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Stellungnahme der ZKBS zur Risikobewertung von Serratia rubidaea 

als Spender- und Empfängerorganismus

gemäß § 5 Abs. 1 GenTSV

Allgemeines

Serratia rubidaea ist ein Gram-negatives, fakultativ anaerobes, bewegliches, nicht sporenbil-
dendes, stäbchenförmiges Gammaproteobakterium aus der Familie Enterobacteriaceae [1, 2]. 
Die Spezies wurde im Jahr 1973 nach der taxonomischen Neubewertung von  Bacterium 
rubidaeum-Stämmen erstellt. Dabei wurden diese Stämme in die Gattung Serratia überführt 
[1].

Das Bakterium kommt weltweit in Süß- und Salzwasser, auf Pflanzen sowie in der Mikroflora 
von terrestrischen Vertebraten, einschließlich des Menschen vor [1–3]. Es wächst in einem 
Temperaturbereich zwischen 10 und 40 °C, bei pH-Werten zwischen 5,0 und 9,0 und einer 
Salinität von 0 bis 10 % NaCl (w/v), wobei das Wachstumsoptimum bei 1 % NaCl liegt [2]. 

Bei einem abwehrgesunden 42-jährigen Mann wurde  S. rubidaea  als Erreger eines Pleu-
raempyems identifiziert [4]. Bei einer 35-jährigen Patientin mit wiederkehrenden chronischen 
Ohrentzündungen verursachte das Bakterium eine akute Mittelohrentzündung [5]. Bei weite-
ren Patienten, die aufgrund von Vorerkrankungen, wie einer Hepatitis B-Infektion, Diabetes 
Mellitus  und/oder  einer  chronisch-obstruktiven  Lungenerkrankung,  als  abwehrgeschwächt 
anzusehen sind, wurde S. rubidaea als Erreger von Infektionen der unteren Atemwege und 
von Blutstrominfektionen identifiziert [6–8]. Infektionen sind durch die Gabe von Ciprofloxacin, 
Moxifloxacin oder Kombinationspräparaten aus Sulfamethoxazol und Trimethoprim therapier-
bar.

Die Genomsequenz mehrerer Stämme liegt vor [9]. Im Genom sind neben einzelnen Genen 
für ein Typ-VI-Sekretionssystem und seine Effektoren keine weiteren für Gram-negative Bak-
terien typischen Virulenzfaktoren kodiert [10].

In der TRBA 466 „Einstufung von Prokaryonten (Bacteria und Archaea) in Risikogruppen“ wird 
S. rubidaea der Risikogruppe 2 mit dem Zusatz „n“1 zugeordnet.

1 n: Pathogen für Nichtwirbeltiere (Wirbellose); die Kennzeichnung mit „n“ erhebt allerdings keinen 
Anspruch auf Vollständigkeit. In Spezies ohne diese Kennzeichnung können deshalb ggf. auch 
Stämme mit dem Merkmal „n“ vorkommen.
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Empfehlung

Nach § 5 Absatz 1 GenTSV i. V. m. den Kriterien in Anlage 1 GenTSV wird Serratia rubidaea 
als Spender-  und Empfängerorganismus für  gentechnische Arbeiten der  Risikogruppe 2 
zugeordnet.

Begründung

Bei S. rubidaea handelt es sich um einen humanpathogenen Erreger. Infektionen sind in der 
Regel gut behandelbar. 
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