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Die Eigenstandigkeit der Medizinischen Universitat, die 2004
mit der Trennung von der Universitat Wien vollzogen wurde,

ist eine Erfolgsgeschichte. Auch, weil die MedUni Wien uber die
schlankeste und effizienteste Verwaltung aller dsterreichischen
Universitaten verfugt. Burokratische Strukturen wurden ange-
passt, Verwaltungsprozesse reduziert. Das ist ebenso wichtig
wie ein starker wissenschaftlicher Output, der von Jahr zu Jahr
steigt, oder Innovationen in Lehre und Klinik und spiegelt sich
gleichermaften in den verbesserten Universitatsrankings wider.

In Zukunft wird es noch wichtiger werden, in allen Bereichen
effizient zu wirtschaften, um noch grofteren Spielraum fur In-
vestitionen in die Forschung zu haben und so die besten Kopfe
halten bzw. fur die MedUni Wien interessieren zu kdnnen und
Wien damit fur die angesehensten Wissenschafterinnen noch
attraktiver zu machen. Wie Universitaten unter schwierigen
Rahmenbedingungen generell finanziert werden und wie sich
die MedUni Wien fur die Herausforderungen der Zukunft in die-
sem Umfeld schon jetzt wappnet, konnen Sie im Schwerpunkt
dieser Ausgabe von MedUnique lesen.

Dass Wien ein fur Wissenschafterinnen aus aller Welt hochst
interessanter Forschungsstandort und Anziehungspunkt fur
die Wissenschafts- und Medizin-Community ist, zeigt auch,
dass es in diesem Jahr wieder zahlreiche groRe, bedeutende
Kongresse in unserer Bundeshauptstadt gibt, an deren Zustan-
dekommen die Forscher und Forscherinnen der Medizinischen
Universitat Wien maRgeblich beteiligt sind.

Den Auftakt machen aktuell im Marz 2015 jeweils im Aus-

tria Center der europdische Radiologenkongress (ECR) mit
1.600 Vortragen und 20.000 Teilnehmerinnen aus 100 Landern
und die 14% St. Gallen International Breast Cancer Confe-
rence, bei der sich jahrlich rund 5.000 Top-Expertinnen in
Sachen Brustkrebs treffen — und heuer erstmals in Wien. Das
unterstreicht auch die Wertschatzung und Bedeutung, die

die MedUni Wien in beiden Fachbereichen, medizinische Bild-
gebung wie Onkologie, weltweit genieft.

Fotos: MedUni Wien /F.Matern; Shutterstock /Nata-Lia
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St. Gallen zu Gast in Wien — Breast Cancer
Conference /2™ Vienna Breast Surgery Day

KLUGE KOPFE

Menschen & Karrieren

IM FOKUS

Grofse Spruinge. Die Uni-Autonomie hat
vieles verbessert — doch jetzt droht ein
Finanzierungsloch.

PROGNOSE

Biomarker wissen mehr ...
Uber die Zukunft der Fettleber

UNTERM MIKROSKOP
Den Aufstieg wagen — Netzwerke, Seminare
und Beratung fur Wissenschafterinnen

FAKTENSPLITTER

Neues Psychologengesetz,
Universitatsmedizin 2020 und Neues von
der Marke MedUni Wien

IM PORTRAT

JWir bringen Zellen zum Leuchten" -

das Preclinical Imaging Laboratory (PIL)

AKUT 11
Radiologie kennt keine Grenzen -
der Europaische Radiologenkongress (ECR)

IM SCAN
Gut geschlafen? — Zahlen, Daten,
Fakten rund um den Schlaf

DIALOG
Auch Uberlebende brauchen Hilfe -
Ruth Kutalek hilft nach Ebola in Liberia

ANGESTECKT

Kardiovaskulare Forschung

NACHBEHANDLUNG
Highlights im Ruckblick

LESESTOFF

Literaturempfehlungen

IN EIGENER SACHE

Ein Saal fur alle Falle — der wandelbare
Festsaal der MedUni Wien
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WANN G WO

»Linking Life and
Sciences"

,Linking Life and Sciences" ist
eine neue Plattform fur die Life
Science Community in Form
von Veranstaltungen, die ein
Lernen voneinander abseits
konkreter Forschungsvorhaben
und gemeinsame neue Wege
ermoglichen. Mathias Uhlen,
Direktor des schwedischen
,SciLifeLab" und Organisator des
,Human Protein Atlas", bietet
einen Einblick in ,SciLifeLab®
und spricht Uber seine Erfahrun-
gen mit diesem ,schwedischen
Weg".

Wann: 12. Marz 2015, 16-18 Uhr
Wo: Van Swieten Saal,
Van-Swieten-Gasse 1a,

1090 Wien

Weitere Termine:

Universitatsvorlesung
2015 des viwf

Die Universitatsvorlesung 2015
des Vereins zur Forderung von
Wissenschaft und Forschung in
den neuen Universitatskliniken
im Allgemeinen Krankenhaus
der Stadt Wien (vfwf) tragt den
Titel ,Medizin in Osterreich:
Flaggschiff Universitatsklinik
AKH Wien". Expertlnnen aus
Wissenschaft und Politik disku-
tieren Uber die Ansprlche und
Herausforderungen der grofsten
Zentralkrankenanstalt in Europa
in den Bereichen Klinik, Lehre
und Forschung.

Weitere Informationen:
www.vfwf.at

Wann: 13. Marz 2015, 11-13 Uhr
Wo: Horsaalzentrum der
MedUni Wien, Medizinischer
Universitatscampus — AKH Wien
Wahringer Gurtel 18-20,

1090 Wien

12.-14. Mdrz: Wiener Andsthesietage 2015
www.anaesthesietage.at (Billrothhaus, Frankgasse 8, 1090 Wien)
Dienstag, 17. Mdrz 2015: 2" Vienna Breast Surgery Day

Infos siehe S.5 (Jugendstilhorsaal der MedUni Wien,

Spitalgasse 23, 1090 Wien)

Dienstag, 12. Mai 2015, 15 Uhr: ,Cardiopulmonary
Resuscitation: Where Are We Now? Where Should We Go
From Here?" Es referiert Nichol Graham von der University of
Washington, Top-Experte fur die Herz-Lungen-Reanimation.
(Jugendstilhorsaal der MedUniWien, Spitalgasse 23, 1090 Wien)
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14™ ST. GALLEN
INTERNATIONAL
BREAST CANCER
CONFERENCE

Alle zwei Jahre treffen
mittlerweile rund 5.000
internationale Expertinnen
zum Thema Brustkrebs
zusammen. Organisiert
wird die Konferenz seit 1978
von SONK, einer gemein-
nutzigen Stiftung. Hier
tagt auch das St. Gallen
Consensus Panel. Dieses
Panel von 50 Top-Exper-
tinnen entscheidet nach
offentlicher funfstindiger
Diskussion und anschlie-
Render Abstimmung Uber
die Praxisrelevanz von
Forschungsergebnissen, die
im ,St. Gallen Breast Can-
cer Treatment Consensus”
zusammengefasst werden.
St. Gallen gilt international
als Gradmesser und Orien-
tierungshilfe und legt den
neuen State of the Art der
Brustkrebstherapie fest.

