1.1 p. 9: ajouter le texte en gras. "Seuls quelques antibiotiques de reserve 
(carbapenemes, p. ex.) sont encore actifs contre les GERMES PRO-
DUCTEURS OE beta-lactamases a spectre etendu (BLSE)." Preciser 
brievement ce que sont les BLSE. 


3.1 Plusieurs des mesures proposees sont deja en vigueur ou peuvent etre 
mises en reuvre sans grand besoin en ressources supplementaires (ex. 
ordonnances electroniques) 


3.1.1 NE soutient Ia mise en place d'une surveillance globale de l'antibiore-
sistance. Beaucoup d'incertitudes demeurent cependant sur Ia mise en 
pratique de cette mesure. Nous aurions espere plus de details sur le 
developpement prevu de Ia methodologie et l'organisation future de 
cette surveillance, en particulier du point-de-vue de l'implication des 
cantons. 


3.2.1 En plus des etablissements de soins et des cabinets medicaux, les bac-
teries resistantes peuvent egalement etre transmises lors de soins am-
bulatoires dispenses par les Centres medicaux-sociaux (Spitex). Ces 
structures devraient etre explicitement mentionnees. Sachant que les 
cantans seront en charge de Ia surveillance des mesures d'hygiene 
preconisees au niveau des höpitaux, des etablissements de soins et 
des cabinets medicaux (voir egalement le point 3.8.4 ), le developpe-
ment de competences au sein des services de Ia sante publique des 
cantans devra etre prevu. 


3.2.2 Cette mesure est a nos yeux tres importante, notamment dans le do-
maine des animaux de rente. Elle doit etre appliquee en priorite. 


3.2.3 Les vaccinations ont un grand potentiel dans l'amelioration de Ia sante 
animale et par voie de consequence dans Ia reduction de l'emploi d'an-
tibiotiques. II taut combattre le scepticisme a leur egard bien present 
dans Ia population pardes mesures, notamment de communication, 
ciblees. Cette mesure doit etre appliquee en priorite. 


3.2.4 Des directives harmonisees de bonne pratique agricole sont Ia condi-
tion prealable a une amelioration du management d'entreprise et de 
l'hygiene. La prise de conscience de Ia problematique des resistances 
doit deja etre effective au stade de Ia formation agricole initiale ( ecoles 
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Chapitre avis I proposition d'amelioration I question, point en sus-
pens I correction 


d'agriculture ). 


3.2.5 Le röle des services de sante pour animaux doit etre nettement renfor-
ce. La Confederation et les cantans doivent etre prets a s'engager da-
vantage, notamment financierement. 


3.3 Des normes contraignantes et efficaces sont necessaires dans le do-
maine de Ia prescription correcte de medicaments, aussi bien en mede-
eine humaine que veterinaire. L'efficacite elevee de Ia prescription doit 
etre au centre des preoccupations. 


3.3.4 Cette mesure doit etre utilisee, au cöte des mesures officielles prises 
dans les exploitations a problemes, comme indicateur et systeme d'en-
couragement. Elle doit etre appliquee aussi bien en medecine veteri-
naire qu'humaine. 


3.3.4 Hors des donnees hospitalieres, prevoit-on egalement d'estimer Ia con-
sommation en ambulatoire et de documenter les differences regio-
nales? 


3.3.4 En cas de comparaison au niveau regional ou cantonal, qui serait en 
charge de Ia restitution des donnees aux prescripteurs (höpitaux et me-
decins): Ia Confederation ou les cantons? 


3.4.3 L'elimination correcte du lait contenant des antibiotiques est un gros 
pro-bleme. Des solutions doivent etre developpees. 


3.5 Nous approuvons ces mesures. Pour Ia medecine veterinaire et Ia pro-
duction animale agricole, il est tres important de disposer rapidement 
de methodes de mise en evidence rapides et economiques des germes 
et des resistances. Des moyens financiers suffisants doivent etre mis a 
disposition de Ia recherche et du developpement. 


3.5.3 Cette mesure est a mettre en oouvre en priorite. 


3.6 La cooperation entre les domaines est importante. II est des lors inte-
ressant de creer un organe de coordination regroupant des represen-
tants de tous les acteurs. 


3.6.2 Cette commission serait-elle en charge, entre autres, de coordonner 
l'elaboration des directives mentionnees aux points 3.2.1 et 3.4.2, y 
compris pour le domaine ambulatoire? 


3.6.3 II manque une description de Ia maniere dont cette mesure doit etre 
mise en vigueur dans les domaines humain et environnemental. Le 
rapport doit etre complete en ce sens. 


3.7.1 Cette mesure est a comprendre comme une täche permanente. Des 
moyens financiers doivent etre mis a disposition. 


3.7.3 La formation initiale et continue obligatoire des detenteurs d'animaux 
qui utilisent des medicaments veterinaires doit absolument etre intro-
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Chapitre avis I proposition d'amelioration I question, point en sus-
pens I correction 


duite. 


3.8 Nous sautenans Ia volonte de renforcer l'execution du droit. A ce titre, le 
rapport doit etre complete en insistant sur le fait que Ia prescription et Ia 
remise non cantarmes ou abusives d'antibiotiques doit etre consideree 
comme une violation du principe de diligence du personnel medical. 
Des concepts et des procedures d'execution doivent etre elabores pour 
Ia me-decine humaine et pour Ia medecine veterinaire, etre mis en ap-
plication, puis evalues a l'aune de leur efficacite. 


3.8.4 Nous notans que le röle de tontröle des cantans est clairement renfor-
ce. 


4.2 Le paragraphe sur le programme national n'est pas tres clair. Est-il bien 
prevu que Ia Confederation mette sur pied un tel programme dans le 
domaine de Ia Iutte contre l'antibioresistance sur Ia base de Ia strategie 
StAR? Dans ce cas il serait utile de preciser comment ce programme 
sera developpe, organise et mis en oeuvre, ainsi que l'articulation avec 
l'organe de coordination et Ia commission d'experts mentionnes au 
point 3.6. 


4.3 Quelles Organisations privees pourraient etre mises a GOntribution pour 
le financement de Ia Strategie? Ce point pourrait etre clarifie. 
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Audition sur la stratégie nationale contre la résistance aux antibiotiques (StAR) :  


Formulaire pour la prise de position 
 


Nom / entreprise / organisation :  Chambre neuchâteloise d'agriculture et de viti-
culture 


Abrév. de l'entreprise / organisation :  CNAV 


Rue/ n° :  Aurore 4 


NPA / lieu : 2053 Cernier 


Nom de la personne à contacter :  Yann Huguelit 


Courriel de la personne à contacter :  yann.huguelit@ne.ch 


Numéro de tél. de la pers. à contacter :  032.889.36.30 


Date :  13.03.2015 


 


 


Remarques importantes : 


1. Nous vous prions de remplir uniquement les parties grisées du formulaire. 


2. Utilisez une nouvelle ligne pour chaque prise de position ou chaque chapitre du rap-
port. 


3. Vous voudrez bien déposer une seule prise de position par canton ou par institution, 
sous une forme synthétique. 


4. Nous vous prions d'envoyer votre prise de position au format Word par courriel d'ici 
le 15 mars 2015 à l'adresse suivante : star@bag.admin.ch et dm@bag.admin.ch 


5. Mme Karin Wäfler, responsable du projet StAR (tél. 058 463 87 
06 / star@bag.admin.ch) se tient à votre disposition pour tout renseignement com-
plémentaire. 
 


Nous vous remercions de votre participation. 


 


 


Remarques d'ordre général sur le projet de stratégie nationale contre la résistance 
aux antibiotiques 


 


En réponse à votre courrier du 15 décembre 2014, nous vous communiquons la position 
de notre organisation. 


 


Globalement, la stratégie contre la résistance aux antibiotiques (StAR) est bien conçue. 
A côté d’un objectif premier, elle fixe 8 objectifs stratégiques qui sont autant de champs 
d’actions dans lesquels ne s’inscrivent pas moins de 35 mesures plus ou moins con-
crètes. 


1Département fédéral de l’intérieur DFI 


Département fédéral de l'économie, de la formation et de la 


recherche DEFR 


Les chefs 



mailto:star@bag.admin.ch

mailto:dm@bag.admin.ch

mailto:star@bag.admin.ch
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Les objectifs stratégiques sont formulés de manière très générale et on ne peut être que 
d’accord avec eux. Nous considérons que la StAR constitue une bonne base de discus-
sion, mais qu’elle présente, à ce stade, quelques grandes lacunes, à savoir : 


 


 La majorité des mesures et surtout leur mise en œuvre ne sont pas clairement 
établies et définies. Il est souvent difficile de voir exactement quelle mesure pra-
tique devra être réalisée pour atteindre tel ou tel objectif. 


 La StAR ne contient pas de priorisation des mesures. L’approche est très large et 
ambitieuse. Nous savons pertinemment que tout ne pourra être fait en même 
temps. 


 Mais le plus gros point faible de la StAR est l’absence du développement du cha-
pitre 4.3 « Ressources et financement » qui fait l’objet d’une étude externe réali-
sée durant l’audition. Ce chapitre est capital pour voir si la StAR est réalisable to-
talement ou partiellement ou par étapes et avec quels moyens. Nous sommes très 
surpris de voir la Confédération mettre en audition un dossier sans que les inci-
dences financières soient traitées et fassent l’objet d’études durant la période 
d’audition. 


 Sans remettre en cause du tout les objectifs, nous ne pouvons pas donner 
une appréciation définitive sur la StAR pour les raisons ci-dessus que nous 
rappelons : 


 


 mesures individuelles ou actions concrètes pas ou insuffi-
samment définies 


 pas de priorisation des mesures 


 pas d’évaluation des coûts et de plan financier 


 


Nous ne cachons pas une grande crainte face à la consultation en cours qui met bien en 
évidence la nécessité d’agir en matière de résistance aux antibiotiques. Une approbation 
sans connaître les mesures et le financement pourrait se retourner contre l’agriculture 
dans le sens que l’administration va dire : « Vous avez largement dit oui à la StAR mise 
en consultation début 2015. A partir de là, nous disposons de mesures et de propositions 
de financement qu’il vous appartient d’accepter sans discuter ou nouvelle consultation 
puisque vous avez dit oui à la StAR » ! 


 


Afin de pouvoir poursuivre cet important dossier, et partant du fait que les objectifs et le 
plan d’action, sous réserve des remarques ci-dessous, ne sont pas contestés, nous pro-
posons d’élaborer un rapport complémentaire comprenant : 


 


a) Les mesures concrètes de mise en œuvre 


b) Une priorisation de ces mesures basée sur les critères suivants : 


 Efficacité de la mesure 


 Facilité et rapidité de mise en œuvre 


 Coûts supplémentaires ou pas pour les détenteurs 
d’animaux 


 


c) L’étude externe sur le financement mentionnée au chapitre 4.3 
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Le rapport complémentaire doit faire l’objet d’une nouvelle audition.  


 


A ce stade, nous souhaitons rappeler que la réussite de la mise en œuvre de la StAR 
dépend en particulier du niveau des mesures coercitives et du financement public dispo-
nible. 


 


Trop de nouvelles contraintes législatives ou réglementaires sans financement public 
correspondant conduisent d’emblée à un échec. Il s’agit donc de trouver un juste équi-
libre entre un minimum de mesures coercitives et un maximum de mesures incitatives ou 
volontaires, tout en évitant des frais supplémentaires à l’agriculture. 


 


Par exemple, La CNAV ne peut entrer en matière sur l’idée évoquée en conférence de 
presse le 15 décembre dernier et qui viserait à réallouer les contributions du bien-être 
des animaux en contributions à la santé des animaux. 


 


Nous formulons ci-après quelques commentaires sur les principaux chapitres du rapport 
en audition. 


 


Au chapitre des remarques générales, La CNAV peut conclure sa position comme 
suit : 


 Oui de principe à la StAR et aux 8 objectifs stratégiques. 


 Nécessité de produire un rapport complémentaire avec les mesures con-
crètes et des propositions de financement. 


 Audition sur le rapport complémentaire. 


 


Avec nos remerciements pour la consultation et nos cordiales salutations. 


 


 CNAV 


 Le Directeur 


   


 Yann Huguelit 
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Prises de position et commentaires concernant les différents chapitres 


Vous voudrez bien inscrire dans la liste ci-après votre avis / appréciation, vos propositions d'amélioration, 
les points restés en suspens / questions ou les corrections proposées de manière distincte pour chaque 
chapitre ou mesure. 


Il convient d'utiliser une nouvelle ligne pour chaque chapitre du rapport ou chaque avis / remarque. Si vous 


souhaitez ajouter de nouvelles lignes, cliquez sur « Révision / Protéger le document »ou « Restreindre la 


modification / Désactiver la protection » afin de pouvoir travailler dans le document. 


 


Chapitre avis / proposition d'amélioration / question, point en suspens / correction 


3.1.1 Sur le fond, la CNAV approuve le principe de la mise en place d’une base 
de données sur la consommation d’antibiotiques dans la médecine vétéri-
naire, liée à la détention d’animaux de rente. 


Cette base de données ne doit pas ensuite conduire à des mesures unila-
térales du côté vétérinaire sous couvert que pour la médecine humaine ou 
pour les animaux de loisirs ou de compagnie, les données ne sont pas 
disponibles. 


3.2.3 La vaccination peut contribuer à améliorer la santé animale ou humaine et 
à réduire le recours aux antibiotiques. Il s’agit ici d’être précis sur les 
groupes cibles ou sur les maladies. 


Nous relevons cependant que la vaccination est directement appréciée 
par la population (référendum récent contre la loi sur les épizooties). 
L’information est un point à intégrer dans les futures mesures. 


3.2.4 Ce point est intéressant. Aujourd’hui, la priorité en matière d’animaux de 
rente est mise sur des mesures de protection et de bien-être des animaux. 
Ces mesures ne sont pas forcément synonymes de meilleure santé des 
animaux. Au contraire, certains systèmes de garde peuvent conduire à 
davantage de problèmes de santé. 


Ce point illustre parfaitement les problèmes de mise en œuvre de la StAR. 
Les détenteurs d’animaux de rente visent à optimiser chaque jour la garde 
de leurs animaux.  


Au titre de la protection des animaux, ils ont procédé à des mesures cons-
tructives pour répondre aux normes et pour améliorer le bien-être des 
animaux, de nouvelles exigences de garde des animaux et surtout de 
nouvelles mesures constructives pourraient voir le jour avec de nouvelles 
charges pour les détenteurs d’animaux. Cela montre l’indispensable né-
cessité d’un rapport complémentaire présentant la relation entre le coût 
d’une mesure, son efficacité et son financement. 


3.2.5 Le suivi de troupeau est une bonne mesure, mais encore trop peu utilisée 
en raison de son coût, d’où la nécessité de réfléchir à des mesures incita-
tives. 


3.2.6 Les Services sanitaires pour animaux fonctionnent à l’heure actuelle à 
géométrie variable. Nous pensons que ces Services ne doivent pas être 
exclusivement gérés par des vétérinaires et nous renvoyons à nos re-
marques au point 3.7.3 (Formation) pour faciliter une meilleure perception 
de ces Services auprès des détenteurs d’animaux. 


3.3.2 Nous relevons que la prescription et remise d’antibiotiques pour les ani-
maux de rente est déjà très réglementée par l’Ordonnance sur les médi-
caments vétérinaires depuis 2005. Pour la médecine humaine, il n’y a, à 
l’heure actuelle, aucune restriction. Un effort est à faire de côté. 


En agriculture, les quantités d’antibiotiques sont à la baisse ce qui est ré-
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jouissant. Cette baisse de volume n’est pas corrélée à une baisse des ré-
sistances qui semblent même en augmentation. Cela signifie que ce n’est 
pas par des restrictions quantitatives que l’on apportera des solutions aux 
problèmes de résistance. 


3.3.4 Sur ce point, il est indispensable de connaître les mesures qui seraient 
mises en œuvre pour les exploitations qui recourent beaucoup aux antibio-
tiques (plus que la moyenne). Dans tous les cas, un système incitatif est 
préférable à système de sanctions. 


3.5.3 Sur ce point, le travail doit se concentrer sur des tests rapides facilitant un 
diagnostic fiable. 


3.6.1 Attention à ne pas monter un organe trop lourd, trop administratif est diffi-
cile à gérer. Cela ne dispense pas le fait que l’agriculture doit avoir sa 
place dans cet organe. 


3.6.2 Idem que pour le point 3.6.1. l’agriculture doit être représentée. 


3.7.3 L’obligation de formation continue pour les détenteurs d’animaux afin qu’ils 
puissent détenir des stocks de médicaments vétérinaires et administrer 
ces médicaments n’est pas écartée d’emblée. Elle devrait cependant 
s’inscrire dans le cursus connu de la formation supérieure agricole, en par-
ticulier au niveau du brevet avec un module spécifique à ce point. 


Par contre, au niveau formation, la CNAV invite les milieux concernés à 
réfléchir à une mise en place d’une formation de « technicien vétérinaire » 
qui pourrait, sous la responsabilité d’un vétérinaire, procéder à certains 
actes répétitifs ou d’importance mineure. Ce « technicien » pourrait aussi 
être engagé pour le suivi de troupeau mentionné au point 3.2.5. 


4.2. La CNAV rejette une liaison entre des mesures StAR et les paiements di-
rects. 


4.3. Le rapport externe mentionné doit faire l’objet d’une audition. 


Il est d’ailleurs assez paradoxal et totalement inhabituel de voir une audi-
tion être ouverte sans que le chapitre du financement ne soit traité en dé-
tail. 


La CNAV est très réservée sur un engagement financier des organisations 
privées liées à la détention d’animaux de rente. Ces organisations ont des 
moyens limités et elles doivent aller les chercher chez les agriculteurs dont 
la situation économique est souvent difficile, voire précaire. 


Il est évident que la problématique de la résistance aux antibiotiques est 
d’intérêt public pour la santé.  


A ce titre et au titre du principe que celui qui commande paie, la Confédé-
ration doit mettre à disposition des moyens nécessaires à la mise en 
œuvre de la StAR. 
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Anhörung Entwurf Nationale Strategie Antibiotikaresistenzen (STAR):  


Formular zur Stellungnahme 
 


Name / Firma / Organisation:  Gesundheits- und Sozialdirektion Nidwalden 


Abkürzung der Firma / Organisation:  GSD NW 


Strasse / Nr.:  Engelbergstrasse 34, Postfach 1243 


PLZ / Ort: 6370 Stans 


Name Kontaktperson:  Andreas Scheuber 


E-mail Kontaktperson:  andreas.scheuber@nw.ch  


Telefon Kontaktperson:  041 618 76 01 


Datum:  10. März 2015 


 


 


Wichtige Hinweise: 


1. Wir bitten Sie, nur die grauen Formularfelder auszufüllen. 


2. Bitte für jede Stellungnahme bzw. jedes Berichtskapitel eine neue Zeile verwen-
den. 


3. Wir bitten Sie, pro Kanton bzw. pro Institution nur eine Stellungnahme in konso-
lidierter Form einzureichen. 


4. Ihre Stellungnahme senden Sie bitte als Word-Dokument per Mail bis am 15. 
März 2015 an folgende Adressen: star@bag.admin.ch und dm@bag.admin.ch 


5. Für weitere Fragen steht Ihnen Frau Karin Wäfler, Projektleiterin STAR, 058 463 
87 06 / star@bag.admin.ch, gerne zur Verfügung. 
 


Herzlichen Dank für Ihre Mitwirkung! 


 


Grundsätzliche Bemerkungen zum Entwurf der Strategie Antibiotikaresistenzen 


Der Strategiebericht ist sorgfältig und umfassend ausgearbeitet, und ist klar struktu-
riert. Wir begrüssen die Strategie und befürworten vor allem den ganzheitlichen An-
satz unter Einbezug aller Akteure und das Hinwirken auf ein Umdenken auf ver-
schiedenen Stufen.  


Dem übergeordneten Ziel, die Wirksamkeit der Antibiotika zur Erhaltung der mensch-
lichen und tierischen Gesundheit langfristig sicherzustellen, stimmen wir vollumfäng-
lich zu. Die daraus abgeleiteten acht strategischen Ziele und Grundsätze erachten 
wir als richtig gewählt, obwohl nicht alle gleich zur Erreichung des übergeordneten 
Ziels beitragen dürften. Der Schwerpunkt ist deshalb auf diejenigen Massnahmen zu 
setzen, die effektiv und effizient einen Beitrag zur Erreichung des übergeordneten 
Ziels leisten.  


Da die Ressourcen limitiert sind, erachten wir es als unerlässlich, dass bereichsüber-
greifend und vergleichbar die Prüfung der Wirksamkeit der getroffenen Massnahmen 
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bei Mensch, Tier und Umwelt rasch aufgebaut wird. Kann nicht gezeigt werden, was 
in welchem Mass wirksam ist, werden die gesellschaftliche und politische Zustim-
mung für die Massnahmen rasch schwinden und das übergeordnete Ziel nicht er-
reicht.  


Der einzige Aspekt, der zu wenig angesprochen wird, ist die Reduktion des finanziel-
len Anreizes, Medikamente anzuwenden. 


Neue Überwachungskonzepte erfordern in der Regel mehr finanzielle und personelle 
Ressourcen. Ohne die Schaffung neuer Stellen werden die Massnahmen kaum wie 
angedacht um- resp. durchgesetzt werden können. Es fehlen leider noch Aussagen 
über die Ressourcen und die Finanzierung. Zwar wurde dies für später in Aussicht 
gestellt. Damit beim Bund und in den Kantonen aber die notwendigen finanziellen 
und personellen Ressourcen bereitgestellt werden können, ist der Mehrbedarf an 
Sach- und Personalmittel für die einzelnen Handlungsfelder zeitnah darzustellen. 


Der Fokus ist in der Umsetzung auf diejenigen Massnahmen zu setzen, die effektiv 
einen Beitrag zur Verminderung der Resistenzproblematik leisten, keine Zusatzkos-
ten verursachen und in der Praxis einfach umsetzbar sind. Wir erwarten auch, dass 
zu gegebener Zeit zu konkreten Umsetzungsplänen, Einzelmassnahmen und Aufla-
gen die betroffenen Kreise erneut zur Stellungnahme eingeladen werden. 


Der Hauptnutzen liegt bei der Öffentlichkeit. Die anfallenden Kosten dürfen somit 
nicht etwa hauptsächlich auf die Landwirte bzw. die Tierhalter abgewälzt werden, da 
dies die Produktion tierischer Nahrungsmittel verteuern würde. Klar ist, dass insbe-
sondere der Bund sich finanziell engagieren muss. 


Schliesslich sind angemessene Übergangsfristen vorzusehen, damit sich die Be-
troffenen ausreichend auf neue Situationen einstellen und die Mittel bereitgestellt 
werden können. 


Der Aufwand für die Umsetzung der strategischen Massnahmen muss möglichst ge-
ring ausfallen. Ein grosser bürokratischer Aufwand würde dem Erfolg entgegenwir-
ken. Die vorgeschlagenen Massnahmen sollen auch systematisch hinsichtlich Ihrer 
wirtschaftlichen Folgen für die Landwirte und den Agrarsektor analysiert werden. 
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Stellungnahmen und Bemerkungen zu den einzelnen Kapiteln 


Wir bitten Sie, zu den einzelnen Kapiteln bzw. Massnahmen Ihre inhaltliche Stellungnah-
me/Einschätzung, Verbesserungsvorschläge, offenen Punkte/Fragen oder Korrekturen in die unten 
stehende Liste einzutragen. 


Bitte verwenden Sie pro Berichtskapitel bzw. Stellungnahme/Bemerkung eine neue Zeile. Wenn Sie 


neue Zeilen hinzufügen möchten, so können Sie unter «Überprüfen / Dokument schützen bzw. Bear-


beitung einschr. / Schutz aufheben» den Schreibschutz aufheben. 


 


Kapitel inhaltliche Stellungnahme / Verbesserungsvorschlag / Frage, offener 
Punkt / Korrektur 


3 Handlungsfelder und Massnahmen:  


Die Kostenschätzungen für die Umsetzung der StAR sind rasch zu er-
stellen und mit den beteiligten Akteuren zu diskutieren.  


3.1 Überwachung: 


Mehrere Punkte sind schon realisiert oder können ohne grösseren Res-
sourcenbedarf verändert oder verbessert werden (z.B. elektronisches 
Rezeptformular). Gute Ansätze sind zu realisieren. 


3.1.1 Umfassende Überwachung: 


Die Überwachung des Antibiotikaverbrauchs resp. der Verschreibung 
und Abgabe müssen sowohl im Human- als auch im Veterinärbereich 
zu verlässlichen Daten für die Darstellung der Situation und für die Be-
gründung von Massnahmen führen.  


Die Einführung einer Antibiotikaverbrauchsdatenbank für die Veterinär-
medizin durch die Anpassung des Heilmittelgesetzes darf nicht dazu 
führen, dass anschliessend die Massnahmen zur Reduktion von Antibi-
otikaresistenzen nur im Veterinärbereich erfolgen, weil in der Human-
medizin weiterhin keine ausreichende Datenbasis zur Verfügung steht. 
Gleiches gilt für den Bereich der Heim-, Hobby- und Gesellschaftstiere.  


3.1.2 Referenzlaboratorien und Qualittssicherung:  


Die Vernetzung und die Qualitätssicherung der Referenzlaboratorien 
werden als notwendige Grundlage für die Umsetzung von StAR erach-
tet.  


3.2.2 Praxisnahe Laboruntersuchungen:  


Diese Massnahme ist mit hoher Priorität umzusetzen. Sie ist vor allem 
für den Nutztierbereich sehr bedeutungsvoll. Längerfristig soll sich eine 
Investition in die Infrastruktur lohnen. Es darf nicht sein, dass mangel-
hafte Haltungssyteme mit den viel zu billigen Antibiotika-Therapien ver-
borgen gehalten werden können. 


Die Behandlung von akut erkrankten Nutztieren muss aus Tierschutz-
gründen rasch erfolgen. Die heute verfügbaren Diagnosemittel sind in 
der Regel nicht oder nicht rechtzeitig verfügbar. Hier sind günstige 
Schnelltests zu entwickeln.  
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Kapitel inhaltliche Stellungnahme / Verbesserungsvorschlag / Frage, offener 
Punkt / Korrektur 


Die Laboruntersuchungen sollen jedoch nicht nur praxisnah und rasch 
umsetzbar, sondern auch kostengünstig für die Tierhalter sein. 


3.2.3 Promotion von Impfungen: 


Dieser Punkt ist prioritär umzusetzen. 


Impfungen haben ein grosses Potential, zur Verbesserung der Tier-
gesundheit und damit zur Reduktion des Antibiotikaverbrauchs beizu-
tragen. Dazu ist die Akzeptanz der Impfungen in der breiten Bevölke-
rung zu verbessern.  


In der Nutztierhaltung sind die Impfungen als Instrument der Prävention 
mit Anreizen zu fördern. Es ist nicht breitflächig, sondern risikobasiert 
einzusetzen. Es wird erwartet, dass zu gegebener Zeit zu konkreten 
Umsetzungsplänen Stellung genommen werden kann. 


3.2.4 Optimierte Betriebsabläufe in Tierhaltungen: 


Harmonisierte Richtlinien der guten landwirtschaftlichen Praxis sind Vo-
raussetzung für die Verbesserung von Betriebsmanagement und Hygi-
ene. Vor allem bei den landwirtschaftlichen Ausbildungen muss bei den 
Auszubildenden das Bewusstsein für die Resistenzproblematik ge-
schaffen werden.   


Die Optimierung von Betriebsabläufen in der Tierhaltung ist eine seit 
Jahrzenten bestehende Daueraufgabe. Je nach Schwerpunktsetzung 
durch Gesellschaft und Gesetzgeber werden die Betriebsabläufe in der 
Nutztierhaltung entsprechend optimiert. Dabei lagen die Schwerpunkte 
in den vergangenen vier Jahrzehnten beim Tierschutz / Tierwohl. Eine 
Schwerpunktverschiebung in Richtung Tiergesundheit ist angezeigt.  


Es sollen jedoch bestehende Kontrollgefässe genutzt werden. Es sollte 
nicht zusätzlich zu weiteren Verschärfungen der TSchV kommen. 


3.2.5 Verbesserung der Tiergesundheit:  


Die Rolle der Tiergesundheitsdienste ist gegenüber der heutigen Situa-
tion deutlich zu stärken. Es braucht die Bereitschaft des Bundes und 
der Kantone, sich stärker zu engagieren.  


Damit die Tiergesundheitsdienste ihre Rolle wahrnehmen können, 
müssen im Informatikbereich die geeigneten Voraussetzungen geschaf-
fen werden (Zugang zur Antibiotika-Datenbank versus Datenschutzbe-
stimmungen). 


Gesundheitsprogramme und tierärztliche Bestandesbetreuung sind er-
probte Methoden, die im weiteren Ausbau einen wesentlichen Beitrag 
zu StAR leisten könnten. Programme mit klarem Fokus auf eine Krank-
heit oder eine limitierte Anzahl Krankheiten stossen auf gute Akzeptanz 
und werden - von Ausnahmen abgesehen - gut umgesetzt (Bsp. BVD-
Ausrottung und Flächensanierung der Betriebe mit Schweinehaltung).  







 


 


 


5/8 


 
 


Kapitel inhaltliche Stellungnahme / Verbesserungsvorschlag / Frage, offener 
Punkt / Korrektur 


Eine permanente und individuelle Bestandesbetreuung hat sich bisher 
fast nur bei “Sanierungsfällen“ etabliert, bei denen die Betriebsleiter 
sich einen Nutzen / Erfolg versprachen. Oft wurde die Bestandesbe-
treuung nach erfolgreicher Sanierung aus Kostengründen wieder ein-
gestellt.  


Ein Anreizsystem für die breite Akzeptanz der Bestandesbetreuung o-
der von Gesundheitsprogrammen würde sehr förderlich sein.   


3.2.7 Forschungs- und Produktionseinrichtungen:  


Diese Einrichtungen müssen die notwendigen Hygiene- und Biosicher-
heitsmassnahmen umsetzen. 


3.3 Sachgemässer Antibiotikaeinsatz: 


Griffige und rechtsverbindliche Normen zur sachgerechten Verschrei-
bung von Arzneimitteln werden sowohl in der Human- als auch in der 
Veterinärmedizin notwendig sein. Dabei ist darauf zu achten, dass ge-
zielt und klar mit möglichst hoher Wirkung normiert wird. Eine Wir-
kungsprüfung ist unerlässlich, um die Akzeptanz der Regelungen zu 
fördern. 


3.3.1 Verschreibungsrichtlinien: 


Der Vorschlag, verbindliche Therapierichtlinien zu erlassen, wird auch 
im Wissen unterstützt, dass der amtliche Vollzug aufwändig sein wird. 
Gleichzeitig fordern wir aber, dass verbindliche Richtlinien auch für die 
Humanmedizin das Ziel sein müssen. Hier muss der Bericht StAR an-
gepasst und ergänzt werden. 
 


3.3.2 Einschränkungen:  


Die Anforderungen für die Verschreibung / Abgabe von Antibiotika an 
Nutztiere sind seit 2005 in der Tierarzneimittelverordnung geregelt. Die 
Bedingungen sind heute schon deutlich restriktiver als in der Human-
medizin.  


Der in den vergangen Jahren festgestellte Rückgang der Antibiotika-
mengen auf Grosshandelsstufe kann der Wirkung der TAMV und dem 
zunehmenden Bewusstsein von Antibiotikaresistenzen zugeschrieben 
werden. Weil aber die Resistenzsituation in dieser Zeit nicht besser ge-
worden ist, sind weitere Anstrengungen nötig, um dieses Ziel zu errei-
chen. Dabei können die Landwirtschaft und die Nutztierhaltung einen 
Beitrag leisten, aber die anderen Antibiotikaanwender (Humanmedizin 
und Heimtierhaltung) sind ebenso in der Pflicht, die Antibiotika vorsich-
tig zu gebrauchen.  


Insbesondere im Bereich der Humanmedizin sind Massnahmen zur dis-
ziplinierten Anwendung (Compliance) der verschriebenen Antibiotika 
vorzusehen und durchzusetzen.  
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Kapitel inhaltliche Stellungnahme / Verbesserungsvorschlag / Frage, offener 
Punkt / Korrektur 


Die Einschränkungen sollen nur so definiert werden, dass die Tierpro-
duktion bezüglich ihrer Leistung und Effizienz nicht eingeschränkt wird.   


Bevor konkrete Einschränkungen und neue Vorschriften erlassen wer-
den, sind die betroffenen Kreise anzuhören. 


3.3.4 Überdurchschnittlicher Antibiotikaeinsatz: 


Die Massnahme muss (neben Vollzugsmöglichkeiten für Mängelbetrie-
be) als Indikator und Anreizsystem genutzt werden. Sie ist sowohl in 
der Human- als auch in der Veterinärmedizin zu begrüssen. Die Ver-
knüpfung mit den Kontrollen der Primärproduktion als Risikoindikator 
kann für die Bestimmung der Kontrollfrequenz genutzt werden. 


Mit dem Instrument Ressourcenprojekt könnte in der Landwirtschaft ein 
Anreizsystem entwickelt werden. Dies wäre Sanktionen vorzuziehen. 


Bevor konkrete Einschränkungen und neue Vorschriften erlassen wer-
den, sind die betroffenen Kreise anzuhören. 


3.4.3 Lebensmittelkette: 


Die geeignete Entsorgung antibiotikahaltiger Milch stellt ein grosses 
Problem dar. Es müssen Lösungen entwickelt werden. 


Bevor konkrete Einschränkungen und neue Vorschriften erlassen wer-
den, sind die betroffenen Kreise anzuhören.  


3.5 Forschung und Entwicklung: 


Den Massnahmen 3.5.1. bis 3.5.4. wird zugestimmt. Für die Veterinär-
medizin und die landwirtschaftliche Tierproduktion ist es äusserst wich-
tig, möglichst bald über schnelle und kostengünstige Diagnosemetho-
den für Keime und Resistenzen zu verfügen. Für die Forschung und 
Entwicklung im Bereich Veterinärmedizin müssen genügend Mittel zur 
Verfügung gestellt werden. 


3.5.2 Grundlagen Hofdünger, Boden und Wasser: 


Die Resultate sind mit den betroffen Kreisen zu diskutieren.  


3.5.3 Diagnostische Methoden: 


Diese Massnahme muss prioritär bearbeitet werden. Sie ist notwendig, 
weil Schnelltests fehlen.  


3.5.4 Personen- und Warenverkehr:  


Wenn diese Probleme nicht im Rahmen der internationalen Zusam-
menarbeit gelöst werden können, sind beim Import von Tieren und Le-
bensmitteln die nötigen Dokumentationen und Zeugnisse zu verlangen 
und stichprobenweise zu überprüfen.   


3.6 Kooperation: 


Die bereichsübergreifende Kooperation ist wichtig. Es ist daher sinnvoll, 
ein Koordinationsorgan mit Vertretern aller Akteure zu schaffen. Aller-
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Kapitel inhaltliche Stellungnahme / Verbesserungsvorschlag / Frage, offener 
Punkt / Korrektur 


dings sollen nur Gefässe geschaffen werden, die notwendig sind, um 
Wirkung zu erzielen. 


3.6.1 Bereichsübergreifendes Koordinationsorgan:  


Die Aufgabe soll nach Möglichkeit durch die bestehenden Organe in 
den Kantonen erledigt und im regulären Aufgabenbereich bewältig wer-
den.  


3.6.3 Einbezug von Akteuren stärken: 


Die Beschreibung fehlt, wie dies im Human- und Umweltbereich umge-
setzt werden soll. Sie muss ergänzt werden und stellt einen zentralen 
und wichtigen Punkt für die Konsensbildung und die Umsetzung dar. 


3.6.5 Unterstützung der Entwicklungsländer:  


Soweit möglich und nötig; kein Schwerpunktthema.  


3.7 Information und Bildung: 


Eine intensive Sensibilisierung muss nicht nur bei Landwirten, sondern 
zwingend auch bei der Öffentlichkeit stattfinden.  


3.7.1 Information der Öffentlichkeit:  


Diese Massnahme ist als permanente Aufgabe zu verstehen.  


Hier fehlt ein umfassendes Massnahmenset, um die Bevölkerung über 
die Notwendigkeit der besseren „Compliance“ bei der Verschreibung 
und Anwendung von Antibiotika zu informieren. Es fehlen auch Alterna-
tiven zu Antibiotika, die in einer Vorstufe eingesetzt werden könnten.  


Der Begriff Hochleistungstier ist zu vermeiden, da er unnötige Emotio-
nen schürt. 


3.7.3 Aus-, Fort- und Weiterbildung:  


Insbesondere die einheitliche Aus-, Weiter- und Fortbildung der Tierhal-
ter ist durch kompetente Lehrkräfte sicherzustellen. Zielkonflikte sind 
anzusprechen und konkrete Lösungen aufzuzeigen.  


Die Weiter- und Fortbildungspflicht für Tierhalter, die Medikamente an-
wenden, ist unbedingt einzuführen.  


Bevor neue Vorschriften erlassen werden, sind die betroffenen Kreise 
anzuhören.  


3.8 Rahmenbedingungen: 


Die Stärkung des Vollzugs wird unterstützt. Die Strategie muss dahin-
gehend ergänzt werden, dass die nicht fachgerechte und übermässige 
Verschreibung und Abgabe von Antibiotika nicht mit der Sorgfaltspflicht 
der Medizinalpersonen vereinbar ist.  


Vollzugskonzepte und - prozesse sind von den Behörden betreffend 
Human- und Veterinärmedizin zu erarbeiten, umzusetzen und regel-
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Kapitel inhaltliche Stellungnahme / Verbesserungsvorschlag / Frage, offener 
Punkt / Korrektur 


mässig auf ihre Wirksamkeit zu überprüfen. 


3.8.1 Marktmechanismen und Anreizsysteme:  


Die Bestrebungen werden begrüsst, Anreize für einen tiefen Antibio-
tikaeinsatz zu schaffen und die Beratung zu fördern.  


Die hohe Milchqualität in der Schweiz mit starkem Antibiotikaeinsatz zu 
verbinden ist gewagt. Diese Aussage ist zu überprüfen.  


3.8.3 Verfügbarkeit von Antibiotika fördern:  


Alt bewährte Medikamente sollen nicht wegen teuren „Erneuerungen 
der Zulassung“ (nach Ablauf des Patentschutzes) vom Markt ver-
schwinden müssen. Die Swissmedic soll in die Pflicht genommen wer-
den. 


3.8.4 Vollzug stärken:  


Einschränkungen bezüglich Zielführung und Zweckmässigkeit müssen 
eliminiert werden (z.B. Einschränkung von Kontrollfrequenzen). 


