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Hintergrund

Das Telemedizinische Kompetenznetzwerk Antibiotic Stewardship in

Pediatrics (TELE-KASPER) ist eine innovative Forschungskooperation,

bestehend aus einem interdisziplinären infektiologischen Expertenteam der

Universitätskliniken München, Halle (Saale), Homburg und Essen. Das

Projekt wurde ins Leben gerufen, um mittels eines telemedizinischen

Ansatzes den Einsatz von Antibiotika bei Kindern zu verringern sowie

individuelle Antibiotikatherapien von Kindern im Hinblick auf Auswahl und

Dosierung der zu verabreichenden Substanz zu optimieren. Beteiligt sind

zudem weitere Partner sowie insgesamt 34 regionalen Kinderkliniken und

deren versorgende Apotheken (Abb. 1).

Hypothese

Eine kombinierte Intervention, getragen von den etablierten Säulen eines

ABS-Programmes (Abb. 2), soll über den Studienzeitraum von Oktober 2020

bis Juni 2024 eine Reduktion des Antibiotika-Verbrauches von 20 % erzielen.

Methoden

Teilnehmer

• 34 regionale Kinderkliniken und deren versorgende (Klinik-)Apotheken

• 4 Universitätskliniken mit interdisziplinärem Team, bestehend aus

ärztlichem, pharmazeutischen, mathematisch-statistischem und

epidemiologischen sowie IT-Personal und App-Entwicklung

Intervention

• Stepped-wedge Studiendesign (Abb. 3)

• Interventionsbündel bestehend aus

• Nachschlagewerk (Erkrankungen, Antiinfektiva, Krankheitserreger)

• Innovatives Kommunikationstool zur Bereitstellung eines

telemedizinischen Konsiliar- und Informationsdienstes

• Fortbildungsmaßnahmen im Bereich Antibiotic Stewardship

• Evaluation der Verordnungsqualität (Punktprävalenzanalysen) mit

qualifizierter Rückmeldung

Abbildung 2: Säulen eines Antibiotic Stewardship-Programms. In der

TELE-KASPER-Studie werden die Säulen „Beratung und Konsile“ und

„Fortbildung“ telemedizinisch über eine App geleistet. Die Säulen

„Verbrauchsanalyse“ und „Resistenzstatistiken“ werden über Daten

aus den kooperierenden Kliniken erhoben.

Abbildung 3: Studiendesign – im Projektverlauf wird den

kooperierenden Kinderkliniken die App zur Verfügung gestellt. Der

Zeitpunkt ist dabei Cluster-randomisiert, wobei die betreuende

Universitätsklinik als Cluster definiert wurde.
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Abbildung 1: Überregionale Kooperation in der TELE-KASPER-Studie

mit städtisch und ländlich geprägten Regionen im Umkreis der vier

Universitätskliniken Essen, Halle, Homburg und München.