Termin: 18.-21. Mérz 2015
Austria Center Vienna
www.oncoconferences.ch

St. Gallen zu Gast

In Wien

Die St. Gallen International Breast Cancer Conference findet heuer
erstmals in Wien statt. Zusatzliches Highlight der MedUni Wien:

der 2" Vienna Breast Surgery Day.

Das ,,Comprehensive Cancer Center der
MedUni Wien genief’t international einen

hervorragenden Ruf. 2015 prasentiert es sich als

Gastgeber zweier hochklassiger Konferenzen.
Die St. Gallen International Breast Cancer
Conference, kurz ,,St. Gallen“, findet heuer
erstmals nicht im namensgebenden Schwei-
zer Kanton statt, sondern im Herzen Europas
-1in Wien. Rund 5.000 Spitzenwissenschafte-
rinnen aus aller Welt versammeln sich vom
18. bis 21. Midrz im Austria Center Vienna.
Als ,,Bestdtigung fiir unsere Forschungstatig-
keit und von unschitzbarer Bedeutung” sieht
der Brustkrebsspezialist der MedUni Wien,

Michael Gnant, die Entscheidung fiir Wien
als neuen Konferenzort: ,Internationale Kon-
gresse beleben die Wirtschaft und stimulie-
ren wissenschaftliche Interaktion.“

Gnant ist einer von vier Co-Chairmen der

St. Gallen Breast Cancer Conference, der in
Europa wichtigsten Brustkrebs-Konferenz.
,Kein anderes Symposium in Europa kann
anndhernd so viele internationale Expertin-
nen und Experten aufweisen®, so Gnant. Wel-
che Therapien in Zukunft praktiziert werden,
werde de facto hier entschieden, erzdahlter:
,Viele Entscheidungstrager in der Welt fragen
bei einer neuen Methode in der Brustkrebsbe-

Fotos: MedUni Wien, Gettyimages/Lester Lefkowitz

2N VIENNA BREAST
SURGERY DAY (VBSD)

Das Comprehensive Cancer Center
Brustgesundheitszentrum organisiert die
eintagige Veranstaltung fur maximal 100
Chirurginnen und Chirurgen. Der Schwer-
punkt liegt auf den neuen Methoden, der
onkoplastischen Chirurgie und ihrer video-
technischen Begleitung bzw. Darstellung.
Ziel ist die Verbreitung der Methoden, um
moglichst vielen Frauen die Moglichkeit
der sofortigen Defektdeckung nach Tumor-
entfernung anbieten zu kdnnen.

Termin: 17. Mdrz, MedUni Wien
www.ccc.ac.at/bgz

handlung zuerst: ,Was sagt St. Gallen dazu?‘“
Auch wenn die Konferenz nun in Wien eine
neue Heimat gefunden hat, so wird sich vor-
laufig am offiziellen Namen nichts dndern
-zu stark ist die Marke ,,St. Gallen“ internati-
onal verankert.

Geteiltes Wissen

Michael Gnant und sein Kollege Florian Fitzal
erweitern die Konferenz und bieten einen Tag
vor ,,St. Gallen“ am 2™ Vienna Breast Surgery
Day ein eigenes Programm fiir interessierte
Chirurginnen und Chirurgen an. Die exklu-
sive Veranstaltung findet im Jugendstilhor-
saal der MedUni Wien statt. Florian Fitzal
will dort den Fokus auf Operationsvideos
iiber onkoplastische Techniken lenken: ,In
der Mammachirurgie wird diese Moglichkeit
bisher noch viel zu wenig angewendet*, so
Fitzal. Ziel ist es, mittels Videos besonders die
Techniken der onkoplastischen Chirurgie zu
verbreiten. Hier soll mit Wissen nicht gegeizt
werden, denn - was oft vergessen wird —im
Zuge einer Tumorentfernung konnen bereits
die kosmetischen Aspekte beriicksichtigt
werden. Fitzal hofft, dass die Arztinnen und
Arzte kiinftig vermehrt diese Moglichkeit den
Patientinnen aktiv anbieten. Nachdem 2012
der erste onkoplastische Live-Operationstag
an der MedUni Wien durchgefiihrt wurde,
sollen nun erstmals die Teilnehmerinnen
und Teilnehmer eingeladen werden, eigene
Videos zu prasentieren, in denen Einzelfdlle
von der Diagnose bis zum vollendeten Ein-
griff dokumentiert werden. Das Publikum
wahlt schlieRRlich das beste Video des Tages. i

KLUGE KOPFE
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ALEXANDER JAIS

Das Wissenschaftsministerium ver-
lieh Alexander Jais von der MedUni
Wien den Award of Excellence.
Seine PhD-Abschlussarbeit am
Klinischen Institut fur Labormedizin
zur Bedeutung des Enzyms HO-1 in
Zusammenhang mit Folgeerkran-
kungen von Typ-2-Diabetes wurde
als eine der besten Dissertationen
des Jahres 2014 pramiert.

CHRISTINA

SCHELLENBACHER

Seit 2007 arbeitet Christina Schel-
lenbacher im Labor fur Virale
Onkologie in der HPV-Grundla-
genforschung. Nun wurde sie
zum ,Inventor of the Year 2014"

an der MedUni Wien gewahlt.
Schellenbacher teilt sich den Titel
mit ihrem Kollegen Reinhard
Kirnbauer (siehe unten).

REINHARD KIRNBAUER

Jnventor of the Year 2014" ist
Reinhard Kirnbauer gemeinsam
mit Christina Schellenbacher (siehe
oben). Die beiden entwickelten mit
Forscherinnen der Johns Hopkins
University, USA, einen verbesserten
Papillomvirus-Impfstoff. Kirnbauer
ist seit 1995 Teammitglied und
auRerordentlicher Professor an der
Abteilung fir Immundermatologie
an der MedUni Wien.

ANASTASIA
MESHCHERYAKOVA

Ihrer Mitarbeit an der Studie ,B
cells and ectopic follicular struc-
tures: novel players in anti-tumor
programming with prognostic
power for patients with metas-
tatic colorectal cancer" verdankt
Anastasia Meshcheryakova den
Titel ,Researcher of the Month" im
Februar 2015. Die Arbeit wurde im
Journal ,PLOS ONE" veroffentlicht.
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Uni-Autonomie: ,Ein wirklich
grofler Sprung nach vorne®