Der Vollzug bzw. die Kontrollen müssen in der gesamten Schweiz iden-
tisch sein und gleich gehandhabt  bzw. durchgeführt werden.  


4.2 Gesetzliche Grundlagen und Anpassungen:  


Neue Gesetzesbestimmungen dürfen nicht in anderen Bereichen Ein-
schränkungen bewirken. 


Bevor konkrete Einschränkungen und neue Vorschriften erlassen wer-
den, sind die betroffenen Kreise anzuhören. 


 








 
 


 


 


 


 


Anhörung Entwurf Nationale Strategie Antibiotikaresistenzen (STAR):  


Formular zur Stellungnahme 
 


Name / Firma / Organisation:  Kanton Obwalden, Finanzdepartement 


Abkürzung der Firma / Organisation:  FD 


Strasse / Nr.:  St. Antonistrasse 4 


PLZ / Ort: 6060 Sarnen 


Name Kontaktperson:  Werner Gut 


E-mail Kontaktperson:  werner.gut@ow.ch 


Telefon Kontaktperson:  041 666 64 59 


Datum:  10.03.2015 


 


 


Wichtige Hinweise: 


1. Wir bitten Sie, nur die grauen Formularfelder auszufüllen. 


2. Bitte für jede Stellungnahme bzw. jedes Berichtskapitel eine neue Zeile verwen-
den. 


3. Wir bitten Sie, pro Kanton bzw. pro Institution nur eine Stellungnahme in konso-
lidierter Form einzureichen. 


4. Ihre Stellungnahme senden Sie bitte als Word-Dokument per Mail bis am 15. 
März 2015 an folgende Adressen: star@bag.admin.ch und dm@bag.admin.ch 


5. Für weitere Fragen steht Ihnen Frau Karin Wäfler, Projektleiterin STAR, 058 463 
87 06 / star@bag.admin.ch, gerne zur Verfügung. 
 


Herzlichen Dank für Ihre Mitwirkung! 


 


 


Grundsätzliche Bemerkungen zum Entwurf der Strategie Antibiotikaresistenzen 


1. Die Strategie ist zu begrüssen. Wir erachten den gewählten Ansatz, bei der Erar-
beitung die betroffenen Bereiche (Mensch, Tier, Landwirtschaft und Umwelt) gleich-
ermassen in die Überlegungen einzubeziehen als zielführend. Der Bericht ist sorgfäl-
tig verfasst, fachinhaltlich korrekt und listet einen umfassenden Massnahmenkatalog 
auf. Auf unnötige Schuldzuweisungen wurde verzichtet, sondern der Fokus auf Ver-
bessungsmöglichkeiten gerichtet. Die in Betracht gezogenen Massnahmen sind ins-
gesamt realistisch. Aufbau und Struktur des Berichts sind stimmig. Ein Teil der Mas-
snahmen kann durch eine Optimierung des Bestehenden erreicht werden (z.B. ein-
heitliche Datenerfassung). Wir begrüssen, dass auf die Überprüfbarkeit der Mass-
nahmen ein Schwergewicht gelegt wird.  


Eidgenössisches Departement des Innern EDI 


Eidgenössisches Departement für Wirtschaft, Bildung und 


Forschung WBF 


Die Vorsteher 
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2. In der Massnahmenliste könnte schon heute deutlicher gemacht werden, welche 
Massnahmen von hoher Priorität sind, weil sie zu einer deutlichen Verbesserung der 
Situation führen, und welche eher untergeordneter Natur sind. 
 
3. Einzelne Punkte müssen in Bezug auf Verantwortlichkeiten, rechtliche und finanzi-
elle Auswirkungen und Terminierung vor der Umsetzung noch näher spezifiziert wer-
den. Eine Kostenfolgeabschätzung fehlt weitgehend. Darauf wird in Kapitel 4.3 hin-
gewiesen. Wir möchten dennoch erwähnen, dass mögliche Kosten nicht ausschliess-
lich auf die Kantone, als Umsetzungspartner und Vollzugsbehörden, umgewälzt wer-
den sollen. Eine adäquate Kostenverteilung unterstützt eine wirkungsvolle und ra-
sche Umsetzung der Strategie. 


 


Uns ist wichtig, dass bei der Konkretisierung von Massnahmen die Kantone (und die 
Branche) auch wieder im Rahmen der Vernehmlassung ausreichend mit einbezogen 
werden. Mit der jetzigen „Flughöhe Strategie“ lassen sich die Auswirkungen von 
Massnahmen noch nicht endgültig beurteilen. 


 


4. Folgende Thematiken werden in der Strategie nicht oder nur beschränkt ange-
sprochen. Wir bitten, diese in StAR aufzunehmen: 
a) Zahnmedizin: In der Zahnmedizin werden Antibiotika regelmässig angewendet. 
Eine gesamtheitliche Strategie benötigt deswegen unbedingt die Einbeziehung der 
Zahnärzt/innen, z.B. in den Bereichen Empfehlungen zur Abgabe sowie Weiterbil-
dung. 
b) Krankenkassen: Viele einfache Massnahmen in der Gesundheitsversorgung die-
nen der Prävention, z.B. Isolation durch Einzelzimmer. Es müssen finanzielle Anreize 
geschaffen werden, um solche Massnahmen durchzusetzen. 
c) Langzeitpflege resp. Spitex: Aufgrund der hohen Medikamentenanwendung benö-
tigt es hier Aus- und Weiterbildung der Pflegefachleute. 
d) Heimtierbereich: Der Antibiotika-Einsatz im Heimtierbereich sowie bei Wild- und 
Zootieren sollte im StAR erwähnt werden. 


 


5. Die Abfolge der Resistenzenbekämpfung steht gewissermassen auf dem Kopf. In 
einem modellhaften Ablauf sollte zuerst die Überwachung und wissenschaftliche 
Forschung vorgenommen werden, um danach darauf basierende Massnahmen an-
zuwenden. Da allerdings Massnahmen sobald als möglich angewandt werden soll-
ten, ist dies aus zeitlichen Gründen nicht möglich. Zusätzlich werden mit verschiede-
nen Gesetzesrevisionen (HMG, TAMV, AWV) bereits jetzt schon Umsetzungen der 
Strategie vorgenommen. Es ist deshalb nach der Verabschiedung der Strategie 
nochmals zu überprüfen, ob und welche Änderungen in der Rechtssetzung dem de-
finitiven Papier entsprechen. In jedem Fall besteht die Notwendigkeit, im Bedarfsfall 
je nach Forschungsstand Massnahmen abzuändern, hinzuzunehmen oder abzubre-
chen. 
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6. Die grössten Herausforderungen dürften in der Umsetzung der Massnahmen im 
Tierbereich dort liegen, wo diese grössere Veränderungen in den heutigen Produkti-
onsbedingungen nach sich ziehen. Solche sind jedoch angesichts der Folgen des 
heutigen Einsatzes von Antibiotika unausweichlich. 
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Stellungnahmen und Bemerkungen zu den einzelnen Kapiteln 


Wir bitten Sie, zu den einzelnen Kapiteln bzw. Massnahmen Ihre inhaltliche Stellungnah-
me/Einschätzung, Verbesserungsvorschläge, offenen Punkte/Fragen oder Korrekturen in die unten 
stehende Liste einzutragen. 


Bitte verwenden Sie pro Berichtskapitel bzw. Stellungnahme/Bemerkung eine neue Zeile. Wenn Sie 


neue Zeilen hinzufügen möchten, so können Sie unter «Überprüfen / Dokument schützen bzw. Bear-


beitung einschr. / Schutz aufheben» den Schreibschutz aufheben. 


 


Kapitel inhaltliche Stellungnahme / Verbesserungsvorschlag / Frage, offener 
Punkt / Korrektur 


1.2 Der Zusammenhang zwischen der Anzahl der schweizerischen nosokomi-
alen Infektionsfälle und der Problematik der antibiotikaresistenten Keime 
könnte breiter erläutert werden. Auch wäre die Ableitung der Kosten und 
genauen Zahlen von Interesse. 


3.1 Zu den drei Massnahmen (3.1.1. - 3.1.3.) ist vieles bereits durchgeführt, 
oder kann ohne grösseren Ressourcenbedarf verändert oder verbessert 
werden (z.B. elektronisches Rezeptformular). 


Gute Ansätze sind zu vernetzen und zu realisieren. 


Es muss der AB Verbrauch auch auf Stufe Humanmediziner/Tierarzt sowie 
Tierhalter als längerfristiges Ziel anvisiert werden (tatsächliche Anwen-
dungen, z.B. Zugriff auf das elektronische Behandlungsjournal). 


3.1.1 Der Kanton OW unterstützt die Schaffung einer koordinierten Überwa-
chungsstelle für die Antibiotikaverwendung und -resistenzen aufgrund von 
einheitlichen Erfassungskriterien. Die Vergleichbarkeit von Daten ist äus-
serst wichtig und muss angestrebt werden. Die bereits heute bestehenden 
Erfassungssysteme sollten aber möglichst weiterhin benutzt werden kön-
nen. Deshalb müssen allenfalls Kriterien für die Interoperabilitiät definiert 
werden. Hier ist wichtig, vor dem nächsten Schritt die Organisation und 
Rahmenbedinungen einer solchen Überwachungsverbesserung zu präzi-
sieren. 


            


3.1.3 Wird bei der Ausarbeitung der nationalen Richtlinien die internationale 
Umgebung berücksichtigt? Eine Adaptierung von bereits bestehenden in-
ternationalen Richtlinien wäre einer gesamtheitlichen Strategie zuträglich. 


            


3.2 Zur Prävention gehört auch die Anwendung alternativer Verfahren in der 
Therapie, z.B. durch Anpassung der Haltungssysteme oder der Aufklärung 
über solche. 
Auch in der Humanmedizin sind präventive Massnahmen vielverspre-
chend: Die Förderung von einfachen mechanischen Massnahmen, wie 
z.B. Einzelzimmer für gefährdete Patientinnen und Patienten, greift auf 
weitere Themenbereiche wie die Krankenversicherungen aus. 
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Kapitel inhaltliche Stellungnahme / Verbesserungsvorschlag / Frage, offener 
Punkt / Korrektur 


3.2.1 Spitexorganisationen ebenfalls als Leistungserbringer miteinbeziehen (gilt 
auch bei 3.3.4 und 3.4.2). Es ist unklar, wie die kleineren Gesundheitsein-
richtungen, die über keine detaillierten Konzepte verfügen, erfasst und bei 
der Erarbeitung und Umsetzung des Konzepts unterstützt werden. 


3.2.1 Im Wissen, dass letztlich die Kantone für die Aufsicht der Hygienemass-
nahmen zur Verhinderung nosokomialer Infekte in Gesundheitsinstitutio-
nen zuständig sind (siehe auch 3.8.5), sind entsprechende Kompetenzen 
in den Kantonen vorzusehen.  


3.2.2 Um zu verhindern, dass aufgrund fehlender rascher und preiswerter La-
boruntersuchungen auch virale Infekte wirkungslos mit Antibiotika behan-
delt werden, sind gezielte Preissenkungen oder der Erlass von Kostenbe-
teiligungen ins Auge zu fassen. 


Diese Massnahme erachten wir insbesondere für den Nutztierbereich als 
sehr wichtig. Sie ist mit hoher Priorität umzusetzen. 


Längerfristig soll sich eine Investition in die Infrastruktur lohnen. Es darf 
nicht sein, dass mangelhafte Haltungssyteme mit den viel zu billigen AB-
Therapien kaschiert werden können. 


3.2.3 Impfungen haben ein grosses Potential zur Verbesserung der Tiergesund-
heit und damit zur Reduktion des Antibiotikaverbrauchs beizutragen. Der 
generellen Skepsis gegen Impfungen in der Bevölkerung ist mittels geeig-
neter Massnahmen entgegen zu wirken. Der Punkt 3.2.3. ist prioritär um-
zusetzen. 


3.2.4 Von den drei in der Zieldefinition eingeführten Bereichen wird die Biosi-
cherheit im Kapitel selbst nicht mehr erwähnt. Mögliche Anwendungsbe-
reiche sollten wie für Management und Haltungsbedingungen erwähnt 
werden. Ansonsten ist der Begriff zu streichen. 


Harmonisierte Richtlinien der guten landwirtschaftlichen Praxis sind die 
Voraussetzung für die Verbesserung von Betriebsmanagement und Hygi-
ene.  


Vor allem bei den landwirtschaftlichen Ausbildungen muss bei den Auszu-
bildenden das Bewusstsein für die Resistenzproblematik geschaffen wer-
den (Landwirtschaftliche Schulen / Ausbildung s. auch 3.7.3.). Analog der 
AP 2014-17 sind Anreizsysteme zu schaffen (Landschaftsqualitätsprojekte 
etc.).  


3.2.5 Die Rolle der Tiergesundheitsdienste ist gegenüber der heutigen Situation 
deutlich zu stärken. Es braucht die Bereitschaft des Bundes und der Kan-
tone sich stärker finanziell und strukturell zu engagieren.  


Damit die Tiergesundheitsdienste ihre Rolle wahrnehmen können, müssen 
im Informatikbereich die geeigneten Voraussetzungen geschaffen werden 
(Zugang zur Antibiotika - Datenbank versus Datenschutzbestimmungen). 
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Kapitel inhaltliche Stellungnahme / Verbesserungsvorschlag / Frage, offener 
Punkt / Korrektur 


Die tierärztliche Versorgung ist im Sinn der Bestandesbetreuung zu ver-
stehen.  


3.2.6 Die Beratung der Tierhalter dürfte auch in eine Richtung gehen, kosten-
günstige Lösungen vorschlagen zu können, weil oft die Finanzierung ein 
entscheidender Punkt ist. 


3.3 Griffige und rechtsverbindliche Normen zur sachgerechten Verschreibung 
von Arzneimitteln werden sowohl in der Human- als auch in der Veteri-
närmedizin notwendig sein. Dabei ist darauf zu achten, dass gezielt und 
klar, mit möglichst hoher Wirkung, normiert wird. Eine Wirkungsprüfung ist 
unerlässlich, um die Akzeptanz der Regelungen zu fördern. 


3.3.1 Den Vorschlag verbindliche Therapierichtlinien zu erlassen, unterstützt das 
VdU sowie die VSKT (Vereinigung der Schweizer Kantonstierärztinnen 
und Kantonstierärzte), auch im Wissen, dass der amtliche Vollzug auf-
wändig sein wird. Gleichzeitig fordern wir aber, dass verbindliche Richtli-
nien auch für die Humanmedizin das Ziel sein müssen. Hier muss der Be-
richt StAR angepasst und ergänzt werden.  


3.3.2 Es ist unklar, wer die Therapierichtlinien und Kriterien für den Einsatz der 
Antibiotika im Humanbereich erstellt. Teils sind konkrete Vorschläge im 
Text schon angedacht. Als Stichwort könnten jedoch noch weitere hinzu-
kommen (z.B. Reserveantibiotika). 
Ein alternativer Entwurf zu starren Richtlinien wäre mehr Verantwortung in 
die Weiterbildung resp. daraus resultierenden Fachärzten zu geben. Hier 
gäbe es mehr Flexibilität nach den Kontexten. 
Hier gilt das gleiche wie für die Massnahme 3.3.1. Der Bereich Humanme-
dizin ist zu ergänzen. Fehlende Richtlinien (Good Practice) bezüglich Ab-
gabe, Verschreibung und Anwendung von Antibiotika sind analog der 
Tiermedizin (TAMV) konkret zu schaffen. 


3.3.3. Die Ausbildung von Fachärzten wird begrüsst. Das Bewusstsein für dieses 
Angebot ist gerade auch bei Hausärzten zu fördern. 


3.3.4 Die Massnahme greift nur bei den bei Anresis teilnehmenden Spitälern, 
wobei die Teilnahme bisher freiwillig ist. Es ist unklar, ob künftig eine ver-
pflichtende Teilnahme vorgesehen ist oder Anreize geschaffen werden 
können, um möglichst viele Spitäler und auch ambulante Leistungserbrin-
ger zu erreichen. Damit könnten allenfalls auch regionale Unterschiede 
festgestellt werden. 
Die Massnahme muss (neben Vollzugsmöglichkeiten für Mängelbetriebe) 
als Indikator und Anreizsystem genutzt werden. Sie ist sowohl in der Hu-
man- als auch in der Veterinärmedizin zu begrüssen. Die Verknüpfung mit 
den Kontrollen Primärproduktion als Risikoindikator kann für die Bestim-
mung der Kontrollfrequenz genutzt werden. 


3.4.3 Es ist zu begrüssen, dass die gesamte Lebensmittelkette erwähnt wird bis 
hin zu den Konsumenten. An dieser letzten Stelle gäbe es hingegen noch 
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Kapitel inhaltliche Stellungnahme / Verbesserungsvorschlag / Frage, offener 
Punkt / Korrektur 


weitere Massnahmen neben Förderung der Hygiene durch Aufklärung. Die 
Qualitätssicherung kann durch weitere, z.B. ökonomische Reize gefördert 
werden. Die Einbindung der Konsumenten könnte allgemein verstärkt 
werden. 
Die geeignete Entsorgung antibiotikahaltiger Milch stellt ein grosses Prob-
lem dar. Es müssen Lösungen entwickelt werden. 


3.5 Den Massnahmen 3.5.1. bis 3.5.4. stimmen wir zu. Für die Veterinärmedi-
zin und die landwirtschaftliche Tierproduktion ist es äusserst wichtig, mög-
lichst bald über schnelle und kostengünstige Diagnosemethoden für Kei-
me und Resistenzen zu verfügen. Für die Forschung und Entwicklung im 
Bereich Veterinärmedizin müssen genügend Mittel zur Verfügung gestellt 
werden.  


3.5.3 Diese Massnahme muss prioritär bearbeitet werden. Nötigenfalls sollen 
ausreichend staatliche Mittel zur Verfügung gestellt werden. 


3.6 Die bereichsübergreifende Kooperation ist wichtig. Es ist daher sinnvoll, 
ein Koordinationsorgan mit Vertretern aller Akteure zu schaffen. Allerdings 
sollen nur Gefässe geschaffen werden, die notwendig sind, um Wirkung 
zu erzielen.  


3.6.1 Die Koordinationsverankerung ist zu unterstützen. Ein zentrales Koordina-
tionsorgan muss mit genügend Ressourcen ausgestattet werden, um sei-
ne Aufgaben zufriedenstellend durchsetzen zu können. Dessen Zusam-
mensetzung, und auch Kompetenzen, werden sicherlich noch Diskussio-
nen auslösen. 


3.6.3 Die Beschreibung, wie dies im Human- und Umweltbereich umgesetzt 
werden soll, fehlt und muss ergänzt werden (zentraler und wichtiger Punkt 
für die Konsensbildung und die Umsetzung). 


3.7.1 Diese Massnahme ist als permanente Aufgabe zu verstehen. Entspre-
chende finanzielle Mittel müssen zur Verfügung gestellt werden.  


3.7.3 Insbesondere ist die einheitliche Aus-, Weiter- und Fortbildung der Tierhal-
tenden durch kompetente Lehrkräfte sicherzustellen. Zielkonflikte sind an-
zusprechen und konkrete Lösungen aufzuzeigen.  


Die Weiter- und Fortbildungspflicht für Tierhaltende, die Medikamente an-
wenden, ist unbedingt einzuführen.  


3.8 Wir unterstützen die Bestrebungen den Vollzug zu stärken. Die Strategie 
muss dahingehend ergänzt werden, dass insbesondere die nicht fachge-
rechte und übermässige Verschreibung und Abgabe von Antibiotika nicht 
mit der Sorgfaltspflicht der Medizinalpersonen vereinbar ist. Vollzugskon-
zepte und - prozesse sind von den Behörden betreffend Human- und Ve-
terinärmedizin zu erarbeiten, umzusetzen und regelmässig auf ihre Wirk-
samkeit zu überprüfen.  
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Kapitel inhaltliche Stellungnahme / Verbesserungsvorschlag / Frage, offener 
Punkt / Korrektur 


 


3.8.3 Alt bewährte Medikamente sollen nicht wegen teuren „Erneuerungen der 
Zulassung“ (nach Ablauf des Patentschutzes) vom Markt verschwinden 
müssen. Die Swissmedic soll in die Pflicht genommen werden. 


3.8.4 Die Rolle der Kantone bei der Überwachung / Aufsicht wird sichtlich be-
tont. Es ist für uns zurzeit noch unklar, ob alle Kantone in der Lage sind, 
die dafür notwendigen Mittel abzuschätzen und auch aufzubringen. Eine 
konkretere Beschreibung der Umsetzung dieser Massnahmen ist deshalb 
unabdingbar. Wie könnten solche Instrumente aussehen, die den Voll-
zugsbehörden einen harmonisierten Vollzug ermöglichen/erleichtern sol-
len? Zudem sind die Zuständigkeiten noch unklar: Wer sensibilisiert die 
Vollzugsorgane? Wer kommt für die entsprechenden Kosten auf? 


Einschränkungen bezüglich Zielführung und Zweckmässigkeit müssen 
eliminiert werden (z.B. Einschränkung von Kontrollfrequenzen). 
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Anhörung Entwurf Nationale Strategie Antibiotikaresistenzen (STAR); Stellung-


nahme 


 


 


Sehr geehrter Herr Bundesrat 


 


Mit Schreiben vom 15. Dezember 2014 haben Sie und der Vorsteher des Eidgenössi-


schen Departementes für Wirtschaft, Bildung und Forschung uns eingeladen, zum Ent-


wurf Nationale Strategie Antibiotikaresistenzen Stellung zu nehmen. Wir bedanken uns für 


diese Möglichkeit und äussern uns wie folgt: 


Die Absicht des Bundes, das Problem der zunehmenden Antibiotikaresistenzen mit einer 


breit abgestützten nationalen Strategie anzugehen, begrüssen wir. Der Strategiebericht  


verarbeitet den aktuellen wissenschaftlichen Kenntnisstand in der Human- und Veterinär-


medizin, die bisherigen Regulierungen in der Human- und Veterinärmedizin, der Landwirt-


schaft und der Umwelt sowie den Ist-Zustand in der Tierproduktion. Dem übergeordneten 


Ziel, die Wirksamkeit der Antibiotika zur Erhaltung der menschlichen und tierischen Ge-


sundheit langfristig sicherzustellen, wird umfassend zugestimmt.   


 


Die abgeleiteten acht strategischen Ziele erachten wir als richtig gewählt, auch wenn de-


ren Massnahmen nicht alle gleich stark zur übergeordneten Zielerreichung beitragen oder 


nur mit grossem Aufwand umgesetzt werden können. Auch der One-Health-Ansatz, der 


international abgestimmt, koordiniert und rasch angegangen werden soll, ist richtig und  


notwendig. In der Massnahmenliste selber sollte dagegen deutlich gemacht werden, wel-


che Massnahmen von hoher Priorität sind, weil sie zu einer klaren Verbesserung der Situ-


ation führen, und welche eher untergeordneter Natur sind. 


 


Zu beachten ist, dass sowohl das Gesundheits- und Veterinärwesen als auch die landwirt-


schaftliche Produktion in der Schweiz mit den geforderten Massnahmen weiter verteuert 


werden. Dies wird beispielsweise in der Landwirtschaft Auswirkungen haben auf die Kon-


kurrenzfähigkeit der Schweizer Produkte im In- und Ausland, wenn die Mehrkosten nicht 


durch öffentliche Mittel kompensiert werden oder der inländische Markt vor billigeren Im-


porten geschützt wird.  
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Daher ist es wichtig, dass die Umsetzung der Massnahmen in Koordination und im Zeit-


plan mit der Europäischen Union (EU) erfolgt. Zudem werden Resistenzen auch importiert 


(Patienten aus dem Ausland; Import von Heim- und Nutztieren sowie Lebensmitteln). Dies 


ist bei der Erfolgsbeurteilung der Massnahmen zu beachten. 


 


Die Massnahmen zur Umsetzung der Strategie – beispielsweise in Bezug auf Information, 


Untersuchungen, Kontrollen und Vollzug/Überwachung – werden vermehrt personelle 


Ressourcen im Kanton erfordern. Deshalb ist es nicht verständlich, dass im Strategiebe-


richt keine Aussagen zu den benötigten finanziellen und personellen Ressourcen gemacht 


werden. Wir können daher die einzelnen Massnahmen nicht priorisieren, da das Kosten-


Nutzen-Verhältnis noch unbekannt ist. Wir erwarten eine erneute Gelegenheit zur Ver-


nehmlassung, wenn die Kosten bekannt sind. So können die Kantone eine eventuelle 


Staffelung und Priorisierung der Massnahmen aus finanzpolitischen Gründen überhaupt 


erst beurteilen. 


 


Wir danken für die Möglichkeit zur Stellungnahme und ersuchen Sie, unsere Hinweise 


und Vorschläge zu berücksichtigen. 


 


 


Im Namen der Regierung 


 


 


 


 


Heidi Hanselmann 


Präsidentin 


 


 


 


 


Canisius Braun 


Staatssekretär 


 


 


 


 


Beilage: 


Anhang 


 


 


Zustellung auch per E-Mail an:  


star@bag.admin.ch 


dm@bad.admin.ch 







 
 


 


 


 


 


Anhörung Entwurf Nationale Strategie Antibiotikaresistenzen (STAR):  


Formular zur Stellungnahme 
 


Name / Firma / Organisation:  Kanton St.Gallen 


Abkürzung der Firma / Organisation:  Gesundheitsdepartement 


Strasse / Nr.:  Oberer Graben 32 


PLZ / Ort: 9001 St.Gallen 


Name Kontaktperson:  Markus Betschart, Kantonsarzt 


E-mail Kontaktperson:  markus.betschart@sg.ch 


Telefon Kontaktperson:  058 229 35 71 


Datum:  12.3.2015 


 


 


Wichtige Hinweise: 


1. Wir bitten Sie, nur die grauen Formularfelder auszufüllen. 


2. Bitte für jede Stellungnahme bzw. jedes Berichtskapitel eine neue Zeile verwen-
den. 


3. Wir bitten Sie, pro Kanton bzw. pro Institution nur eine Stellungnahme in kon-
solidierter Form einzureichen. 


4. Ihre Stellungnahme senden Sie bitte als Word-Dokument per Mail bis am 15. 
März 2015 an folgende Adressen: star@bag.admin.ch und dm@bag.admin.ch 


5. Für weitere Fragen steht Ihnen Frau Karin Wäfler, Projektleiterin STAR, 058 
463 87 06 / star@bag.admin.ch, gerne zur Verfügung. 
 


Herzlichen Dank für Ihre Mitwirkung! 


 


 


Grundsätzliche Bemerkungen zum Entwurf der Strategie Antibiotikaresistenzen 


Die vorliegende Strategie wird begrüsst. Es werden im Bericht keine Aussagen 
gemacht über die finanziellen und personellen Ressourcen, die für die Umsetzung 
der Strategie gebraucht werden. Da das Kosten-Nutzen-Verhältnis noch nicht 
bekannt ist, fehlt eine wichtige Komponente für die Priorisierung der Massnahmen. 
Wir erwarten deshalb eine erneute Gelegenheit zur Stellungnahme, wenn die Kosten 
bekannt sind. Auf diesem Weg kann eine eventuelle Staffelung und Priorisierung der 
Massnahmen gesamtheitlich vorgenommen werden.  


 


 


 


  


Fehler! Unbekannter Name für Dokument-Eigenschaft. Fehler! 
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Stellungnahmen und Bemerkungen zu den einzelnen Kapiteln 


Wir bitten Sie, zu den einzelnen Kapiteln bzw. Massnahmen Ihre inhaltliche Stellungnahme/Einschät-
zung, Verbesserungsvorschläge, offenen Punkte/Fragen oder Korrekturen in die unten stehende Liste 
einzutragen. 


Bitte verwenden Sie pro Berichtskapitel bzw. Stellungnahme/Bemerkung eine neue Zeile. Wenn Sie 


neue Zeilen hinzufügen möchten, so können Sie unter «Überprüfen / Dokument schützen bzw. Bear-


beitung einschr. / Schutz aufheben» den Schreibschutz aufheben. 


 


Kapitel inhaltliche Stellungnahme / Verbesserungsvorschlag / Frage, offener 
Punkt / Korrektur 


3.1 Nationale Richtlinien zu einer standardisierten und gezielten 
Antibiotikaresistenzuntersuchung sollen nicht nur wie vorgeschlagen die 
Humanmedizin, sondern auch die Veterinärmedizin betreffen. Bei der 
Ausarbeitung der nationalen Richtlinien müssen aber die internationalen 
Richtlinien berücksichtigt werden.  


 


Es wird begrüsst, dass vor aufwändigen Überwachungsarbeiten die 
notwendigen Grundlagen erarbeitet werden. Der Einbezug bestehender 
Umweltbeobachtungsnetze soll geprüft werden. 


3.2 Massnahme 3.2.1  
Spitexorganisationen sind ebenfalls als Leistungserbringer mit einzube-
ziehen. Es ist unklar, wie die kleineren Gesundheitseinrichtungen, die 
über keine detaillierten Konzepte verfügen, erfasst und bei der 
Erarbeitung und Umsetzung des Konzepts unterstützt werden. 
 
Massnahme 3.2.2 erachten wir sowohl in der Humanmedizin als auch 
insbesondere für die Nutztiermedizin als wichtig. Bei landwirtschaftlichen 
Nutztieren verhindert der Preis die breite Anwendung heute bekannter 
Tests, da zum Beispiel bei der antibiotischen Abdeckung des Euters in 
der Galtphase von Kühen jede einzelne Kuh diagnostisch abzuklären ist. 
Bei den Lösungsansätzen muss der Aspekt der Kosten daher gebührend 
berücksichtigt werden.  
 
Bei Massnahme 3.2.3 erachten wir den für die Veterinärmedizin 
dargelegten Weg (Impfpläne pro Tierkategorie) als richtig. Es ist aber 
darauf hinzuweisen, dass unter dem allgemeinen Kostendruck eine 
freiwillige Umstellung auf Impfpläne nicht funktionieren wird, solange 
diese Prävention teurer ist als der Einsatz von Antibiotika. Zudem scheint 
es wichtig, die generelle Impffeindlichkeit bei Mensch und Tier in 
unserem Land zu thematisieren und dieser entgegenzuwirken. 
 


Bei den ausschliesslich die Tiere betreffenden Massnahmen 3.2.4 bis 
3.2.6. sind harmonisierte Richtlinien der guten landwirtschaftlichen 
Praxis eine Grundvoraussetzung, um Verbesserungen in Hygiene und 
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Kapitel inhaltliche Stellungnahme / Verbesserungsvorschlag / Frage, offener 
Punkt / Korrektur 


Betriebsmanagement angehen zu können. Darüber hinaus muss bei 
landwirtschaftlichen Ausbildungen dringlich angesetzt werden, da dort 
heute nach wie vor die Aspekte der Tiergesundheit im Sinne des 
Betriebsmanagements zu wenig oder zu unterschiedlich gelehrt oder als 
untergeordnet vermittelt werden. Gewählt wird oft, was vordergründig 
kostengünstiger ist. Ohne finanzielle Steuerung dürften keine 
ausreichenden Massnahmen zeitgerecht erreicht werden können, da in 
bestehende Marktabläufe eingegriffen würde. Wir begrüssen 
Massnahmen zur generellen Verbesserung der Gesundheit von 
landwirtschaftlichen Nutztieren, erwarten jedoch, dass nicht nur die für 
die Landwirtschaft zur Verfügung stehenden Mittel, sondern auch 
diejenigen in den Veterinärdiensten mit einbezogen werden. Wir 
bevorzugen das Propagieren von freiwilligen Programmen und 
Anreizstrategien. Sollen züchterische Ansätze zum Verbessern der 
generellen Gesundheit gefördert werden, müssten sie, um erfolgreich zu 
sein, mit Leistungsreduktion einhergehen, was erst in geändertem 
Kostenumfeld in der Tierproduktion akzeptiert werden dürfte. Für die 
Bestandesbetreuung sind ebenso wie für das Betriebsmanagement 
Standards nötig, da gerade Mängelbetriebe oft beratungsresistent sind. 
Auch hier ist den Kostenaspekten Rechnung zu tragen, damit eine 
Wirksamkeit erzielt werden kann. Es braucht den finanziellen Druck 
durch Kürzung von Direktzahlungen oder Steuerung des Marktes durch 
die Abnehmer. 


 


Zur Vermeidung der Ausbreitung von Resistenzen muss der 
Selektionsdruck deutlich reduziert werden. Dabei haben Massnahmen 
an der Quelle die grösste Bedeutung. Eine Senkung des Verbrauchs, 
speziell durch verbesserte Hygiene sowie Massnahmen zur gezielteren 
Anwendung von Antibiotika werden vorbehaltlos unterstützt. 


3.3. Massnahme 3.3.1: Die Ist-Situation wird für die Veterinärmedizin als zu 
positiv dargestellt. Den aufgezeigten Weg, verbindliche 
Therapierichtlinien zu erlassen, unterstützen wir.  
 
Auch für die Humanmedizin sind verbindliche Richtlinien erforderlich. 
 
Die Bevölkerung muss auch aufgeklärt werden in Bezug auf die Dauer 
der Antibiotika-Einnahme (so lange und in der Dosierung, wie der Arzt es 
angeordnet hat) und beispielsweise auch in Bezug auf die Entsorgung 
(in Apotheken und nicht via Abwasser)  
 
Massnahme 3.3.2: Die vorgeschlagenen Regelungen für Verschreibung, 
Abgabe und Anwendung von Antibiotika werden begrüsst. In der 
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Kapitel inhaltliche Stellungnahme / Verbesserungsvorschlag / Frage, offener 
Punkt / Korrektur 


Veterinärmedizin wird kurzfristig mit der laufenden Revision der TAMV 
eine Verbesserung erreicht werden.  
 
Massnahme 3.3.3: Gewisse Reserveantibiotika sollen ausschliesslich 
nach vorheriger Konsultation/Einwilligung eines Fachexperten 
verordnet/verschrieben werden dürfen.  


3.4 Massnahme 3.4.3: In der Tierproduktion soll der Fokus vorrangig auf 
Importtiere und importierte Produkte gelegt werden. Es sind vorerst 
Konzepte zur wirkungsvollen Ausbruchsbekämpfung in der 
Veterinärmedizin und zum Verhindern der Ausbreitung entlang der 
Lebensmittelkette zu erarbeiten. Der Strategieentwurf muss deshalb hier 
allgemein bleiben. Alle Beteiligten müssen zu gegebener Zeit zu den 
vorgeschlagenen konkreten Umsetzungsmassnahmen Stellung nehmen 
können. 
 
Massnahme 3.4.4. Es ist sinnvoll, dass Verfahren zur Elimination von 
Mikroverunreinigungen im Ablauf von ARAs auch in Bezug auf die  
Reduktion von Antibiotika oder resistenten Mikroorganismen beurteilt 
werden. Auch die Überläufe aus der Kanalisation direkt in die Gewässer 
sollten beachtet werden. Die Ableitung von Antibiotika und resistenten 
Keimen in die Kanalisation ist so weit wie möglich zu reduzieren. 


3.5 Den Massnahmen 3.5.1 bis 3.5.4 stimmen wir zu. Für die 
Veterinärmedizin und die landwirtschaftliche Tierproduktion erachten wir 
es als wichtig, schnelle und kostengünstige Diagnosemethoden für 
Keime und Resistenzen möglichst bald auf dem Markt zu haben. 
Gesellschaftspolitisch und im Hinblick auf die Akzeptanz von 
einschneidenden Massnahmen zur Zielerreichung sind wir der Meinung, 
dass die Klärung der Einflüsse des Verkehrs mit tierischen Produkten 
wichtig ist. 
 
Es ist zu prüfen, wie sich die Elimination von Antibiotika aus der Umwelt 
verbessern lässt. Können Antibiotika so weiterentwickelt werden, dass 
die chemische Stabilität reduziert oder die biologische Abbaubarkeit 
verbessert wird? Lässt sich die Adsorption an den Klärschlamm 
verbessern? 


3.6 Bei Massnahme 3.6.3 fehlt der Beschrieb, wie dies im Humanbereich 
und Umweltbereich umgesetzt werden soll. Dies ist zu ergänzen. 
 
Auch hier ist der Hinweis wichtig, dass die übergeordnete Zielsetzung 
nur im gemeinsamen Austausch mit dem Ausland (EU) erreicht werden 
kann.  
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Kapitel inhaltliche Stellungnahme / Verbesserungsvorschlag / Frage, offener 
Punkt / Korrektur 


3.7. Den Massnahmen 3.7.1 bis 3.7.3 stimmen wir zu. Namentlich für 
Tierärzte und Tierhalter müssen einheitliche Inhalte vermittelt werden. 
Dabei sind auch die unmittelbaren und mittelfristigen Zielkonflikte 
anzusprechen und konkrete Lösungen aufzuzeigen. Nur damit können 
Änderungen im Verhalten bewirkt werden. Die Sensibilisierung der 
Tierhalter muss eng an die Fortbildung und die Umsetzung der 
Einhaltung der guten landwirtschaftlichen Praxis gekoppelt werden.  


 


Die Sensibilisierung der Patientinnen und Patienten für die Gefahren 
einer eigenmächtig veränderten oder abgebrochenen Antibiotikatherapie 
ist wichtig.  


3.8 Die Rolle der Kantone bei der Überwachung/Aufsicht wird betont. Es ist 
aber unklar, welche Mittel  oder personelle Ressourcen die Kantone 
aufzubringen haben. Eine konkrete Darlegung des Aufwands für die 
Umsetzung ist unabdingbar.  


      Wir würden es begrüssen, wenn die Strategie folgende Bereiche besser 
einbeziehen würde: 
 
Zahnmedizin: 
In der Zahnmedizin werden Antibiotika regelmässig angewendet. Eine 
gesamtheitliche Strategie benötigt deswegen unbedingt die 
Einbeziehung der Zahnärztinnen und Zahnärzte, z.B. in den Bereichen 
Empfehlungen zur Abgabe sowie Weiterbildung.  
 
Krankenversicherer:  
Viele einfache Massnahmen in der Gesundheitsversorgung dienen der 
Prävention, z.B. Isolation durch Einzelzimmer. Es müssen finanzielle 
Anreize geschaffen werden, um solche Massnahmen durchzusetzen.  
 
Langzeitpflege bzw. Spitex:  
Aufgrund der hohen Medikamentenanwendung benötigt es hier Aus- und 
Weiterbildung der Pflegefachleute.  
 
