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Empfehlung der ZKBS zur Risikobewertung von Acinetobacter radioresistens 

als Spender- oder Empfängerorganismus 

gemäß § 5 Absatz 1 GenTSV 

 

Allgemeines 

Bei Acinetobacter radioresistens handelt sich um ein weit verbreitetes Gram-negatives, aero-
bes, kokkoides Bakterium, das erstmals als Isolat von mit Gamma-Strahlen behandelten Bo-
den- und Baumwollproben beschrieben worden ist [1]. Taxonomische und physiologische Un-
tersuchungen belegen seine Zuordnung zur Familie der Moraxellaceae innerhalb der Ordnung 
Pseudomonadales. Es zeigt keine Fähigkeit zu fermentieren, ist unbeweglich, bildet keine 
Kapsel und keine funktionale Katalase oder Zytochrom-Oxidase [1]. Auch wenn es nicht zur 
Sporenbildung befähigt ist, zeigt es sich gegenüber Umwelteinflüssen sehr resistent. Neben 
anderen Vertretern der Gattung Acinetobacter ist auch A. radioresistens als kommensal be-
schrieben und konnte vielfach von der menschlichen Haut isoliert werden, wobei der Gesund-
heitszustand des Probanden ohne Einfluss war [2; 3]. Eine durch A. radioresistens verursach-
te Erkrankung ist bisher nur in einem Fall beschrieben. Eine HIV-positive Patientin entwickelte 
eine systemische Erkrankung nach einer lokalen Nasen-Ohr-Infektion [4].  

In der Diskussion um nosokomiale Infektionen mit multiresistenten A. baumannii-Stämmen 
wird die Akquirierung eines Oxacillinase-kodierenden Gens aus A. radioresistens nicht ausge-
schlossen. Während A. radioresistens selbst aufgrund der geringen Gen-Expression der Oxa-
cillinase suszeptibel für β-Lactam-haltige Antibiotika ist, können A. baumannii-Stämme Carba-
penem-Resistenzen aufzeigen [5]. 

 

Empfehlung 

Gemäß § 5 Absatz 1 GenTSV i. V. m. den Kriterien im Anhang I GenTSV wird Acinetobacter 
radioresistens als Spender- und Empfängerorganismus für gentechnische Arbeiten der Risi-
kogruppe 1 zugeordnet. 

 

Begründung 

A. radioresistens ist ein weit verbreitetes Bakterium, das als opportunistischer Erreger bisher 
nur in einem Fall bei einer immunsupprimierten Person eine Erkrankung verursacht hat. Ein 
pathogenes Potenzial für den abwehrgesunden Menschen, Tier und Umwelt ist nach derzeiti-
gem Kenntnisstand nicht zu erwarten. 
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