Illustration: Shutterstock/Dooder

Summe tatsdachlich zu halten? ,,Die 615 Millio-
nen Euro bildeten die Mindestforderung der
Universitdten®, sagt Heinrich Schmidinger,
Rektor der Universitdt Salzburg und Prasident
der Universititenkonferenz (uniko). ,, Es war
von Anfang an klar, dass diese Summe die
Weiterfiithrung des laufenden Betriebs garan-
tieren soll - nicht mehr, nicht weniger.“ Franz
Wurm, der fiir Finanzen zustandige Vizerektor
der MedUni Wien und Vorsitzende des Forums
Budget der uniko (siehe auch Interview Seite 8),
lenkt den Blick auf jene Dinge, die in dieser
Summe nicht enthalten sind: ,,Was ist mit der
Cebdudesanierung? Hier gibt es grofsen Nach-
holbedarf. Ein altes Chemielabor ist nun mal
ein altes Chemielabor.” Fiir alle Universitdten
zusammen sei hier etwa eine Milliarde Euro
notwendig. Derzeit stehen dafiir aber gerade
mal 200 Millionen Euro zur Verfiigung. ,,Hier
sind wir von einer Losung meilenweit weg*, so
Vizerektor Wurm. Schmidinger erganzt: ,Von
der Bereitstellung zeitgemafRer Infrastrukturen
hangen Forschung und Lehre, vor allem aber
auch die Berufungen ab. Hier droht, dass
Osterreich von anderen Lindern abgehangt
wird.“

Aus einer gesamteuropdischen Perspektive
beurteilt Thomas Estermann das Geschehen.
Der Osterreicher ist Direktor fiir Governance,
Finanzierung und Hochschulpolitik bei der
European University Association (EUA), der
grofdten Interessenvertretung europdischer Uni-
versitaten mit Sitz in Briissel. ,,Osterreich steht
im internationalen Vergleich nicht schlecht da“,
sagt Estermann. , Aber die Frage ist, was man
will.” Wenn man wirklich in der Liga der welt-
besten Hochschulen und innovativsten Regi-
onen mitspielen mochte, dann miisste auch
mehr dafiir getan werden. Wenn das Ziel blof3
darin besteht, qualitativanstandige Lehre und
zugehorige Forschung sicherzustellen, dann sei
auch der Status quo akzeptabel. ,,Es gibt keine
fixe Formel fir das perfekte Hochschulsystem.
Aber die ganze Debatte wiirde profitieren, wenn
sich die Akteure iiber die Ziele einig waren®, so
Estermann.

Hitzige Debatten um Hochschul-Autonomie
Uber Geld wird stets gerne gestritten. Bei der
Frage der Hochschulfinanzierung fiihren

STUDIENPLATZ-
FINANZIERUNG

Pro Studienplatz soll den
Universitaten eine gewisse
Summe zur Verfugung
gestellt werden — wie es

an den Fachhochschulen
bereits gehandhabt wird.
Grund fur Diskussionen: Im
Normalfall wird dabei auch
die Zahl der Studienplatze
beschrankt, also der freie
Hochschulzugang abge-
schafft. Andernfalls waren
die Kosten fur den Staat so
gut wie nicht steuerbar.

IM FOKUS
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jedoch alte Wunden sowie Grundsatzfragen
dazu, dass die Diskussion zeitweise beson-
ders hitzig gefiihrt wird. ,,Die negative Stim-
mungslage hat sich iiber viele Jahre hinweg
aufgebaut, als seitens der Politik tatsachlich
zu wenig fiir die Universititen getan wurde,
als man diese sehenden Auges im internati-
onalen Vergleich zurtiickfallen lief3, als man
ganz offensichtlich ihre Bedeutung fiir die
Zukunftsfahigkeit unseres Landes unter-
schdtzte und sich deshalb nicht entsprechend
fiir sie einsetzte”, erkldrt uniko-Prasident
Schmidinger. , Dies ist dabei, sich zu dndern -
gesellschaftlich, politisch, auch finanziell. Es
dauert aber bekanntlich lange, bis ein Stim-
mungswandel gelingt und ein Blick fiir das
gewonnen wird, was sich inzwischen auch
zum Positiven entwickelt hat.”

Zudem wurde das heimische Hochschulsystem
durch die tiefgreifenden Reformen des UG 2002
ordentlich durcheinandergewirbelt. Mit die-
sem Gesetz hatte die Regierung aus OVP und
FPO das Verhiltnis zwischen Staat und Univer-
sititen neu geregelt: Unter anderem erhielten

,Die negative Stimmungslage
hat sich liber viele Jahre
hinweg aufgebaut, als seitens der
Politik tatsachlich zu wenig
fiir die Universitdten getan wurde."
Heinrich Schmidinger, Rektor der Universitat

Salzburg und Président der Osterreichischen
Universitdtenkonferenz (uniko)

die Unis mehr Autonomie, der Universitatsrat
wurde als neues Organ geschaffen, auch die
Leistungsvereinbarungen wurden ins Leben
gerufen. Die damaligen Veranderungen fan-
den zwar im Einklang mit den Entwicklungen
in zahlreichen anderen Landern statt. ,,Aber
Osterreich hat damit wirklich einen groRen
Sprung nach vorne gemacht, von einem sehr
zentral gesteuerten zu einem relativ autono-
men System®, so Estermann. Einen Schritt,
den etwa die OH damals heftig kritisiert hatte.
Heinrich Schmidinger zieht heute jedoch eine

,uberwiegend positive Bilanz“. Auch Ester-

mann betont vor allem den Zugewinn an Auto-
nomie fiir die einzelnen Universitaten: ,Viele
Studien zeigen, dass Autonomie eine wichtige »
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INTERVIEW
UNI-FINANZMANAGEMENT:
»ES GEHT NICHT UM PROFIT, SONDERN UM EFFIZIENZ"

Franz Wurm,
Vizerektor flir Finanzen
der MedUni Wien

Franz Wurm, Vizerektor flir Finanzen an der
MedUni Wien, lobt Verselbststandigung und
Zugangsregeln. Der Start in die Autonomie war
hingegen mangelhaft.

Die MedUni Wien ist seit 1. Janner 2004 eine
selbststandige Universitat. Wie beurteilen
Sie diesen Schritt riickblickend betrachtet?
Franz Wurm: Ich war zu diesem Zeitpunkt an
einer anderen Universitat tatig, aber es war
sicher gut, die medizinische Fakultat aus dem
Konglomerat der Uni Wien herauszulosen und
ihr eine eigene fokussierte Entwicklung zu
ermoglichen. Das Gerede von einer dadurch
verursachten Verdoppelung der burokratischen
Strukturen ist nicht richtig. Die MedUni Wien
hat im Gegenteil Verwaltungsprozesse redu-
ziert und so ausgerichtet, dass sie fur die Med-
Uni passen. Das hat insgesamt die Effizienz
deutlich erhoht. Die getrennte Sichtbarkeit
hat weiters dazu beigetragen, dass sich unser
Image massiv verbessert hat. Wir bringen

oft Forschungsergebnisse zustande, um die
uns andere beneiden, und sehen jetzt auch
die positiven Auswirkungen in Rankings: Wir
sind jetzt im deutschen Sprachraum jemand!
Freilich war der Beginn der Autonomie noch
auperst holprig. Die Verselbststandigung war
teils laienhaft vorbereitet worden. So mussten
wir mit einem negativen Eigenkapital starten.
uUnd fur die ersten drei Jahre hat man schlicht
und einfach auf Re-Investitionsmittel ,verges-
sen". Aber das System hat sich fur den laufen-
den Betrieb mittlerweile eingerenkt.