Heimtierbereich:  
Der Antibiotika-Einsatz im Heimtierbereich sowie bei Wild- und Zootieren 
sollte in der Strategie dargestellt werden.  
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Kapitel inhaltliche Stellungnahme / Verbesserungsvorschlag / Frage, offener 
Punkt / Korrektur 
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Kapitel inhaltliche Stellungnahme / Verbesserungsvorschlag / Frage, offener 
Punkt / Korrektur 
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Anhörung Entwurf Nationale Strategie Antibiotikaresistenzen (STAR):  


Formular zur Stellungnahme 
 


Name / Firma / Organisation:  Kanton Schaffhausen 


Abkürzung der Firma / Organisation:  KTSH 


Strasse / Nr.:  Departement des Innern, Mühlentalstr. 105 


PLZ / Ort: 8200 Schaffhausen 


Name Kontaktperson:  Dr. iur. Andreas Vögeli 


E-mail Kontaktperson:  andreas.voegeli@ktsh.ch 


Telefon Kontaktperson:  052 632 74 62 


Datum:  11. März 2015 


 


 


Wichtige Hinweise: 


1. Wir bitten Sie, nur die grauen Formularfelder auszufüllen. 


2. Bitte für jede Stellungnahme bzw. jedes Berichtskapitel eine neue Zeile verwen-
den. 


3. Wir bitten Sie, pro Kanton bzw. pro Institution nur eine Stellungnahme in konso-
lidierter Form einzureichen. 


4. Ihre Stellungnahme senden Sie bitte als Word-Dokument per Mail bis am 15. 
März 2015 an folgende Adressen: star@bag.admin.ch und dm@bag.admin.ch 


5. Für weitere Fragen steht Ihnen Frau Karin Wäfler, Projektleiterin STAR, 058 463 
87 06 / star@bag.admin.ch, gerne zur Verfügung. 
 


Herzlichen Dank für Ihre Mitwirkung! 


 


 


Grundsätzliche Bemerkungen zum Entwurf der Strategie Antibiotikaresistenzen 


Der Strategiebericht ist sorgfältig, klar strukturiert und umfassend ausgearbeitet. Der 
Kanton Schaffhausen befürwortet grundsätzlich die Strategie. Vor allem begrüssen 
wir den ganzheitlichen Ansatz unter Einbezug aller Akteure und das Hinwirken auf 
ein Umdenken auf verschiedenen Stufen. Wir haben keine grundsätzlichen Einwen-
dungen. 
 
Dem übergeordneten Ziel, die Wirksamkeit der Antibiotika zur Erhaltung der mensch-
lichen und tierischen Gesundheit langfristig sicherzustellen, ist zuzustimmen. Die da-
raus abgeleiteten acht strategischen Ziele erachten wir als richtig gewählt, obwohl 
nicht alle gleichermassen zur Erreichung des übergeordneten Ziels beitragen dürften. 
Die Schwerpunkte sind deshalb auf diejenigen Massnahmen zu legen, die effektiv 
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und effizient einen Beitrag zur Erreichung des übergeordneten Ziels beitragen – mit 
besonderem Augenmerk auch auf Umsetzbarkeit und Kosteneffizienz. 
 
Ein unseres Erachtens zentrales Handlungsfeld ist das Schaffen von günstigen 
Rahmenbedingungen, um den Antibiotikaverbrauch zu minimieren – und nicht nur zu 
reduzieren. Diesem Handlungsfeld ist deshalb innerhalb der StAR eine zentrale Stel-
lung (unter Umständen verbunden mit einer Aufführung an erster Stelle) einzuräu-
men. Dabei ist namentlich die Reduzierung des finanziellen Anreizes, Medikamente 
einzusetzen, vertieft zu prüfen. 
 
Leider fehlt eine Darstellung über die finanziellen und personellen Konsequenzen in 
der Erarbeitung und Umsetzung der StAR. Die Bekämpfung von Antibiotikaresisten-
zen ist äusserst komplex und kostenintensiv. Ohne die finanziellen Rahmenbedin-
gungen und Auswirkungen zu kennen, kann das vorliegende Strategiepapier nicht 
abschliessend beurteilt werden, zumal eine erfolgreiche Umsetzung in vielen Berei-
chen ganz massgeblich von den zur Verfügung stehenden finanziellen und personel-
len Ressourcen abhängt. Damit beim Bund und in den Kantonen die notwendigen 
finanziellen und personellen Ressourcen bereitgestellt werden können, ist der Mehr-
bedarf an Sach- und Personalmittel für die einzelnen Handlungsfelder darzustellen. 
Die Ressourcenfrage hat überdies auch entscheidenden Einfluss auf die Priorisie-
rung der verschiedenen Massnahmen. Zu berücksichtigen ist schliesslich, dass sich 
die Produktion von tierischen Nahrungsmitteln durch die Umsetzung der StAR ver-
teuern dürfte. Der Bund hat sich daran finanziell zu beteiligen. 
 
Im Übrigen gehen wir davon aus, dass die betroffenen Kreise zu gegebener Zeit be-
züglich tatsächlicher Umsetzungspläne, Einzelmassnahmen und Auflagen zur Stel-
lungnahme aufgefordert werden. Und schliesslich sind angemessene Übergangsfris-
ten zu veranschlagen, damit sich die Betroffenen ausreichend auf neue Situationen 
einstellen und die Mittel bereitgestellt werden können. 
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Stellungnahmen und Bemerkungen zu den einzelnen Kapiteln 


Wir bitten Sie, zu den einzelnen Kapiteln bzw. Massnahmen Ihre inhaltliche Stellungnah-
me/Einschätzung, Verbesserungsvorschläge, offenen Punkte/Fragen oder Korrekturen in die unten 
stehende Liste einzutragen. 


Bitte verwenden Sie pro Berichtskapitel bzw. Stellungnahme/Bemerkung eine neue Zeile. Wenn Sie 


neue Zeilen hinzufügen möchten, so können Sie unter «Überprüfen / Dokument schützen bzw. Bear-


beitung einschr. / Schutz aufheben» den Schreibschutz aufheben. 


 


Kapitel inhaltliche Stellungnahme / Verbesserungsvorschlag / Frage, offener 
Punkt / Korrektur 


1.1. 


Tab. 2 


Die Tuberkulose als weltweit wichtigste bakterielle Infektionskrankheit mit 
erheblichen Resistenzproblemen sollte, ebenso wie Tuberkulostatika, auf-
geführt werden.  


3.1. Vieles zu den drei Massnahmen (3.1.1. - 3.1.3.) ist bereits durchgeführt 
oder kann ohne grösseren Ressourcenbedarf verändert oder verbessert 
werden (z.B. elektronisches Rezeptformular). Gute Ansätze sind zu ver-
netzen und zu realisieren. 


3.1.3. Neben der Erarbeitung von nationalen Richtlinien sollte auch die Mög-
lichkeit der Adaptierung von internationalen Richtlinien in der Schweiz er-
örtert werden. 


3.2. Es ist unklar, was mit der "Entwicklung wirksamer Alternativen zum Anti-
biotikaeinsatz, insbesondere in den Bereichen Management, Hygiene, Or-
ganisation und Information" gemeint ist. Hier sind zusätzliche Erläuterun-
gen angezeigt. 


3.2.2. Diese Massnahme erachten wir insbesondere für den Nutztierbereich als 
sehr wichtig. Sie ist mit hoher Priorität umzusetzen. 


3.2.3. Impfungen haben ein grosses Potenzial, zur Verbesserung der Tier-
gesundheit und damit zur Reduktion des Antibiotikaverbrauchs beizutra-
gen. Der generellen Skepsis gegen Impfungen in der Bevölkerung ist mit-
tels geeigneter Massnahmen entgegenzuwirken. Der Punkt 3.2.3. ist priori-
tär umzusetzen. 


3.2.4. Harmonisierte Richtlinien der guten landwirtschaftlichen Praxis sind die 
Voraussetzung für die Verbesserung von Betriebsmanagement und Hygi-
ene. Vor allem bei den landwirtschaftlichen Ausbildungen muss bei den 
Auszubildenden das Bewusstsein für die Resistenzproblematik geschärft 
werden (Landwirtschaftliche Schulen / Ausbildung s. auch 3.7.3.) Analog 
der AP 2014-17 sind Anreizsysteme zu schaffen (Landschaftsqualitätspro-
jekte etc.). Im Übrigen wären zusätzliche Erläuterungen bezüglich Biosi-
cherheit hilfreich. 


3.2.5. Die Rolle der Tiergesundheitsdienste ist gegenüber der heutigen Situation 
deutlich zu stärken. Zu diskutieren ist hierbei auch ein stärkeres finanziel-
les und strukturelles Engagement der öffentlichen Hand. Damit die Tier-
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Kapitel inhaltliche Stellungnahme / Verbesserungsvorschlag / Frage, offener 
Punkt / Korrektur 


gesundheitsdienste ihre Rolle wahrnehmen können, werden im Informa-
tikbereich die geeigneten Voraussetzungen benötigt (Zugang zur Antibioti-
ka - Datenbank versus Datenschutzbestimmungen). Die tierärztliche Ver-
sorgung ist im Sinn der Bestandesbetreuung zu verstehen. 


3.2.7. Der Satz "…, dass keine lebenden resistenten Mikroorganismen in die 
Umwelt gelangen", ist zu präzisieren. Für den Umgang mit Mikroorga-
nismen der Klasse 1 und 2, d.h. die meisten humanpathogenen Erreger, 
gilt gemäss ESV nur ein Minimierungsgebot. Nur bei Tätigkeiten der Klas-
se 3 und 4 muss der Eintrag von Mikroorganismen in die Umwelt verhin-
dert werden. Hilfreich wäre zudem eine Einschätzung bezüglich des Bei-
trags von Forschungs- und Produktionseinrichtungen zur Gesamtproble-
matik. 


3.3. Griffige und rechtsverbindliche Normen zur sachgerechten Verschreibung 
von Arzneimitteln werden sowohl in der Human- als auch in der Veteri-
närmedizin notwendig sein. Dabei ist darauf zu achten, dass gezielt und 
klar, mit möglichst hoher Wirkung normiert wird. Eine Wirkungsprüfung ist 
unerlässlich, um die Akzeptanz der Regelungen zu fördern. 


3.3.1. Den Vorschlag, verbindliche Therapierichtlinien im Veterinärbereich zu 
erlassen, unterstützen wir, auch im Wissen, dass der amtliche Vollzug 
aufwändig sein wird. Inwieweit verbindliche Therapierichtlinien auch für die 
Humanmedizin sinnvoll wären, ist der StAR nicht zu entnehmen. Hier wä-
ren Ergänzungen angezeigt.  


3.3.2. Es ist unklar, ob das Strategiepapier die Erstellung von Richtlinien (Good 
Practice) bezüglich Abgabe, Verschreibung und Anwendung von Antibioti-
ka im Humanmedizinbereich fordert oder nicht. Hier ist eine Klarstellung 
angezeigt. 
Reserveantibiotika: Grundsätzlich sollten Reserveantibiotika nur bei zwin-
gender Indikation eingesetzt werden. Zu prüfen ist zudem die Aufnahme 
eines Anwendungsverbots von Reserveantibiotika der Humanmedizin im 
Veterinärbereich. Handlungsbedarf besteht auch im Bereich Patentschutz: 
Werden neue Antibiotika als Reserveantibiotika noch nicht eingesetzt, be-
ginnt trotzdem der Patentschutz abzulaufen. Damit das Interesse der 
Pharmaindustrie an der Entwicklung neuer Antibiotika erhalten bleibt, 
muss bei Reserveantibiotika die Dauer des Patentschutzes überdacht und 
allenfalls anders geregelt werden.  


3.3.4. Die Massnahme muss (neben Vollzugsmöglichkeiten für Mängelbetriebe) 
als Indikator und Anreizsystem genutzt werden. Sie ist sowohl in der Hu-
man- als auch in der Veterinärmedizin zu begrüssen. 


3.4.3. Die geeignete Entsorgung antibiotikahaltiger Milch stellt ein grosses Prob-
lem dar. Hier müssen Lösungen entwickelt werden. 


3.5.2. Wir begrüssen die Absicht, dass, bevor im Umweltbereich eine umfassen-
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Kapitel inhaltliche Stellungnahme / Verbesserungsvorschlag / Frage, offener 
Punkt / Korrektur 


de Überwachung aufgebaut wird, die Grundlagen zum Eintrag, zur Persis-
tenz und Aktivität von Antibiotika in den Kompartimenten Boden und Was-
ser geschaffen werden. Es sind bessere Kenntnisse zur Verbreitung von 
resistenten Bakterien in der Umwelt nötig. 
Es stellt sich jedoch die Frage, welcher Wert als Referenzpunkt für den 
Erfolg der Massnahmen gemessen werden soll. Das erste Ziel ist es, die 
Wirksamkeit der Antibiotika zu erhalten. Wir bezweifeln deshalb, dass die 
Analyse von Hofdünger, Boden und Wasser die effizienteste Methode für 
ein Antibiotikamonitoring darstellt und damit überhaupt ein Instrument zur 
Erfolgskontrolle der getroffenen Massnahmen zur Verfügung steht. 


3.5.3. Dieser Massnahme kommt aus unserer Sicht hohe Priorität zu. Gerade 
auch für die Veterinärmedizin und die landwirtschaftliche Tierproduktion ist 
es äusserst wichtig, möglichst bald über schnelle und kostengünstige Di-
agnosemethoden für Keime und Resistenzen zu verfügen. Für die For-
schung und Entwicklung müssen genügend Mittel zur Verfügung gestellt 
werden – sowohl im Human- wie auch im Veterinärbereich.  


3.6. Die bereichsübergreifende Kooperation ist wichtig. Es ist daher sinnvoll, 
ein Koordinationsorgan mit Vertretern aller Akteure in allen Bereichen zu 
schaffen. Allerdings sollen nur Gefässe errichtet werden, die handlungsfä-
hig sind bzw. Wirkung erzielen.  


3.7.1. Diese Massnahme ist als permanente Aufgabe zu verstehen. Entspre-
chende finanzielle Mittel müssen zur Verfügung gestellt werden.  


3.7.3. Die einheitliche Aus-, Weiter- und Fortbildung der Tierhaltenden ist durch 
kompetente Lehrkräfte sicherzustellen. Zielkonflikte sind anzusprechen 
und konkrete Lösungen aufzuzeigen. Die Weiter- und Fortbildungspflicht 
für Tierhaltende, die Medikamente anwenden, ist unbedingt einzuführen. 
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Nationale Strategie Anti biotikaresistenzen (STAR); Vernehmlassung 


Sehr geehrte Herren Bundesräte 
Sehr geehrte Damen und Herren 


Wir danken Ihnen für die Gelegenheit zur Stellungnahme zur Nationalen Strategie Antibiotika-
resistenzen und äussern uns wie folgt: 


Antibiotika sind unentbehrliche Arzneimittel zur Bekampfung von Infektionen. Die zunehmende 
Verbreitung anti biotikaresistenter Bakterien steilt derzeit die grasste biologische Bedrohung für 
die Gesundheit der Bevölkerung der Schweiz dar. 


Die Umsetzung einer nationalen Strategie zur Minimierung der Anti biotikaresistenzen erachten 
wir im Interesse der Gesundheit der Bevolkerung als dringlich. Der gewahlte Ansatz, bei der 
Erarbeitung die betroffenen Bereiche Mensch, Tier, Landwirtschaft und Umwelt gleichermassen 
in die Uberlegungen einzubeziehen, ist zielführend. Den vorliegenden Entwurf begrüssen wir 
grundsatzlich, sind aber der Meinung, dass weitergehende und griffigere Massnahmen 
erforderlich sind. 


Wichtigstes Ziel ist die Iangfristige Erhaltung der Wirksamkeit von Antibiotika für den Menschen. 
Angesichts der Dringlichkeit müssen Massnahmen im Vordergrund stehen und nicht das 
Monitoring. Eine wirksame, sofort umsetzbare und im Interesse der Gesundheit der Bevolkerung 
vertretbare Massnahme ist ein Verbot des Einsatzes von Reserveantibiotika der Humanmedizin in 
der Landwirtschaft. 


Wichtigstes Handlungsfeld ist das Schaffen von Rahmenbedingungen, die zu einer Senkung des 
Verbrauchs von Antibiotika führen. Insbesondere sind Anreizsysteme zu korrigieren, die zu 
einem hohen Verschreibungsvolumen von Medikamenten führen. 


Produktionssysteme, bei denen Tiere ohne den prophylaktischen Einsatz von Antibiotika erkran-
ken, sind problematisch. Massnahmen zur Lenkung soicher Prod uktionsformen müssen prioritär 
behandelt werden, weil dadurch der Einsatz von Antibiotika erheblich verringert werden kann. 
Die in der Nationalen Strategie Anti biotikaresistenzen als Läsungsansatz für these Problematik 
vorgeschlagene Uberprüfung von Anreizsystemen geht zu wenig weit. Es sind konkrete 
Massnahmen gefragt. 







Die Ressourcen der Tiergesundheitsdienste müssen zur Prävention von Herdenerkrankungen 
gestarkt werden. Elne Aus- und Weiterbildungspflicht für Tierhaltende, die Medikamente an-
wenden, ist einzuführen. Ebenso sind verbindliche Therapierichtlinien notwendig, die den 
sachgerechten Einsatz von Antibiotika regel n. 


Einzelne Punkte müssen in Bezug aufVerantwortlichkeiten, rechtliche und finanzielleAus-
wirkungen und Terminierung vor der Umsetzung noch nãher spezifiziert werden. Eine Kos-
tenfolgeabschatzung fehit weitgehend und ware insbesondere im Bereich der Landwirtschaft 
wichtig. 


Die in der Nationalen Strategie Anti biotikaresistenzen aufgelisteten Handlungsfelder und Mass-
nahmen weisen Uberlappungen auf. Die Gefahr besteht, sich in den vielen Hand lungsfeldern zu 
verzetteln, das eigentliche Ziel aus den Augen zu verlieren und deshaib wenig Wirkung zu 
erzielen. Wir würden daher eine Straffung der Handlungsfelder und eine Priorisierung der 
Massnahmen begrüssen. 


Wir laden Sie em, unsere Uberlegungen zu berücksichtigen und danken Ihnen nochmals für die 
Gelegenheit zur Stellungnahme. 


IM NAMEN DES REGIERUNGSRATES 


Roland Helm 
	


Andreas Eng 
Landammann 
	


Staatsschreiber 


Beilage: 	Formular zur Stellungnahme 
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Q Schweizerische Eidgenossenschaft 
Confederation suisse 
Confederazione Svizzera 
Confederaziun svizra 


Eidgenössisches Departement des Innern EDI 


Eidgenössisches Departement für Wirtschaft, Bildung und 


Forschung WBF 


Die Vorsteher 


An hörung Entwurf Nationale Strategie Anti biotikaresistenzen (STAR): 


Formular zur Stellungnahme 


Name I Firma / Organisation: 
Abkurzung der Firma / Organisation: 
Strasse / Nr.: 
PLZ/Ort: 
Name Kontaktperson: 
E-mail Kontaktperson: 
Telefon Kontaktperson: 
Datum: 


Kanton Solothurn 
Kt. SO 


Rathaus / Barfussergasse 24 
4500 Solothurn 
Dr. Martin Kohler 
martin.kohler@ddi.so.ch  
0326272401 
9. März 2015 


Wichtige Hinweise: 


1. Wir bitten Sie, nur die grauen Formularfelder auszufüllen. 
2. Bitte für jede Stellungnahme bzw. jedes Berichtskapitel eine neue Zeile verwen-


den. 
3. Wir bitten Sie, pro Kanton bzw. pro Institution nur eine Stellungnahme in konso-


lidierter Form einzureichen. 
4. lhre Stellungnahme senden Sie bitte als Word-Dokument per Mail bis am 15. 


März 2015 an folgende Adressen: staräbag.admin.ch  und dm(äbag.admin.ch  
5. Für weitere Fragen steht lhnen Frau Karin Wäfler, Projektleiterin STAR, 058 463 


87 06 / starbaQ.admin.ch , gerne zur Verlügung. 


Herzlichen Dank für lhre Mitwirkung! 


Grundsätzliche Bemerkungen zum Entwurf der Strategie Anti biotikaresistenzen 
Die Umsetzung einer nationalen Strategie zur Minimierung der Anti bioti karesistenzen erach-
ten wir im Interesse der Gesundheit der Bevälkerung als dringlich. Wir erachten den gewähl-
ten Ansatz, bei der Erarbeitung die betroffenen Bereiche (Mensch, Tier, Landwirtschaft und 
Umwelt) gleichermassen in die Uberlegungen einzubeziehen als zielführend. Den vor -
liegenden Entwurf begrussen wir grundsatzlich, sind aber der Meinung, dass weitergehende 
und griffigere Massnahmen erforderlich sind. 


Wichtigstes Ziel 1st die langfristige Erhaltung der Wirksamkeit von Antibiotika für den Men-
schen. Die Massnahmen, und nicht das Monitoring, müssen im Vordergrund stehen. Eine 
wirksame, sofort umsetzbare und im Interesse der Gesundheit der Bevölkerung vertretbare 
Massnahme zur Erreichung dieses Ziels ist ein Verbot des Einsatzes von Reserveantibiotika 
der Humanmedizin in der Landwirtschaft. 







Wichtigstes Handlungsfeld ist das Schaffen von Rahmenbedingungen, die zu einer Senkung 
des Verbrauchs von Antibiotika führen. Insbesondere sind Anreizsysteme zu korrigieren, die 
zu elnem hohen Verschreibungsvolumen von Medikarnenten führen. 


Prod u ktionssysteme, bei denen die Tiere ohne den prophylaktischen Einsatz von Antibiotika 
erkranken, sind problematisch. Massnahmen zur Reduktion oder zur Eliminierung solcher 
Prod uktionssysteme müssen prioritär behandelt werden, weil dadurch der Einsatz von Anti-
biotika erheblich verringert werden kann. Die in der Nationalen Strategie Anti bioti karesisten-
zen als Lösungsansatz für these Problematik vorgeschlagene Uberprüfung von Anreizsyste-
men geht zu wenig welt. Hier sind konkrete Massnahmen gefragt. 


Die Ressourcen der Tiergesundheitsdienste müssen zur Prävention von Herdenerkrankun-
gen gestarkt werden. Die Aus- und Weiterbildungspflicht für Tierhaltende, die Medikamente 
anwenden, ist unbedingt einzuführen. Ebenso sind verbindliche Therapierichtlinien notwen-
dig, die den sachgerechten Einsatz von Antibiotika regein. 


Einzelne Punkte der Strategie müssen in Bezug auf Verantwortlichkeiten, rechtliche und fi-
nanzielle Auswirkungen und Terminierung vor der Umsetzung noch näher spezifiziert wer-
den. Elne Kostenfolgeabschatzung fehit weitgehend und ware insbesondere im Bereich der 
Landwirtschaft wichtig. Die grössten Herausforderungen dürften in der Umsetzung der Mas-
snahmen im Tierbereich dod liegen, wo these grössere Veränderungen in den heutigen Pro-
duktionsbedingungen nach sich ziehen. Sotche sind jedoch angesichts der Folgen des heuti-
gen Einsatzes von Antibiotika unausweichlich. 


Folgende Thematiken, die in der Strategie nicht oder nur beschränkt angesprochen werden, 
soilten in STAR aufgenommen werden: 1) Zahnmedizin: In der Zahnmedizin werden Antibio-
tika regetmässig angewendet. Eine gesamtheitliche Strategie benätigt deswegen die Einbe-
ziehung der Zahnärzte (z.B. in den Bereichen Empfehlungen zur Abgabe sowie Weiterbil- 
dung). 2) Krankenkassen: Einfache Massnahmen in der Gesundheitsversorgung dienen der 
Prävention (z.B. Isolation durch Einzelzimmer). Es soitten finanzielle Anreize geschaffen 
werden, urn solche Massnahmen zu färdern. 3) Langzeitpflege bzw. Spitex: Aufgrund der 
hohen Medikamentenanwendung 1st Aus- und Weiterbildung der Pftegefachleute erforderlich. 
4) Heimtierbereich: Der Anti bioti ka- Ei nsatz in diesem Bereich sowie bei Wild- und Zootieren 
solite im STAR erwähnt werden. 


Die in der Nationalen Strategie Anti bioti kares istenzen aufgelisteten Handlungsfelder und 
Massnahmen weisen Uberlappungen auf. Die Gefahr besteht, class man sich in den vielen 
Hand lungsfeldern verzettelt, das eigentliche Ziel aus den Augen verliert und deshaib kaum 
Wirkung erzielt. Wir würden daher elne Straffung der Handlungsfelder und eine Priorisierung 
der Massnahmen begrussen. 


Stellungnahmen und Bemerkungen zu den einzelnen Kapitein 
Wir bitten Sie, zu den einzelnen Kapitein bzw. Massnahmen Ihre inhaitliche Stellungnah-
me/Einschatzung, Verbesserungsvorschläge, offenen Punkte/Fragen oder Korrekturen in die unten 
stehende Liste einzutragen. 


Bitte verwenden Sie pro Berichtskapitel bzw. Stellungnahme/Bemerkung eine neue Zeile. Wenn Sie 
neue Zeilen hinzufugen möchten, so können Sie unter Uberprufen I Dokument schützen bzw. Bear-
beitung einschr. I Schutz aufheben>> den Schreibschutz aufheben. 
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Kapitel 	inhaitliche Stellungnahme / Verbesserungsvorschlag / Frage, offener 
Punkt / Korrektur 


o i S.5 	Zusammenfassung: "Oberstes Ziel 1st es, die Wirksamkeit von Antibiotika 
für den Menschen langfristig zu erhalten." ("und Tier" streichen) 


o i S.5 	Zusammenfassung, S. 5; 5. letzte Zeile wie folgt ändern: "Zusàtzlich tra- 
gen verbindliche Richtlinien zur Verschreibung, Abgabe und Anwendung 
von Antibiotika dazu bei, den Verbrauch von Antibiotika zu minimieren" 
(nicht: reduzieren). 


1.4 /S.13 erster Punkt: "und tierisch" streichen 


2/S.17 	"und tierisch" streichen 


2 / S.17 	Erstes Ziel ist nicht eine bereichsubergreifende Uberwachung, sondern 
eine rasche Anpassung der gesetzlichen Rahmenbedingungen. Das 
Problem ist dringend und die Handlungsfelder sind bekannt. Es sind pri-
mar Massnahmen gefragt und nicht ein Ausbau des Monitorings. Monito-
ring kann ein Werkzeug sein das für die Bereiche Mensch, Tier und Urn-
welt zeigt, wo die Handlungsziele nicht erreicht werden; dieses Instru-
ment steht aber im Rahmen der Nationalen Strategie Antibiotikaresisten-
zen nicht an erster Stelle. 


2/S.19 	Die Rahrnenbedingungen, und nicht der Aufbau einer bereichsubergrei- 
fenden Uberwachung, gehoren bei der Auflistung der Ziele an die erste 
Stelle. 


3/S.21 	Es ist unklar, weshaib die Bereiche Tier und Landwirtschaft zusammen- 
gefasst wurden, da immer von den vier Bereichen Mensch, Tier, Land-
wirtschaft und Urnwelt (siehe z.B. unter Punkt 3.1) gesprochen wird. Zu-
dem muss spezifiziert werden, welche Tiere gemeint sind (Nutztiere, 
Heimtiere, Wildtiere, Zootiere etc.). Im Bereich der Landwirtschaft sind 
Analysen und konkrete Vorschläge gefragt, wie die bei der Urnsetzung 
der Strategie entstehenden Kosten aufgefangen werden können. 


3.1 .1 	Wir unterstützen die Schaffung elner koordinierten Uberwachungsstelle 
für die Antibiotikaverwendung und -resistenzen aufgrund von einheitli-
chen Erfassungskriterien. Die Vergleichbarkeit von Daten ist wichtig und 
muss angestrebt werden. Die bereits heute bestehenden Erfassungssys-
terne soliten aber moglichst weiterhin benutzt werden können. Deshalb 
müssen allenfalls Kriterien für die lnteroperabilitiät definiert werden. Hier 
ist wichtig, vor dem nächsten Schritt die Organisation und die Rahrnen- 


__________ bedinungen einer solchen Uberwachungsverbesserung zu präzisieren. 


3.1.2 	Die Vernetzung und die Qualitatssicherung der Referenzlaboratorien 
werden als notwendige Grundlage für die Umsetzung von STAR erach-
tet. 


3.1.3/ 	Neben der Erarbeitung von nationalen Richtlinien sollte auch die M6g- 
S.21 und lichkeit der Adaptierung von internationalen Richtlinien in der Schweiz 
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Kapitel 	inhaitliche Stellungnahrne / Verbesserungsvorsch lag I Frage, offener 
Punkt I Korrektur 


S.26 	erärtert werden. Dazu gehort auch die standardisierte und gezielte Un- 
tersuchung der Resistenzsituation als notwendige Grundlage für die Urn- 


_________ setzung von STAR. 


3.2/S.26 Es ist unklar, was mit der "Entwicklung wirksamer Alternativen zurn Anti-
biotikaeinsatz, insbesondere in den Bereichen Management, Hygiene, 
Organisation u nd Information" gerneint ist. 
Auch in der Humanmedizin sind präventive Massnahmen vielverspre-
chend: Die Forderung von einfachen rnechanischen Massnahrnen (z.B. 
Einzelzirnrner für gefährdete Patienten) betriffi weitere Thernenbereiche 
wie die Krankenversicherung. 


3.2.1/ 	Spitexorganisationen sind ebenfalls als Leistungserbringer miteinzube- 
S.27 	ziehen (gilt auch bei 3.3.4 und 3.4.2). Es ist unklar, wie die kleineren Ge- 


sundheitseinrichtungen, die Ober keine detaillierten Konzepte verfügen, 
erfasst und bei der Erarbeitung und Umsetzung des Konzepts unterstützt 
werden. 
Im Wissen, dass Ietztlich die Kantone für die Aufsicht der Hygienemass-
nahrnen zur Verhinderung nosokomialer I nfekte in Gesundheitsinstitutio-
nen zustandig sind (siehe auch 3.8.5), sind entsprechende Kompetenzen 
in den Kantonen vorzusehen. 


3.2.2 	Insbesondere für den Nutztierbereich erachten wir these Massnahme als 
sehr wichtig und vordringlich. Die Behandlung von akut erkrankten Nutz-
tieren muss nicht nur aus Tierschutzgrunden rasch erfolgen. Die heute 
verfugbaren Diagnosemittel sind für einen zielgerichteten Antibiotikaein-
satz W.R. nicht oder nicht rechtzeitig verfügbar. Hier sind gunstige 
Schnelltests zu entwickeln. 
Urn zu verhindern, dass im Humanbereich aufgrund fehiender rascher 
und preiswerter Laboruntersuchungen auch virale Infekte wirkungslos mit 
Antibiotika behandelt werden, sind gezielte Preissenkungen oder der 
Erlass von Kostenbeteiligungen ins Auge zu fassen. 


3.2.2/ 	Neuer Titel: "Zeitnahe Unterscheidung von viralen und bakteriellen Infek- 
S.27 und tionen" (nicht "Praxisnahe Laboruntersuchung gezielt einsetzen") 
S.28 
3.2.3 	trnpfungen haben ein grosses Potential zur Verbesserung der Tier- 


gesundheit und damit zur Reduktion des Anti biotikaverbrauchs. In der 
Nutztierhaltung ist die Nutzung von Impfungen als Instrument der Prä-
vention mit Anreizen zu fördern. 


3.2.4/ 	Prod uktionssysterne, bei denen die Tiere ohne prophylaktischen Einsatz 
S.30 	von Antibiotika erkranken, sind im Hinblick auf Art. 3 Abs. 1 der Tier- 


schutzverordnung problernatisch. Massnahmen zur Reduktion oder zur 
Elirninierung solcher Prod uktionssysterne sollten prioritär behandelt wer-


_________ den, weil dadurch der Einsatz von Antibiotika erheblich verringert werden 
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Kapitel 	inhaitliche Stellungnahme / Verbesseru ngsvorsch lag / Frage, offener 
Punkt / Korrektur 


kan n. 


3.2.4/ 	Die in der Nationalen Strategie Antibiotikaresistenzen vorgeschlagene 
S.31 	,,Uberprufung von Anreizsystemen zu allfallig notwendigen Strukturver- 


änderungen" tragt der Schwere und Dringlichkeit der Problematik der 
Anti bioti ka res istenze n nicht Rech flung. Nicht Anreizsysteme, sondern 
Massnahmen zur Reduktion oder Elimination von Prod uktionssystemen, 
bei denen Tiere ohne prophylaktischen Einsatz von Antibiotika erkran-
ken, sind gefragt, weil so der Einsatz von Antibiotika erheblich verringert 
werden kann. 


3.2.5 	Es ist unklar, weshalb Futterzusatzstoffe, welche in der Schweiz nicht 
/S.31 	zugelassen sind, im Zusammenhang mit der Prävention von Antibiotika- 


resistenzen wichtig sind. 


3.2.5 	Die Rolle der Tiergesundheitsdienste ist gegenüber der heutigen Situati- 
on zu stärken. Es braucht die Bereitschaft des Bundes, sich starker fi-
nanziell und strukturell zu engagieren. Damit die Tiergesundheitsdienste 
ihre Rolle wahrnehmen können, müssen im Informatikbereich die geeig-
neten Voraussetzungen geschaffen werden (Zugang zur Antibiotikada-
ten bank). Gesundheitsprogramme und tieràrztliche Bestandesbetreuung 
sind erprobte Methoden, die beim weiteren Ausbau einen wesentlichen 
Beitrag zur Reduktion des Einsatzes von Antibiotika leisten könnten. 
Programme mit klarem Fokus auf eine Krankheit oder eine limitierte An-
zahl Krankheiten stossen auf gute Akzeptanz und werden, von Ausnah-
men abgesehen, gut umgesetzt (Beispiele: BVD Ausrottung und Flä-
chensanierung der Betriebe mit Schweinehaltung). Eine permanente und 
individuelle Bestandesbetreuung hat sich bisher fast nur bei "Sanierungs-
fallen", bei denen die Betriebsleiter sich einen Nutzen/Erfolg verspra-
chen, etabliert. Oft wurde die Bestandesbetreuung nach erfolgreicher 
Sanierung aus Kostengrunden wieder eingestellt. Ein Anreizsystem für 
die breite Akzeptanz der Bestandesbetreuung oder von Gesundheitspro- 


_________ grammen ware förderlich. 


3.2.6 	Im ersten Abschnitt ist zu ergänzen, dass für die Landwirte auch die Kos- 
/S.32 	ten eine Rolle spielen dürften. Für die Beratung muss der Bestandestier- 


arzt ausgebildet und mit anderen Beratungsdiensten vernetzt sein. Bei 
,,Sanierungsfallen" ist ein vernetztes ,,Case-Management" mit allen Akt-
euren, die die Tierhalter beraten und unterstützen, anzustreben. 


3.2.7 	Es ist unklar, wie gross der Beitrag von Forschungs- und Produktionsein- 
/S.33 	richtungen zur Gesamtproblematik ist. 


3.2.7 	Der Satz "..., dass keine lebenden resistenten Mikroorganismen in die 
/S.33 	Umwelt gelangen" ist für Mikroorganismen der Gruppe I und 2, d.h. für 


die meisten humanpathogenen Erreger, falsch. Für Tätigkeiten der KIas-
_________ se I und 2 gilt gemäss ESV ein Minimierungsgebot. Nur bei Tatigkeiten 
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Kapitel 	inhaitliche Stellungnahme / Verbesserungsvorschlag / Frage, offener 
Punkt / Korrektur 


der Masse 3 und 4 muss der Eintrag von Mikroorganismen in die Umwelt 
verhindert werden. 


3.3 	Griffige und rechtsverbindliche Normen zur sachgerechten Verschrei- 
bung von Arzneimitteln sind sowohi in der Human- als auch in der Vete-
rinärmedizin notwendig. Dabei ist darauf zu achten, dass gezielt, klar und 
mit maglichst hoher Wirkung normiert wird. 


3.3.1. 	Im zweitletzten Abschnitt ist zu erganzen: "Reserveantibiotika für den 
/8.35 	Humanbereich dürfen im Veterinärbereich nicht angewendet werden 


(Anwendungsverbot)".Verbindliche Therapierichtlinien zu erlassen, er-
achten wir im Veterinärbereich als zwingend. Gleichzeitig soliten verbind-
liche Richtlinien auch für die Humanmedizin das Ziel und TO von STAR 
sein. 


3.3.2 	Im drittletzten Abschnitt ist zu ergänzen: "Reserveantibiotika für den Hu- 
/S.36 	manbereich dürfen im Veterinärbereich nicht angewendet werden (An- 


wendungsverbot)". Good Practice Richtlinien bezuglich Abgabe, Ver-
schreibung und Anwendung von Antibiotika soilten analog der Tiermedi-
zin (TAMV) auch für die Humanmedizin, wenn vertretbar, geschaffen 
werden. 


Es ist unklar, wer die Therapierichtlinien und Kriterien für den Einsatz der 
Antibiotika im Humanbereich erstelit. Teils sind konkrete Vorschläge im 
Text schon angedacht. Als Stichwort könnten noch weitere hinzu-
kommen (z.B. Reserveantibiotika). 


3.3.4 	Die erwähnten Massnahmen sind in der Veterinärmedizin zu begrüssen. 
Dazu ist die Anti biotikadatenbank unerlässlich. Die Verknüpfung der 
Kontrolle dieser Massnahme mit den Kontrollen in der Primärproduktion 
erleichtert die Uberwachung dieser Massnahmen. Mit dem Instrument 
der Ressourceneffizienzbeitrage (LWG Art. 76) kännte in der Landwirt-
schaft ein Anreizsystem entwickelt werden. 


3.6.1 	Die bereichsübergreifende Kooperation ist wichtig. Allerdings sollen nur 
Gefässe geschaffen werden, die notwendig sind, um Wirkung zu erzie-
len. Es ist zu prüfen, ob these Aufgaben nicht durch bestehende Organe 
in den Kantonen erledigt und im regulären Aufgabenbereich bewältigt 
werden können. 


3.6.2 	Die Bildung einer beratenden Expertenkommission wird begrüsst. 
3.6.3 	Im Abschnitt zum Einbezug von Akteuren fehlt die explizite Erwähnung 


der Humanmedizin. 