Wie beurteilen Sie das Steuerungssystem
aus Leistungsvereinbarungen und Global-
budgets?

Franz Wurm: Der groRe Vorteil des Systems be-
steht darin, dass wir auf drei Jahre hinaus wis-
sen, wie viel Geld und wann wir es bekommen,
und dass wir es so einsetzen konnen, wie es
zur Erfullung unserer Aufgaben erforderlich ist.
Das schafft eine enorme Planungssicherheit
und Flexibilitat. Nicht wie zuvor in der Kame-
ralistik, wo man die Mittel nach vorgegebenen
Inhalten verwenden und in einem bestimmten
Zeitrahmen ausgeben musste.

Die Drittmittel haben sich in den letzten
Jahren verdoppelt. Geht es so weiter?

Franz Wurm: Wir konnen pro Jahr etwa 80
Millionen Euro an Drittmitteln fur die For-
schung und Entwicklung lukrieren. Dadurch
konnen wir mehr Menschen beschaftigen —
grofteils Arbeitsplatze fur Akademikerinnen
und Akademiker. Das hat wichtige positive
volkswirtschaftliche Effekte. Eine durch Dritt-
mittel gegebene bessere Nutzung von Gerdten
ermoglicht zudem oft erst ihre Anschaffung,
da hier meist eine kritische GroRe erreicht
werden muss. Allerdings haben wir mit den
Drittmitteln derzeit einen Plafond erreicht.
Wenn die im internationalen Vergleich relativ
geringen Fordermittel fur Grundlagenfor-
schung nicht gesteigert werden, dann stellen
sich Jahr fur Jahr alle um die gleichen Mittel
an. Und es ist auch ein Unding, dass ein For-
scher heute im Durchschnitt vier bis funf gute,
forderwurdige Antrage schreiben muss, um
ein Projekt bewilligt zu bekommen. Da werden
Ressourcen verschwendet. Hier muss die For-
derquote steigen.

Wie hat sich die Zugangsbeschrankung an
der MedUni Wien aus lhrer Sicht ausgewirkt?

Foto: MedUni Wien/F. Matern

Franz Wurm: Die hatte zwar zur Folge, dass
wir weniger Studiengebuhren einnehmen,
aber dafur haben wir Planungssicherheit in der
Lehre und keine Wartelisten und Uberlaufenen
Veranstaltungen mehr. Bemerkenswert ist,
dass wir etwa gleich viele Absolventinnen

wie davor haben. Wir haben fast nur aktive
Studierende, die auch in der Regelstudienzeit
fertig werden. Bei uns bleibt kaum jemand auf
der Strecke.

Wie kann sich die MedUni Wien fiir

die Zukunft nachhaltig aufstellen?

Franz Wurm: Wir mussen versuchen, unsere
Grofse noch besser zu nutzen. Denn die ist ein
wirkliches Asset. Das AKH ist eines der groR-
ten Krankenhauser in Europa. Dadurch gibt
es auch hohe Fallzahlen, die oft fur klinische
Studien notwendig sind. Die GroRe bedeutet
also nicht nur viel Arbeit, sondern auch ein
Mehr an Potenzial.

Betriebswirtschaftliche Kennzahlen haben
an Universitdten nicht unbedingt den
besten Ruf. Wie geht es Ihnen als Finanz-
experte damit?

Franz Wurm: Mein Ziel ist, dass wir ausgegli-
chen abschlieften, und das schaffen wir. Wir
machen weder einen grofen Gewinn noch kon-
nen wir uns einen groRen Verlust leisten. Die
Aufgabe des Finanzmanagements besteht ne-
ben der Liquiditatssicherung und der laufenden
Ergebnisverfolgung darin, die Universitat in
ihren Hauptfunktionen zu unterstitzen. Wenn
wir uns durch effizientes Wirtschaften Spiel-
raum verschaffen, dann konnen wir mehr Geld
fur Forschung und Lehre ausgeben. Es geht
also nicht um Profit, sondern um Effizienz.

IM FOKUS
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Voraussetzung dafiir ist, dass Universitaten
effizient agieren und ihre Ziele erreichen kon-
nen. Das geht auf jeden Fall in die richtige
Richtung.“ Das Ergebnis war auch eine kleine
Kulturrevolution, die Unis haben ganz neue
Funktionen erhalten, etwa in Sachen Strate-
gieplanung oder Finanzierung. Freilich: ,Nur
Autonomie, ohne eine entsprechende Finan-
zierung, bringt relativ wenig.“

Automatismus oder Verhandlungen?

Die Vergabe des Globalbudgets —also der
offentlichen Mittel ohne inhaltliche Vorga-
ben - wird durch die sogenannten Leistungs-
vereinbarungen zwischen Universitaten und
Wissenschaftsministerium geregelt, jeweils
fiir eine Periode von drei Jahren. ,Ich person-
lich halte das fiir ein sehr sinnvolles Steue-
rungsinstrument®, sagt Schmidinger. Auch
wenn er festhdlt, ,,dass sich Universititen
und Ministerium gleichermafien in einem
Lernprozess befinden, in dem sie von Mal zu
Mal das Instrument zu verbessern versuchen.
Estermann: ,,Ich finde das Instrument gut,
weil es einen Dialog zwischen allen Beteilig-
ten erfordert.”

“

JAutonomie ist eine wichtige
Voraussetzung daflir, dass Universitaten
effizient agieren und ihre Ziele
erreichen konnen."

Thomas Estermann, Direktor Governance,

Finanzierung und Hochschulpolitik bei der European
University Association (EUA)

Andere Lander setzen stattdessen auf formel-
gebundene Budgets, wobei die Finanzmittel
von der Erreichung bestimmter Input- oder
Output-Faktoren abhangen, etwa der Zahl der
Studienanfangerinnen, der AbsolventInnen
oder der wissenschaftlichen Veroffentlichun-
gen. ,,Aber alle Systeme haben Sicherheits-
ventile, da es immer Aspekte gibt, die eine
Uni nicht steuern kann®, so Estermann.
Waren klare Fakten statt gemiitlicher Plau-
dereien nicht eine bessere Grundlage fiir die
Uni-Budgets? ,,Auch die Leistungsvereinba-
rungen beruhen auf Daten und vor allem auf

>
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den tatsdchlichen Kosten. Die Frage ist letzt-
lich nur, ob die Budgetfestlegung automati-
siert oder iiber Verhandlungen passiert*, so
der Experte aus Briissel.

Unis als ,Unternehmen": eine Gefahr?
Autonomie in finanziellen Dingen bedeu-

tet auch, auf unterschiedliche Geldquellen

zu setzen. ,,An allen Universitdten haben

sich wahrend der letzten elf Jahre die Ein-
nahmen aus Drittmitteln stark erhoht,
mancherorts verdoppelt, ja verdreifacht®, sagt
Schmidinger. Dies wiirde das Agieren der
Universititen fundamental verindern, so

der Professor fiir katholische Theologie: ,, Im
Hinblick darauf, dass die Universitaten auch

ENTWICKLUNG DER OFFENTLICHEN
UNI-FINANZIERUNG (2008 BIS 2014)
Land/System

Reale Verdanderung Nominelle Verdnderung
(unter Beriicksichtigung der Inflation, | (ohne Beriicksichtigung der Inflation)
vorldufige Inflationsdaten fiir 2014 )

Steigerung Uber 40% Island

Osterreich, Belgien (franz.),
Deutschland®, Norwegen,
Polen, Serbien, Schweden

Steigerung
von 20%-40%

Deutschland®, Norwegen
Schweden

Steigerung Osterreich, Belgien (franz.)

von 10%-20%

Belgien (Flandern)®,
Niederlande

Steigerung Polen
von 5%-10%

Kroatien, Portugal

Steigerung von 5% - | Belgien (Flandern)*, Island, Slowenien, Slowakei

Verringerung von 5% | Niederlande, Portugal

Verringerung Kroatien, Slowenien

von 5% -10%

Tschechien, Spanien

Tschechien, Serbien®*, Italien
Slowakei, Spanien

Verringerung
von 10%-20%

Irland, Italien, Litauen,
GroRbritannien

Verringerung
von 20%-40%

uUngarn, Irland,
Litauen, GroRbritannien

Verringerung Griechenland

Uber 40%

Griechenland, Ungarn

* Daten fur 2014 nicht verfligbar, Trend auf Basis der Periode 2008-2013 berechnet
** Inflationsdaten von Eurostat nicht verfligbar, daher Verwendung von Daten der
Weltbank und Berechnung des Trends bis 2013
Quelle: EUA

bilanzieren und wirtschaften miissen, erhal-
ten sie einen Unternehmenscharakter, der oft
nicht mehr dem Zweck entspricht, zu dem sie
einst gegriindet worden sind. Darin liegen
Gefahren. Wichtig scheint mir, dass damit
bewusst und im Sinne des Selbstverstandnis-
ses von ,Universitdt‘ umgegangen wird.“
Thomas Estermann betont die Sicherheit,

die Diversifizierung mit sich bringe: ,,Man
muss den richtigen Mix finden. Wenn nur
offentlich finanziert wird, dann steuert halt
jemand anderer. Dann gibt die Politik vor, in
welche Forschungsbereiche investiert werden
soll. Unabhidngigkeit ist gegeben, wenn man
sich aus mehreren Topfen bedienen kann.“

Kommt die Studienplatzfinanzierung?
Ein grundlegendes Problem in der Oster-
reichischen Hochschulfinanzierung laut
Estermann: ,,Es gibt einen grundsatzlich
unbeschrankten Zugang an die Universita-
ten, ohne dass die Finanzmittel daran gekop-
pelt sind. Wenn deutlich mehr Studierende
ins System reinkommen, dann entsteht in
so einer Situation natiirlich ein Problem.“ In
einigen Studienrichtungen wurden daher
Zugangsbeschrankungen eingefiihrt, etwa
an den medizinischen Universitdten. An
Schmidingers Salzburger Universitiat wurden
in Psychologie und Publizistik Beschrankun-
gen etabliert. ,,Hier wurden inzwischen gut
vertretbare Normalzustande erreicht®, so der
Rektor. Doch wie steht es um die flachende-
ckende Studienplatzfinanzierung? Schmi-
dinger: , Leider ruht das Thema gegenwartig.
Die Einfiihrung der Studienplatzfinan-
zierung wurde auf die ndachste Periode der
Leistungsvereinbarungen, also auf 2019 ver-
schoben. Sie ist jedoch unbedingt notwendig,
um a la longue nicht nur eine gerechte, son-
dern auch eine zielfiihrende Finanzierung
der Universitdten zu garantieren.” Freilich
stelle sich auch 2019 die Finanzierungsfrage:
»Schon blof3 die Einfiihrung einer echten
Studienplatzfinanzierung kostet sehr viel -
nach den zuletzt angestellten Schdtzungen in
einer ersten Stufe zirka eine halbe Milliarde
in einer dreijihrigen Budgetperiode.“ Nl

Fotos: Gettyimages/Sebastian Kaulitzki

PROGNOSE
MEDUNIQUE | 12015 | 11

Biomarker wissen mehr ...
uber die Zukunft der Fettleber

40 Prozent der Menschen in der EU leiden an einer nicht-alkoholischen Fettleber.

In der Wohlstandsgesellschaft wird die Erkrankung — als Folge von Diabetes und
Ubergewicht — immer haufiger. Derzeit ist es nicht mdglich, ihren weiteren Verlauf
bis hin zu Leberzirrhose und Leberkrebs zu prognostizieren. Zusatzlich besteht ein
erhohtes Risiko fur Herzinfarkt und Nierenschaden. Mit einem Risiko-Score aus
verschiedenen Biomarkern soll eine Prognose kunftig moglich sein.

Dieser Risiko-Score wird an der Klinischen

Abteilung fiir Gastroenterologie und Hepa-
tologie der MedUni Wien in Kooperation
mit den Universitatskliniken fiir Chirurgie
und Radiologie/Nuklearmedizin sowie
Partnern aus der Industrie entwickelt und
validiert. Das Projekt ist in das neue Osterrei-
chische Kompetenzzentrum ,CBmed* integ-
riert, an dem die MedUni Wien mit
20 Prozent beteiligt ist. Ziel ist es, Biomarker
fiir den klinischen Einsatz zu finden, um
nicht-invasiv das Risiko abschdtzen zu kon-
nen - also ohne Leber-Biopsie. Die ersten
Resultate sind vielversprechend, so Michael
Trauner, Leiter der Abteilung fiir Gastroen-
terologie und Hepatologie: ,,Wir gehen davon
aus, dass es am Ende einen Mix aus Biomar-
kern geben wird, aus dem sich der Risiko-
Score zusammensetzen ldsst.” Dieser Mix
wird Marker aus dem Blut, aus dem Mikro-
biom im Darm sowie genetische Marker und
Marker aus Bildgebungsverfahren inklusive
neuester Anwendungen der Positronen-
Emissions-Tomographie (PET) umfassen.

CBmed - anwendungsorientierte Forschung
Anwendungsorientiert geforscht wird seitens
der MedUni Wien im Rahmen von ,,CBmed*
auch in den Themenbereichen Krebsfriiher-
kennung und ,,zirkulierende Tumorzellen“.
,,Die MedUni Wien hat in vielen ihrer For-
schungsschwerpunkte mit Biomarkern zu
tun und hat sich daher an diesem neuen
Zentrum beteiligt. Integration von For-
schungsbemiihungen und Kooperation mit
entsprechend aufgestellten Partnern - iiber

regionale Grenzen hinausgehend - stellen
eine optimale Voraussetzung fiir umfassende
und erfolgreiche Forschung und Entwicklung
auf diesen Gebieten dar. Wir erwarten uns
eine erfolgreiche Identifikation und Vali-
dierung neuer Biomarker als Ergebnis syste-
matischer Biomarkerforschung. Das ist ein
Schliissel fiir die Entwicklung neuer perso-
nalisierter Behandlungskonzepte und neuer
Arzneimittel“, unterstreicht Franz Wurm,
Vizerektor fiir Finanzen an der MedUni Wien
und Aufsichtsratsvorsitzender der CBmed
CmbH. i

Mit neuen
Methoden wird
erforscht, wie
hoch das indi-
viduelle Risiko
ist, z.B. an einer
Leberzirrhose zu
erkranken.
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DEN AUFSTIEG WAGEN

Netzwerke, Tandems, Seminare und Beratung - verschiedene Programme
der MedUni Wien helfen Wissenschafterinnen auf die Karrierespriinge.