3.6.4 	Die Vernetzung mit anderen Ländern wird begrüsst. 


3.6.5 	Die Unterstützung von Entwicklungsländern wird begrüsst. 


3.8. 	Die Rahmenbedingungen sind an erster SteIle als 3.1 aufzuführen. Die 
Strategie muss dahingehend ergänzt werden, dass insbesondere die 
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Kapitel 	inhaitliche Stellungnahme / Verbesserungsvorschlag / Frage, offener 
Punkt / Korrektur 


nicht fachgerechte und ubermassige Verschreibung und Abgabe von 
Antibiotika nicht mit der Sorgfaltspflicht von Medizinalpersonen vereinbar 
ist. Vollzugskonzepte und -prozesse sind von den Behörden betreffend 
Human- und Veterinärmedizin zu erarbeiten, umzusetzen und regelmas- 


__________ sig auf ihre Wirksamkeit hin zu uberprufen. 


3.8.4 	Die Rolle der Kantone bei der Uberwachung/Aufsicht wird sichtlich be- 
tont. Es ist aber unklar, ob alle Kantone in der Lage sind, die dafür not-
wendigen Mittel abzuschätzen und auch aufzubringen. Eine konkretere 
Beschreibung der Umsetzung dieser Massnahmen ist deshaib unab-
dingbar. Wie könnten soiche Instrumente aussehen, die den Vollzugsbe-
harden einen harmonisierten Volizug ermaglichen/erleichtern sollen? 
Zudem sind die Zuständigkeiten noch unklar: Wer sensibilisiert die Voll- 


_________ zugsorgane? Wer kommt für die entsprechenden Kosten auf? 
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Schwyz, 3. März 2015 


Nationale Strategie Antibiotikaresistenzen (STAR) 


Anhörung 


Sehr geehrte Damen und Herren 


Mit Schreiben vom 15. Dezember 2014 unterbreiten die Vorsteher des EDI und des WBF den 


Kantonsregierungen die Nationale Strategie Antibiotikaresistenzen (STAR) zur Anhörung bis 


15. März 2015. Dazu nimmt der Regierungsrat des Kantons Schwyz wie folgt Stellung: 


 


Grundsätzliches 


Der Regierungsrat des Kantons Schwyz begrüsst die vorgeschlagene Strategie Antibiotikaresis-


tenzen grundsätzlich, insbesondere den ganzheitlichen Ansatz unter Einbezug aller Akteure. Er 


hofft, dass mit der Umsetzung der Strategie mittels der aufgezeigten Massnahmen die Bekämp-


fung von Antibiotikaresistenzen erreicht werden kann. Das übergeordnete Ziel sowie die daraus 


abgeleiteten acht strategischen Ziele werden als richtig erachtet. Da gemäss unserer Beurteilung 


nicht alle Massnahmen gleichermassen zur Erreichung des übergeordneten Ziels beitragen, sol-


len deshalb die Schwerpunkte auf diejenigen Massnahmen gelegt werden, die effektiv und effi-


zient zur Erreichung des übergeordneten Ziels beitragen. 


 


Umsetzung und Finanzierung 


Die Grundaussagen betreffend Finanzierung werden unterstützt. Der Bericht enthält jedoch 


kaum Ausführungen zur Umsetzung. Eine grobe Kostenanalyse fehlt, ebenso Aussagen über 


den Mehrbedarf, welcher insbesondere bei den Kantonen an Sach- und Personalmittel anfällt. 
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Der Regierungsrat des Kantons Schwyz fordert deshalb ein detailliertes Umsetzungskonzept. 


Dieses ist wiederum den Kantonen zur Anhörung zu unterbreiten. Bei der Umsetzungsplanung 


ist insbesondere auch die angespannte finanzielle Situation einiger Kantone, so auch des Kan-


tons Schwyz, zu berücksichtigen. Ferner sind angemessene Fristen anzusetzen, damit sich die 


von Massnahmen Betroffenen ausreichend auf neue Situationen einstellen können. 
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Wir danken Ihnen für die Gelegenheit zur Stellungnahme und grüssen Sie freundlich.  


 


 


 


Im Namen des Regierungsrates: 


 


 


 


Andreas Barraud, Landammann 


 


 


 


Dr. Mathias E. Brun, Staatsschreiber 


 


 


 


Beilage: ausgefülltes Formular 


 


 


 


z.K.: 


–  Schwyzer Mitglieder der Bundesversammlung 


 







 
 


 


 


 


 


 


Anhörung Entwurf Nationale Strategie Antibiotikaresistenzen (STAR):  


Formular zur Stellungnahme 
 


Name / Firma / Organisation:  Regierungsrat des Kantons Schwyz 


Abkürzung der Firma / Organisation:  SZ 


Strasse / Nr.:  Bahnhofstrasse 9 


PLZ / Ort: 6431 Schwyz 


Name Kontaktperson:  Vögtli Urs 


E-mail Kontaktperson:  urs.voegtli@sz.ch 


Telefon Kontaktperson:  041 819 16 81 


Datum:  3. März 2015 


 


 


Wichtige Hinweise: 


1. Wir bitten Sie, nur die grauen Formularfelder auszufüllen. 


2. Bitte für jede Stellungnahme bzw. jedes Berichtskapitel eine neue Zeile verwen-
den. 


3. Wir bitten Sie, pro Kanton bzw. pro Institution nur eine Stellungnahme in kon-
solidierter Form einzureichen. 


4. Ihre Stellungnahme senden Sie bitte als Word-Dokument per Mail bis am 15. 
März 2015 an folgende Adressen: star@bag.admin.ch und dm@bag.admin.ch 


5. Für weitere Fragen steht Ihnen Frau Karin Wäfler, Projektleiterin STAR, 058 
463 87 06 / star@bag.admin.ch, gerne zur Verfügung. 
 


Herzlichen Dank für Ihre Mitwirkung! 


 


 


Grundsätzliche Bemerkungen zum Entwurf der Strategie Antibiotikaresistenzen 


S. Brief 
 


 


 


  


Eidgenössisches Departement des Innern EDI 


Eidgenössisches Departement für Wirtschaft, Bildung und 


Forschung WBF 


Die Vorsteher 
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Stellungnahmen und Bemerkungen zu den einzelnen Kapiteln 


Wir bitten Sie, zu den einzelnen Kapiteln bzw. Massnahmen Ihre inhaltliche Stellungnahme/Einschät-
zung, Verbesserungsvorschläge, offenen Punkte/Fragen oder Korrekturen in die unten stehende Liste 
einzutragen. 


Bitte verwenden Sie pro Berichtskapitel bzw. Stellungnahme/Bemerkung eine neue Zeile. Wenn Sie 


neue Zeilen hinzufügen möchten, so können Sie unter «Überprüfen / Dokument schützen bzw. Bear-


beitung einschr. / Schutz aufheben» den Schreibschutz aufheben. 


 


Kapitel inhaltliche Stellungnahme / Verbesserungsvorschlag / Frage, offener 
Punkt / Korrektur 


2 Die allgemein formulierten Ziele werden unterstützt.  


Abzuklären ist im Humanmedizinbereich, ob allenfalls beim Verzicht auf 
den Antibiotikaeinsatz die ärztliche Sorgfaltspflicht verletzt würde.  


Zu wenig angesprochen wird die Reduzierung des finanziellen Anreizes, 
Medikamente anzuwenden. 


3 Die Kostenschätzungen für die Umsetzung der STAR sind rasch zu er-
stellen und mit den beteiligten Akteuren zu diskutieren.  


3.1.1 Ähnliche Massnahmen wie im Veterinärbereich (z.B. Antibiotikaver-
brauchsdatenbank) sollen im Humanbereich flächenübergreifend einge-
führt werden. Für den Hobby- und Kleintierbereich sollen sinngemässe 
Auflagen gelten.  


3.1.2 Notwendige Grundlage 


3.2.2 Wichtige Massnahme, muss mit hoher Priorität umgesetzt werden. 


3.2.3 Wichtige Massnahme, muss mit hoher Priorität umgesetzt werden. 
Entwicklungs- und Forschungskosten müssen zwingend zu Lasten der 
Öffentlichkeit gehen.  


3.2.4 Die derzeitigen Kontrollen entlang der Lebensmittelketten sind ausrei-
chend und gut aufeinander abgestimmt. Verschärfungen von Kontrollen 
oder im Tierschutzbereich werden abgelehnt.  


3.2.5 Die Rolle der Tiergesundheitsdienste muss deutlich gestärkt werden. 
Dazu müssen im Informatikbereich geeignete Voraussetzungen geschaf-
fen werden (z.B. Zugang zur Antibiotika-Datenbank).  
Zudem wäre ein Anreizsystem für die breite Akzeptanz der Bestandes-
betreuung oder von Gesundheitsprogrammen sehr förderlich. 


3.2.6 Heute konzentriert sich der Nachwuchs bei den Tierärzten auf den Heim-
tier- und Forschungsbereich. Diese Entwicklung muss in der Strategie 
berücksichtigt werden. 


3.3.1 Wird unterstützt.  
Es braucht aber auch verbindliche Richtlinien für die Humanmedizin. Der 
STAR-Bericht muss diesbezüglich angepasst werden. 


3.3.2 Wie beim Kapitel 3.3.1 braucht es auch hier für den Humanbereich ver-
bindliche Regelungen. 
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Kapitel inhaltliche Stellungnahme / Verbesserungsvorschlag / Frage, offener 
Punkt / Korrektur 


Einschränkungen im Veterinärbereich dürfen nicht dazu führen, dass die 
Tierproduktion bezüglich ihrer Leistung und Effizienz eingeschränkt wird. 


3.3.4 Ein Anreizsystem wäre Sanktionen vorzuziehen.  
Es wird mit Nachdruck gefordert, zusätzliche administrative Aufwendun-
gen zulasten der Landwirte oder der Kantone zu unterlassen.  


3.4 Wichtige Massnahme, muss mit hoher Priorität umgesetzt werden. 


3.4.3 Die geeignete Entsorgung von antibiotikahaltiger Milch stellt ein grosses 
Problem dar, für welches Lösungen entwickelt werden müssen. 


3.5.3 Wichtige Massnahme, muss mit hoher Priorität umgesetzt werden. 


3.5.4 Falls hier die internationale Zusammenarbeit keine Abhilfe schafft, müs-
sen beim Import von Tieren die nötigen Dokumentationen und Zeugnisse 
verlangt werden und Stichproben genommen werden.  


3.6.1 Die Aufgabe muss durch die bestehenden Organe in den Kantonen erle-
digt und im regulären Aufgabenbereich bewältigt werden können. 


3.6.3 Die Beschreibung, wie dies im Human- und Umweltbereich umgesetzt 
werden soll, fehlt und muss ergänzt werden.  


3.7.1 Hier fehlt ein umfassendes Massnahmenset. 


3.7.3 Im Rahmen der Revision der TAMV ist zu prüfen, ob die Einführung von 
Weiterbildungspflichten für Tierhalter, welche TAM anwenden oder auf 
Vorrat halten, erforderlich ist, oder ob mit anderen – insbesondere die 
Landwirtschaft weniger belastende Massnahmen – das gleiche Ziel er-
reicht werden kann. 


3.8 Es muss ergänzt werden, dass insbesondere die nicht fachgerechte und 
übermässige Verschreibung und Abgabe von Antibiotika nicht mit der 
Sorgfaltspflicht der Medizinalpersonen vereinbar sind.  


4.2 Neue Gesetzesbestimmungen dürfen nicht in anderen Bereichen Ein-
schränkungen bewirken.  
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Kapitel inhaltliche Stellungnahme / Verbesserungsvorschlag / Frage, offener 
Punkt / Korrektur 


            


            


            


            


            


            


            


            


            


            


            


            


            


            


            


            


            


            


            


            


            


            


            


            


            


            


 







Der Regierungsrat des Kantons Thurgau 
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Nationale Strategie Antibiotikaresistenzen (STAR) 


Vernehmlassung 


 
 
Sehr geehrter Herr Bundesrat  
 
Wir danken Ihnen für die Möglichkeit, zur Nationalen Strategie Antibiotikaresistenzen 
(STAR) Stellung nehmen zu können. Aus unserer Sicht sind folgende Bemerkungen 
anzubringen: 
 
Die STAR ist ein wichtiger Beitrag zur Bekämpfung der Resistenzentwicklung gegen 
Antibiotika. Die dargelegten Handlungsfelder (Überwachung, Prävention, sachgemässer 
Einsatz, Resistenzbekämpfung, Forschung und Entwicklung, Kooperation, Information 
und Bildung) sowie die Rahmenbedingungen decken die Problemstellung gut ab. Je-
doch geben wir zu bedenken, dass die Finanzierung und Umsetzung der Massnahmen 
eine grosse Herausforderung darstellt. Die Auflistung im Anhang der STAR zeigt bei der 
Übersicht betreffend Federführung und Umsetzungspartner (Ziff. 5.3) eindrücklich, wie 
ressourcenintensiv die Umsetzung der geplanten Massnahmen werden wird. Als Um-
setzungspartner sind neben den Kantonen auch verschiedene Leistungserbringer ge-
nannt, was neue Schnittstellen bedingt sowie einen Datenaustausch und entsprechen-
de Kontrollinstrumente erfordert. Auch sind Anpassungen von gesetzlichen Grundlagen 
notwendig. In diesem Zusammenhang weisen wir darauf hin, dass die Umsetzung der 
STAR unter Beibehaltung der vorgesehenen Ziele möglichst schlank und effizient erfol-
gen und einem sorgfältigen Umgang mit den betroffenen personellen und finanziellen 
Ressourcen Rechnung tragen soll. Um die erforderlichen Mittel überhaupt abschätzen 
zu können, ist jedoch eine konkretere Beschreibung der Umsetzungsmodalitäten und 
der damit verbundenen Aufwendungen unabdingbar. Auch ist die in Ziff. 4.3 erwähnte 
externe Studie, welche die Auswirkungen auf den Ressourcenbedarf zum Gegenstand 
hat, abzuwarten, um die STAR definitiv unterstützen zu können. Allenfalls ist eine ge-
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staffelte Umsetzung der Massnahmen sachgerecht. Im Weiteren muss am Finanzie-
rungsgrundsatz, wonach das finanzielle Engagement von privaten Organisationen er-
höht werden soll, festgehalten werden. Schliesslich fordern wir, dass die Kantone vor 
der Umsetzung im Rahmen der Festlegung der Finanzierungsmodalitäten eingebunden 
werden.  
 


Unter Verweis auf den beigelegten Fragebogen danken wir Ihnen bestens für die Prü-
fung unserer Vorschläge. 
 
 
Mit freundlichen Grüssen 
 
Der Präsident des Regierungsrates 
 
 
 
 
Der Staatsschreiber 
 
 
Beilage: ausgefüllter Fragebogen 







 
 


 


 


 


 


 


Anhörung Entwurf Nationale Strategie Antibiotikaresistenzen (STAR):  


Formular zur Stellungnahme 
 


Name / Firma / Organisation:  Kanton Thurgau 


Abkürzung der Firma / Organisation:        


Strasse / Nr.:        


PLZ / Ort:       


Name Kontaktperson:        


E-mail Kontaktperson:        


Telefon Kontaktperson:        


Datum:  10. März 2015 


 


 


Wichtige Hinweise: 


1. Wir bitten Sie, nur die grauen Formularfelder auszufüllen. 


2. Bitte für jede Stellungnahme bzw. jedes Berichtskapitel eine neue Zeile verwen-
den. 


3. Wir bitten Sie, pro Kanton bzw. pro Institution nur eine Stellungnahme in konso-
lidierter Form einzureichen. 


4. Ihre Stellungnahme senden Sie bitte als Word-Dokument per Mail bis am 15. 
März 2015 an folgende Adressen: star@bag.admin.ch und dm@bag.admin.ch 


5. Für weitere Fragen steht Ihnen Frau Karin Wäfler, Projektleiterin STAR, 058 463 
87 06 / star@bag.admin.ch, gerne zur Verfügung. 
 


Herzlichen Dank für Ihre Mitwirkung! 


 


 


Grundsätzliche Bemerkungen zum Entwurf der Strategie Antibiotikaresistenzen 


      


 


 


 


Eidgenössisches Departement des Innern 


Eidgenössisches Departement für Wirtschaft, Bildung und 


Forschung WBF 


Die Vorsteher 
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Stellungnahmen und Bemerkungen zu den einzelnen Kapiteln 


Wir bitten Sie, zu den einzelnen Kapiteln bzw. Massnahmen Ihre inhaltliche Stellungnah-
me/Einschätzung, Verbesserungsvorschläge, offenen Punkte/Fragen oder Korrekturen in die unten 
stehende Liste einzutragen. 


Bitte verwenden Sie pro Berichtskapitel bzw. Stellungnahme/Bemerkung eine neue Zeile. Wenn Sie 


neue Zeilen hinzufügen möchten, so können Sie unter «Überprüfen / Dokument schützen bzw. Bear-


beitung einschr. / Schutz aufheben» den Schreibschutz aufheben. 


 


Kapitel inhaltliche Stellungnahme / Verbesserungsvorschlag / Frage, offener 
Punkt / Korrektur 


1.2 Der Zusammenhang zwischen der Anzahl nosokomialer Infektionen und 
der Problematik der antibiotikaresistenten Keime sollte ausführlicher 
untersucht und erläutert werden.  


3.1.1 Eine umfassende Überwachung setzt fundierte Kenntnisse über die 
Verbreitung von resistenten Bakterien in der Umwelt voraus. Diese 
Kenntnisse sind heute noch ungenügend. Eine umfassende Überwachung 
der Umwelt ist daher zum heutigen Zeitpunkt nicht zielführend. Gestützt 
auf Kapitel 3.5.2 sollen vorerst die Eintragungs- und Verbreitungspfade 
von Antibiotika und Resistenzgenen erforscht werden. Dies ist zu 
begrüssen. Die diesbezüglich dargelegte Nutzung der Synergien in Bezug 
auf bestehende Umweltbeobachtungsnetze (Naqua, NADUF; NABO) ist 
ebenfalls positiv zu bewerten.  


3.1.3 Es fragt sich, ob bei der Ausarbeitung der nationalen Richtlinien die 
internationale Umgebung berücksichtigt wird. Eine Adaptierung von bereits 
bestehenden internationalen Richtlinien wäre einer gesamtheitlichen 
Strategie zuträglich.  


3.2 Die Senkung des Antibiotikaverbrauchs gehört zu den wirksamsten 
Massnahmen, die Bildung von Resistenzen zu vermindern. Insbesondere 
aus Sicht des Gewässerschutzes ist diesem Ansatz vorbehaltlos 
zuzustimmen. 


3.2.1 Es ist unklar, wie kleinere Gesundheitseinrichtungen, welche über keine 
detaillierten Konzepte verfügen, erfasst und bei der Erarbeitung und 
Umsetzung des Konzepts unterstützt werden. Auch ist darauf 
hinzuweisen, dass letztlich die Kantone für die Aufsicht der 
Hygienemassnahmen zur Verhinderung nosokomialer Infekte in 
Gesundheitsinstitiutionen zuständig sind. Deshalb sollten entsprechende 
Kompetenzen innerhalb der Kantone vorgesehen werden.  


3.2.2 Diese Massnahme ist insbesondere im Nutztierbereich als sehr wichtig zu 
qualifizieren, weshalb sie prioritär umzusetzen ist. Auch sind gezielte 
Preissenkungen oder der Erlass von Kostenbeteiligungen ins Auge zu 
fassen, um zu verhindern, dass aufgrund fehlender rascher und 
preiswerter Laboruntersuchungen auch virale Infekte wirkungslos mit 
Antibiotika behandelt werden.  
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Kapitel inhaltliche Stellungnahme / Verbesserungsvorschlag / Frage, offener 
Punkt / Korrektur 


3.2.3 Der generellen Skepsis der Bevölkerung gegenüber Impfungen ist mittels 
geeigneter Massnahmen entgegenzuwirken, wie sie die STAR vorsieht. 


3.2.4 In den Bereichen "optimierte Betriebsabläufe in der Tierhaltung" und 
"Verbesserung der Tiergesundheit" bestehen Synergien im 
Zusammenhang mit den Anliegen des Umweltschutzes. Die Reduktion der 
Ammoniakemmissionen in der Stallluft kann einen gewissen Schutz vor 
Krankheiten der Atemwege leisten. Im Weiteren ist insbesondere im 
Bereich der landwirtschaftlichen Ausbildung das Bewusstsein für die 
Resistenzproblematik zu fördern.  


3.2.5 Die Rolle der Tiergesundheitsdienste ist deutlich zu stärken. Hierfür ist die 
Bereitschaft des Bundes und der Kantone, sich stärker finanziell und 
strukturell zu engagieren, erforderlich. Damit die Tiergesundheitsdienste 
ihre Aufgaben entsprechend wahrnehmen können, müssen im 
Informatikbereich die geeigneten Voraussetzungen geschaffen werden.  


3.2.6 Die Beratung der Tierhalter sollte auch das Vorschlagen von 
kostengünstigen Lösungen beinhalten.  


3.3 Griffige und rechtsverbindliche Normen zur sachgerechten Verschreibung 
von Arzneimitteln werden sowohl in der Human- als auch in der 
Veterinärmedizin notwendig sein. Dabei ist darauf zu achten, dass gezielt 
und klar normiert wird. Eine Wirkungsprüfung ist unerlässlich, um die 
Akzeptanz der Normen zu fördern.  


3.3.1 Den Vorschlag, die Therapierichtlinien im Veterinärbereich verbindlich zu 
erklären, begrüssen wir. Dies auch im Wissen, dass der Vollzug aufwendig 
sein wird. Wir fordern jedoch auch verbindliche Richtlinien im Bereich der 
Humanmedizin.  


3.3.2 Im Rahmen der vorgesehenen Einschränkungen sollte der Bereich der 
Humanmedizin im Zusammenhang mit fehlenden Richtlinien bezüglich 
Abgabe, Verschreibung und Anwendung von Antibiotika ergänzt werden. 
Jedoch ist zurzeit unklar, wer die Therapierichtlinien und Kriterien für den 
Einsatz von Antibiotika im Humanbereich festlegen wird.  


3.3.3 Die Möglichkeit, in schwierigen Fällen Fachpersonen konsultieren zu 
können, ist positiv zu bewerten. Das Bewusstsein, dass ein solches 
Angebot besteht, ist insbesondere bei Hausärzten zu fördern.  


3.3.4 Die in "Anresis.ch" integrierte Überwachung erfolgt nur gegenüber 
Spitälern, welche sich diesem Überwachungssystem freiwillig 
angeschlossen haben. Es ist unklar, ob künftig eine obligatorische 
Teilnahme vorgesehen ist, oder lediglich Anreize zu schaffen sind, um 
möglichst viele Spitäler und ambulante Leistungserbringer zu erreichen. 
Auch sollte die Massnahme im Veterinärbereich umgesetzt werden.  
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Kapitel inhaltliche Stellungnahme / Verbesserungsvorschlag / Frage, offener 
Punkt / Korrektur 


3.4.3 Es ist zu begrüssen, dass die gesamte Lebensmittelkette bis hin zum 
Konsumenten erwähnt wird. Nebst der Förderung der Hygiene durch 
Aufklärung kann die Qualitätssicherung z. B. auch durch ökonomische 
Anreize gefördert werden. Allgemein könnte die Einbindung der 
Konsumenten verstärkt werden. 


3.4.4/ 


3.5.1 


In den nächsten 20 Jahren sollen rund 100 Abwasserreinigungsanlagen 
(ARA) in der Schweiz mit Stufen zur Elimination von 
Mikroverunreinigungen ausgerüstet werden. Dadurch sollte die 
Gesamtfracht organischer Spurenstoffe um 50 % reduziert werden. Die 
Kantone und Anlagebetreiber sind bereits jetzt daran, die Erweiterungen 
zu planen oder beginnen in den nächsten Jahren damit. Es erscheint uns 
deshalb wichtig, dass möglichst bald untersucht wird, wie sich die heute 
zur Verfügung stehenden technischen Verfahren für die Reduktion von 
Antibiotika und antibiotikaresistenter Keime eignen. Gleichzeitig muss 
auch die Rolle der ARA im Zusammenhang mit der Verbreitung von 
resistenten Keimen in der Umwelt untersucht werden. Denn auch wenn 
tatsächlich 50 % der Spurenstofffracht eliminiert wird, verbleiben immer 
noch zahlreiche weitere mögliche Eintragungspfade in die Gewässer. Wie 
relevant dabei der Eintrag durch die ARA ist, muss ebenfalls noch 
abgeklärt werden.  


3.5.3 Für die Umsetzung dieser prioritären Massnahme müssen nötigenfalls 
ausreichend staatliche Mittel zur Verfügung gestellt werden. 
 


3.6 Die bereichsübergreifende Kooperation erscheint uns sehr wichtig. 
Deshalb ist es sinnvoll, ein Koordinationsorgan bestehend aus Vertretern 
aller Akteure zu schaffen.  


3.6.1 Es ist darauf hinzuweisen, dass das zentrale Koordinationsorgan mit 
genügenden Ressourcen ausgestattet werden muss, um die 
entsprechenden Aufgaben zielführend durchsetzen zu können.  


3.6.3 Eine Beschreibung, wie die Stärkung des Einbezugs von Akteuren im 
Human- und Umweltbereich umgesetzt werden soll, ist nicht ersichtlich. 
Hierzu bedarf es einer Ergänzung. Dies ist für die Konsensbildung und die 
Umsetzung der Massnahme von zentraler Bedeutung. 


3.7.1 Da die Information der Öffentlichkeit als permanente Aufgabe zu 
verstehen ist, müssen die erforderlichen finanziellen Mittel stets zur 
Verfügung stehen. Weiter muss die Aussage: "Es soll auch eine bessere 
Akzeptanz von Lebensmitteln erreicht werden, die zwar teurer sind, aber 
nicht von Hochleistungstieren stammen" gestrichen werden. Dies, weil die 
Schaffung eines kausalen Zusammenhangs zwischen Lebensmitteln, 
welche nicht von Hochleistungstieren stammen, und einem höheren Preis 
nicht statthaft ist.  
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Kapitel inhaltliche Stellungnahme / Verbesserungsvorschlag / Frage, offener 
Punkt / Korrektur 


3.7.3 Die einheitliche Aus-, Weiter- und Fortbildung der Tierhaltenden ist durch 
kompetente Lehrkräfte sicherzustellen. Zielkonflikte müssen angesprochen 
und konkrete Lösungen aufgezeigt werden.  


3.8 Im Bereich der Rahmenbedingungen muss die STAR dahingehend 
ergänzt werden, dass insbesondere die nicht fachgerechte und 
übermässige Verschreibung und Abgabe von Antibiotika eine 
Sorgfaltspflichtverletzung der Medizinalpersonen darstellt. Im Weiteren 
sind Vollzugskonzepte und Vollzugsprozesse von den entsprechenden 
Behörden zu erarbeiten, umzusetzen und regelmässig auf ihre 
Wirksamkeit zu überprüfen. 
 


3.8.4 Die Rolle der Kantone im Zusammenhang mit der Überwachung / Aufsicht 
wird stark betont. Es ist jedoch schwierig, die dafür notwendigen 
Ressourcen abzuschätzen. Je nachdem, in welcher Höhe finanzielle Mittel 
erforderlich werden, fragt sich, ob diese überhaupt zur Verfügung gestellt 
werden können. Eine konkretere Beschreibung betreffend Umsetzung der 
Massnahmen ist deshalb unabdingbar.  


4.2 Wir begrüssen die Konkretisierung der Anforderungen an die 
Wasserqualität in den Anhängen 2 und 3 der Gewässerschutzverordnung 
(GSchV). Aber auch in diesem Zusammenhang sind aussagekräftige 
Grundlagen zur Rolle des Wassers in Bezug auf die Verbreitung von 
Resistenzen erforderlich.  


 







 
 
 
  
 
  
   
 
 Dipartimento federale dell’interno DFI 


 Dipartimento federale dell’economia,  
 della formazione e della ricerca DEFR 


 Casella postale 
 3003 Berna 
 
 Invio per posta elettronica:    
 star@bag.admin.ch, dm@bag.admin.ch 


 


Indagine conoscitiva: Strategia nazionale contro le resistenze agli antibiotici (StAR) 
 


Signori Consiglieri federali, 
 


abbiamo ricevuto la vostra richiesta di consultazione del 15 dicembre 2014 e vi ringraziamo. 
 


Il Consiglio di Stato del Canton Ticino ha il piacere di inviarvi in allegato le sue osservazioni in 
merito alla succitata indagine conoscitiva.  
 


In generale condividiamo l’impostazione della nuova Strategia nazionale contro le resistenze 
agli antibiotici (StAR), in particolare siamo lieti del coinvolgimento anche del settore veterinario, 
dell’ambiente e dell’agricoltura. 
 


Ci permettiamo tuttavia di richiedere di porre, in un’ottica di “One Health”, particolare attenzione 
in merito al finanziamento della Strategia.  
 
Ringraziandovi per l’attenzione che vorrete accordare a questa nostra presa di posizione, ci è 
gradita l’occasione per porgervi, signori Consiglieri federali, l’espressione della nostra alta stima 
e considerazione. 
 


PER IL CONSIGLIO DI STATO 
 


Il Presidente:   Il Cancelliere: 
 
M. Bertoli   G. Gianella 


 
 
 
 


Allegato: 
- menzionato 
 
Copia per conoscenza a:  
- Divisione della salute pubblica (dss-dsp@ti.ch 
- Divisione dell’ambiente (dt-da@ti.ch) 
- Sezione dell’agricoltura (dfe-sa@ti.ch) 
- Ufficio del medico cantonale (dss-umc@ti.ch) 
- Deputazione ticinese alle Camere federali (deputazione@ti.ch) 
- Pubblicazione in internet. 
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Audition sur la stratégie nationale contre la résistance aux antibiotiques 
(StAR) :  


Formulaire pour la prise de position 
 


Nom / entreprise / organisation :  Cantone Ticino 


Abrév. de l'entreprise / organisation :        


Rue/ n° :  Via Dogana 16 


NPA / lieu : 6501 Bellinzona 


Nom de la personne à contacter :  Giorgio Merlani, Medico cantonale 


Courriel de la personne à contacter :  giorgio.merlani@ti.ch 


Numéro de tél. de la pers. à contacter :  091 814 40 05 


Date :  1.03.2015 


 


 


Remarques importantes : 


1. Nous vous prions de remplir uniquement les parties grisées du formulaire. 


2. Utilisez une nouvelle ligne pour chaque prise de position ou chaque chapitre du 
rapport. 


3. Vous voudrez bien déposer une seule prise de position par canton ou par insti-
tution, sous une forme synthétique. 


4. Nous vous prions d'envoyer votre prise de position au format Word par courriel 
d'ici le 15 mars 2015 à l'adresse suivante : star@bag.admin.ch et 
dm@bag.admin.ch 


5. Mme Karin Wäfler, responsable du projet StAR (tél. 058 463 87 
06 / star@bag.admin.ch) se tient à votre disposition pour tout renseignement 
complémentaire. 
 


Nous vous remercions de votre participation. 


 


 


Remarques d'ordre général sur le projet de stratégie nationale contre la résis-
tance aux antibiotiques 


Il documento completo contiene una panoramica di misure da mettere in atto 
nell’ambito della lotta alle resistenze agli antibiotici. In particolar modo salutiamo la 
visione globale della problematica con il coinvolgimento, oltre al settore umano, del 
settore veterinario, dell’ambiente e della agricoltura. 
 
Il numero elevato delle misure proposte rende indispensabile una lista di priorità per 
garantire un' implementazione sistematica in tutta la Svizzera. 
 


Département fédéral de l’intérieur DFI 


Département fédéral de l'économie, de la formation et de la 


recherche DEFR 


Les chefs 
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Viste le inevitabili conseguenze legali e finanziarie delle misure previste da attuare 
poi a livello dei Cantoni, riteniamo imprescindibile una stima degli oneri prima 
dell’approvazione definitiva della Strategia da parte del Consiglio federale prevista a 
fine 2015. Purtroppo il documento presentato non contiene attualmente nessuna sti-
ma. 
 
Tenuto conto dell' importanza del settore veterinario e agricoltura e delle conseguen-
ze in caso d’implementazione delle misure per la riduzione dell’utilizzo degli antibioti-
ci nella catena di produzione, riteniamo necessaria una comunicazione trasparente e 
tempestiva verso i due settori per evitare ostacoli economici in corso 
d’implementazione.  
 
Per quanto riguarda gli aspetti legali, ci permettiamo di far notare che la nuova Legge 
federale sulle epidemie permetterà di dare una ulteriore e chiara base legale alle mi-
sure previste a partire dal 2016.  


Oltre alla presente posizione il Cantone tiene a sostenere e appoggiare la presa di 
posizione CDS/GDK del 19 febbraio 2015. 


Il Cantone Ticino ha già iniziato ad affrontare la problematica su diversi fronti. 


Nel settore umano l'Ufficio del Medico cantonale ha emanato a inizio 2015 delle Di-
rettive per la gestione e il monitoraggio dei pazienti colonizzati da germi multiresi-
stenti per le strutture di lunga degenza e i servizi ambulatoriali. 


Per quanto concerne la presenza di batteri resistenti nelle acque superficiali del Can-
tone Ticino, la problematica verrà approfondita nel Lago Ceresio nel corso del trien-
nio 2016-2018 nell'ambito delle attività di ricerca promosse dalla Commissione Inter-
nazionale per la Protezione delle acque Italo-Svizzere (CIPAIS). 
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Prises de position et commentaires concernant les différents chapitres 


Vous voudrez bien inscrire dans la liste ci-après votre avis / appréciation, vos propositions d'améliora-
tion, les points restés en suspens / questions ou les corrections proposées de manière distincte pour 
chaque chapitre ou mesure. 


Il convient d'utiliser une nouvelle ligne pour chaque chapitre du rapport ou chaque avis / remarque. Si 


vous souhaitez ajouter de nouvelles lignes, cliquez sur « Révision / Protéger le document »ou « Res-


treindre la modification / Désactiver la protection » afin de pouvoir travailler dans le document. 


 


Chapitre avis / proposition d'amélioration / question, point en sus-
pens / correction 


  Vorwort    È importante menzionare già nell'introduzione che una sfida sarà 
sostenere anche la ricerca e lo sviluppo di nuovi antibiotici (vedi 
3.8.3) 


 


            


1.1 
 


Si parla giustamente di "Gentransfer" orizzontale, in particolare 
quando uomini e animali vivono in promiscuità. Tuttavia questo 
aspetto non trova riscontri concreti nelle misure proposte. 


3.1.1 Valutiamo positivamente la creazione di un organo di vigilanza sull'u-
tilizzo degli antibiotici e sulle resistenze in Svizzera partendo dalle 
strutture già esistenti, come la rete Anresis, completandole. 


3.2.1 
 


Vista la loro diffusione capillare sul territorio la Strategia nazionale 
deve coinvolgere meglio i servizi ambulatoriali e anche gli studi me-
dici. 
La propagazione delle infezioni nosocomiali deve essere impedita 
non solo all'interno dei nosocomi e case di cura e di riposo, cliniche, 
ecc., ma anche verso l'esterno, tramite le acque di scarico, che van-
no di conseguenza pretrattate adeguatamente (es. disinfezione).  
Visto che la vigilanza sull'implementazione delle misure rimane di 
competenza dei cantoni, essi devono disporre di personale formato 
in modo adeguato e mirato.  


3.2.2 
 
 


Uno dei problemi centrali nel settore umano è il trattamento frequen-
te quanto inutile delle infezioni virali con antibiotici. La promozione 
dei test rapidi e poco costosi per gli studi medici deve essere favorita 
(POC). 


3.2.4 Stesso discorso di cui al punto 3.2.1. Animali in allevamenti con uso 
massiccio di antibiotici producono liquami che contengono batteri 
resistenti. 


3.2.5 Miglioramento della salute animale 
Nel quadro di un miglioramento della salute degli animali, si dovreb-
bero poter  finanziare progetti concreti: un esempio è il risanamento 
delle mandrie di bovine da latte da Staphylococcus aureus Genotipo 







 


 


 


4/6 


 
 


Chapitre avis / proposition d'amélioration / question, point en sus-
pens / correction 


B, patogeno alla base di mastiti croniche. La gestione del problema è 
complessa soprattutto laddove le mandrie salgono in alpeggio duran-
te l’estate. Un recente studio dell’Università di Berna ha messo in 
luce questa problematica che non può essere affrontata con ripetuti  
interventi antibiotici ma va affrontata su larga scala con un intervento 
di risanamento degli animali infetti (A longitudinal study investigating 
the prevalence of Staphylococcus aureus genotype B in seasonally 
communal dairy herds. Voelk, V. et al. Journal of Dairy Science , Vo-
lume 97, Issue 7 , 4184 – 4192). I costi per il risanamento  delle 
mandrie e per una nuova gestione degli alpeggi possono essere im-
portanti e vanno coordinati a livello regionale se non cantonale. Un 
aiuto finanziario dovrebbe essere studiata.  
L’azione coordinata tra consulenza agricola e servizi veterinari è in-
dispensabile. 


3.2.6 Per poter garantire una consulenza mirata, proporre delle misure 
concrete per ridurre il numero delle infezioni utilizzando gli antibiotici 
e accompagnando i contadini nel loro lavoro. Inoltre i veterinari de-
vono disporre di una formazione mirata.Si propone di valutare lo svi-
luppo di un programma di formazione per veterinari. Inoltre devono 
essere vincolanti le linee guida già esistenti (vedi 3.3.1). 
 
Consulenza agli allevatori 
Una stretta collaborazione tra allevatore e veterinario con controllo 
regolare di tutta la mandria è auspicabile e molto positivo. Nella con-
tingenza attuale dove i costi di produzione devono essere minimizza-
ti, un servizio del genere deve essere in parte sovvenzionato e non 
può essere esclusivamente a carico dell’allevatore.  


3.2.7 Istallazioni di ricerca e di produzione 
Molte delle misure precedentemente elencate hanno come scopo la 
diminuzione dell’uso di antibiotici per evitare l’apparizione di resi-
stenze. Mentre i laboratori di ricerca moltiplicano quotidianamente 
ceppi di batteri/organismi resistenti agli antibiotici. L'adesione alle 
misure di sicurezza in questo ambito deve essere assoluta e monito-
rizzata. 


3.3.1 Lo sviluppo e l'implementazione delle linee guida per l'utilizzo degli 
antibiotici nella medicina umana deve essere eseguito da un partner  
unico supra partes (per esempio SwissNOSO) con il coinvolgimento 
di specialisti. La delega completa dei compiti alle associazioni rischia 
di non avere l'impatto desiderato.  


3.3.3 Valutiamo positivamente lo sviluppo di una rete di specialisti di rife-
rimento, in special modo per i medici (generalisti) attivi sul territorio. 


3.3.4 La partecipazione alla rete Anresis non è obbligatoria per tutte le 
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Chapitre avis / proposition d'amélioration / question, point en sus-
pens / correction 


strutture ospedaliere. Un monitoraggio nazionale e un benchmarking 
ha senso se coinvolge la maggioranza di partner del settore ospeda-
liero, idem per le Cliniche private. Suggeriamo inoltre il coinvolgimen-
to delle strutture di lunga degenza e dei servizi ambulatoriali. 


3.4.3 La sensibilizzazione dei clienti potrebbe essere fatta tramite un label 
di qualità per prodotti/fornitori di derrate alimentari con un consumo 
minimo di antibiotici nella catena di produzione (vedi 3.7.1). 
 
La somministrazione senza alcuna indicazione terapeutica di latte 
contenente antibiotici ai vitelli (latte non commerciabile di bovine trat-
tate con antibiotici) è una pratica che contrasta con i più elementari 
principi della clinica veterinaria e della farmacoterapia. Lo smaltimen-
to di questo latte deve avvenire attraverso altri canali e deve essere 
regolamentato nel quadro della legislazione sulla protezione dell'am-
biente. 


3.4.4 


 


 


 


 


 


 


La tecnologia scelta per abbattere i microinquinanti negli impianti di 
depurazione delle acque (IDA) determinerà la capacità o meno di 
abbattere anche residudi di antibiotici, batteri e geni resistenti. Inol-
tre, non tutti gli IDA verranno dotati di questo modulo supplementare 
(solo 100 su 700), visto che l'obiettivo su scala nazionale è di abbat-
tere il 50% dei microinquinanti che vengono immessi nell'ambiente. 
Per quei nosocomi allacciati ad IDA che non verranno equipaggiati 
per abbattere i microinquinanti, si dovrà prevedere un pretrattamento 
ad hoc delle acque di scarico (vedi 3.2.1) 


3.5.3 La disponibilità di metodi diagnostici rapidi per analisi microbiologi-
che e anche diagrammi riveste una notevole importanza per la clini-
ca veterinaria anche nell'ottica di un uso prudente ed oculato degli 
antibiotici. In questo campo la leadership non può essere addossata 
interamente all'industria e agli istituti universitari, ma la Confedera-
zione dovrebbe assumere un ruolo proattivo per esempio attraverso 
la proposta del sostegno finanziario di ricerche specifiche in questo 
settore. In caso contrario, in assenza di incentivi finanziari per l'indu-
stria, l'obiettivo potrebbe rimanere lettera morta. 


3.6.1 Un gremio per coordinare l'implementazione della Strartegia propo-
sta è sicuramente necessario. Per evitare la creazioni di gremi paral-
leli proponiamo di legarlo strettamente (come ramo)del'organo One-
Health prevista della nuova Legge federale sulle epidemie.  


3.7.1 Le misure di sensibilizzazione della popolazione devono essere svi-
luppate con i cantoni. Inoltre deve essere data l'opportunità di svilup-
pare una campagna nazionale a livello cantonale (vedi esperienza 
della campagna nazionale per la lotta contro morbillo). 
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Chapitre avis / proposition d'amélioration / question, point en sus-
pens / correction 


3.8.1 In questo contesto non si può ignorare il fatto che i veterinari compe-
tenti per la dispensazione degli antibiotici si trovano di fronte ad un 
potenziale conflitto di interesse. Oggi i veterinari ricavano il proprio 
reddito sulla vendita dei farmaci attraverso una percentuale sul costo 
di acquisto. In altri termini, maggiore è il valore dei farmaci venduti e 
maggiore è il guadagno. Nel quadro del progetto STAR riteniamo 
necessario valutare altre modalità di retribuzione della prestazione 
veterinaria, che tenga conto della prestazione intellettuale e del lavo-
ro pratico ma non della quantità e del valore dei farmaci venduti. 


3.8.4 Vista la responsabilità dei cantoni per l'implementazione e il controllo 
delle misure, chiediamo una stima delle risorse umane e finanziarie 
da prevedere a livello cantonale per lo svolgimento dei compiti previ-
sti. 
In questo contesto è utile ricordare che la Confederazione sostiene 
la nostra produzione agricola attraverso contributi diretti dell'ordine di 
grandezza di miliardi di franchi in ogni anno. Questo sostegno finan-
ziario è anche giustificato dagli obiettivi di qualità perseguiti dalla no-
stra politica agricola. Il compito dei controlli e gli oneri finanziari che 
ne derivano sono tuttavia demandati completamente ai Cantoni. La 
situazione finanziaria di molti cantoni è precaria e le risorse disponi-
bili per le attività di controllo sono necessariamente limitate. Per evi-
tare un'applicazione eterogenea dell'attività di controllo, la Confede-
razione dovrebbe esaminare, nel quadro del progetto STAR, l'oppor-
tunità di abbinare l'erogazione dei contributi diretti con un sostegno 
finanziario dell'attività di controllo. In caso contrario, la quantità dei 
controlli continuerà a dipendere notevolmente dalle risorse che i sin-
goli cantoni riusciranno a mettere in campo, e quindi con ogni proba-
bilità l'attuale quadro eterogeneo non subirà cambiamenti di rilie-
vo.   
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Nationale Strategie Antibiotikaresistenzen (STAR) 


Vernehmlassung 


 
 
Sehr geehrter Herr Bundesrat  
 
Wir danken Ihnen für die Möglichkeit, zur Nationalen Strategie Antibiotikaresistenzen 
(STAR) Stellung nehmen zu können. Aus unserer Sicht sind folgende Bemerkungen 
anzubringen: 
 
Die STAR ist ein wichtiger Beitrag zur Bekämpfung der Resistenzentwicklung gegen 
Antibiotika. Die dargelegten Handlungsfelder (Überwachung, Prävention, sachgemässer 
Einsatz, Resistenzbekämpfung, Forschung und Entwicklung, Kooperation, Information 
und Bildung) sowie die Rahmenbedingungen decken die Problemstellung gut ab. Je-
doch geben wir zu bedenken, dass die Finanzierung und Umsetzung der Massnahmen 
eine grosse Herausforderung darstellt. Die Auflistung im Anhang der STAR zeigt bei der 
Übersicht betreffend Federführung und Umsetzungspartner (Ziff. 5.3) eindrücklich, wie 
ressourcenintensiv die Umsetzung der geplanten Massnahmen werden wird. Als Um-
setzungspartner sind neben den Kantonen auch verschiedene Leistungserbringer ge-
nannt, was neue Schnittstellen bedingt sowie einen Datenaustausch und entsprechen-
de Kontrollinstrumente erfordert. Auch sind Anpassungen von gesetzlichen Grundlagen 
notwendig. In diesem Zusammenhang weisen wir darauf hin, dass die Umsetzung der 
STAR unter Beibehaltung der vorgesehenen Ziele möglichst schlank und effizient erfol-
gen und einem sorgfältigen Umgang mit den betroffenen personellen und finanziellen 
Ressourcen Rechnung tragen soll. Um die erforderlichen Mittel überhaupt abschätzen 
zu können, ist jedoch eine konkretere Beschreibung der Umsetzungsmodalitäten und 
der damit verbundenen Aufwendungen unabdingbar. Auch ist die in Ziff. 4.3 erwähnte 
externe Studie, welche die Auswirkungen auf den Ressourcenbedarf zum Gegenstand 
hat, abzuwarten, um die STAR definitiv unterstützen zu können. Allenfalls ist eine ge-
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staffelte Umsetzung der Massnahmen sachgerecht. Im Weiteren muss am Finanzie-
rungsgrundsatz, wonach das finanzielle Engagement von privaten Organisationen er-
höht werden soll, festgehalten werden. Schliesslich fordern wir, dass die Kantone vor 
der Umsetzung im Rahmen der Festlegung der Finanzierungsmodalitäten eingebunden 
werden.  
 


Unter Verweis auf den beigelegten Fragebogen danken wir Ihnen bestens für die Prü-
fung unserer Vorschläge. 
 
 
Mit freundlichen Grüssen 
 
Der Präsident des Regierungsrates 
 
 
 
 
Der Staatsschreiber 
 
 
Beilage: ausgefüllter Fragebogen 







 
 


 


 


 


 


 


Anhörung Entwurf Nationale Strategie Antibiotikaresistenzen (STAR):  


Formular zur Stellungnahme 
 


Name / Firma / Organisation:  Kanton Thurgau 


Abkürzung der Firma / Organisation:        


Strasse / Nr.:        


PLZ / Ort:       


Name Kontaktperson:        


E-mail Kontaktperson:        


Telefon Kontaktperson:        


Datum:  10. März 2015 


 


 


Wichtige Hinweise: 


1. Wir bitten Sie, nur die grauen Formularfelder auszufüllen. 


2. Bitte für jede Stellungnahme bzw. jedes Berichtskapitel eine neue Zeile verwen-
den. 


3. Wir bitten Sie, pro Kanton bzw. pro Institution nur eine Stellungnahme in konso-
lidierter Form einzureichen. 


4. Ihre Stellungnahme senden Sie bitte als Word-Dokument per Mail bis am 15. 
März 2015 an folgende Adressen: star@bag.admin.ch und dm@bag.admin.ch 


5. Für weitere Fragen steht Ihnen Frau Karin Wäfler, Projektleiterin STAR, 058 463 
87 06 / star@bag.admin.ch, gerne zur Verfügung. 
 


Herzlichen Dank für Ihre Mitwirkung! 


 


 


Grundsätzliche Bemerkungen zum Entwurf der Strategie Antibiotikaresistenzen 


      


 


 


 


Eidgenössisches Departement des Innern 


Eidgenössisches Departement für Wirtschaft, Bildung und 


Forschung WBF 


Die Vorsteher 
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Stellungnahmen und Bemerkungen zu den einzelnen Kapiteln 


Wir bitten Sie, zu den einzelnen Kapiteln bzw. Massnahmen Ihre inhaltliche Stellungnah-
me/Einschätzung, Verbesserungsvorschläge, offenen Punkte/Fragen oder Korrekturen in die unten 
stehende Liste einzutragen. 


Bitte verwenden Sie pro Berichtskapitel bzw. Stellungnahme/Bemerkung eine neue Zeile. Wenn Sie 


neue Zeilen hinzufügen möchten, so können Sie unter «Überprüfen / Dokument schützen bzw. Bear-


beitung einschr. / Schutz aufheben» den Schreibschutz aufheben. 


 


Kapitel inhaltliche Stellungnahme / Verbesserungsvorschlag / Frage, offener 
Punkt / Korrektur 


1.2 Der Zusammenhang zwischen der Anzahl nosokomialer Infektionen und 
der Problematik der antibiotikaresistenten Keime sollte ausführlicher 
untersucht und erläutert werden.  


3.1.1 Eine umfassende Überwachung setzt fundierte Kenntnisse über die 
Verbreitung von resistenten Bakterien in der Umwelt voraus. Diese 
Kenntnisse sind heute noch ungenügend. Eine umfassende Überwachung 
der Umwelt ist daher zum heutigen Zeitpunkt nicht zielführend. Gestützt 
auf Kapitel 3.5.2 sollen vorerst die Eintragungs- und Verbreitungspfade 
von Antibiotika und Resistenzgenen erforscht werden. Dies ist zu 
begrüssen. Die diesbezüglich dargelegte Nutzung der Synergien in Bezug 
auf bestehende Umweltbeobachtungsnetze (Naqua, NADUF; NABO) ist 
ebenfalls positiv zu bewerten.  


3.1.3 Es fragt sich, ob bei der Ausarbeitung der nationalen Richtlinien die 
internationale Umgebung berücksichtigt wird. Eine Adaptierung von bereits 
bestehenden internationalen Richtlinien wäre einer gesamtheitlichen 
Strategie zuträglich.  


3.2 Die Senkung des Antibiotikaverbrauchs gehört zu den wirksamsten 
Massnahmen, die Bildung von Resistenzen zu vermindern. Insbesondere 
aus Sicht des Gewässerschutzes ist diesem Ansatz vorbehaltlos 
zuzustimmen. 


3.2.1 Es ist unklar, wie kleinere Gesundheitseinrichtungen, welche über keine 
detaillierten Konzepte verfügen, erfasst und bei der Erarbeitung und 
Umsetzung des Konzepts unterstützt werden. Auch ist darauf 
hinzuweisen, dass letztlich die Kantone für die Aufsicht der 
Hygienemassnahmen zur Verhinderung nosokomialer Infekte in 
Gesundheitsinstitiutionen zuständig sind. Deshalb sollten entsprechende 
Kompetenzen innerhalb der Kantone vorgesehen werden.  


3.2.2 Diese Massnahme ist insbesondere im Nutztierbereich als sehr wichtig zu 
qualifizieren, weshalb sie prioritär umzusetzen ist. Auch sind gezielte 
Preissenkungen oder der Erlass von Kostenbeteiligungen ins Auge zu 
fassen, um zu verhindern, dass aufgrund fehlender rascher und 
preiswerter Laboruntersuchungen auch virale Infekte wirkungslos mit 
Antibiotika behandelt werden.  
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Kapitel inhaltliche Stellungnahme / Verbesserungsvorschlag / Frage, offener 
Punkt / Korrektur 


3.2.3 Der generellen Skepsis der Bevölkerung gegenüber Impfungen ist mittels 
geeigneter Massnahmen entgegenzuwirken, wie sie die STAR vorsieht. 


3.2.4 In den Bereichen "optimierte Betriebsabläufe in der Tierhaltung" und 
"Verbesserung der Tiergesundheit" bestehen Synergien im 
Zusammenhang mit den Anliegen des Umweltschutzes. Die Reduktion der 
Ammoniakemmissionen in der Stallluft kann einen gewissen Schutz vor 
Krankheiten der Atemwege leisten. Im Weiteren ist insbesondere im 
Bereich der landwirtschaftlichen Ausbildung das Bewusstsein für die 
Resistenzproblematik zu fördern.  


3.2.5 Die Rolle der Tiergesundheitsdienste ist deutlich zu stärken. Hierfür ist die 
Bereitschaft des Bundes und der Kantone, sich stärker finanziell und 
strukturell zu engagieren, erforderlich. Damit die Tiergesundheitsdienste 
ihre Aufgaben entsprechend wahrnehmen können, müssen im 
Informatikbereich die geeigneten Voraussetzungen geschaffen werden.  


3.2.6 Die Beratung der Tierhalter sollte auch das Vorschlagen von 
kostengünstigen Lösungen beinhalten.  


3.3 Griffige und rechtsverbindliche Normen zur sachgerechten Verschreibung 
von Arzneimitteln werden sowohl in der Human- als auch in der 
Veterinärmedizin notwendig sein. Dabei ist darauf zu achten, dass gezielt 
und klar normiert wird. Eine Wirkungsprüfung ist unerlässlich, um die 
Akzeptanz der Normen zu fördern.  


3.3.1 Den Vorschlag, die Therapierichtlinien im Veterinärbereich verbindlich zu 
erklären, begrüssen wir. Dies auch im Wissen, dass der Vollzug aufwendig 
sein wird. Wir fordern jedoch auch verbindliche Richtlinien im Bereich der 
Humanmedizin.  


3.3.2 Im Rahmen der vorgesehenen Einschränkungen sollte der Bereich der 
Humanmedizin im Zusammenhang mit fehlenden Richtlinien bezüglich 
Abgabe, Verschreibung und Anwendung von Antibiotika ergänzt werden. 
Jedoch ist zurzeit unklar, wer die Therapierichtlinien und Kriterien für den 
Einsatz von Antibiotika im Humanbereich festlegen wird.  


3.3.3 Die Möglichkeit, in schwierigen Fällen Fachpersonen konsultieren zu 
können, ist positiv zu bewerten. Das Bewusstsein, dass ein solches 
Angebot besteht, ist insbesondere bei Hausärzten zu fördern.  


3.3.4 Die in "Anresis.ch" integrierte Überwachung erfolgt nur gegenüber 
Spitälern, welche sich diesem Überwachungssystem freiwillig 
angeschlossen haben. Es ist unklar, ob künftig eine obligatorische 
Teilnahme vorgesehen ist, oder lediglich Anreize zu schaffen sind, um 
möglichst viele Spitäler und ambulante Leistungserbringer zu erreichen. 
Auch sollte die Massnahme im Veterinärbereich umgesetzt werden.  
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Kapitel inhaltliche Stellungnahme / Verbesserungsvorschlag / Frage, offener 
Punkt / Korrektur 


3.4.3 Es ist zu begrüssen, dass die gesamte Lebensmittelkette bis hin zum 
Konsumenten erwähnt wird. Nebst der Förderung der Hygiene durch 
Aufklärung kann die Qualitätssicherung z. B. auch durch ökonomische 
Anreize gefördert werden. Allgemein könnte die Einbindung der 
Konsumenten verstärkt werden. 


3.4.4/ 


3.5.1 


In den nächsten 20 Jahren sollen rund 100 Abwasserreinigungsanlagen 
(ARA) in der Schweiz mit Stufen zur Elimination von 
Mikroverunreinigungen ausgerüstet werden. Dadurch sollte die 
Gesamtfracht organischer Spurenstoffe um 50 % reduziert werden. Die 
Kantone und Anlagebetreiber sind bereits jetzt daran, die Erweiterungen 
zu planen oder beginnen in den nächsten Jahren damit. Es erscheint uns 
deshalb wichtig, dass möglichst bald untersucht wird, wie sich die heute 
zur Verfügung stehenden technischen Verfahren für die Reduktion von 
Antibiotika und antibiotikaresistenter Keime eignen. Gleichzeitig muss 
auch die Rolle der ARA im Zusammenhang mit der Verbreitung von 
resistenten Keimen in der Umwelt untersucht werden. Denn auch wenn 
tatsächlich 50 % der Spurenstofffracht eliminiert wird, verbleiben immer 
noch zahlreiche weitere mögliche Eintragungspfade in die Gewässer. Wie 
relevant dabei der Eintrag durch die ARA ist, muss ebenfalls noch 
abgeklärt werden.  


3.5.3 Für die Umsetzung dieser prioritären Massnahme müssen nötigenfalls 
ausreichend staatliche Mittel zur Verfügung gestellt werden. 
 


3.6 Die bereichsübergreifende Kooperation erscheint uns sehr wichtig. 
Deshalb ist es sinnvoll, ein Koordinationsorgan bestehend aus Vertretern 
aller Akteure zu schaffen.  


3.6.1 Es ist darauf hinzuweisen, dass das zentrale Koordinationsorgan mit 
genügenden Ressourcen ausgestattet werden muss, um die 
entsprechenden Aufgaben zielführend durchsetzen zu können.  


3.6.3 Eine Beschreibung, wie die Stärkung des Einbezugs von Akteuren im 
Human- und Umweltbereich umgesetzt werden soll, ist nicht ersichtlich. 
Hierzu bedarf es einer Ergänzung. Dies ist für die Konsensbildung und die 
Umsetzung der Massnahme von zentraler Bedeutung. 


3.7.1 Da die Information der Öffentlichkeit als permanente Aufgabe zu 
verstehen ist, müssen die erforderlichen finanziellen Mittel stets zur 
Verfügung stehen. Weiter muss die Aussage: "Es soll auch eine bessere 
Akzeptanz von Lebensmitteln erreicht werden, die zwar teurer sind, aber 
nicht von Hochleistungstieren stammen" gestrichen werden. Dies, weil die 
Schaffung eines kausalen Zusammenhangs zwischen Lebensmitteln, 
welche nicht von Hochleistungstieren stammen, und einem höheren Preis 
nicht statthaft ist.  
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Kapitel inhaltliche Stellungnahme / Verbesserungsvorschlag / Frage, offener 
Punkt / Korrektur 


3.7.3 Die einheitliche Aus-, Weiter- und Fortbildung der Tierhaltenden ist durch 
kompetente Lehrkräfte sicherzustellen. Zielkonflikte müssen angesprochen 
und konkrete Lösungen aufgezeigt werden.  


3.8 Im Bereich der Rahmenbedingungen muss die STAR dahingehend 
ergänzt werden, dass insbesondere die nicht fachgerechte und 
übermässige Verschreibung und Abgabe von Antibiotika eine 
Sorgfaltspflichtverletzung der Medizinalpersonen darstellt. Im Weiteren 
sind Vollzugskonzepte und Vollzugsprozesse von den entsprechenden 
Behörden zu erarbeiten, umzusetzen und regelmässig auf ihre 
Wirksamkeit zu überprüfen. 
 


3.8.4 Die Rolle der Kantone im Zusammenhang mit der Überwachung / Aufsicht 
wird stark betont. Es ist jedoch schwierig, die dafür notwendigen 
Ressourcen abzuschätzen. Je nachdem, in welcher Höhe finanzielle Mittel 
erforderlich werden, fragt sich, ob diese überhaupt zur Verfügung gestellt 
werden können. Eine konkretere Beschreibung betreffend Umsetzung der 
Massnahmen ist deshalb unabdingbar.  


4.2 Wir begrüssen die Konkretisierung der Anforderungen an die 
Wasserqualität in den Anhängen 2 und 3 der Gewässerschutzverordnung 
(GSchV). Aber auch in diesem Zusammenhang sind aussagekräftige 
Grundlagen zur Rolle des Wassers in Bezug auf die Verbreitung von 
Resistenzen erforderlich.  
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 Dipartimento federale dell’interno DFI 


 Dipartimento federale dell’economia,  
 della formazione e della ricerca DEFR 


 Casella postale 
 3003 Berna 
 
 Invio per posta elettronica:    
 star@bag.admin.ch, dm@bag.admin.ch 


 


Indagine conoscitiva: Strategia nazionale contro le resistenze agli antibiotici (StAR) 
 


Signori Consiglieri federali, 
 


abbiamo ricevuto la vostra richiesta di consultazione del 15 dicembre 2014 e vi ringraziamo. 
 


Il Consiglio di Stato del Canton Ticino ha il piacere di inviarvi in allegato le sue osservazioni in 
merito alla succitata indagine conoscitiva.  
 


In generale condividiamo l’impostazione della nuova Strategia nazionale contro le resistenze 
agli antibiotici (StAR), in particolare siamo lieti del coinvolgimento anche del settore veterinario, 
dell’ambiente e dell’agricoltura. 
 


Ci permettiamo tuttavia di richiedere di porre, in un’ottica di “One Health”, particolare attenzione 
in merito al finanziamento della Strategia.  
 
Ringraziandovi per l’attenzione che vorrete accordare a questa nostra presa di posizione, ci è 
gradita l’occasione per porgervi, signori Consiglieri federali, l’espressione della nostra alta stima 
e considerazione. 
 


PER IL CONSIGLIO DI STATO 
 


Il Presidente:   Il Cancelliere: 
 
M. Bertoli   G. Gianella 


 
 
 
 


Allegato: 
- menzionato 
 
Copia per conoscenza a:  
- Divisione della salute pubblica (dss-dsp@ti.ch 
- Divisione dell’ambiente (dt-da@ti.ch) 
- Sezione dell’agricoltura (dfe-sa@ti.ch) 
- Ufficio del medico cantonale (dss-umc@ti.ch) 
- Deputazione ticinese alle Camere federali (deputazione@ti.ch) 
- Pubblicazione in internet. 
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Audition sur la stratégie nationale contre la résistance aux antibiotiques 
(StAR) :  


Formulaire pour la prise de position 
 


Nom / entreprise / organisation :  Cantone Ticino 


Abrév. de l'entreprise / organisation :        


Rue/ n° :  Via Dogana 16 


NPA / lieu : 6501 Bellinzona 


Nom de la personne à contacter :  Giorgio Merlani, Medico cantonale 


Courriel de la personne à contacter :  giorgio.merlani@ti.ch 


Numéro de tél. de la pers. à contacter :  091 814 40 05 


Date :  1.03.2015 


 


 


Remarques importantes : 


1. Nous vous prions de remplir uniquement les parties grisées du formulaire. 


2. Utilisez une nouvelle ligne pour chaque prise de position ou chaque chapitre du 
rapport. 


3. Vous voudrez bien déposer une seule prise de position par canton ou par insti-
tution, sous une forme synthétique. 


4. Nous vous prions d'envoyer votre prise de position au format Word par courriel 
d'ici le 15 mars 2015 à l'adresse suivante : star@bag.admin.ch et 
dm@bag.admin.ch 


5. Mme Karin Wäfler, responsable du projet StAR (tél. 058 463 87 
06 / star@bag.admin.ch) se tient à votre disposition pour tout renseignement 
complémentaire. 
 


Nous vous remercions de votre participation. 


 


 


Remarques d'ordre général sur le projet de stratégie nationale contre la résis-
tance aux antibiotiques 


Il documento completo contiene una panoramica di misure da mettere in atto 
nell’ambito della lotta alle resistenze agli antibiotici. In particolar modo salutiamo la 
visione globale della problematica con il coinvolgimento, oltre al settore umano, del 
settore veterinario, dell’ambiente e della agricoltura. 
 
Il numero elevato delle misure proposte rende indispensabile una lista di priorità per 
garantire un' implementazione sistematica in tutta la Svizzera. 
 


Département fédéral de l’intérieur DFI 


Département fédéral de l'économie, de la formation et de la 


recherche DEFR 


Les chefs 
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Viste le inevitabili conseguenze legali e finanziarie delle misure previste da attuare 
poi a livello dei Cantoni, riteniamo imprescindibile una stima degli oneri prima 
dell’approvazione definitiva della Strategia da parte del Consiglio federale prevista a 
fine 2015. Purtroppo il documento presentato non contiene attualmente nessuna sti-
ma. 
 
Tenuto conto dell' importanza del settore veterinario e agricoltura e delle conseguen-
ze in caso d’implementazione delle misure per la riduzione dell’utilizzo degli antibioti-
ci nella catena di produzione, riteniamo necessaria una comunicazione trasparente e 
tempestiva verso i due settori per evitare ostacoli economici in corso 
d’implementazione.  
 
Per quanto riguarda gli aspetti legali, ci permettiamo di far notare che la nuova Legge 
federale sulle epidemie permetterà di dare una ulteriore e chiara base legale alle mi-
sure previste a partire dal 2016.  


Oltre alla presente posizione il Cantone tiene a sostenere e appoggiare la presa di 
posizione CDS/GDK del 19 febbraio 2015. 


Il Cantone Ticino ha già iniziato ad affrontare la problematica su diversi fronti. 


Nel settore umano l'Ufficio del Medico cantonale ha emanato a inizio 2015 delle Di-
rettive per la gestione e il monitoraggio dei pazienti colonizzati da germi multiresi-
stenti per le strutture di lunga degenza e i servizi ambulatoriali. 


Per quanto concerne la presenza di batteri resistenti nelle acque superficiali del Can-
tone Ticino, la problematica verrà approfondita nel Lago Ceresio nel corso del trien-
nio 2016-2018 nell'ambito delle attività di ricerca promosse dalla Commissione Inter-
nazionale per la Protezione delle acque Italo-Svizzere (CIPAIS). 
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Prises de position et commentaires concernant les différents chapitres 


Vous voudrez bien inscrire dans la liste ci-après votre avis / appréciation, vos propositions d'améliora-
tion, les points restés en suspens / questions ou les corrections proposées de manière distincte pour 
chaque chapitre ou mesure. 


Il convient d'utiliser une nouvelle ligne pour chaque chapitre du rapport ou chaque avis / remarque. Si 


vous souhaitez ajouter de nouvelles lignes, cliquez sur « Révision / Protéger le document »ou « Res-


treindre la modification / Désactiver la protection » afin de pouvoir travailler dans le document. 


 


Chapitre avis / proposition d'amélioration / question, point en sus-
pens / correction 


  Vorwort    È importante menzionare già nell'introduzione che una sfida sarà 
sostenere anche la ricerca e lo sviluppo di nuovi antibiotici (vedi 
3.8.3) 


 


            


1.1 
 


Si parla giustamente di "Gentransfer" orizzontale, in particolare 
quando uomini e animali vivono in promiscuità. Tuttavia questo 
aspetto non trova riscontri concreti nelle misure proposte. 


3.1.1 Valutiamo positivamente la creazione di un organo di vigilanza sull'u-
tilizzo degli antibiotici e sulle resistenze in Svizzera partendo dalle 
strutture già esistenti, come la rete Anresis, completandole. 


3.2.1 
 


Vista la loro diffusione capillare sul territorio la Strategia nazionale 
deve coinvolgere meglio i servizi ambulatoriali e anche gli studi me-
dici. 
La propagazione delle infezioni nosocomiali deve essere impedita 
non solo all'interno dei nosocomi e case di cura e di riposo, cliniche, 
ecc., ma anche verso l'esterno, tramite le acque di scarico, che van-
no di conseguenza pretrattate adeguatamente (es. disinfezione).  
Visto che la vigilanza sull'implementazione delle misure rimane di 
competenza dei cantoni, essi devono disporre di personale formato 
in modo adeguato e mirato.  


3.2.2 
 
 


Uno dei problemi centrali nel settore umano è il trattamento frequen-
te quanto inutile delle infezioni virali con antibiotici. La promozione 
dei test rapidi e poco costosi per gli studi medici deve essere favorita 
(POC). 


3.2.4 Stesso discorso di cui al punto 3.2.1. Animali in allevamenti con uso 
massiccio di antibiotici producono liquami che contengono batteri 
resistenti. 


3.2.5 Miglioramento della salute animale 
Nel quadro di un miglioramento della salute degli animali, si dovreb-
bero poter  finanziare progetti concreti: un esempio è il risanamento 
delle mandrie di bovine da latte da Staphylococcus aureus Genotipo 
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Chapitre avis / proposition d'amélioration / question, point en sus-
pens / correction 


B, patogeno alla base di mastiti croniche. La gestione del problema è 
complessa soprattutto laddove le mandrie salgono in alpeggio duran-
te l’estate. Un recente studio dell’Università di Berna ha messo in 
luce questa problematica che non può essere affrontata con ripetuti  
interventi antibiotici ma va affrontata su larga scala con un intervento 
di risanamento degli animali infetti (A longitudinal study investigating 
the prevalence of Staphylococcus aureus genotype B in seasonally 
communal dairy herds. Voelk, V. et al. Journal of Dairy Science , Vo-
lume 97, Issue 7 , 4184 – 4192). I costi per il risanamento  delle 
mandrie e per una nuova gestione degli alpeggi possono essere im-
portanti e vanno coordinati a livello regionale se non cantonale. Un 
aiuto finanziario dovrebbe essere studiata.  
L’azione coordinata tra consulenza agricola e servizi veterinari è in-
dispensabile. 


3.2.6 Per poter garantire una consulenza mirata, proporre delle misure 
concrete per ridurre il numero delle infezioni utilizzando gli antibiotici 
e accompagnando i contadini nel loro lavoro. Inoltre i veterinari de-
vono disporre di una formazione mirata.Si propone di valutare lo svi-
luppo di un programma di formazione per veterinari. Inoltre devono 
essere vincolanti le linee guida già esistenti (vedi 3.3.1). 
 
Consulenza agli allevatori 
Una stretta collaborazione tra allevatore e veterinario con controllo 
regolare di tutta la mandria è auspicabile e molto positivo. Nella con-
tingenza attuale dove i costi di produzione devono essere minimizza-
ti, un servizio del genere deve essere in parte sovvenzionato e non 
può essere esclusivamente a carico dell’allevatore.  


3.2.7 Istallazioni di ricerca e di produzione 
Molte delle misure precedentemente elencate hanno come scopo la 
diminuzione dell’uso di antibiotici per evitare l’apparizione di resi-
stenze. Mentre i laboratori di ricerca moltiplicano quotidianamente 
ceppi di batteri/organismi resistenti agli antibiotici. L'adesione alle 
misure di sicurezza in questo ambito deve essere assoluta e monito-
rizzata. 


3.3.1 Lo sviluppo e l'implementazione delle linee guida per l'utilizzo degli 
antibiotici nella medicina umana deve essere eseguito da un partner  
unico supra partes (per esempio SwissNOSO) con il coinvolgimento 
di specialisti. La delega completa dei compiti alle associazioni rischia 
di non avere l'impatto desiderato.  


3.3.3 Valutiamo positivamente lo sviluppo di una rete di specialisti di rife-
rimento, in special modo per i medici (generalisti) attivi sul territorio. 


3.3.4 La partecipazione alla rete Anresis non è obbligatoria per tutte le 
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Chapitre avis / proposition d'amélioration / question, point en sus-
pens / correction 


strutture ospedaliere. Un monitoraggio nazionale e un benchmarking 
ha senso se coinvolge la maggioranza di partner del settore ospeda-
liero, idem per le Cliniche private. Suggeriamo inoltre il coinvolgimen-
to delle strutture di lunga degenza e dei servizi ambulatoriali. 


3.4.3 La sensibilizzazione dei clienti potrebbe essere fatta tramite un label 
di qualità per prodotti/fornitori di derrate alimentari con un consumo 
minimo di antibiotici nella catena di produzione (vedi 3.7.1). 
 
La somministrazione senza alcuna indicazione terapeutica di latte 
contenente antibiotici ai vitelli (latte non commerciabile di bovine trat-
tate con antibiotici) è una pratica che contrasta con i più elementari 
principi della clinica veterinaria e della farmacoterapia. Lo smaltimen-
to di questo latte deve avvenire attraverso altri canali e deve essere 
regolamentato nel quadro della legislazione sulla protezione dell'am-
biente. 


3.4.4 


 


 


 


 


 


 


La tecnologia scelta per abbattere i microinquinanti negli impianti di 
depurazione delle acque (IDA) determinerà la capacità o meno di 
abbattere anche residudi di antibiotici, batteri e geni resistenti. Inol-
tre, non tutti gli IDA verranno dotati di questo modulo supplementare 
(solo 100 su 700), visto che l'obiettivo su scala nazionale è di abbat-
tere il 50% dei microinquinanti che vengono immessi nell'ambiente. 
Per quei nosocomi allacciati ad IDA che non verranno equipaggiati 
per abbattere i microinquinanti, si dovrà prevedere un pretrattamento 
ad hoc delle acque di scarico (vedi 3.2.1) 


3.5.3 La disponibilità di metodi diagnostici rapidi per analisi microbiologi-
che e anche diagrammi riveste una notevole importanza per la clini-
ca veterinaria anche nell'ottica di un uso prudente ed oculato degli 
antibiotici. In questo campo la leadership non può essere addossata 
interamente all'industria e agli istituti universitari, ma la Confedera-
zione dovrebbe assumere un ruolo proattivo per esempio attraverso 
la proposta del sostegno finanziario di ricerche specifiche in questo 
settore. In caso contrario, in assenza di incentivi finanziari per l'indu-
stria, l'obiettivo potrebbe rimanere lettera morta. 


3.6.1 Un gremio per coordinare l'implementazione della Strartegia propo-
sta è sicuramente necessario. Per evitare la creazioni di gremi paral-
leli proponiamo di legarlo strettamente (come ramo)del'organo One-
Health prevista della nuova Legge federale sulle epidemie.  


3.7.1 Le misure di sensibilizzazione della popolazione devono essere svi-
luppate con i cantoni. Inoltre deve essere data l'opportunità di svilup-
pare una campagna nazionale a livello cantonale (vedi esperienza 
della campagna nazionale per la lotta contro morbillo). 
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Chapitre avis / proposition d'amélioration / question, point en sus-
pens / correction 


3.8.1 In questo contesto non si può ignorare il fatto che i veterinari compe-
tenti per la dispensazione degli antibiotici si trovano di fronte ad un 
potenziale conflitto di interesse. Oggi i veterinari ricavano il proprio 
reddito sulla vendita dei farmaci attraverso una percentuale sul costo 
di acquisto. In altri termini, maggiore è il valore dei farmaci venduti e 
maggiore è il guadagno. Nel quadro del progetto STAR riteniamo 
necessario valutare altre modalità di retribuzione della prestazione 
veterinaria, che tenga conto della prestazione intellettuale e del lavo-
ro pratico ma non della quantità e del valore dei farmaci venduti. 


3.8.4 Vista la responsabilità dei cantoni per l'implementazione e il controllo 
delle misure, chiediamo una stima delle risorse umane e finanziarie 
da prevedere a livello cantonale per lo svolgimento dei compiti previ-
sti. 
In questo contesto è utile ricordare che la Confederazione sostiene 
la nostra produzione agricola attraverso contributi diretti dell'ordine di 
grandezza di miliardi di franchi in ogni anno. Questo sostegno finan-
ziario è anche giustificato dagli obiettivi di qualità perseguiti dalla no-
stra politica agricola. Il compito dei controlli e gli oneri finanziari che 
ne derivano sono tuttavia demandati completamente ai Cantoni. La 
situazione finanziaria di molti cantoni è precaria e le risorse disponi-
bili per le attività di controllo sono necessariamente limitate. Per evi-
tare un'applicazione eterogenea dell'attività di controllo, la Confede-
razione dovrebbe esaminare, nel quadro del progetto STAR, l'oppor-
tunità di abbinare l'erogazione dei contributi diretti con un sostegno 
finanziario dell'attività di controllo. In caso contrario, la quantità dei 
controlli continuerà a dipendere notevolmente dalle risorse che i sin-
goli cantoni riusciranno a mettere in campo, e quindi con ogni proba-
bilità l'attuale quadro eterogeneo non subirà cambiamenti di rilie-
vo.   
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Anhörung Entwurf Nationale Strategie Antibiotikaresistenzen (StAR):  


Formular zur Stellungnahme 
 


Name / Firma / Organisation:  Kanton Uri 


Abkürzung der Firma / Organisation:  Gesundheits-, Sozial- und Umweltdirektion 


Strasse / Nr.:  Klausenstrasse 4 


PLZ / Ort: 6460 Altdorf 


Name Kontaktperson:  Beat Planzer 


E-mail Kontaktperson:  planzer.beat@ur.ch 


Telefon Kontaktperson:  041 875 21 57 


Datum:  03.03.2015 


 


 


Wichtige Hinweise: 


1. Wir bitten Sie, nur die grauen Formularfelder auszufüllen. 


2. Bitte für jede Stellungnahme bzw. jedes Berichtskapitel eine neue Zeile verwen-
den. 


3. Wir bitten Sie, pro Kanton bzw. pro Institution nur eine Stellungnahme in kon-
solidierter Form einzureichen. 


4. Ihre Stellungnahme senden Sie bitte als Word-Dokument per Mail bis am 15. 
März 2015 an folgende Adressen: star@bag.admin.ch und dm@bag.admin.ch 


5. Für weitere Fragen steht Ihnen Frau Karin Wäfler, Projektleiterin StAR, 058 463 
87 06 / star@bag.admin.ch, gerne zur Verfügung. 
 


Herzlichen Dank für Ihre Mitwirkung! 


 


 


Grundsätzliche Bemerkungen zum Entwurf der Strategie Antibiotikaresistenzen 


 


1. Die Strategie ist grundsätzlich zu begrüssen. Wir erachten den gewählten An-
satz, bei der Erarbeitung die betroffenen Bereiche (Mensch, Tier, Landwirtschaft und 
Umwelt) gleichermassen in die Überlegungen einzubeziehen als zielführend. Ein Teil 
der Massnahmen kann durch eine Optimierung des Bestehenden erreicht werden 
(z.B. einheitliche Datenerfassung). Wir begrüssen, dass auf die Überprüfbarkeit der 
Massnahmen ein Schwergewicht gelegt wird.  