,Nach wie vor sind Frauen in Fihrungspositionen unterreprasentiert", sagt
Angelika Hoffer-Pober, stellvertretende Leiterin der Stabstelle fur Gender
Mainstreaming an der MedUni Wien und zustandig fur Frauenforderung und
Work-Life-Balance. Deren Mentoring-Programm ,Frauen.netz.werk Medizin"
hat sich als Aufstiegshilfe fur Wissenschafterinnen bewahrt - zehn Jahre nach
seiner Einflhrung ist es noch immer eines der erfolgreichsten Projekte der
Stabstelle.

»Frauen.netz.werk Medizin"

Zehn ,Tandems" - also zehn Mentorinnen und zehn Mentees - gibt es derzeit
im ,Frauen.netz.werk Medizin". Die Mentorinnen sind Primarinnen und Profes-
sorinnen aus der MedUni Wien und aus Gemeindespitdlern. Die Mentees sind
habilitierte Wissenschafterinnen, die sich in einer Schwellensituation hin-
sichtlich ihres Karriereverlaufs befinden. Sie erhalten dank ihrer Mentorinnen
Einblicke in Karriereverlaufe, Fihrungsverhalten und Konfliktbewaltigungs-
strategien. Und naturlich profitieren sie von der Vernetzung innerhalb der
gesamten Gruppe. Diese Art der Frauenforderung sei noch immer notwendig,
so Angelika Hoffer-Pober, da die mannlichen Netzwerke auch heute noch
vorherrschten: ,Viele Mentees sehen zu Beginn keinen Bedarf, von einer Frau
unterstutzt zu werden. Dass weibliche Vorbilder fehlen, wird ihnen erst nach
und nach bewusst."

JSchrittweise - Curriculum fiir Nachwuchswissenschafterinnen*

Mit diesem Programm unterstutzt die MedUni Wien zum siebten Mal wis-
senschaftliche Mitarbeiterinnen am Beginn ihrer Karriere. In finf Seminaren
werden Soft Skills und Inhalte rund um Publizieren und Forderwesen gelehrt,
die neben den fachlichen Qualifikationen entscheidend fur den Aufstieg sind.
Ein individuelles Karrierecoaching rundet den dreisemestrigen Lehrgang ab.
Weitere Programme der Stabstelle sind das Beratungsangebot ,Planungswerk-
statt K3 - Karriere Kinder Klinik", das Familienservice (Stichwort: ,Vereinbar-
keit von Beruf/Studium und Familie") und Austauschplattformen, beispiels-
weise fur betreuende und pflegende Angehdrige oder fur Frauen mit Kindern.

NEUES
PSYCHOLOGEN-
GESETZ

Seit dem Vorjahr ist das neue

PsychologInnen-Gesetz in Kraft,
das besonders fiir die PatientInnen
und die PsychologInnen selbst Ver-
besserungen bringt. So sind klinisch-
psychologische Diagnostik und
Behandlungsmethoden ausschlief’-
lich PsychologInnen vorbehalten. Die
strenger formulierten Berufspflich-
ten schaffen mehr Transparenz und
Information fiir die PatientInnen.
Neu ist auch, dass PsychologInnen
personlich eine Berufshaftpflichtver-
sicherung abschliefen miissen.
Zudem wird die Ausbildung verbes-
sert: Die Ausbildungsordnung wurde
um den Punkt der Selbsterfahrung
ergdnzt. Die praktische Ausbildung
erfolgt zudem endlich im Rahmen
eines ordentlichen Arbeitsverhdltnis-
ses und die Bezahlung sollte, laut
dem Berufsverband Osterreichischer
PsychologInnen, an die der Turnu-
sdrzte angeglichen werden.
Das Klinisch-Psychologische Fach-
gremium (KPFG) als dienstgeberun-
abhdngige Plattform an MedUni
Wien und AKH Wien steht als
Ansprechpartner zur Verfiigung.

Weitere Infos:
www.meduniwien.ac.at/kpfg

Fotos: MedUni Wien, Shutterstock (alphaspirit) - Gettyimages/Izabela Habur

UNIVERSITATS-
MEDIZIN 2020
IM ENDSPURT

,Es gibt ein hohes Interesse jedes einzelnen Mitarbei-
ters am Projekt und den erarbeiteten Ergebnissen®,
stellt Volkan Talazoglu, der Projektleiter von ,,Universi-
titsmedizin Wien 2020, fest. Dies sei ein wesentlicher
Grund, so Talazoglu zuversichtlich, dass das Projekt
auch im geplanten Zeitrahmen, namlich bis Ende Juni
2015, abgeschlossen sein wird. Der erste Teilbereich, der
»Medizinische Masterplan®, der die Leistungsschwer-
punkte von MedUni Wien und AKH festlegt, ist bereits
in allen Details entwickelt. Eine erste Abstimmung mit
dem Krankenanstaltenverbund (KAV) hat stattgefun-
den; derzeit werden die notigen baulichen Maffnahmen
festgelegt. Im zweiten Teilprojekt wird die interdiszipli-
ndre Zusammenarbeit strukturiert und in Zentren
abgebildet. Fiir das Herz-Kreislauf-Zentrum, das Peri-
operative und das Pddiatrische Zentrum - sogenannte
Comprehensive Centers - wurden die Konzepte bereits
medizinisch-inhaltlich erarbeitet und vom Lenkungs-
ausschuss freigegeben. Zwei ,,virtuelle“ Zentren sind
ebenfalls freigegeben worden: Das Center for Rare and
Undiagnosed Diseases (CeRUD) wurde Ende Februar 2014
mit einem Symposium eréffnet, ein weiteres, das Konti-
nenz- und Beckenbodenzentrum, ist bereits zertifiziert.
Und im dritten Teilprojekt wurde die Zusammenarbeit
von MedUni Wien und AKH geregelt und ausformuliert
- sie wird derzeit auf politischer Ebene verhandelt.

FAKTENSPLITTER
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Bis Ende Juni 2015
soll das Projekt
LUniversitdatsmedizin
2020" abgeschlossen
sein.