 


2. Die Anhörungsunterlagen zeigen auch auf, dass die Antibiotikaresistenzprob-
lematik nicht ein auf den Veterinärbereich begrenztes Problem ist. Somit ist klar, 
dass die Antibiotikaresistenzproblematik nicht ausschliesslich durch Massnahmen im 
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Bereich der Nutztierhaltung gelöst werden kann. Die Förderung der Tiergesundheit 
liegt jedoch im Interesse aller Tierhalter und aller Akteure rund um die Tierproduk-
tion. Daher kann den in der Strategie enthaltenen generellen Zielen und Handlungs-
feldern oder Bereichen in denen Massnahmen zu ergreifen sind, auf dieser generel-
len Ebene zugestimmt werden. 


 


Nicht ersichtlich ist die Verteilung der Kosten der geplanten Massnahmen. Der 
Hauptnutzen liegt wohl bei der Öffentlichkeit. Die anfallenden Kosten dürfen daher 
keinesfalls nur auf den Landwirten/Tierhalter abgewälzt werden, da dies die Produk-
tion tierischer Nahrungsmittel gegenüber ausländischer Mitbewerbern deutlich ver-
teuern würde. Klar ist, dass insbesondere der Bund sich finanziell engagieren muss. 
Der administrative Aufwand für die Umsetzung der Massnahmen muss für die Land-
wirte möglichst gering ausfallen. Ein grosser bürokratischer Aufwand würde dem Er-
folg dieser Massnahmen sicherlich entgegenwirken. Die Umsetzung der Strategie 
darf somit keinesfalls den Absichten/dem Ziel des Bundesamtes für Landwirtschaft 
(BLW) betreffend «Administrativer Vereinfachung» entgegen laufen. 


 


3. In der Massnahmenliste könnte schon heute deutlicher gemacht werden, wel-
che Massnahmen von hoher Priorität sind, weil sie zu einer deutlichen Verbesserung 
der Situation führen und welche eher untergeordneter Natur sind. Der Schwerpunkt 
ist auf diejenigen Massnahmen zu legen, die effektiv und effizient einen Beitrag zur 
Erreichung des übergeordneten Ziels beitragen. 


 


4. Einzelne Punkte müssen in Bezug auf Verantwortlichkeiten, rechtliche und fi-
nanzielle Auswirkungen und Terminierung vor der Umsetzung noch näher spezifiziert 
werden. Wir möchten dennoch darauf hinweisen, dass mögliche Kosten nicht aus-
schliesslich auf die Kantone, als Umsetzungspartner und Vollzugsbehörden, umge-
wälzt werden sollen. Eine adäquate Kostenverteilung unterstützt eine wirkungsvolle 
und rasche Umsetzung der Strategie. Insbesondere erfordern neue Überwachungs-
konzepte mehr finanzielle Ressourcen bzw. Personal. Ohne die Schaffung von 
neuen Stellen werden die Massnahmen wahrscheinlich nicht konsequent umgesetzt 
werden können.  


 


5. Folgende Thematiken werden in der Strategie nicht oder nur beschränkt ange-
sprochen. Wir bitten, diese in der StAR aufzunehmen: 


a) Zahnmedizin: In der Zahnmedizin werden Antibiotika regelmässig angewendet. 
Eine gesamtheitliche Strategie benötigt deswegen unbedingt die Einbeziehung der 
Zahnärzt/innen, z.B. in den Bereichen Empfehlungen zur Abgabe sowie Weiterbil-
dung. 


b) Krankenkassen: Viele einfache Massnahmen in der Gesundheitsversorgung die-
nen der Prävention, z.B. Isolation durch Einzelzimmer. Es müssen finanzielle Anreize 
geschaffen werden, um solche Massnahmen durchzusetzen. 
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c) Langzeitpflege resp. Spitex: Aufgrund der hohen Medikamentenanwendung benö-
tigt es hier Aus- und Weiterbildung der Pflegefachleute. 


d) Heimtierbereich: Der Antibiotika-Einsatz in dem Bereich sowie bei Wild- und Zoo-
tieren sollte in der StAR erwähnt werden. 


 


6.  Schliesslich sind angemessene Übergangsfristen zu veranschlagen, damit 
sich die Betroffenen ausreichend auf neue Aufgaben und Situationen einstellen und 
die Mittel bereitgestellt werden können. 
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Stellungnahmen und Bemerkungen zu den einzelnen Kapiteln 


Wir bitten Sie, zu den einzelnen Kapiteln bzw. Massnahmen Ihre inhaltliche Stellungnahme/Einschät-
zung, Verbesserungsvorschläge, offenen Punkte/Fragen oder Korrekturen in die unten stehende Liste 
einzutragen. 


Bitte verwenden Sie pro Berichtskapitel bzw. Stellungnahme/Bemerkung eine neue Zeile. Wenn Sie 


neue Zeilen hinzufügen möchten, so können Sie unter «Überprüfen / Dokument schützen bzw. Bear-


beitung einschr. / Schutz aufheben» den Schreibschutz aufheben. 


 


Kapitel inhaltliche Stellungnahme / Verbesserungsvorschlag / Frage, offener 
Punkt / Korrektur 


2 Überwachung 
Eine Überwachung ist zwingend notwendig, um überhaupt eine Erfolgs-
kontrolle machen zu können. Die Erstellung einer zentralen Antibiotika-
datenbank ist unumgänglich, um die Mengen zu beschreiben. 


 


Sachgemässer Antibiotikaeinsatz 


Die wichtigsten Massnahmen sind verbindliche gesamtschweizerisch 
geltende Vorgaben, die flächendeckend und konsequent angewendet 
werden. Gute Angebote zur Fortbildung für Tierärzte auf diesem Gebiet 
gab es bis anhin keine und sind dringend nötig! Die Einschränkung der 
Abgabe von kritischen Antibiotika soll richtigerweise auf einer gesetzli-
chen Grundlage beruhen. Damit werden lange und mühevolle Diskussio-
nen zwischen Tierärzten und Landwirten erspart. 


 


Forschung und Entwicklung 


Es müssen neue diagnostische Methoden gefördert werden. Das 
Schwergewicht sollte auf einfachen, praxistauglichen und kostengünsti-
gen Schnelltests zur Unterscheidung viraler oder bakterieller Erkrankun-
gen liegen. Hier ist aber zu erwähnen, dass Viren häufig Wegbereiter für 
bakterielle Sekundärinfektionen darstellen. Schnelltests sollten sehr ein-
fach in der Handhabung sein, dass die Landwirte den Verlauf der Erkran-
kung resp. die Genesung mit weiteren Tests überwachen können. Sollte 
es trotzdem zu einer sekundären bakteriellen Infektion kommen, verliert 
man keine wertvolle Zeit, um mit einer gezielten Antibiotikatherapie be-
ginnen zu können. 


 


Information und Bildung 


Für Landwirte, die rezeptpflichtige Medikamente auf Vorrat erhalten, ge-
nügen die Vorgaben der Tierarzneimittelverordnung. 


 


3 Handlungsfelder und Massnahmen  
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Kapitel inhaltliche Stellungnahme / Verbesserungsvorschlag / Frage, offener 
Punkt / Korrektur 


Die Kostenschätzungen für die Umsetzung der StAR sind rasch zu er-
stellen und mit den beteiligten Akteuren zu diskutieren.  


3.1 Als längerfristiges Ziel muss der Antibiotika-Verbrauch auch auf Stufe 
Humanmediziner/Tierarzt sowie Tierhalter anvisiert werden (tatsächliche 
Anwendungen, z.B. Zugriff auf das elektronische Behandlungsjournal). 


3.1.1 Umfassende Überwachung 
Die Schaffung einer koordinierten Überwachungsstelle für die Antibio-
tikaverwendung und -resistenzen aufgrund von einheitlichen Erfassungs-
kriterien wird unterstützt. Die Vergleichbarkeit von Daten ist äusserst 
wichtig und muss angestrebt werden. Die bereits heute bestehenden Er-
fassungssysteme sollten aber möglichst weiterhin benutzt werden kön-
nen.  
Die Einführung einer Antibiotikaverbrauchsdatenbank für die Veterinär-
medizin durch die Anpassung des Heilmittelgesetzes, darf nicht dazu 
führen, dass anschliessend die Massnahmen zur Reduktion von Antibio-
tikaresistenzen nur im Veterinärbereich erfolgen, weil in der Humanmedi-
zin weiterhin keine ausreichende Datenbasis zur Verfügung steht. Glei-
ches gilt für den Bereich der Heim-, Hobby- und Gesellschaftstiere. 


3.1.2 Referenzlaboratorien  
Die Vernetzung und die Qualitätssicherung der Referenzlaboratorien 
werden als notwendige Grundlage für die Umsetzung von StAR erachtet.   


3.1.3 Standardisierte und gezielte Untersuchungen  
Die standardisierte und gezielte Untersuchung der Resistenzsituation ist 
ebenfalls eine notwendige Grundlage für die Umsetzung von StAR. 


3.2 Zur Prävention gehört auch die Anwendung alternativer Verfahren in der 
Therapie, z.B. durch Anpassung der Haltungssysteme oder der Aufklä-
rung über solche. 
Auch in der Humanmedizin sind präventive Massnahmen vielverspre-
chend: Die Förderung von einfachen mechanischen Massnahmen wie 
z.B. Einzelzimmern für gefährdete Patientinnen und Patienten greift auf 
weitere Themenbereiche wie die Krankenversicherungen aus. 


3.2.1 Nosokomiale Infektionen 
Die Tierkliniken und Tierarztpraxen müssen diese Infektionen konse-
quent bekämpfen und die nötigen Präventionsmassnahmen ergreifen. 


Im Wissen, dass letztlich die Kantone für die Aufsicht der Hygienemass-
nahmen zur Verhinderung nosokomialer Infekte in Gesundheitsinstitutio-
nen zuständig sind (siehe auch 3.8.5), sind entsprechende Kompetenzen 
in den Kantonen vorzusehen. 


3.2.2 Praxisnahe Laboruntersuchungen 


Diese Massnahme erachten wir insbesondere für den Nutztierbereich als 
sehr wichtig. Sie ist mit hoher Priorität umzusetzen. Längerfristig soll sich 
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Kapitel inhaltliche Stellungnahme / Verbesserungsvorschlag / Frage, offener 
Punkt / Korrektur 


eine Investition in zusätzliche Laborinfrastruktur lohnen. Es darf nicht 
sein, dass mangelhafte Tierhaltungssyteme mit den viel zu billigen Anti-
biotika-Therapien kaschiert werden können. 


 


Die Behandlung von akut erkrankten Nutztieren muss aus Tierschutz-
gründen rasch erfolgen und daher sind die heute verfügbaren Diagnose-
mittel für einen zielgerichteten Antibiotikaeinsatz i.d.R. nicht oder nicht 
rechtzeitig verfügbar. Hier sind einfache und günstige Schnelltests zu 
entwickeln. Die Laboruntersuchungen sollen jedoch nicht nur praxisnah 
und rasch umsetzbar sein, sondern auch attraktiv bezüglich der Kosten 
für den Tier-halter. Um zu verhindern, dass aufgrund fehlender rascher 
und preiswerter Laboruntersuchungen auch virale Infekte wirkungslos 
mit Antibiotika behandelt werden, sind gezielte Preissenkungen oder der 
Erlass von Kostenbeteiligungen ins Auge zu fassen. 


3.2.3 Promotion von Impfungen 


Impfungen haben ein grosses Potential zur Verbesserung der Tier-
gesundheit und können damit zur Reduktion des Antibiotikaverbrauchs 
beizutragen. Der generellen Skepsis gegen Impfungen in der Bevölke-
rung ist mittels geeigneter Massnahmen entgegen zu wirken. Der Punkt 
3.2.3. ist prioritär umzusetzen. 


In der Nutztierhaltung ist die Nutzung von Impfungen als Instrument der 
Prävention mit Anreizen zu fördern. Das Instrument ist nicht breitflächig 
sondern risikobasiert einzusetzen. Dazu ist die Akzeptanz der Impfungen 
in der breiten Bevölkerung zu verbessern. Es wird erwartet, dass zu ge-
gebener Zeit zu konkreten Umsetzungsplänen Stellung genommen wer-
den kann.  


3.2.4 Optimierte Betriebsabläufe in Tierhaltungen 


Die Optimierung von Betriebsabläufen in der Tierhaltung ist eine seit 
Jahrzenten bestehende und stetig betriebene Daueraufgabe. Zumindest 
in der Nutztierhaltung. Je nach Schwerpunktsetzung durch Gesellschaft 
und Gesetzgeber werden die Betriebsabläufe in der Nutztierhaltung ent-
sprechend optimiert. Dabei lagen die Schwerpunkte in den vergangenen 
vier Jahrzehnten beim Tierschutz/Tierwohl. Eine Schwerpunktverschie-
bung in Richtung Tiergesundheit ist angezeigt und teilweise möglich. Die 
wahllose Tierverschiebung kann eingeschränkt werden, insbesondere 
bei der Kälbermast.  


Unter Punkt 3.2.4 steht geschrieben: "Zusätzlich wird der Vollzug ver-
mehrt für Kontrollen dieser Schwachstellen sensibilisiert." Der Kon-
trollaufwand der Massnahme "optimierte Betriebsabläufe in der Tierhal-
tung" durch den Vollzug, darf nicht die Folge haben, dass es zu zusätzli-
che Kontrollen auf den Betrieben kommt. Bestehende Kontrollgefässe 
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Kapitel inhaltliche Stellungnahme / Verbesserungsvorschlag / Frage, offener 
Punkt / Korrektur 


müssen genutzt werden. Es darf zusätzlich zu keinen weiteren Verschär-
fungen der Tierschutzverordnung kommen. Es wird erwartet, dass zu ge-
gebener Zeit zu konkreten Umsetzungsplänen Stellung genommen wer-
den kann. 


Harmonisierte Richtlinien der guten landwirtschaftlichen Praxis sind die 
Voraussetzung für die Verbesserung von Betriebsmanagement und Hy-
giene. Vor allem bei den landwirtschaftlichen Ausbildungen muss bei den 
Auszubildenden das Bewusstsein für die Resistenzproblematik geschaf-
fen werden (Landwirtschaftliche Schulen / Ausbildung s. auch 3.7.3.) 
Analog der AP 2014-17 sind Anreizsysteme zu schaffen (Landschafts-
qualitätsprojekte etc.). 


3.2.5 Verbesserung der Tiergesundheit  


Gesundheitsprogramme und tierärztliche Bestandesbetreuung sind er-
probte Methoden, die im weiteren Ausbau einen wesentlichen Beitrag 
zur StAR zu leisten könnten. Programme mit klarem Fokus auf eine 
Krankheit oder eine limitierte Anzahl Krankheiten stossen auf gute Ak-
zeptanz und werden von Ausnahmen abgesehen gut umgesetzt (Bsp. 
BVD Ausrottung und Flächensanierung der Betriebe mit Schweinehal-
tung).  


Eine permanente und individuelle Bestandesbetreuung hat sich bisher 
fast nur bei "Sanierungsfällen", bei denen die Betriebsleiter sich einen 
Nutzen/Erfolg versprachen, etabliert. Oft wurde die Bestandesbetreuung 
nach erfolgreicher Sanierung aus Kostengründen wieder eingestellt. Ein 
Anreizsystem für die breite Akzeptanz der Bestandesbetreuung oder von 
Gesundheitsprogrammen wäre sehr förderlich. 


Die Rolle der Tiergesundheitsdienste ist gegenüber der heutigen Situa-
tion deutlich zu stärken. Es braucht die Bereitschaft des Bundes und der 
Kantone sich stärker finanziell und strukturell zu engagieren. Damit die 
Tiergesundheitsdienste ihre Rolle wahrnehmen können, müssen im In-
formatikbereich die geeigneten Voraussetzungen geschaffen werden 
(Zugang zur Antibiotika - Datenbank). Die tierärztliche Versorgung ist im 
Sinn der Bestandesbetreuung zu verstehen. 


3.2.6 Beratung der Tierhalter 


Für die Beratung muss der Bestandestierarzt ausgebildet und mit ande-
ren Beratungsdiensten vernetzt sein. Dazu ist das Netzwerk in den Kan-
tonen zu nutzen. 


Bei "Sanierungsfällen" ist eine Art vernetztes "Case-Management" mit al-
len Akteuren, die die Tierhalter beraten und unterstützen anzustreben. 


3.2.7 Forschungs- und Produktionseinrichtungen  
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Kapitel inhaltliche Stellungnahme / Verbesserungsvorschlag / Frage, offener 
Punkt / Korrektur 


Diese Einrichtungen müssen die notwendigen Hygiene- und Biosicher-
heitsmassnahmen umsetzen und gewährleisten. 


3.3 Griffige und rechtsverbindliche Normen zur sachgerechten Verschrei-
bung von Arzneimitteln werden sowohl in der Human- als auch in der Ve-
terinärmedizin notwendig sein. Dabei ist darauf zu achten, dass gezielt 
und klar, mit möglichst hoher Wirkung normiert wird. Eine Wirkungsprü-
fung ist unerlässlich, um die Akzeptanz der Regelungen zu fördern. 


3.3.1 Verschreibungsrichtlinien 


Diese Massnahmen und Ziele werden ausdrücklich unterstützt. 


Den Vorschlag verbindliche Therapierichtlinien zu erlassen wird unter-
stützt auch im Wissen, dass der Vollzug aufwändig sein wird. Gleichzei-
tig fordern wir aber, dass verbindliche Richtlinien auch für die Humanme-
dizin das Ziel sein müssen. Hier muss der Bericht StAR angepasst und 
ergänzt werden. 


3.3.2 Einschränkungen  


Die Anforderungen für die Verschreibung / Abgabe von Antibiotika an 
Nutztiere sind seit 2005 in der Tierarzneimittelverordnung (TAMV) gere-
gelt. Die Bedingungen sind heute schon deutlich restriktiver als in der 
Humanmedizin. Der in den vergangen Jahren festgestellte Rückgang der 
Antibiotikamengen auf Grosshandelsstufe kann der Wirkung der TAMV 
und dem zunehmenden Bewusstsein von Antibiotikaresistenzen zuge-
schrieben werden. Weil aber die Resistenzsituation in dieser Zeit nicht 
besser geworden ist, sind weitere Anstrengungen nötig, um gesteckten 
Ziele zu erreichen. Dabei können die Landwirtschaft und die Nutztierhal-
tung einen Beitrag leisten, aber die anderen Antibiotikaanwender (Hu-
manmedizin und Heimtierhaltung) sind ebenso in der Pflicht die Antibio-
tika vorsichtig zu gebrauchen. Die Einschränkungen sollen nur so defi-
niert werden, dass die Tierproduktion bezüglich ihrer Leistung und Effizi-
enz nicht eingeschränkt wird. Bevor konkrete Einschränkungen und neue 
Vorschriften erlassen werden, sind die betroffenen Kreise in die Ver-
nehmlassung einzuladen. 


Hier gilt das gleiche wie für die Massnahme 3.3.1. Der Bereich Human-
medizin ist zu ergänzen. Fehlende Richtlinien (Good Practice) bezüglich 
Abgabe, Verschreibung und Anwendung von Antibiotika sind analog der 
Tiermedizin (TAMV) konkret zu schaffen. Es sind auch im Bereich der 
Humanmedizin Massnahmen zur disziplinierten Anwendung (Compli-
ance) der verschriebenen Antibiotika vorzusehen und durchzusetzen. Es 
ist unklar, wer die Therapierichtlinien und Kriterien für den Einsatz der 
Antibiotika im Humanbereich erstellt. Teils sind konkrete Vorschläge in 
der StAR schon angedacht.  
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Kapitel inhaltliche Stellungnahme / Verbesserungsvorschlag / Frage, offener 
Punkt / Korrektur 


Ein alternativer Entwurf zu starren Richtlinien wäre mehr Verantwortung 
in die Weiterbildung resp. daraus resultierenden Fachärzten zu geben.  


3.3.3 Fachexpertise 


Der erleichterte Zugang zur Fachexpertise Antibiotikaresistenz und die 
Herausbildung von Fachärzten wird begrüsst. Das Bewusstsein für die-
ses Angebot ist gerade auch bei Hausärzten zu fördern. 


3.3.4 Überdurchschnittlicher Antibiotikaeinsatz 


Mit dem Instrument Ressourcenprojekt könnte in der Landwirtschaft ein 
Anreizsystem entwickelt werden. Dies wäre Sanktionen vorzuziehen. Be-
vor konkrete Einschränkungen und neue Vorschriften erlassen werden, 
sind die betroffenen Kreise in die Vernehmlassung einzuladen. 


Die Massnahme muss (neben Vollzugsmöglichkeiten für Mängelbe-
triebe) als Indikator und Anreizsystem genutzt werden. Sie ist sowohl in 
der Hu-man- als auch in der Veterinärmedizin zu begrüssen. Die Ver-
knüpfung mit den Kontrollen Primärproduktion als Risikoindikator kann 
für die Bestimmung der Kontrollfrequenz genutzt werden. 


3.4 Wird grundsätzlich unterstützt. Eine gut funktionierende nationale und in-
ternationale Zusammenarbeit wird als besonders wichtig erachtet. 


3.4.1 Eintrag und Verbreitung von Resistenzen verhindern 


Dieser Ansatz ist sinnvoll, die vorgesehenen Massnahmen sollten hin-
sichtlich Wirksamkeit geprüft sein. Beim Geflügel besteht Handlungsbe-
darf. Vor der Umsetzung sind die betroffenen Kreise in die Vernehmlas-
sung einzuladen. 


3.4.2 Gezielte Ausbruchsbekämpfung  


Bevor konkrete Einschränkungen und neue Vorschriften erlassen wer-
den, sind die betroffenen Kreise in die Vernehmlassung einzuladen. 


3.4.3 Lebensmittelkette 


Es ist zu begrüssen, dass die gesamte Lebensmittelkette erwähnt wird 
bis hin zu den Konsumenten. An dieser letzten Stelle gäbe es hingegen 
noch weitere Massnahmen neben Förderung der Hygiene durch Aufklä-
rung. Die Qualitätssicherung kann durch weitere z.B. ökonomische Reize 
gefördert werden. Die Einbindung der Konsumenten könnte allgemein 
verstärkt werden.  


Bevor konkrete Einschränkungen und neue Vorschriften erlassen wer-
den, sind die betroffenen Kreise in die Vernehmlassung einzuladen. 


Die geeignete Entsorgung antibiotikahaltiger Milch stellt ein grosses 
Problem dar. Es müssen Lösungen entwickelt werden. 


3.4.4 Abwasserreinigungsanlagen 


Diese Massnahmen und Ziele werden unterstützt. 







 


 


 


10/12 


 
 


Kapitel inhaltliche Stellungnahme / Verbesserungsvorschlag / Frage, offener 
Punkt / Korrektur 


3.5 Für die Veterinärmedizin und die landwirtschaftliche Tierproduktion ist es 
wichtig, möglichst bald über schnelle und kostengünstige Diagnoseme-
thoden für Keime und Resistenzen zu verfügen. Für die Forschung und 
Entwicklung im Bereich Veterinärmedizin müssen genügend Mittel zur 
Verfügung gestellt werden. 


3.5.1 Interdisziplinäre Plattform  


Wissenschaftlich erhärtete Erkenntnisse müssen die Grundlage des 
Handelns sein. Unüberlegtes Handeln schadet dem Vertrauen, dafür 
bleibt keine Zeit. 


3.5.2 Grundlagen Hofdünger, Boden und Wasser 


Die Resultate der Studie sind mit den betroffen Kreisen zu diskutieren. 


3.5.3 Diagnostische Methoden  


Diese Massnahme muss prioritär bearbeitet werden, weil Schnelltests 
fehlen. Nötigenfalls sollen ausreichend staatliche Mittel zur Verfügung 
gestellt werden.  


3.5.4 Personen- und Warenverkehr  


Wenn diese Probleme nicht im Rahmen der internationalen Zusammen-
arbeit gelöst werden können, sind beim Import von Tieren die nötigen 
Dokumentationen und Zeugnisse zu verlangen und Stichproben vorzu-
nehmen. 


3.6 Die bereichsübergreifende Kooperation ist wichtig. Es ist daher sinnvoll, 
ein Koordinationsorgan mit Vertretern aller Akteure zu schaffen. Aller-
dings sollen nur Gefässe geschaffen werden, die notwendig sind, um 
Wirkung zu erzielen. 


3.6.1 Bereichsübergreifenden Koordinationsorgan  


Die Aufgabe muss durch die bestehenden Organe in den Kantonen erle-
digt und im regulären Aufgabenbereich bewältig werden können. 


3.6.2 Beratende Expertenkommission  


Die Bildung einer Expertenkommission wird unterstützt. 


3.6.3 Einbezug von Akteuren stärken 


Die Beschreibung, wie dies im Human- und Umweltbereich umgesetzt 
werden soll, fehlt und muss ergänzt werden (zentraler und wichtiger 
Punkt für die Konsensbildung und die Umsetzung). 


3.6.4 Vernetzung mit anderen Ländern 


Soweit möglich und notwendig. 


3.6.5 Unterstützung der Entwicklungsländer  
Soweit möglich und notwendig. 
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Kapitel inhaltliche Stellungnahme / Verbesserungsvorschlag / Frage, offener 
Punkt / Korrektur 


3.7 Wird unterstützt. Eine intensive Sensibilisierung muss jedoch nicht nur 
bei Landwirten sondern zwingend auch bei der Öffentlichkeit stattfinden. 


3.7.1 Information der Öffentlichkeit  


Diese Massnahme ist als permanente Aufgabe zu verstehen. Entspre-
chende finanzielle Mittel müssen zur Verfügung gestellt werden. Es fehlt 
zurzeit noch ein umfassendes Massnahmenset, um die Bevölkerung 
über die Notwendigkeit der besseren "Compliance" bei der Verschrei-
bung und Anwendung von Antibiotika, zu informieren. Es fehlen auch Al-
ternativen zu Antibiotika, die in einer Vorstufe eingesetzt werden könn-
ten. Der Begriff "Hochleistungstier" ist zu vermeiden, da er unscharf ist 
und unnötig Emotionen schürt. 


3.7.2 Sensibilisierung betroffener Akteure  


Diese Massnahme wird begrüsst. 


3.7.3 Aus-, Fort- und Weiterbildung  


Insbesondere ist eine einheitliche Aus-, Weiter- und Fortbildung der Tier-
haltenden durch kompetente Lehrkräfte sicherzustellen. Zielkonflikte sind 
anzusprechen und konkrete Lösungen aufzuzeigen. Die Weiter- und 
Fortbildungspflicht für Tierhaltende, die Medikamente anwenden, ist un-
bedingt einzuführen.  


Bevor konkrete Einschränkungen und neue Vorschriften erlassen wer-
den, sind die betroffenen Kreise in die Vernehmlassung einzuladen. 


3.8 Die Bestrebungen den Vollzug zu stärken, wird unterstützt. Die StAR 
muss dahingehend ergänzt werden, dass insbesondere die nicht fachge-
rechte und übermässige Verschreibung und Abgabe von Antibiotika nicht 
mit der Sorgfaltspflicht der Medizinalpersonen vereinbar ist. Vollzugskon-
zepte und - prozesse sind von den Behörden betreffend Human- und Ve-
terinärmedizin zu erarbeiten, umzusetzen und regelmässig auf ihre Wirk-
samkeit zu überprüfen. 


 


3.8.1 Marktmechanismen und Anreizsysteme  


Die Bestrebungen Anreize für einen tiefen Antibiotikaeinsatz zu schaffen 
und die Beratung zu fördern, werden begrüsst.  


Die hohe Milchqualität in der Schweiz mit hohem Antibiotikaeinsatz zu 
verbinden ist eine gewagte Aussage, die geprüft werden sollte. 


3.8.2 Rahmenbedingungen für Studien 


Wird begrüsst. 


3.8.3 Verfügbarkeit von Antibiotika fördern  


Wird begrüsst. Alt bewährte Medikamente sollen jedoch nicht wegen teu-
ren "Erneuerungen der Zulassung" (nach Ablauf des Patentschutzes) 
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Kapitel inhaltliche Stellungnahme / Verbesserungsvorschlag / Frage, offener 
Punkt / Korrektur 


vom Markt verschwinden müssen. Swissmedic soll die entsprechenden 
Massnamen treffen. 


3.8.4 Vollzug stärken  


Diese Massnahme wird begrüsst. Denn der Vollzug bzw. die Kontrollen 
müssen in der gesamten Schweiz identisch sein und gleich gehandhabt  
bzw. durchgeführt werden. Einschränkungen bezüglich Zielführung und 
Zweckmässigkeit müssen eliminiert werden (z.B. Einschränkung von 
Kontrollfrequenzen). Die Rolle der Kantone bei der Überwachung / Auf-
sicht wird betont. Es ist zurzeit jedoch noch unklar, ob alle Kantone in 
der Lage sind, die dafür notwendigen Mittel abzuschätzen und auch auf-
zubringen. Eine konkretere Beschreibung der Umsetzung dieser Mass-
nahmen ist deshalb unabdingbar.  


3.8.5 Programme zum sachgemässen Umgang mit Antibiotika 


Wird begrüsst. 


4.1 Zeitplan 


Wird begrüsst. 


4.2 Gesetzliche Grundlagen und Anpassungen  


Neue Gesetzesbestimmungen dürfen nicht in anderen Bereichen Ein-
schränkungen bewirken. Bevor konkrete Einschränkungen und neue 
Vorschriften erlassen werden, sind die betroffenen Kreise in die Ver-
nehmlassung einzuladen. 


 








  
CONSEIL D'ETAT 
www.vd.ch – T 41 21 316 41 59 – F 41 21 316 40 33 


 


 


 


CONSEIL D’ETAT 
 
 
Château cantonal 
1014 Lausanne 


  
 
 
 
 
Monsieur le Conseiller fédéral 
Alain Berset 
Chef du Département fédéral de l'intérieur 
Palais fédéral 
3003  Berne 
 
Monsieur le Conseiller fédéral 
Johann N. Schneider-Ammann 
Département fédéral de l’économie, de la 
formation et de la recherche 
Palais fédéral 
3003 Berne 


 


 
Réf. : PM/15017727 Lausanne, le 4 mars 2015 
 
 
Stratégie nationale contre la résistance aux antibi otiques (StAR). Audition. 


Messieurs les Conseillers fédéraux, 


La lutte contre la résistance aux antibiotiques est une priorité émergente et une action concertée 
doit effectivement être développée, recouvrant particulièrement les domaines de la médecine 
humaine, de la médecine vétérinaire, et de l’agriculture.  


Le document de la stratégie nationale en titre a ainsi été étudié en détails par les Services 
prioritairement concernés du Canton de Vaud, à savoir le Service de la santé publique, le 
Service de l’Agriculture, le Service de la consommation et des affaires vétérinaires, et le Centre 
hospitalier universitaire vaudois. 


Nous saluons l’élaboration d’une approche multisectorielle afin que des mesures cohérentes 
soient prises dans ces différents secteurs. Les objectifs, mesures et domaines d’actions sont 
approuvés de façon générale. En vue d’une mise en œuvre, ils devront cependant être 
concentrés sur les interventions les plus à même de contribuer à réduire le développement des 
résistances. Une priorisation et une déclinaison concrète sont attendues, pour lesquelles des 
adaptations légales et structurelles seront nécessaires. A ce stade ultérieur, le canton demande 
à être formellement consulté. 


Il apparaît une nuance significative à prendre en compte entre la médecine humaine, qui limite 
depuis des années l’usage des antibiotiques et investit largement dans la formation des 
prescripteurs, et le recours plus libéral aux antibiotiques au niveau vétérinaire. Des mesures 
d’ajustement dans l’usage des antibiotiques pour les animaux de rente devraient être 
considérées en premier lieu.  


Les remarques plus spécifiques et détaillées au document de stratégie sont incluses dans le 
formulaire annexé.  


Nous vous prions d’agréer, Messieurs les Conseillers fédéraux, nos salutations distinguées. 
 
 


AU NOM DU CONSEIL D’ETAT 


LE PRESIDENT 


 
 


LE CHANCELIER 


 


Pierre-Yves Maillard  Vincent Grandjean 
 
Annexe mentionnée 
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Audition sur Ia strategienationale contre Ia resistance aux antibiotiques 
(StAR): 
Formulaire pour Ia prise de position 


Nom I entreprise I organisation : 


Abrev. de l'entreprise I organisation : 


NPA llieu: 


Nom de Ia personne a contacter : 


Etat de Vaud, Service de Ia sante publique 


SSP 


Casernes 2, 1014 Lausanne 


Eric Masserey 


Courriel deIapersonne a contacter: eric.masserey@vd.ch 


Numero de tel. de Ia pers. a contacter: 021 316 47 95 


Date: 12.02.2015 


Remarques importantes : 
1. Nous vous prions de remplir uniquement les parties grisees du formulaire. 


2. Utilisez une nouvelle ligne pour chaque prise de position ou chaque chapitre du 
rapport. 


3. Vous voudrez bien deposer une seule prise de position par canton ou par insti­
tution, sous uneforme synthetique ~ 


4. Nous vous prions d'envoyer votre prise de position au format Word par courriel 
d'ici le 15 mars 2015 a l'adresse suivante : star@bag.admin .ch et 
dm@bag.admin .ch 


5. Mme Karin Wäfler, responsable du projet StAR (tel. 058 463 87 
061 star@bag.admin.ch) se tient a votre disposition pour tout renseignement 
complementaire. 


Nous vous remercions de votre participation. 


Remarques d'ordre general sur Je projet de strategie nationale contre Ia resis- · 
tance aux antibiotiques 
Priere de se referer a Ia lettre d'accompagnement du Conseil d'Etat vaudois 


Autres remarques generales : 


As a general comment regarding the form of the text, there is an ambiguous use of 
the present tense as it makes it difficult to distinguish the description of the present 
state from that of the proRosed action - at least in the French version. 


Prises de position et commentaires concernant les differents chapitres 







Vous voudrez bien inscrire dans Ia Iiste ci-apres votre avis /appreciation , vos propositions d'ameliora­
tion , les points restes en suspens I questions ou les corrections proposees de maniere distincte pour 
chaque chapitre ou mesure. 


II convient d'utiliser une nouvelle ligne pour chaque chapitre du rapport ou chaque avis I remarque. Si 
vous souhaitez ajouter de nouvelles lignes, cliquez sur « Revision I Proteger le document »ou « Res­
treindre Ia modification I Desactiver Ia protection » afin de pouvoir travailler dans le document. 


Chapitre avis I proposition d'amelioration I question, point en suspens I correction 


1.1 Tableau 1: "fluoroquinolones" au lieu de Fluorchinolone. 


Classe des "pemicillines" au lieu de "pemicilline" 


1.1 Table 2: Vancomycin-resistant enterococci , multi-resistant Pseudomonas 
spp. and Acinetobacter spp, as weil as multi-resistant Mycobacterium tu-
berculosis should also be.mentioned among the mostrelevant resistant 
pathogens 


1.1 p. 9: ajouter le texte en gras "Seuls quelques antibiotiques de reserve 
(carbapenemes, p. ex.) sont encore actifs contre les GERMES PRODUC-
TEURS OE beta-lactamases a spectre etendu (BLSE) ." Preciser brieve-
ment ce que sont les BLSE 


3.1.1 Par des phenomenes d'infiltration , I es antibiotiques rejetes dans 
l'environnement peuvent non seulement atteindre les eaux de surface, 
mais egalement les nappes d'eaux souterraines, des lors que ces dernie-
res peuvent etre alimentees ou influencees par les eaux superficielles. 


3.1 .1 Beaucoup d'incertitudes demeurent cependant sur Ia mise en pratique de 
cette mesure. Nous aurions espere plus de details sur le developpement 
prevu de Ia methodologie et l'organisation future de cette surveillance, en 
particulier du point-de-vue de l'implication des cantons. 


3.2.1 En plus des etablissements de soins et des cabinets medicaux, les bacte-
ries resistantes peuvent egalement etre transmises lors de soins ambula- . 
toires dispenses par les Centres medicaux-sociaux (Spitex) . Ces structures 
devraient etre explicitement mentionnees. 


3.2.1 Sachant que les cantans seront en charge de Ia surveillance des mesures 
d'hygiene preconisees au niveau des höpitaux, des etablissements de 
soins et des cabinets medicaux (voir egalement le point 3.8.4), le develop-
pement de competences au sein des services de Ia sante publique des 
cantans devra etre prevu. 


3.2.2 Un traitement antibiotique empirique se revelant souvent moins eher 
qu'une analyse de laboratoire, d'autres modes de financemerit devraient 
etre envisages, comme par exemple le subventionnement ou une baisse 
de prix des tests de laboratoire, ou des remboursement des ces examens 
hors franchise (p.ex. Gonocoque). 


3.2.2 Le traitement d'animaux de rente atteints d'une maladie aigue doit etre rapide 
pour des raisons de protection des animaux. Comme les moyens de diagnostic 
pour une utilisation ciblee des antibiotiques ne sont a l'heure actuelle pas dispo-
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Chapitre avis I proposition d'amelioration I question , point en suspens I correction 


nibles, ou pas assez rapidement, il y a lieu de developper des tests rapides et 
bon marche. 


3.2.3 II faut ameliorer l'acceptation de Ia Vaccination dans l'elevage d'animaux de 
rente, ou des incitations sont necessaires pour l'encourager comme instrument 
de prevention. Pour ce faire, il y a aussi lieu d'ameliorer Ia disponibilite des vac-
eins (homologation, reconnaissance d'homologations etrangeres, voire levee 
d'interdictions, etc.). 


3.2.4 II n'est pas tres realiste d'exiger de maniere generale et a court terme que les 
exploitations d'engraissemerit n'accueillent que des animaux originaires d'une 
meme exploitation. Cela requiert des savoir-faire supplementaires, des investis-
sements dans les constructions, des modifications importantes dans le partage 
du travail et les partenariats commerciaux ; l'integration verticale entralne egale.: 
ment des risques economiques, voire sanitaires, beaucoup plus grands au ni-
veau de l'exploitation. 


3.2.4 Une attention toute particuliere devrait etre portee a Ia sensibilisation dans 
le cadre des formations agricoles. Cette sensibilisation devrait pouvoir 
aboutir sur une meilleure prise de conscience a l'egard des dangers lies a 
une utilisation inappropriee et excessive d'antibiotiques. 


3.2.5 Des systemes d'incitation devront etre developpes si l'on veut que les suivis du 
troupeau ou les programmes sanitaires ad hoc se generalisent utilement chez les 
eleveurs. 


3.2.6 Une complementarite associant les competences des veterinaires traitants est 
indispensable dans le conseil d'exploitation destine aux eievages d'animaux de 
rente. 


3.3 The introduction to the chapter "rational use of antibiotics" mentions man-
datory prescriptions and mandatory guidelines. This should be rephrased, 
as the word "mandatory" is not compatible with clinical practice 


3.3.2 Des directives claires et contraignantes sont indispensables pour restrein-
dre l'utilisation des antibiotiques de reserve. 


3.3.3 A broader access to ID specialists for physicians, for patients facing prob-
lems caused by resistant bacteria, and for the broader public cannot be 
proposed with the number of specialists currently available. This would 
require new incentive f<:>r training ofthese specialists and additional re-
sources to allow hospital to hire them 


3.3.4 Si le principe de Ia detection ciblee preventive est une banne chose, eile ne de-
vra pas augmenter Ia charge administrative des detenteurs et des praticiens. II 
conviendra de responsabiliser d'abord le veterinaire traitant, en tant que COnseil-
ler et prescripteur. La mise en place d'un dispositif repressif, non souhaite, pour-
rait agir a fins contraires et conduire certains a plut6t negliger les soins au betail 
malade alors que Ia protection des animaux l'exige pourtant sans remission. 


3.4.3 Une alternative a l'affouragement des veaux avec du lait contenant des 
antibiotiques doit etre developpee, sans que celle-ci ne constitue une nui-
sance pour 'l'environnement. En effet, meme si les teneurs en antibiotiques 
mesurees dans l'environnement sont en general faibles , le principe de 
precaution impose de limiter le rejet et Ia presence de substances a pro-
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Chapitre avis I proposition d'amelioration I question, point en suspens I correction 


prietes antibiotiques dans le milieu naturel. 
3.5 Promotion of research is welcome. Phage therapy is an example that 


could also explicitly be mentioned . 


3.5 La promotion de nouvelles methodes de diagnostic doit constituer une me 
sure a mettre en oeuvre prioritairement. 


3.5.1 The need for funding is only mentioned for research and development of 
new antibiotics. There should be a clear statement that funding is a key 
component of all the research axes proposed in the StAR strategy. 


3.8.1 The following sentence is suprising and far from clear: " ... il serait possible 
( ... ) d'instaurer un systeme de primes afin d'inciter les höpitaux a mettre en 
ceuvre les mesures necessaires". 


4.3 lt is not clear what are the private organizations that are supposed to con-
tribute to the funding of the strategy 


3.3.2 Si nous encourageons le developpement de directives claires sur le choix 
des antibiotiques a utiliser dans diverses situations, y compris concernant 
l'utilisation « d'antimicrobiens d'importance critique », nous nous opposons 
a une reglementation stricte dans ce domaine. Nous encourageons plutöt 
Ia responsabilisation et Ia formation continue des medecins, en particulier 
via Ia diffusion de directives etablies par les societes medicales et des 
mesures institutionnelles (par ex~mple, dans les höpitaux, contre-
signature d'un chef de clinique pour Ia prescription d'antimicrobiens 
d'importance critique »). 


3.3.4 En complement de Ia surveillance de Ia consommation moyenne, des en-
quetes ponctuelles specifiques portant sur l'utilisation rationnelle des anti-
biotiques pourraient etre realisees. 


3.3.4 Hors des donnees hospitalieres, prevoit-on egalement d'estimer Ia 
consommation en ambulatoire et de documenter les differences regiona-
I es? 


3.3.4 En cas de comparaison au niveau regional ou cantonal, qui serait en 
charge de Ia restitution des donnees aux prescripteurs (höpitaux et mede-
eins) : Ia Confederation ou les cantons? 


3.5 Pas de commentaires 


3.6.2 Cette commission serait-elle en charge, entre autres, de coordonner l'ela-
boration des directives mentionnees aux points 3.2.1 et 3.4.2, y compris 
pour le domaine ambulatoire? 


3.6 Les MC du GRSP soulignent l'importance de coordonner les differents 
aspects de Ia strategie et soutiennent l'approche prevue. 


3.7 Pas de commentaires 


3.8.1 En particulier, Ia promotion directe de l'utilisation des antibiotiques par les 
compagnies pharmaceutiques aupres des medecins en cabinet et des hö-
pitaux devrait etre interdite ou strictement encadree. 
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Chapitre avis I proposition d'amelioration I question, pointeil suspens I correction 


3.8.4 Nous notans que le röle de contröle des cantans est clairement renforce. ·u 
n'est pas certain que tous les cantans aient les moyens de renforcer leur 
röle dans ce domaine. 


4.2 Le paragraphe sur le programme national n'est pas tres clair. II serait utile 
de preciser comment ce programme sera developpe, organise et mis en 
oeuvre, ainsi que l'articulation avec l'organe de coordination et Ia commis-
sion d'experts mentionnes au point 3.6. 


4.3 Quelles Organisations privees pourraient EHre mises a Gontribution pour le 
financement de Ia Strategie? Ce point pourrait etre clarifie. 


y 
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Audition sur la stratégie nationale contre la résistance aux antibiotiques 
(StAR) :  


Formulaire pour la prise de position 
 


Nom / entreprise / organisation :  Etat du Valais 


Abrév. de l'entreprise / organisation :  EtatVS 


Rue/ n° :  Place de la Planta, CP 478 


NPA / lieu : 1951 Sion 


Nom de la personne à contacter :  Dr Christian Ambord, médecin cantonal 


Courriel de la personne à contacter :  christian.ambord@admin.vs.ch 


Numéro de tél. de la pers. à contacter :  027 606 49 05 


Date :  15.01.2015 


 


 


Remarques importantes : 


1. Nous vous prions de remplir uniquement les parties grisées du formulaire. 


2. Utilisez une nouvelle ligne pour chaque prise de position ou chaque chapitre du 
rapport. 


3. Vous voudrez bien déposer une seule prise de position par canton ou par insti-
tution, sous une forme synthétique. 


4. Nous vous prions d'envoyer votre prise de position au format Word par courriel 
d'ici le 15 mars 2015 à l'adresse suivante : star@bag.admin.ch et 
dm@bag.admin.ch 


5. Mme Karin Wäfler, responsable du projet StAR (tél. 058 463 87 
06 / star@bag.admin.ch) se tient à votre disposition pour tout renseignement 
complémentaire. 
 


Nous vous remercions de votre participation. 


 


Remarques d'ordre général sur le projet de stratégie nationale contre la résis-
tance aux antibiotiques 


Le Canton du Valais soutient pleinement les objectifs stratégiques de la stratégie 
StAR. Le problème de la résistance aux antibiotiques représente un enjeu majeur de 
santé publique actuelle au niveau de la santé humaine. Cependant, la question ne 
saurait être résolue en se cantonnant à des mesures dans le domaine de la méde-
cine humaine. Ainsi, le Canton du Valais salue l'approche conjointe au niveau vétéri-
naire et environnemental. Une part importante des mesures préconisées dans la 
stratégie StAR concerne le domaine vétérinaire. Le Canton du Valais encourage vi-
vement l'implication des acteurs des domaines animal et agricole dans la lutte contre 
l'antibiorésistance, car leur rôle est crucial. 


Département fédéral de l’intérieur DFI 


Département fédéral de l'économie, de la formation et de la 


recherche DEFR 


Les chefs 



mailto:star@bag.admin.ch
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Sur le plan des objectifs stratégiques proposés, le Canton du Valais salue en particu-
lier l’accent sur la mise en place d’une surveillance systémique et standardisée au 
niveau national, ainsi que sur l’élaboration de directives unifiées. Ces objectifs né-
cessiteront un fort leadership de la Confédération. Le Canton du Valais est prêt à 
collaborer avec la Confédération pour la réalisation de ces objectifs et se prépare à 
jouer un rôle renforcé dans l’exécution de la stratégie. 


Toutefois il est un aspect qui à notre avis n’a pas assez été pris en compte : C’est 
celui de diminuer les gains possibles lors de la prescription d’antibiotiques, notam-
ment chez les médecins et médecins vétérinaires pratiquant la propharmacie. 


D’autre part le concept de surveillance accrue de l’emploi des antibiotiques exigera 
des ressources financières supplémentaires. Sans création de nouveaux postes, la 
mise en œuvre sera forcément lacunaire. 


Une analyse même grossière des coûts devrait également faire du projet stratégique 
afin que les cantons puissent s’y préparer. 


 


Nous approuvons la démarche pour une stratégie nationale contre la résistance aux 
antibiotiques. Cependant, les mesures proposées touchent très directement le sec-
teur agricole avec des effets économiques importants. Cette stratégie ne doit pas 
générer des coûts et une charge administrative supplémentaires aux exploitants 
agricoles. En effet, les travaux en cours à l'Office fédéral de l'agriculture (OFAG) vi-
sent à simplifier les exigences (ex. pour les paiements directs) et réduire le travail 
administratif des agriculteurs et des services cantonaux. Cette stratégie ne doit donc 
en aucun cas aller à l'encontre de cette ligne directrice de l'OFAG. 


Ainsi, les données d'utilisation d'antibiotiques doivent être fournies par les vétéri-
naires et non pas par les agriculteurs. Les coûts liés à cette stratégie ne doivent pas 
être à la charge des agriculteurs. Les mesures proposées doivent être systémati-
quement analysées en fonction de leurs conséquences économiques sur les exploi-
tants et le secteur agricole. Des exigences supplémentaires liées aux antibiotiques 
en lien par exemple avec les exigences pour les paiements directs ou les améliora-
tions structurelles ne sont pas acceptables. 


 


Concernant les aspects liés à l'environnement et à la protection des eaux, la réduc-
tion d'utilisation des antibiotiques et finalement du risque de retrouver ceux-ci dans 
les eaux suit parfaitement le renforcement des exigences de la protection des eaux 
avec la réduction des micropolluants dont les antibiotiques font partie. Plus globale-
ment, le projet répond au principe de précaution en ce qui concerne les effets de ce 
type de substance sur le milieu naturel, pour l'instant encore mal identifié. 


 


Prises de position et commentaires concernant les différents chapitres 


Vous voudrez bien inscrire dans la liste ci-après votre avis / appréciation, vos propositions d'améliora-
tion, les points restés en suspens / questions ou les corrections proposées de manière distincte pour 
chaque chapitre ou mesure. 
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Il convient d'utiliser une nouvelle ligne pour chaque chapitre du rapport ou chaque avis / remarque. Si 


vous souhaitez ajouter de nouvelles lignes, cliquez sur « Révision / Protéger le document »ou « Res-


treindre la modification / Désactiver la protection » afin de pouvoir travailler dans le document. 


 


Chapitre avis / proposition d'amélioration / question, point en suspens / correction 


1.1 Tableau 1: "fluoroquinolones" au lieu de Fluorchinolones.  


Classe des "pénicillines" au lieu de "pénicilline"     


1.1 


 


p. 9: ajouter le texte en gras "Seuls quelques antibiotiques de réserve 
(carbapénèmes, p. ex.) sont encore actifs contre les GERMES PRODUC-
TEURS DE bêta-lactamases à spectre étendu (BLSE)." Préciser brié-
vement ce que sont les BLSE. 


3.1.1 Le Canton du Valais soutient la mise en place d'une surveillance globale 
de l'antibiorésistance. Beaucoup d'incertitudes demeurent cependant sur 
la mise en pratique de cette mesure. Nous aurions espéré plus de détails 
sur le développement prévu de la méthodologie et l'organisation future de 
cette surveillance, en particulier du point-de-vue de l'implication des can-
tons. 


3.2.1 En plus des établissements de soins et des cabinets médicaux, les bacté-
ries résistantes peuvent également être transmises lors de soins ambula-
toires dispensés par les centres médicaux-sociaux (Spitex). Ces structures 
devraient être explicitement mentionnées. 


3.2.1 Sachant que les cantons seront en charge de la surveillance des mesures 
d'hygiène préconisées au niveau des hôpitaux, des établissements de 
soins et des cabinets médicaux (voir également le point 3.8.4), le dévelop-
pement des compétences au sein des services de la santé publique des 
cantons devra être prévu. 


3.2.2 Un traitement antibiotique empirique se révélant souvent moins cher 
qu'une analyse de laboratoire, d'autres modes de financement devraient 
être envisagés, comme par exemple le subventionnement ou une baisse 
de prix des tests de laboratoire, ou le remboursement de ces examens 
hors franchise (p.ex. Gonocoque). 


Analyse de laboratoire pour identification d'infections: Si les animaux de 
rente infectés doivent être identifiés par analyse avant utilisation d'antibio-
tiques : le coût ne doit pas être à la charge de l'agriculteur. 


3.2.4 Exploitation optimisée dans les élevages : Le rassemblement de jeunes 
animaux d'origines différentes (ex. engraissement veaux) est une pratique 
agricole efficace qui permet d'optimiser les coûts avec une structure d'ex-
ploitation optimale. L'ensemble des systèmes d'élevage actuels ne peu-
vent pas être remis en question en se basant uniquement sur les aspects 
antibiotiques. Freiner ces systèmes de production n'est pas acceptable. 


Si des adaptations devaient cependant avoir lieu, celles-ci doivent être 
financées par le budget "vétérinaire" et non pas "agricole".  
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Chapitre avis / proposition d'amélioration / question, point en suspens / correction 


3.2.5 Amélioration de la santé animale : Les mesures de prévention de la santé 
des animaux peuvent être soutenues pour autant que leur coût ne soit pas 
plus élevé que la pratique actuelle. L'élevage d'animaux résistants doit 
aussi répondre à la qualité bouchère demandée par le consommateur et 
ne peut pas se baser que sur leur résistance aux maladies. 


3.2.6 Conseil aux éleveurs : La charge des conseillers agricoles est déjà très 
élevée. Ces conseils spécifiques "santé animale" doivent être financés par 
l'Office vétérinaire fédéral. 


3.3.2 Restriction : Nous soutenons la proposition d'évaluation de la streptomy-
cine pour la lutte contre le Feu bactérien. 


3.3.3 Expertise : Antenne de conseil à disposition des éleveurs : est-ce utile ? 
Doublon avec conseil vétérinaire et agricole ? 


3.3.4 En complément de la surveillance de la consommation moyenne, des en-
quêtes ponctuelles spécifiques portant sur l'utilisation rationnelle des anti-
biotiques pourraient être réalisées. 


Recours aux antibiotiques supérieur à la moyenne des autres exploitations 
: Réduction de la fréquence d'utilisation : La charge administrative pour les 
agriculteurs liée à la saisie des données de base pour ce calcul est extrê-
mement élevée. Cette mesure doit se limiter, dans le domaine animal, au 
contrôle au niveau des vétérinaires et non pas des exploitations agricoles. 


3.3.4 Hors des données hospitalières, prévoit-on également d'estimer la con-
sommation en ambulatoire et de documenter les différences régionales? 


3.3.4 En cas de comparaison au niveau régional ou cantonal, qui serait en 
charge de la restitution des données aux prescripteurs (hôpitaux et méde-
cins): la Confédération ou les cantons? 


3.4.1 Prévention de l'introduction et de la diffusion de la résistance aux       anti-
biotiques : Limiter les risques liés au contact entre animaux : Cette mesure 
ne doit en aucun cas avoir des répercussions sur les combats de reines 
par exemple ! 


3.4.2 Lutte contre les flambées de résistance : L'analyse des mesures à      ef-
fectuer doit aussi tenir compte des conséquences économiques pour le 
secteur agricole. 


3.4.4 Installations de traitement des eaux usées : la LEaux prévoit à l’avenir 
d’éliminer une partie des composés traces (antibiotiques inclus) présents 
dans les eaux usées sur les plus grandes. La StAR propose de son côté 
de clarifier si les méthodes actuelles d’élimination des antibiotiques et 
d’autres éléments traces des eaux usées sont indiquées pour éliminer les 
germes résistants et s’il existe d’éventuelles alternatives plus écono-
miques et efficaces. 


Nous proposons d’étendre les connaissances sur la biodégradabilité et 
l’écotoxicité des antibiotiques dans le milieu aquatique afin de pouvoir 
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Chapitre avis / proposition d'amélioration / question, point en suspens / correction 


prendre les mesures de réduction de rejet à la source et d’apporter des 
réponses en terme de valeur limite ou norme à ne pas dépasser. 


3.5.2 Monitoring sur les teneurs en antibiotiques des engrais de ferme, les sols 
et les eaux : Nous soutenons ce monitoring pour le NABO pour autant que 
le coût des analyses ne soit pas à la charge des agriculteurs et que ceux-
ci soient informés qu'ils font partie du réseau. 


3.6 Le Canton du Valais souligne l'importance de coordonner les différents 
aspects de la stratégie et soutient l'approche prévue. 


3.6.2 Cette commission serait-elle en charge, entre autres, de coordonner l'éla-
boration des directives mentionnées aux points 3.2.1 et 3.4.2, y compris 
pour le domaine ambulatoire?   


3.8.1 Mécanisme du marché et systèmes d'incitation : Les exigences liées aux 
paiements directs sont aujourd'hui très élevées et doivent faire  l'objet 
d'une simplification. Celle-ci ne doit pas être contrecarrée par de nouvelles 
exigences liées à la stratégie antibiotiques. 


Le passeport sanitaire éventuellement proposé ne doit pas générer de 
nouvelles contraintes et coûts pour l'agriculteur. 


3.8.2 Nous notons que le rôle de contrôle des cantons est clairement renforcé. 


4.2 Le paragraphe sur les programmes nationaux (p.59) n'est pas très clair. 
Est-il bien prévu que la Confédération mette sur pied un tel programme 
dans le domaine de la lutte contre l'antibiorésistance sur la base de la stra-
tégie StAR? Dans ce cas il serait utile de préciser comment ce programme 
sera développé, organisé et mis en œuvre, ainsi que l'articulation avec 
l'organe de coordination et la commission d'experts mentionnés au point 
3.6. 


D’autre part, en vertu de l’art. 9 de la loi fédérale sur la protection des 
eaux (LEaux), le Conseil fédéral fixe les exigences qualitatives auxquelles 
doivent satisfaire les eaux superficielles et les eaux souterraines. Ces 
prescriptions devraient cependant être adaptées dans les annexes 2 et 3 
de l’ordonnance sur la protection des eaux (OEaux) afin d’établir un lien 
concret avec les antibiotiques. Afin de pouvoir proposer des prescriptions 
adaptées, la remarques faite au ch. 3.4.4 (connaissannce sur la biodégra-
dabilité et l’écotoxicité des antibiotiques dans le milieu aquatique) permet-
trait de répondre aux exigences à fixer dans l’OEaux 


4.3 Quelles organisations privées pourraient être mises à contribution pour le 
financement de la stratégie? Ce point nécessite des clarifications. 


Autre La protection des végétaux n'est concernée par la problématique des anti-
biotiques que pour la lutte contre le Feu bactérien. Bien que les quantités 
utilisées soient faibles (voire nulles ces 2 dernières années), il est impéra-
tif de poursuivre la recherche de solutions alternatives, permettant de 
bannir complètement l'utilisation d'antibiotiques dans les vergers.  
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Autre L'importation de biens de consommation ou de soins étrangers doit com-
porter : 


- Des contrôles stricts à la frontière pour les denrées alimentaires en pro-
venance notamment des Etats Unis où les médicaments sont     utilisés à 
haute dose, de même que les hormones de croissance. 


- Plus de sérieux dans ces contrôles qui ne sont actuellement pas   con-
duits de manière efficace, avec respect de conditions élémentaires en ma-
tière de contrôles à la frontière : Les négociations menées dans le cadre 
de la libéralisation des échanges ne doivent plus faire de     compromis 
dans ces cas. 


- Des moyens pour enrayer les achats de médicaments et d'alicaments à 
l'étranger, notamment dans le cadre de l'e-commerce. 


 
















 
 


 


 


 


 


 


Anhörung Entwurf Nationale Strategie Antibiotikaresistenzen (StAR):  


Formular zur Stellungnahme 
 


Name / Firma / Organisation:  Kanton Zug 


Abkürzung der Firma / Organisation:  ZG 


Strasse / Nr.:  Neugasse 2, Postfach 455  


PLZ / Ort: 6301 Zug 


Name Kontaktperson:  Regierungsrat Urs Hürlimann,  


 Gesundheitsdirektor 


E-Mail Kontaktperson:  urs.huerlimann@zg.ch 


Telefon Kontaktperson:  041 728 35 01 


Datum:  6. März 2015 


 


 


Wichtige Hinweise: 


1. Wir bitten Sie, nur die grauen Formularfelder auszufüllen. 


2. Bitte für jede Stellungnahme bzw. jedes Berichtskapitel eine neue Zeile verwen-
den. 


3. Wir bitten Sie, pro Kanton bzw. pro Institution nur eine Stellungnahme in konso-
lidierter Form einzureichen. 


4. Ihre Stellungnahme senden Sie bitte als Word-Dokument per Mail bis am 15. 
März 2015 an folgende Adressen: star@bag.admin.ch und dm@bag.admin.ch 


5. Für weitere Fragen steht Ihnen Frau Karin Wäfler, Projektleiterin StAR, 058 463 
87 06 / star@bag.admin.ch, gerne zur Verfügung. 
 


Herzlichen Dank für Ihre Mitwirkung! 


 


 


Grundsätzliche Bemerkungen zum Entwurf der Strategie Antibiotikaresistenzen 


 


Der Strategiebericht ist sorgfältig und umfassend ausgearbeitet sowie klar struktu-
riert. Der Kanton Zug erachtet die Umsetzung einer nationalen Strategie zur Minimie-
rung der Antibiotikaresistenz als wichtig und notwendig. Die Strategie wird grundsätz-
lich befürwortet. Vor allem begrüsst wird der ganzheitliche Ansatz unter Einbezug 
aller Akteure und das Hinwirken auf ein Umdenken auf verschiedenen Stufen. Zum 
Entwurf haben wir die folgenden grundsätzlichen Bemerkungen:  


1. Oberstes Ziel muss es sein, die Wirksamkeit von Antibiotika für den Menschen 
langfristig zu erhalten. Die daraus abgeleiteten acht strategischen Ziele erachten wir 
als richtig gewählt, obwohl nicht alle gleichermassen zur Erreichung des übergeord-
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neten Ziels beitragen dürften. Die Schwerpunkte sind deshalb auf diejenigen Mass-
nahmen zu legen, die effektiv und effizient einen Beitrag zur Erreichung des überge-
ordneten Ziels beitragen.  


2. Wichtigstes Handlungsfeld ist das Schaffen von günstigen Rahmenbedingungen, 
um den Antibiotikaverbrauch zu minimieren (nicht nur reduzieren). Der Begriff «Re-
duzieren» ist im erwähnten Zusammenhang im Strategiepapier mit «Minimieren» zu 
ersetzen. 


3. Da die Ressourcen limitiert sind, erachten wir es als unerlässlich, dass bereichs-
übergreifend und vergleichbar die Prüfung der Wirksamkeit der getroffenen Mass-
nahmen bei Mensch, Tier, Landwirtschaft und Umwelt rasch aufgebaut wird. Kann 
nicht gezeigt werden, was in welchem Mass wirksam ist, wird die gesellschaftliche 
und politische Zustimmung für die Massnahmen rasch schwinden und das oberste 
Ziel nicht erreicht.  


4. Die Auflistung der vielen Handlungsfelder mit ihren Massnahmen weist viele 
Überlappungen auf, was beispielsweise in der Tabelle auf Seite 20 gut illustriert wird. 
Die Gefahr besteht, dass man sich in den vielen Handlungsfeldern verzettelt, das 
eigentliche Ziel aus den Augen verliert und deshalb keine Wirkung erzielt. Eine Straf-
fung nach dem Motto «weniger ist mehr» wäre angezeigt. Zudem vermissen wir eine 
Priorisierung der Massnahmen. Weiter ist nicht ersichtlich, in welchem Handlungsfeld 
etwa Themen wie verbesserte Hygieneregeln (z. B. Küchenhygiene) bearbeitet wer-
den. 


5. Die Resistenzbildung im Humanbereich, durch die Übertragung von antibiotika-
resistenten Keimen auf Lebensmitteln, muss abgeklärt werden. Auch diesbezüglich 
ist nicht ersichtlich, in welchem Handlungsfeld dieses Thema behandelt wird. Sollte 
sich ergeben, dass ein solcher Übertragungsweg zur Resistenzbildung führt, werden 
Höchstwerte für antibiotikaresistente Keime in Lebensmitteln gefordert. Gesetzliche 
Höchstwerte werden jedoch nur für diejenigen Lebensmittel gefordert, welche ohne 
keimabtötenden Prozess wie Hitzebehandlung konsumiert werden (z. B. Birchermü-
esli, Patisseriewaren, vorgekochte Speisen) nicht aber für rohe Lebensmittel (z. B. 
rohes Fleisch) welche noch gekocht werden.  


6. Neue Überwachungskonzepte erfordern mehr finanzielle Ressourcen und amtli-
ches Personal. Ohne die Schaffung von neuen Stellen werden die Massnahmen 
nicht um- resp. durchgesetzt werden können. Es fehlt eine grobe Kostenanalyse, 
namentlich zur Verteilung der Kosten der strategischen Massnahmen. Zudem ist da-
rauf zu achten, dass mögliche zusätzliche Kosten nicht primär von den Kantonen 
getragen werden müssen. 


7. Im Veterinärbereich muss unbedingt spezifiziert werden, ob es nur um den Nutz-
tierbestand geht, oder ob Heimtiere, Zootiere oder Wildtiere auch betroffen sind. 


8. Es sind angemessene Übergangsfristen für die Umsetzung zu veranschlagen, 
damit die Betroffenen sich ausreichend auf die neuen Vorgaben einstellen und die 
Mittel bereitgestellt können. 


9. Der Aufwand für die Umsetzung der strategischen Massnahmen durch die Land-
wirtschaft sollte möglichst gering gehalten werden. Ein grosser bürokratischer Auf-
wand wäre dem Erfolg der geplanten Massnahmen abträglich. 
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10. Bevor konkrete Einschränkungen und neue Vorschriften erlassen werden, sind 
die betroffenen Kreise zur Vernehmlassung einzuladen. 
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Stellungnahmen und Bemerkungen zu den einzelnen Kapiteln 


Wir bitten Sie, zu den einzelnen Kapiteln bzw. Massnahmen Ihre inhaltliche Stellungnah-
me/Einschätzung, Verbesserungsvorschläge, offenen Punkte/Fragen oder Korrekturen in die unten 
stehende Liste einzutragen. 


Bitte verwenden Sie pro Berichtskapitel bzw. Stellungnahme/Bemerkung eine neue Zeile. Wenn Sie 


neue Zeilen hinzufügen möchten, so können Sie unter «Überprüfen / Dokument schützen bzw. Bear-


beitung einschr. / Schutz aufheben» den Schreibschutz aufheben. 


 


Kapitel inhaltliche Stellungnahme / Verbesserungsvorschlag / Frage, offener 
Punkt / Korrektur 


Zu-
sam-
men-
fassung 


Seite 5, Absatz 7, letzter Satz: 


«Zusätzlich tragen verbindliche Richtlinien zur Verschreibung, Abgabe und 
Anwendung von Antibiotika dazu bei, den Verbrauch von Antibiotika zu 
minimieren» (nicht: reduzieren). Es sollte in diesem Zusammenhang im 
gesamten Dokument das Wort «reduzieren» mit «minimieren» ersetzt 
werden. 


1.1 Seite 7 


Tabelle 1: Es ist bei den Fluorchinolonen unbedingt das in der Humanme-
dizin sehr häufig gebrauchte Ciprofloxacin zu nennen. Ofloxacin wird weit 
seltener eingesetzt. Wir gehen davon aus, dass Enrofloxacin in der Tier-
haltung verwendet wird, da es in der Humanmedizin nicht zugelassen ist. 


1.1 Seite 9 


Im zweiten Abschnitt steht, dass Carbapenem-resistente Bakterien vor 
allem im indischen Subkontinent vorkommen. Dies stimmt unterdessen 
nicht mehr. Die Verbreitung ist weit vorgeschritten und bereits unsere 
Nachbarländer haben grösste Probleme damit. 


2 Diese allgemein formulierten Ziele werden unterstützt. Es ist jedoch zu 
beachten, dass die Rechtsprechung im Bereich Haftpflichtrecht dazu führt, 
dass insbesondere Humanmediziner vermehrt Antibiotika einsetzen, ohne 
dass eine solche Behandlung medizinisch indiziert wäre. Zum Teil ge-
schieht dies einzig zum Schutz vor allfälligen späteren Haftpflichtansprü-
chen. Um dies zu verhindern, sollte ein entsprechendes Ziel formuliert 
werden. 


3 Die Kostenschätzungen für die Umsetzung der StAR sind rasch zu erstel-
len und mit den beteiligten Akteuren zu diskutieren. 
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Kapitel inhaltliche Stellungnahme / Verbesserungsvorschlag / Frage, offener 
Punkt / Korrektur 


3.1 Vieles zu den drei Massnahmen (3.1.1. - 3.1.3.) ist bereits durchgeführt 
oder kann ohne grösseren Ressourcenbedarf verändert oder verbessert 
werden (z. B. elektronisches Rezeptformular). Ansätze sind zu vernetzen 
und zu realisieren. 


Es ist unklar, weshalb die Bereiche Tier und Landwirtschaft zusammenge-
fasst wurden, da immer von den vier Bereichen Mensch, Tier, Landwirt-
schaft und Umwelt gesprochen wird. Zudem muss spezifiziert werden, 
welche Tiere gemeint sind (Nutztiere, Heimtiere, Wildtiere, Zootiere etc.). 


Neben der Erarbeitung von nationalen Richtlinien sollte auch die Möglich-
keit der Adaptierung von internationalen Richtlinien in der Schweiz erörtert 
werden (Seite 21 und Seite 26). 


3.1.1 Es ist sinnvoll, bereits hier auch von den importierten Tieren und vor allem 
Tierprodukten aus Ländern ausserhalb der EU zu sprechen. In späteren 
Abschnitten ist dies erwähnt. 


3.1.1 Es wird angeführt, dass sowohl für den Human- als auch für den Veteri-
närbereich eine Meldepflicht bei ausgewählten Resistenzen diskutiert wird. 
Wir beantragen die unbedingte Einführung einer Meldepflicht, da sonst 
das Bild und damit die Kenntnisse über Antibiotikaresistenzen unvollstän-
dig bleiben. 


3.1.1 Die Überwachung des Antibiotikaverbrauches muss sowohl im Humanbe-
reich als auch im Veterinärbereich zu verlässlichen Daten für die Darstel-
lung der Situation und für die Herleitung und Begründung von Massnah-
men führen.  


Die Einführung einer Antibiotikaverbrauchsdatenbank für die Veterinärme-
dizin durch die Anpassung des Heilmittelgesetzes darf nicht dazu führen, 
dass anschliessend die Massnahmen zur Reduktion von Antibiotikaresis-
tenzen nur im Veterinärbereich erfolgen, weil in der Humanmedizin weiter-
hin keine ausreichende Datenbasis zur Verfügung steht. Gleiches gilt für 
den Bereich der Heim-, Hobby- und Gesellschaftstiere.  


3.1.1. Es ist zu erwähnen, dass die bereits eingeführten Massnahmen zur Erfas-
sung von resistenten Keimen in der Schweiz analog zur EU durchzuführen 
sind. Es erscheint uns sehr wichtig, dass die Schweizer Daten dann auch 
im Netzwerk von EU CDC erwähnt werden. 


3.2.2 Die Behandlung von akut erkrankten Nutztieren muss aus Tierschutzgrün-
den rasch erfolgen, und daher sind die heute verfügbaren Diagnosemittel 
für einen zielgerichteten Antibiotikaeinsatz i. d. R. nicht oder nicht rechtzei-
tig verfügbar. Hier sind günstige Schnelltests zu entwickeln.  


Die Laboruntersuchungen sollen jedoch nicht nur praxisnah und rasch 
umsetzbar sein, sondern auch attraktiv bezüglich der Kosten für den Tier-
halter. 
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Kapitel inhaltliche Stellungnahme / Verbesserungsvorschlag / Frage, offener 
Punkt / Korrektur 


3.2.3 Impfungen haben ein grosses Potential, zur Verbesserung der Gesundheit 
von Menschen und Tieren und damit zur Reduktion des Antibiotikaver-
brauchs beizutragen. Der generellen Skepsis gegen Impfungen in der Be-
völkerung ist mittels geeigneter Massnahmen entgegenzuwirken. Dieser 
Punkt ist prioritär umzusetzen. 


3.2.3 In der Nutztierhaltung ist die Nutzung von Impfungen als Instrument der 
Prävention mit Anreizen zu fördern. 


3.2.4 Der Begriff «Produktionsende» sollte durch einen Begriff ersetzt werden, 
welcher der Würde des Tiers besser gerecht wird. Zudem ist unklar, wes-
halb die Biosicherheit in diesem Kontext erwähnt wird. Bitte diesen Punkt 
besser erläutern. 


Harmonisierte Richtlinien der guten landwirtschaftlichen Praxis sind die 
Voraussetzung für die Verbesserung von Betriebsmanagement und Hygi-
ene. Vor allem bei den landwirtschaftlichen Ausbildungen muss bei den 
Auszubildenden das Bewusstsein für die Resistenzproblematik geschaffen 
werden (Landwirtschaftliche Schulen / Ausbildung siehe auch 3.7.3.) Ana-
log der AP 2014-17 sind Anreizsysteme zu schaffen (Landschaftsquali-
tätsprojekte etc.). 


3.2.4 Die Optimierung von Betriebsabläufen in der Tierhaltung ist eine seit Jahr-
zehnten bestehende und stetig betriebene Daueraufgabe, zumindest in 
der Nutztierhaltung. Je nach Schwerpunktsetzung durch Gesellschaft und 
Gesetzgeber werden die Betriebsabläufe in der Nutztierhaltung entspre-
chend optimiert. Dabei lagen die Schwerpunkte in den vergangenen vier 
Jahrzehnten beim Tierschutz/Tierwohl. Eine Schwerpunktverschiebung in 
Richtung Tiergesundheit ist angezeigt und teilweise möglich. Die wahllose 
Tierverschiebung kann eingedämmt werden, insbesondere bei der Weiss-
kälbermast.  


Unter Punkt 3.2.4 steht geschrieben: «Zusätzlich wird der Vollzug ver-
mehrt für Kontrollen dieser Schwachstellen sensibilisiert.» Der Kon-
trollaufwand der Massnahme «optimierte Betriebsabläufe in der Tierhal-
tung» durch den Vollzug darf nicht die Folge haben, dass es zu zusätzli-
che Kontrollen auf den Betrieben kommt. Bestehende Kontrollgefässe 
müssen genutzt werden. Es darf zusätzlich zu keinen weiteren Verschär-
fungen der TSchV kommen. 


Es wird erwartet, dass zu gegebener Zeit zu konkreten Umsetzungsplänen 
Stellung genommen werden kann. 


3.2.5 Es ist zu erläutern, inwiefern Futterzusatzstoffe, welche in der Schweiz 
nicht zugelassen sind, im Zusammenhang mit der Prävention von Antibio-
tikaresistenzen von Bedeutung sind. 
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Kapitel inhaltliche Stellungnahme / Verbesserungsvorschlag / Frage, offener 
Punkt / Korrektur 


3.2.5 Gesundheitsprogramme und tierärztliche Bestandesbetreuung sind er-
probte Methoden, die im weiteren Ausbau einen wesentlichen Beitrag zur 
StAR leisten könnten. Programme mit klarem Fokus auf eine Krankheit 
oder eine limitierte Anzahl Krankheiten stossen auf gute Akzeptanz und 
werden von Ausnahmen abgesehen gut umgesetzt (Bsp. BVD Ausrottung 
und Flächensanierung der Betriebe mit Schweinehaltung).  


Eine permanente und individuelle Bestandesbetreuung hat sich bisher fast 
nur bei «Sanierungsfällen», bei denen die Betriebsleiter sich einen Nut-
zen/Erfolg versprachen, etabliert. Oft wurde die Bestandesbetreuung nach 
erfolgreicher Sanierung aus Kostengründen wieder eingestellt.  


Ein Anreizsystem für die breite Akzeptanz der Bestandesbetreuung oder 
von Gesundheitsprogrammen würde sehr förderlich sein.  


Präventionsmassnahmen für die Tiergesundheit können unterstützt wer-
den, wenn sie nicht teurer sind als die heutige Praxis. Die vermehrte Zucht 
resistenter Rassen ist ein Weg, sofern die gewonnenen Produkte auch 
den Qualitätsansprüchen der Verarbeitung und der Konsumenten entspre-
chen. 


3.2.6 Für die Beratung muss der Bestandestierarzt ausgebildet und mit anderen 
Beratungsdiensten vernetzt sein. Dazu ist in den Kantonen das Netzwerk 
zu nutzen. 


3.2.7 Diese Einrichtungen müssen die notwendigen Hygiene- und Biosicher-
heitsmassnahmen umsetzen.  


3.3.1 Der Vorschlag, verbindliche Therapierichtlinien zu erlassen, wird unter-
stützt – auch im Wissen, dass der Vollzug aufwändig sein wird.  


Im zweitletzten Abschnitt bitte ergänzen: «Reserveantibiotika für den Hu-
manbereich dürfen im Veterinärbereich nicht angewendet werden (An-
wendungsverbot)». 


3.3.2 Im drittletzten Abschnitt bitte ergänzen: «Reserveantibiotika für den Hum-
anbereich dürfen im Veterinärbereich nicht angewendet werden (Anwen-
dungsverbot)». 


3.3.2 Auf Seite 36, Absatz 3, wird erwähnt, dass der Einsatz von kritischen Anti-
biotika restriktiv gehandhabt werden soll. Es ist unseres Erachtens sinn-
voll, diese Antibiotika mindestens teilweise zu erwähnen (Carbapeneme 
etc.). Es wird in diesem Abschnitt auch von eingeschränkter Anwendung 
der Antibiotika je nach Zuteilung zu einer Restriktionsliste gesprochen. 
Erfahrungsgemäss ist es aber sehr wichtig, dass die konkreten Instrumen-
te zur Umsetzung genannt und schweizweit gleich angewendet werden. 


3.3.2 Die Anforderungen für die Abgabe von Antibiotika an Nutztiere sind seit 
2005 in der Tierarzneimittelverordnung geregelt. Die Bedingungen sind 
heute schon deutlich restriktiver als in der Humanmedizin. Der in den ver-
gangenen Jahren festgestellte Rückgang der Antibiotikamengen auf 
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Kapitel inhaltliche Stellungnahme / Verbesserungsvorschlag / Frage, offener 
Punkt / Korrektur 


Grosshandelsstufe kann der Wirkung der TAMV und dem zunehmenden 
Bewusstsein von Antibiotikaresistenzen zugeschrieben werden. Weil aber 
die Resistenzsituation in dieser Zeit nicht besser geworden ist, sind weite-
re Anstrengungen nötig, um dieses Ziel zu erreichen. Dabei können die 
Landwirtschaft und die Nutztierhaltung einen Beitrag leisten, aber die an-
deren Antibiotikaanwender (Humanmedizin und Heimtierhaltung) sind 
ebenso in der Pflicht, die Antibiotika vorsichtig zu gebrauchen.  