NEUES VON
DER MARKE

Seit eineinhalb Jahren erarbeitet die MedUni
Wien ihren neuen Markenauftritt, die Strate-
giephase konnte mittlerweile abgeschlossen
werden. Beteiligt waren bisher 150 Personen aus
allen Bereichen der Universitdt. ,,Es geht um die
zukiinftige Positionierung, die alle Mitarbeite-
rinnen und Mitarbeiter verinnerlicht haben und
die wir als klares Bild nach innen und aufRen
kommunizieren wollen“, so Johannes Angerer,
Leiter Kommunikation und Offentlichkeitsarbeit
der MedUni Wien. Fiinf Aspekte stehen im
Vordergrund: , Neues fordern”, nicht nur inhalt-
lich, sondern auch didaktisch: Dazu sollen
innovative Lerntools, ein eigener Verlag und
anderes beitragen. ,,Netzwerke aufbauen®, um
u.a. den Austausch mit inneren und externen
Expertinnen und Experten voranzutreiben.
,Wissensvermittlung intensivieren“, was auch
bedeutet, dass die MedUni Wien ihr Wissen an
alle Generationen weitergibt. , Internationalitit
leben®, indem Mehrsprachigkeit ausgebaut wird
und internationale Aktivitdaten starker in die
Marke integriert werden. Demnachst wird
allen ProjektteilnehmerInnen im Rahmen eines
Get-Togethers die Zusammenfassung der strate-
gischen Ausrichtung prasentiert und in weiterer
Folge allen MitarbeiterInnen der MedUni Wien
in Form einer ,,Markenstrategiefibel” zur Verfii-
gung gestellt.
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Wir bringen Zellen zum Leuchten”

Rund sechs Jahre nahmen Planung, Finanzierung und Bau in Anspruch, mit Ende
des Jahres 2014 wurde das Preclinical Imaging Laboratory (PIL) der Universitatsklinik
fur Radiologie und Nuklearmedizin fertiggestellt. Die in Osterreich einmalige
Ausstattung will man moglichst vielen Forscherinnen zuganglich machen.

In-vivo-Bildgebung

Am Arbeitsplatz der
optischen In-vitro- und

Ein Bild sagt bekanntlich mehr als tausend

Worte. Und auch wenn das Sprichwort
urspriinglich wohl nicht in einem medizini-
schen Zusammenhang entstanden ist -
anwendbar ist es teilweise auch in diesem
Bereich. Denn: ,Verschiedenste Forschungs-
fragen konnen heute nicht mehr ohne Bildge-
bung beantwortet werden“, so Thomas
Helbich, Leiter des PIL und Stellvertretender
Leiter der Universitdtsklinik fiir Radiologie
und Nuklearmedizin. Seit knapp einem
halben Jahr verfiigt die MedUni Wien iiber
ein topausgestattetes Labor zur praklini-
schen Bildgebung.

’

Flaggschiff des neuen Labors ist das
9,4-Tesla-MRT-Gerdt. , Ich mochte jetzt
keine Werbung fiir eine Automarke machen,
ich sage nur so viel: Wenn man es mit einem
Auto vergleichen wiirde, ware es ein sehr
teures, mit jeglichem Luxus ausgestattetes
Auto“, erklart Helbich und erganzt: ,,Und wir
haben einige weitere beeindruckende Autos
in unserem Fuhrpark stehen.“ Die Ausstat-
tung des PIL umfasst Mikro-SPECT-PET-CT,
Mikro-Ultraschall sowie unterschiedliche
optische Bildgebungstechnologien. Ziel des
PIL ist es, neue Methoden, die einen Ein-
blick in zelluldre und subzelluldre Ebenen
ermoglichen, zu entwickeln, um Krankhei-
ten frither diagnostizieren und neue the-
rapeutische Ansidtze evaluieren zu konnen.
,Wir bringen die Zellen zum Leuchten®, so
Helbich. ,,Ein Labor mit dieser Ausstattung
und in dieser Grofde gibt es kein zweites Mal
in Osterreich.“ Inkludiert in die Laborfla-
che sind auch eigene Tierstallungen, die es

Tumordarstellung in der
PET-CT (Dank an das Team
von M. Mitterhauser)

Fotos: MedUni Wien

Beeindruckende Dimensionen:
das 9,4-Tesla-MRT-Gerdt

ermoglichen, dass Versuchstiere fiir sowohl
kurzfristige als auch fiir langerfristige Pro-
jekte untergebracht werden konnen, und die
gleichzeitig die Standards der Tierhaltung
auf hochstem Niveau sicherstellen.

Vorbildhafte Finanzierung

Eroffnet wurde das PIL Ende 2014, die Vor-
geschichte geht bis ins Jahr 2008 zuriick.
Bereits vor sieben Jahren erhielt Helbich im
Zuge seiner Berufung den Auftrag, ein Labor
aufzubauen und zu gestalten. Alle Mitarbei-
terInnen sind derzeit iiber Drittmittel finan-
ziert.

Helbich betrachtet die Art der Finanzierung
des insgesamt 6,3 Millionen Euro teuren
Labors riickblickend als beispielgebend. Uber
einen Forschungscall beteiligten sich ins-
gesamt zwoOlf Organisationseinheiten der
MedUni Wien am Projekt. ,,Wir haben zahl-
reiche personliche Gesprache mit unseren
PartnerInnen gefiihrt. Viele davon waren

Imposante Technik:
eammll  \ikro-SPECT-PET-CT

Interessante Einblicke: der MRT-
Raum inklusive Arbeitsplatz

schon selbst in Labors titig und haben gese-
hen, wie wertvoll ein PIL sein kann®, erin-
nert sich Helbich. So war die MedUni Wien
im Bereich der klinischen Bildgebung bereits
sehr gut aufgestellt, der praklinische Bereich
fehlte jedoch. ,Wir konnen nun Methoden
entwickeln und diese auch translational in
der Klinik einbringen*, verweist Helbich auf
den ,,From bench to bedside“-Ansatz.

Besonders wichtig ist es Helbich zu betonen,
dass das PIL zwar ein Labor der Universitats-
klinik fiir Radiologie und Nuklearmedizin ist,
man aber selbstverstandlich an Kooperatio-
nen mit allen anderen Organisationseinhei-
ten und Forschungsgruppen - sowohl intern
als auch extern - interessiert ist. ,,Wenn
jemand an uns herantritt mit einer inter-
essanten wissenschaftlichen Frage, die mit
Hilfe bildgebender Methoden beantwortet
werden soll, dann stehen wir gerne mit Rat
und Tat zur Seite. Kurz gesagt: Unsere Tur
steht fiir alle offen!“ N

Neue Erkenntnisse: In-vitro-Bilder
machen Nanopartikel sichtbar.
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Circle &

S
Thomas Helbich, Leiter des PIL
und Stellvertretender Leiter der
Universitdtsklinik fiir Radiologie
und Nuklearmedizin

Kontakt:

Preclinical Imaging
Laboratory

E-Mail: thomas.helbich@
meduniwien.ac.at
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Christian Herold
Leiter der Univ.-Klinik fiir
Radiologie und Nuklearmedizin,
MedUni Wien

Siegfried Trattnig
Leiter des Exzellenzzentrums
flir Hochfeld-MR

Weitere Infos zum
Radiologenkongress
finden Sie unter:
http://ecr.myesr.org

Radiologie kennt
keine Grenzen

Mehr als 20.000 Radiologlnnen aus uber 100 Landern trafen sich
Anfang Marz beim Europdischen Radiologenkongress (ECR) in
Wien. Unter dem Motto ,Radiology without borders" wurden
neue wissenschaftliche Resultate aus samtlichen Bereichen der

Radiologie vorgestellt.