Insbesondere im Bereich der Humanmedizin sind Massnahmen zur dis-
ziplinierten Anwendung (Compliance) der verschriebenen Antibiotika vor-
zusehen und durchzusetzen.  


Die Einschränkungen sollen nur so definiert werden, dass die Tierproduk-
tion bezüglich ihrer Leistung und Effizienz nicht eingeschränkt wird. 


Eine Überprüfung des Streptomycineinsatzes in der Feuerbrandbekämp-
fung wird unterstützt. 


3.3.4 Die Massnahme muss (neben Vollzugsmöglichkeiten für Mängelbetriebe) 
als Indikator und Anreizsystem genutzt werden. Sie ist sowohl in der Hu-
man- als auch in der Veterinärmedizin zu begrüssen. Die Verknüpfung mit 
den Kontrollen Primärproduktion als Risikoindikator kann für die Bestim-
mung der Kontrollfrequenz genutzt werden. 


3.3.4 Im Abschnitt «überdurchschnittlicher Antibiotikaeinsatz» wird erwähnt, 
dass in der Schweiz bereits eine integrierte Überwachung (Anresis.ch) 
existiert, jedoch auf freiwilliger Basis. Damit die Überwachung aber sinn-
voll wird, darf die Teilnahme nicht auf Freiwilligkeit beruhen, sondern muss 
verpflichtend sein. Nur so können die in diesem Abschnitt geäusserten 
Ziele erreicht und die möglichen Fehlverschreibungen erkannt und im Sin-
ne einer Rückmeldung an die Institutionen weitergegeben werden. In die-
sem Kapitel wird letztlich davon ausgegangen, dass Praxen, Spitäler etc. 
mit erhöhtem Antibiotikaverbrauch identifiziert werden. Auf freiwillig erho-
bener Datenbasis wird dies nicht möglich sein. 


3.3.4 Mit dem Instrument Ressourcenprojekt könnte in der Landwirtschaft ein 
Anreizsystem entwickelt werden. Dies wäre Sanktionen vorzuziehen. 


Reduktion der Anwendungshäufigkeit: Hier ist vornehmlich bei der (Tier-) 
Ärzteschaft anzusetzen. 


3.4.1 Dieser Ansatz ist sinnvoll, die vorgesehenen Massnahmen sollten hinsicht-
lich Wirksamkeit geprüft sein. Beim Geflügel gibt es Handlungsbedarf. 


3.4.2 Es ist bei Weitem nicht so, dass nur Universitätsspitäler heute über interne 
Richtlinien zur Infektionskontrolle verfügen. Sämtliche Spitäler sind heute 
schon angehalten, ihrer Grösse entsprechend derartige interne Richtlinien 
zu führen. Infektionskontrolle resp. die Richtlinien zur gezielten Aus-
bruchsbekämpfung können jedoch sowohl von Universitätsspitälern als 
auch den anderen Spitälern optimiert werden. 
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Kapitel inhaltliche Stellungnahme / Verbesserungsvorschlag / Frage, offener 
Punkt / Korrektur 


3.4.2 Die Massnahmen müssen auch bezüglich ihrer wirtschaftlichen Kosten / 
Auswirkungen untersucht werden. 


3.4.3 Der Satz «Es kann dennoch nicht ausgeschlossen werden, dass gewisse 
Bakterien mit Lebensmitteln bis in die Küche gelangen» ist falsch und 
muss gestrichen werden. Lebensmittel sind – von wenigen Ausnahmen 
abgesehen – nicht keimfrei. 


Die geeignete Entsorgung antibiotikahaltiger Milch stellt ein grosses Prob-
lem dar. Es müssen Lösungen entwickelt werden. 


Den Satz «Berücksichtigt werden auch importierte Lebensmittel» bitte 
streichen, da eine verbesserte Küchenhygiene alle Lebensmittel betrifft. 


3.4.3 Es muss abgeklärt werden, ob gesetzliche Höchstwerte für Lebensmittel, 
welche ohne keimabtötenden Prozess wie Hitzebehandlung konsumiert 
werden (z. B. Birchermüesli, Patisseriewaren, vorgekochte Speisen) zur 
Verminderung einer Antibiotikaresistenz beitragen. 


3.5.2 Die Resultate sind mit den betroffenen Kreisen zu diskutieren. 


Monitoring des Antibiotikagehalts von Hofdüngern, Boden und Gewässer: 


Ein Monitoring im Rahmen des NABO ist zu unterstützen. Die Kosten dür-
fen nicht auf die Landwirte abgewälzt werden. 


3.5.4 Wenn diese Probleme nicht im Rahmen der internationalen Zusammenar-
beit gelöst werden können, sind beim Import von Tieren die nötigen Do-
kumentationen und Zeugnisse zu verlangen und Stichproben vorzuneh-
men. 


3.6.1 Die Aufgabe muss durch die bestehenden Organe in den Kantonen erle-
digt und im regulären Aufgabenbereich bewältigt werden können.  


3.6.3 Die Beschreibung, wie dies im Human- und Umweltbereich umgesetzt 
werden soll, fehlt und muss ergänzt werden (zentraler und wichtiger Punkt 
für die Konsensbildung und die Umsetzung). 


3.6.3 Hier fehlt die Humanmedizin.  


3.6.4 Im Abschnitt «Vernetzung mit anderen Ländern» wird nur darauf hinge-
wiesen, die Schweiz sei im Humanbereich noch nicht mit den europäi-
schen und internationalen Netzwerken verbunden. Wichtig ist aber, die 
heute schon vorhandenen sehr guten Schweizer Daten (Anresis.ch) auch 
dem europäischen Netzwerk (EARSnet) zugänglich zu machen. Heute 
sind über das europäische CDC Europakarten erhältlich, die farblich ab-
gestuft sehr rasch Resistenzraten und deren Abstufung pro Land sichtbar 
machen. Die seit längerer Zeit vorhandenen Schweizer Daten müssen 
sehr rasch in das europäische Netzwerk integriert werden. 


3.7 Wird unterstützt. Eine intensive Sensibilisierung muss jedoch nicht nur bei 
Landwirten sondern zwingend auch bei der Öffentlichkeit stattfinden. 
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Kapitel inhaltliche Stellungnahme / Verbesserungsvorschlag / Frage, offener 
Punkt / Korrektur 


3.7.1 Den Satz «Es soll auch eine bessere Akzeptanz von Lebensmitteln er-
reicht werden, die zwar teurer sind, aber nicht von Hochleistungstieren 
stammen» bitte streichen. Es ist absolut unklar, ob dieser Aspekt zur Ziel-
erreichung in irgendeiner Form beitragen kann. 


3.7.3 Die einheitliche Aus-, Weiter- und Fortbildung der Tierhaltenden ist durch 
kompetente Lehrkräfte sicherzustellen. Zielkonflikte sind anzusprechen 
und konkrete Lösungen aufzuzeigen.  


Die Weiter- und Fortbildungspflicht für Tierhaltende, die Medikamente an-
wenden, ist unbedingt einzuführen. 


3.8 Die Bestrebungen, den Vollzug zu stärken, werden unterstützt. Die Strate-
gie muss dahingehend ergänzt werden, dass insbesondere die nicht fach-
gerechte und übermässige Verschreibung und Abgabe von Antibiotika 
nicht mit der Sorgfaltspflicht der Medizinalpersonen vereinbar ist. Voll-
zugskonzepte und -prozesse sind von den Behörden betreffend Human- 
und Veterinärmedizin zu erarbeiten, umzusetzen und regelmässig auf ihre 
Wirksamkeit zu überprüfen. 


3.8.1 Die Bestrebungen, Anreize für einen tiefen Antibiotikaeinsatz zu schaffen 
und die Beratung zu fördern, werden begrüsst.  


Die hohe Milchqualität in der Schweiz mit hohem Antibiotikaeinsatz zu 
verbinden, ist eine falsche Aussage. Sie muss berichtigt werden. Antibioti-
ka in der Milch verhindert deren Weiterverarbeitung zu Käse und Molke-
reiprodukten. Und das ist nicht der Fall.  


Anforderungen und Auflagen im Bereich der Direktzahlungen sind sehr 
umfangreich und detailliert. Sie müssen vereinfacht werden. Dieser politi-
sche Wille darf nicht durch Massnahmen im Rahmen der StAR konterka-
riert werden. Der evtl. vorgeschlagene Gesundheitspass muss dringend in 
die heutigen Systeme der Tierverkehrskontrolle eingebunden werden. Ei-
ne gesonderte Administrationsschiene ist zu vermeiden. 


3.8.4 Einschränkungen bezüglich Zielführung und Zweckmässigkeit müssen 
eliminiert werden (z. B. Einschränkung von Kontrollfrequenzen). 
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Kanton Zürich
Regierungsrat


Eidgenössisches Departement des Innern
Inselgasse1
3003 Bern


4. März 2015 (RRB Nr. 200/2015)
Nationale Strategie Antibiotikaresistenzen 
(StAR; Anhörung)


Sehr geehrter Herr Bundesrat


Mit Schreiben vom 15. Dezember 2014 haben Sie uns eingeladen, im Rahmen einer Anhö-
rung zur Nationalen Strategie Antibiotikaresistenzen Stellung zu nehmen. Wir danken für
diese Gelegenheit und äussern uns wie folgt:


A. Allgemeines
Der Kanton Zürich begrüsst die Entwicklung einer Nationalen Strategie Antibiotikaresis -
tenzen (StAR); der Handlungsbedarf ist ausgewiesen. Der vorgelegte Strategieentwurf ist
sorgfältig erstellt und verarbeitet den heutigen wissenschaftlichen Kenntnisstand in der
Human- und Veterinärmedizin umfassend. Er bezieht auch die geltenden Regulierungen in
der Human- und Veterinärmedizin, in der Landwirtschaft und der Umwelt mit ein und be-
rücksichtigt den Ist-Zustand in der Tierproduktion. Dank der umfassenden Darstellung der
Antibiotika-Einsatzgebiete ist die Strategie ausserdem geeignet, das weitere Vorgehen in
einem Gesamtzusammenhang gut planen zu können. Durch die Gliederung nach Hand-
lungsfeldern und Massnahmen sowie die jeweilige Kennzeichnung der betroffenen Berei-
che (Mensch, Tier, Landwirtschaft und Umwelt) werden die verschiedenen Ansätze, wie die
Antibiotikaresistenzen zu bekämpfen sind, gut aufgezeigt.
Auch die in der Strategie hergeleiteten acht Ziele sind richtig gewählt. Als richtig erachten
wir insbesondere den Ansatz, international abgestimmt, koordiniert und rasch vorzugehen
und allgemein präventive Ansätze wie die allgemeine Gesundheitsförderung oder alternativ-
medizinische Ansätze vorerst wegzulassen.
Weil die Mittel beschränkt sind und eine Besserung bei den Antibiotikaresistenzen nur mit-
tels der vorgeschlagenen, zum Teil einschneidenden Einzelmassnahmen zu erreichen ist,
erachten wir es als unerlässlich, deren Umsetzung in den Einsatzgebieten Mensch, Tier
und Umwelt zu überwachen. Kann mittelfristig nicht nachgewiesen werden, welche Mass-
nahmen in welchem Umfang wirken, werden die heute vorhandene, gesellschaftliche und
politische Zustimmung und das längerfristig notwendige Engagement aller beteiligten 
Akteure rasch nachlassen und das übergeordnete Ziel schliesslich nicht erreicht.
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Eine Strategie beschreibt einzelne Massnahmen regelmässig auf einer noch verhältnismäs-
sig abstrakten Ebene. Das ist auch vorliegend der Fall. Daher wird nicht immer klar, welche
der aufgeführten Massnahmen bereits umgesetzt werden und welche erst geplant sind
(z.B. Ziff. 3.2.1 Strategie NOSO; Ziff. 3.3.1 Behandlungsrichtlinien; Ziff. 3.3.3 Fachexperten)
oder auf welcher bereits vorhandenen oder noch zu schaffenden Grundlage eine Mass-
nahme umzusetzen ist (z.B. Ziff. 3.2.1, 3.4.1 und 3.8.5). Ebenfalls noch nicht geklärt ist, wel-
che Mittel zur Verfügung stehen und wie der Zeitplan zur Umsetzung der einzelnen Meilen-
steine aussehen wird. Die fehlenden Kostenanalysen sollten nachgeholt und in die Priori-
sierung und Kostenverteilung einbezogen werden. Vom Ansatz, die Ziele mit ökonomischen
Anreizen zu erreichen, sollte zurückhaltend Gebrauch gemacht werden, weil nicht zusätz-
lich für etwas bezahlt werden soll, was eigentlich als sorgsamer Umgang mit Tierarznei -
mitteln zur guten landwirtschaftlichen Praxis gehört.


B. Zu den einzelnen Handlungsfeldern und Massnahmen
Die weiteren technischen Bemerkungen zu den einzelnen Handlungsfeldern und Mass -
nahmen sind dem vom Bund zur Verfügung gestellten Formular zu entnehmen; wir stellen
es Ihnen ebenfalls elektronisch zu. Die beteiligten Stellen des Kantons Zürich sind gerne
bereit, bei der weiteren Bearbeitung der Strategie mitzuwirken.


Genehmigen Sie, sehr geehrter Herr Bundesrat, 
die Versicherung unserer ausgezeichneten Hochachtung.


Im Namen des Regierungsrates
Die Präsidentin:


Der Staatsschreiber:







 
 


 


 


 


 


 


Anhörung Entwurf Nationale Strategie Antibiotikaresistenzen (STAR):  


Formular zur Stellungnahme 
 


Name / Firma / Organisation:  Kanton Zürich  


Abkürzung der Firma / Organisation:  Gesundheitsdirektion      


Strasse / Nr.:  Stampfenbachstrasse 30  


PLZ / Ort: 8090 Zürich 


Name Kontaktperson:  Johannes Theler 


E-mail Kontaktperson:  johannes.theler@gd.zh.ch  


Telefon Kontaktperson:  043 259 52 20 


Datum:  25. Februar 2015  


 


Wichtige Hinweise: 


1. Wir bitten Sie, nur die grauen Formularfelder auszufüllen. 


2. Bitte für jede Stellungnahme bzw. jedes Berichtskapitel eine neue Zeile verwen-
den. 


3. Wir bitten Sie, pro Kanton bzw. pro Institution nur eine Stellungnahme in konso-
lidierter Form einzureichen. 


4. Ihre Stellungnahme senden Sie bitte als Word-Dokument per Mail bis am 15. 
März 2015 an folgende Adressen: star@bag.admin.ch und dm@bag.admin.ch 


5. Für weitere Fragen steht Ihnen Frau Karin Wäfler, Projektleiterin STAR, 058 463 
87 06 / star@bag.admin.ch, gerne zur Verfügung. 
 


Herzlichen Dank für Ihre Mitwirkung! 


 


 


Grundsätzliche Bemerkungen zum Entwurf der Strategie Antibiotikaresistenzen 


      


 


  


Eidgenössisches Departement des Innern EDI 


Eidgenössisches Departement für Wirtschaft, Bildung und 


Forschung WBF 


Die Vorsteher 
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Stellungnahmen und Bemerkungen zu den einzelnen Kapiteln 


Wir bitten Sie, zu den einzelnen Kapiteln bzw. Massnahmen Ihre inhaltliche Stellungnah-
me/Einschätzung, Verbesserungsvorschläge, offenen Punkte/Fragen oder Korrekturen in die unten 
stehende Liste einzutragen. 


Bitte verwenden Sie pro Berichtskapitel bzw. Stellungnahme/Bemerkung eine neue Zeile. Wenn Sie 


neue Zeilen hinzufügen möchten, so können Sie unter «Überprüfen / Dokument schützen bzw. Bear-


beitung einschr. / Schutz aufheben» den Schreibschutz aufheben. 


 


 


Kapitel inhaltliche Stellungnahme / Verbesserungsvorschlag / Frage, offener Punkt / Korrek-
tur 


1.3 Das Verbot von nutritiver Anwendung von Antibiotika in der Schweiz gehört ebenfalls 
in diesen Abschnitt. 


3.1 Eine regelmässige umfassende Überwachung der Antibiotika-Resistenzlage in der 
Umwelt ist als eine der ersten Massnahmen umzusetzen. Dazu ist eine systemati-
sche Monitoring-Strategie zu planen. Ohne Informationen zur Veränderung des Re-
sistenzzustandes über die Zeit ist es nicht möglich, die Wirksamkeit der verschiede-
nen Massnahmen zu überprüfen und allfällige Korrekturen der Massnahmen zu pla-
nen.  


3.1 Es müssen standardisierte Methoden und Protokolle für die verschiedenen Bereiche 
der Umwelt (Wasser, Boden, Flora und Fauna) definiert werden. Gerade im Bereich 
Umwelt besteht noch Handlungsbedarf, da es noch keine systematische Beobach-
tung der Resistenzlage in der Umwelt gibt. Die Vergleichbarkeit zwischen verschie-
denen Methoden ist sehr schwierig. 


3.1 Es ist ein Netzwerk von Referenzlabors für die Umweltanalytik zu bestimmen, weil  
es für eine systematische Beobachtung der Resistenzlage im Bereich Umwelt not-
wendig ist, dass strategisch wichtige Eckpunkte definiert werden. Dies wurde im Be-
reich Mensch und Tier bereits umgesetzt, für die Umwelt jedoch noch gar nicht.  


3.1.3 Nationale Richtlinien zu einer standardisierten und gezielten Antibiotikaresistenzun-
tersuchung sollen nicht nur wie vorgeschlagen die Humanmedizin, sondern auch die 
Veterinärmedizin betreffen (vgl. Scope von Massnahme 3.3). 


3.2.1  Wir erachten die Massnahme 3.2.1 (Verbindliche Hygienerichtlinien auch für Tier-
spitäler und -praxen) als verhältnismässig einfach zu erlassende Massnahme; die 
Umsetzung wird aufwendiger werden, da sie die Berufsgesellschaften und den Voll-
zug fordert. Letzterer muss mit dem Vollzug des Arzneimitteleinsatzes insgesamt 
zusammen erfolgen und ist auf verbindliche Vorgaben angewiesen, um wirksam  
sein zu können. 


3.2.2 Die Massnahme 3.2.2 (praxisnahe Laboruntersuchungen gezielt einsetzen) erachten 
wir insbesondere für die Nutztiermedizin als sehr wichtig. Bei landwirtschaftlichen 
Nutztieren verhindert der Preis die breite Anwendung heute bekannter Tests, da  
zum Beispiel beim Trockenstellen von Kühen jede einzelne Kuh diagnostisch abzu-
klären ist. Bei den Lösungsansätzen muss den Kosten besondere Aufmerksamkeit 
geschenkt werden.  
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Kapitel inhaltliche Stellungnahme / Verbesserungsvorschlag / Frage, offener Punkt / Korrek-
tur 


3.2.3 Bei Massnahme 3.2.3 (Impfungen zielgruppen- und gezielt krankheitsspezifisch pro-
pagieren) erachten wir den für die Veterinärmedizin dargelegten Weg (Impfpläne pro 
Tierkategorie) als richtig; es ist aber darauf hinzuweisen, dass unter dem allgemeinen 
Kostendruck eine freiwillige Umstellung auf Impfpläne nicht funktionieren wird, solan-
ge diese Prävention teurer ist. Zudem scheint es wichtig, die allgemeine Impffeind-
lichkeit bei Mensch und Tier in unserem Land zu thematisieren und dieser entgegen 
zu wirken, auch wenn dies schwierig sein dürfte.  


3.2.4 Änderungen in Betriebsabläufen erfordern teilweise starke Eingriffe in bisherige Ab-
läufe. Die Konsequenzen sind weitgreifend und in der Auswirkung auf die Tier-
gesundheit nicht genügend klar. Auf kurzfristige, in ihren Auswirkungen und der Um-
setzung nicht durchdachte Massnahmen ist zu verzichten, insbesondere betrifft dies 
Anreizsysteme.  


Bei den ausschliesslich die Tiere betreffenden Massnahmen 3.2.4 (bis und mit 3.2.6) 
sind harmonisierte Richtlinien der guten landwirtschaftlichen Praxis eine Grundvo-
raussetzung, um Verbesserungen in Hygiene und Betriebsmanagement angehen zu 
können. In den landwirtschaftlichen Ausbildungen sind die Aspekte der Tiergesund-
heit im Sinne des Betriebsmanagements noch vermehrt zu beachten und als gleich-
berechtigtes Fach zu vermitteln. Gewählt wird oft, was vordergründig kostengünstiger 
ist, was sich gerade hier sehr kontraproduktiv auswirkt. Ohne finanzielle Steuerung 
dürften keine ausreichenden Massnahmen zeitgerecht erreicht werden können, da in 
bestehende Marktabläufe eingegriffen würde. Natürlich begrüssen wir Massnahmen, 
welche die Tiergesundheit von landwirtschaftlichen Nutztieren allgemein verbessern, 
verlangen jedoch, dass Kosten-Nutzen-Überlegungen einschliesslich der Kosten von 
obligatorischen Programmen sehr sorgfältig gemacht werden und nicht nur die für die 
Landwirtschaft zur Verfügung stehenden Mittel, sondern auch diejenigen in den Vete-
rinärdiensten mit einbezogen werden. Freiwillige Programme und Anreizstrategien 
bevorzugen wir klar. Sollen züchterische Ansätze zum Verbessern der allgemeinen 
Gesundheit gefördert werden, müssten sie um erfolgreich zu sein, mit Leistungsre-
duktion einhergehen, was erst in geändertem Kostenumfeld in der Tierproduktion 
akzeptiert werden dürfte. Für die Bestandesbetreuung sind ebenso wie für das Be-
triebsmanagement Standards nötig, da gerade Mängelbetriebe oft beratungsresistent 
sind. Auch hier ist den Kostenaspekten Rechnung zu tragen, damit eine Wirksamkeit 
erzielt werden kann. 


3.2.5 Bei den vorbeugenden Massnahmen zur Verbesserung der Tiergesundheit sind die 
Bildungseinrichtungen ebenfalls miteinzubeziehen. 


3.2.6 Tierärztinnen und Tierärzte sind u.a. aus finanziellen und zeitlichen Gründen noch zu 
wenig in den allgemeinen Austausch mit den Landwirtinnen und Landwirten und den 
Futtermittelberaterinnen und -beratern eingebunden; die beiden Gruppen konkurren-
zieren sich zum Teil, weshalb in der Umsetzung der vorgesehenen Massnahmen 
auch die Bildungseinrichtungen und die Industrie einzubeziehen sind. 


3.2.7 Resistenzen werden durch das Vorhandensein von Antibiotika in ihrer Entstehung 
und Verbreitung gefördert. Durch eine Reduktion des Antibiotikaverbrauchs insbe-
sondere im Human- und Tierbereich wird das Problem somit an seiner Quelle be-
kämpft, was wir als sinnvollen Ansatz ausdrücklich unterstützen. Im Bereich der For-
schungs- und Produktionseinrichtungen (Punkt 3.2.7) ist es weniger der Verbrauch 
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Kapitel inhaltliche Stellungnahme / Verbesserungsvorschlag / Frage, offener Punkt / Korrek-
tur 


von Antibiotika, der im Vordergrund der Massnahme steht, sondern vielmehr der Ein-
trag aus diesen Betrieben in die Umwelt, der vermindert werden soll. Dabei geht es 
um den Eintrag 1. von Antibiotika selbst, 2. von resistenten Keimen und 3. von gene-
tischem Material mit Resistenzgenen.  


Eine Quantifizierung des Eintrags von Antibiotika, Resistenzgenen sowie resistenten 
Keimen aus Forschungs- und Produktionseinrichtungen ist unabdingbar, weil die 
Relevanz des Eintrags von Antibiotikaresistenzen durch Forschungs- und Produk-
tionseinrichtungen von verschiedenen Faktoren abhängt. Beispiele sind die Art und 
Menge der Keime, zusätzliche Eigenschaften der Keime wie z.B. Pathogenität oder 
genetische Veränderungen, ihre Persistenz und ihre Aktivität in der Umwelt. Diese 
Erkenntnisse werden die Definition von geeigneten Massnahmen ermöglichen.  


Die Mitarbeitenden von Forschungs- und Produktionseinrichtungen (Laborpersonal) 
sollen für die Thematik des Eintrags von Antibiotikaresistenzen aus ihren Betrieben in 
die Umwelt sensibilisiert werden. Dies soll anhand von konkreten Resultaten aus 
systematischen Monitoring-Studien aufgezeigt werden, weil die in der Strategie er-
wähnte Sensibilisierung der entsprechenden Betriebe durch Informationsmassnah-
men wichtig und sinnvoll ist. Gerade im Umgang mit Forschungsbetrieben ist es je-
doch von zentraler Bedeutung, dass Informationsmassnahmen mit handfesten Daten 
zur Resistenzproblematik belegt werden.  


Es muss untersucht werden, ob die in der Einschliessungsverordnung (ESV) gefor-
derten Sicherheitsmassnahmen den Anforderungen genügen und in der Praxis um-
gesetzt werden. Denn bei der Einhaltung der von der ESV geforderten Sicherheits-
massnahmen sollten keine resistenten Keime aus Forschungs- und Produktionsein-
richtungen austreten können soltlen. Der in der Strategie erwähnte Eintrag ins Ab-
wasser deutet darauf hin, dass entweder die Sicherheitsmassnahmen nicht stan-
dardmässig eingehalten werden oder aber, dass die Sicherheitsmassnahmen nicht 
ausreichen, um eine Freisetzung von resistenten Keimen zu verhindern. Diese Frage 
muss beantwortet werden, um entsprechende sinnvolle Massnahmen zu ergreifen. 


Hier schlagen wir vor zu prüfen, ob dem in der Strategie des Bundes erwähnten er-
höhten Eintrag von Resistenzen, Resistenzgenen sowie Antibiotika aus Forschungs- 
und Produktionseinrichtungen in das Abwasser durch entsprechende Inaktivierungs- 
oder Bekämpfungsmethoden (z.B. erhöhte Anforderungen an die Abwasserreinigung 
bei entsprechend belastetem Abwasser, siehe auch Punkt 3.4.4) begegnet werden 
soll.  


Im Sinne einer Prävention bzw. Verhinderung der weiteren Verbreitung von Resis-
tenzen ist es sinnvoll, wenn bekannte Quellen des Eintrags von Resistenzen in die 
Umwelt gesondert behandelt werden. Besonders hervorzuheben ist bei dieser The-
matik, dass zwar die Mengen an antibiotikaresistenten Bakterien, die von For-
schungs- und Produktionseinrichtungen in die Gewässer eingetragen werden, im 
Vergleich zu anderen Quellen (z.B. Spitäler, Heime) möglicherweise eher gering sind, 
dass dafür die (häufig genetisch veränderten) Keime meist über zusätzliche beson-
dere Eigenschaften verfügen. Diese Tatsache birgt möglicherweise ein grosses Ge-
fährdungspotenzial. 


3.3.1 Die Ist-Situation wird für die Veterinärmedizin als zu positiv dargestellt. Den aufge-
zeigten Weg, verbindliche Therapierichtlinien zu erlassen, unterstützen wir, auch im 
Wissen, dass der amtliche Vollzug dazu sehr aufwendig sein wird. Gleichzeitig for-
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dern wir, dass verbindliche Richtlinien auch für die Humanmedizin das Ziel sein müs-
sen. Der Entwurf StAR bleibt hier für die Humanmedizin nicht nachvollziehbar und 
der Situation angemessen vage und muss verbessert werden. Die Heimtiermedizin 
ist auch in diesen Bereich einzubeziehen, er ist jedoch - verglichen mit Humanmedi-
zin und der Nutztiermedizin - von nachrangiger Bedeutung. 


3.3.2 Es braucht verbindliche Kriterien, wann kritische Antibiotika eingesetzt werden dür-
fen. Die vorgeschlagenen Regelungen für die Veterinärmedizin begrüssen wir; sie 
werden kurzfristig mit der laufenden Revision der TAMV eingeführt. Umso unver-
ständlicher ist es, dass der heutige Zustand der fehlenden Implementierung des 
WHO-Konzepts in der Humanmedizin bis auf Weiteres bestehen bleiben soll. Dies 
kann angesichts der einschneidenden Massnahmen, welche die Veterinärmedizin 
und die Tierproduktion bereit sind auf sich zu nehmen, nicht akzeptiert werden. Die 
Strategie ist hier nachzubessern. 


Die aufgeführten Massnahmen beschränken sich auf das Inland. Es ist aber daran zu 
erinnern - ev. als zusätzliches Ziel, dass über die Bestimmungen zum Import von 
vorbelasteten Tieren und Lebensmitteln aus der Produktion mit Einsatz von kritischen 
Antibiotika kann auch auf die Produktionsweisen im Ausland Einfluss genommen 
werden.  


3.3.4 Bei Massnahme 3.3.4 zum überdurchschnittlichen Verbrauch handelt es sich eigent-
lich um ein Indikatorsystem, das zu positiven Anreizen führen soll; dies ist in der Hu-
manmedizin ebenso wie in der Veterinärmedizin zu begrüssen und wird zur Überwa-
chung insgesamt beitragen. Für die Umsetzung der Massnahme sind die gleichen 
Stellen wie bei 3.2.4 und 3.2.5 vorzusehen. 


3.4 Den Massnahmen 3.4.1 bis 3.4.2 kann allgemein zugestimmt werden. In der Tierpro-
duktion soll der Fokus auf Importtiere und importierte Produkte, zum Beispiel auch 
Käse, gelegt werden. Daneben sind wirkungsvolle Konzepte zur Ausbruchsbekämp-
fung in der Veterinärmedizin und zum Verhindern der Ausbreitung entlang der Le-
bensmittelkette zu erarbeiten; der Strategieentwurf muss hier allgemein bleiben; den 
Beteiligten sollte zu gegebener Zeit zu den dann vorgeschlagenen konkreten Umset-
zungsmassnahmen Gelegenheit zur Stellungnahme gegeben werden.  


Mit den Massnahmen 4.4 ff. soll die Übertragung und Verbreitung von resistenten 
Keimen eingeschränkt werden. Dies wird unter anderem mit Massnahmen bei der 
Reinigung des Abwassers angestrebt (Punkt 3.4.4). Durch eine zusätzliche Stufe der 
Abwasserreinigung (Ozonierung oder Aktivkohlefilter) wird die Beseitigung von Spu-
renstoffen (z.B. Antibiotika) gefördert. Die Massnahme ist unserer Meinung nach von 
grosser Bedeutung für die Bekämpfung der Verbreitung von Resistenzen. 


Wir schlagen vor, zu untersuchen, welchen Einfluss die angepasste Abwasser-Be-
handlung mit der zusätzlichen Reinigungsstufe auf die Zusammensetzung der Mikro-
organismen im Wasser hat (insbesondere auf den prozentualen Anteil von resisten-
ten Keimen). 


Bereits eine Verminderung der Antibiotikamenge im Abwasser könnte möglicher-
weise durch verringerte Selektion von resistenten Keimen zu einer Senkung der An-
zahl resistenter Keime führen könnte. Zudem erlauben vermutlich gewisse Methoden 
der Abwasserreinigung (insbesondere die Ozonierung) eine direkte Verminderung 
der resistenten Keime im Abwasser. Es ist zum jetzigen Zeitpunkt jedoch nicht klar, 
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welche Auswirkungen diese zusätzlichen Reinigungsstufen auf die mikrobielle Zu-
sammensetzung des Wassers haben. 


Weiter schlagen wir vor zu prüfen, inwieweit Betriebe, die ihr Abwasser mit grossen 
Mengen an antibiotikaresistenten Mikroorganismen belasten (Spitäler, Heime, For-
schungs- und Produktionseinrichtungen), vor Ort eine Inaktivierungsstufe zur Beseiti-
gung resistenter Bakterien einbauen sollen. 


Das Problem könnte so direkt an seiner Quelle erfasst werden. Durch eine Inaktivie-
rung von antibiotikaresistenten Bakterien vor Einleitung in die öffentliche Kanalisation 
wird der Eintrag von neuen Resistenzen in die Umwelt massiv verringert. 


3.4.3 Gemäss Titel werden nur Massnahmen evaluiert. Falls Erkenntnisse auch umgesetzt 
werden sollen, ist dabei auf hinreichende Information und Praktikabilität zu achten. 


3.5 Den Massnahmen 3.5.1 bis 3.5.4 (Interdisziplinäre Plattform; Grundlagen Umwelt; 
neue diagnostische Methoden; Personen- und Warenverkehr) stimmen wir zu. Für 
die Veterinärmedizin und die landwirtschaftliche Tierproduktion erachten wir es als 
wichtig, schnelle und kostengünstige Diagnosemethoden für Keime und Resistenzen 
möglichst bald auf dem Markt zu haben. Aus gesellschaftspolitischem Blickwinkel 
und im Hinblick auf die Akzeptanz von einschneidenden Massnahmen zur Zielerrei-
chung sind wir der Meinung, dass die Klärung der Einflüsse des Verkehrs mit tieri-
schen Produkten sehr wichtig ist. 


Von der interdisziplinären Forschungsplattform ist zu hoffen, dass dadurch neue Ver-
bindungen zwischen den Bereichen Mensch, Tier, Landwirtschaft und Umwelt ge-
knüpft werden können. Auch die Verstärkung der Verknüpfung von Universitäten, 
Industrie und Verwaltung soll ein wesentliches Ziel sein. Die vorgeschlagenen Stu-
dienschwerpunkte (S. 43) erachten wir als unterstützungswürdig, da sie Punkt 3.1 
(Überwachung) überhaupt erst ermöglichen.  


Wir erwarten, dass im Rahmen der Strategie insbesondere auch wissenschaftlich 
fundierte Grundlagen zu Eintrag, Persistenz und Aktivität von Antibiotika und Antibio-
tikaresistenzen in Oberflächengewässern und Boden erarbeitet werden: In vielen 
Bereichen der Umweltüberwachung (z.B. Wasser oder Boden) muss noch einiges an 
Grundlagen erarbeitet werden. Zentral sind unseres Erachtens vor allem die Fragen, 
1. woher diese Resistenzen kommen (Eintrag), 2. wie lange sie in der Umwelt vor-
handen bleiben bzw. ob sie sich akkumulieren können oder aber abgebaut werden 
(Persistenz) und 3. welche Auswirkung (insbesondere gesundheitlich) die Anwesen-
heit dieser Keime in der Umwelt hat bzw. welche Gefährdungen dadurch entstehen 
können (biologische Aktivität). 


3.6 Den Massnahmen 3.6.1 bis 3.6.5 stimmen wir zu (Koordinationsorgan; beratende 
Expertenkommission; breiter Einbezug aller Akteure; Vernetzung international und 
Entwicklungszusammenarbeit); die übergeordnete Zielsetzung kann nur im gemein-
samen Austausch erreicht werden; dazu sind die nötigen Gefässe und Rückkoppe-
lung bereit- bzw. sicherzustellen; Stetigkeit, Klarheit, Toleranz und Geduld sind zu 
fördern. 


3.6.3 Bei Massnahme 3.6.3 (Einbezug der Akteure stärken) fehlt der Beschrieb, wie dies 
im Humanbereich und Umweltbereich umgesetzt werden soll. Dies ist zu ergänzen. 
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In die Umsetzung sind insbesondere die Bildungseinrichtungen miteinzubeziehen. 


3.7 Dank gezielter Information der Fachpersonen und der Bevölkerung soll verantwor-
tungsbewusstes Handeln gefördert werden. 


Unseres Erachtens sollten daher Informationskampagnen über die Problematik von 
Antibiotikaresistenzen ergänzt werden mit Informationen über das bestmöglich per-
sönliche Verhalten bzw. Vorsichts- und Schutzmassnahmen für Einzelpersonen. 
Denn neben den bisher vorgeschlagenen Massnahmen ist es vor allem das Ver-
halten der Gesamtbevölkerung, das zum Erfolg der Strategie gegen Antibiotikaresis-
tenzen beitragen kann. Eine Einbindung der Öffentlichkeit durch gezielte Massnah-
men ist anzustreben.  


Den Massnahmen 3.7.1 bis 3.7.3 (Aus-, Fort- und Weiterbildung von Ärztinnen und 
Ärzten, Tierärztinnen und -ärzten und Tierhalterinnen und -haltern verstärken) stim-
men wir zu; sie sind wichtig. Im Entwurf der Strategie ist die Situation leicht zu positiv 
dargestellt. Namentlich für Tierärztinnen und -ärzte sowie Tierhalterinnen und -halter 
müssen einheitliche Inhalte vermittelt werden und dabei sind auch die unmittelbaren 
und mittelfristigen Zielkonflikte anzusprechen und konkrete Lösungen aufzuzeigen. 
Nur damit können Änderungen im Verhalten bewirkt werden. Die Sensibilisierung der 
Tierhalterinnen und -halter muss eng an die Fortbildung und die Umsetzung der Ein-
haltung der guten landwirtschaftlichen Praxis gekoppelt werden. 


3.7.1 In diesem Absatz ist die Bezeichnung Hochleistungstiere zu ersetzen; der Begriff ist 
nicht definiert. Es soll auch eine bessere Akzeptanz von Lebensmitteln erreicht wer-
den, die zwar teurer sind, aber von Tierhaltungsbetrieben stammen, die Massnah-
men treffen, um den Einsatz von Antibiotika zu vermindern. 


3.7.2 In der Umsetzung sind die Bildungseinrichtungen miteinzubeziehen. 


3.8 Den Massnahmen 3.8.1 bis 3.8.5 zur Minimierung von nachteiligen Rahmenbedin-
gungen (Markt und Anreizsysteme; Studien für öffentliche Gesundheit ermöglichen; 
Verfügbarkeit adäquater Antibiotika fördern, harmonisierter Vollzug stärken, gezielte 
Programme zum sachgemässen AB-Einsatz) stimmen wir zu. Bezüglich Stärkung 
des Vollzugs ist die Strategie zu ergänzen mit dem Hinweis, dass insbesondere die 
nicht fachgerechte und übermässige Verschreibung und Abgabe von Antibiotika nicht 
mit der Sorgfaltspflicht der Medizinalpersonen vereinbar ist und Sanktionen nach 
Medizinalberufegesetz schon heute möglich wären. Vollzugskonzepte und -prozesse 
sind von den Behörden betreffend Human- und Veterinärmedizin zu erarbeiten, um-
zusetzen und regelmässig auf Wirksamkeit zu prüfen. 


3.8.1 Im dritten Abschnitt geht es um Zucht und Haltung, nicht nur um Zucht. 
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