Wie jedes Jahr pilgerten auch 2015 wieder

RadiologInnen aus aller Welt zum Treffen
der European Society of Radiology (ESR) nach
Wien. In mehr als1.600 Vortrdgen, die auch
in Echtzeit via Webstream iibertragen wur-
den, prasentierten Expertinnen die neuesten
Forschungsergebnisse. ,,Ein fachlicher Aus-
tausch auf hochstem internationalen Niveau
fand statt. Der ECR stdarkt den Zusammenhalt
der weltweit tatigen Radiologen®, so Chris-
tian Herold, Leiter der Universitatsklinik fiir
Radiologie und Nuklearmedizin der MedUni
Wien, der auf das diesjahrige Motto und die
hohe internationale Beteiligung verweist.
Traditionell werden Fachleute aus drei Gast-
landern eingeladen, den neuesten Stand
der Bildgebung in ihrem Land vorzustellen.

Am ECR 2015 bereicherten Deutschland, die
Tuirkei und Korea das Programm. Daneben
konnte sich vor allem die Anzahl heimischer
Beitrdge sehen lassen. ,,Unsere Klinik rich-
tete 70 Prasentationen aus. Es gibt kein ande-
res Department, das so viele Beitrage liefern
kann“, freut sich Herold.

MaRgeschneiderte Medizin

Ein Zukunftsthema und Schwerpunkt des
Kongresses, der zu einem grofden Teil von

der MedUni Wien beigesteuert wurde, ist

der Ubergang von qualitativer zu quantitati-
ver Bildgebung. , Neue Methoden bieten die
Moglichkeit, aus Bilddaten Werte zu extrahie-
ren, die vergleichbar sind. Diese sogenann-
ten Imaging Biomarker bieten den Vorteil,

Fotos: MedUni Wien, European Society of Radiology 2014.

dass sich Therapieverlaufe beobachten lassen
oder Krankheiten erkennbar sind, bevor sie
morphologisch tiberhaupt sichtbar werden®,
erklart Siegfried Trattnig, Professor fiir Radio-
logie und Leiter der Alliance Imaging Biomar-
ker auf europdischer Ebene. ,,Diese Methoden
sind besonders im Bereich der onkologischen
Bildgebung ein Schritt in Richtung persona-
lisierte Medizin“, erganzt Herold. Die Heraus-
forderung beschreibt der Experte darin, dass
Tumore im menschlichen Korper heterogen
sind. Durch moderne Bildgebung soll die
genaue Klassifizierung des Tumors beim ein-
zelnen Patienten und der einzelnen Patien-
tin moglich werden. Ziel ist es, vorhersehen
zu konnen, wie Patient oder Patientin auf die
Therapie reagieren, und so die therapeuti-
schen Mafnahmen individuell anpassen zu
konnen.

Wien - Hauptstadt der Radiologie

Der ECRist einer der grofdten medizinischen
Kongresse weltweit und findet seit 1991 in
Wien statt. ,,Wien liegt im Zentrum Europas
und ist daher sehr gut erreichbar. Zudem ist
Wien eine attraktive Stadt fiir einen inter-
nationalen Kongress, die auch kulturell

viele Moglichkeiten bietet”, erlautert Tratt-
nig die Standortvorteile der 0sterreichischen
Hauptstadt. Wien tiberzeugt allerdings nicht
nur durch die Lage, auch fachlich liegt die
MedUni Wien auf dem Cebiet der Radiologie
im internationalen Spitzenfeld. ,Wir geho-
ren weltweit zu den profiliertesten Kliniken.
Wissenschaftlich fiihrend sind wir unter
anderem in den Bereichen Hochfeld-MR, Kkli-
nisch-molekulare Bildgebung des Abdomen,
Mamma-Radiologie, fetale Bildgebung und
in der Herz- und GefdfRradiologie”, so Herold.
Trattnig, der das Exzellenzzentrum fiir Hoch-
feld-MR leitet, fiihrt weiter aus: ,,Das Zent-
rum an der MedUni Wien zahlt europaweit zu
einem einzigartigen und weltweit fithrenden
Forschungsstandort fiir 7-Tesla-Ultrahoch-
feld-Magnetresonanztomographie.” Im Friih-
jahr 2013 erkldrte der fiihrende Hersteller
dieser Technologie — die Siemens AG - das
Wiener Exzellenzzentrum zu seinem inter-
nationalen Referenzzentrum fiir Ultra-Hoch-
feld-MR. I
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GUT GESCHLAFEN?

Hinter der Schlafzimmertiire. Der Zertifikatskurs der MedUni Wien
,Schlafcoaching" beschaftigt sich mit Themen rund um ,Schlaf und
Schlafstorungen”. Die Absolventinnen sind qualifiziert, Beratungstatigkeiten
im Themenbereich Schlaf sowie nichtmedikamentdse bzw. nicht explizit
medizinische Behandlungen von Schlafstorungen durchzufiihren. Fir
MedUnique prasentiert Lehrgangsleiterin Brigitte Holzinger interessante
Zahlen und Fakten zum Thema Schlaf.

Im Schnitt
schlafen
erwachsene
Osterreicherlnnen
7-8 Stunden
pro Nacht.

Die kiirzeste Schlafdauer
(knapp 7 Stunden) findet
sich in Japan. Jedoch sind
Japanerinnen fur ihre kurzen

offentlichen Nickerchen
(,Inemuri*) in Pausen oder der
Bahn bekannt.

Pro Nacht wachen wir
ca. 20 bis 25 Mal auf.
Meist jedoch so kurz,
dass wir uns nicht daran
erinnern konnen.

Rund 90 Minuten pro Nacht
nehmen die REM (Rapid eye movement)-
Phasen in Anspruch, in denen wir
tradumen. Ob auch in anderen Phasen
getraumt wird, ist nicht bekannt.

Jede/-r vierte
Osterreicherin
leidet an nicht
erholsamem Schlaf, die
haufigste Ursache sind
psychische Probleme.
Im Gegensatz
zu den Muskeln
brauchen manche
Hirnareale im
Schlaf sogar mehr
Energie als im
wachen Zustand.

Buchtipp:
»Schlafcoaching.

Wer wach sein will,
muss schlafen™

Brigitte Holzinger,
Gerhard Kldsch

_ - Goldeggverlag, 330 Seiten,
S = 19,95 Euro

Yt

Schlafcoaching

Zertifikatskurs der MedUni Wien

3 Semester mit insgesamt 160 Ausbildungseinheiten; Vortragende:
u.a. Brigitte Holzinger, Gerhard Klosch, Reinhold Kerbl

Kontakt: office@traum.ac.at bzw. office@schlafcoaching.at
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Uberlebende brauchen Hilfe

Die Rickkehr in ihr ,altes" Leben ist fur die Uberlebenden des verhangnisvollen Ebola-
Virus oft nicht einfach — aus Angst vor Ansteckung fallt die Reintegration oft schwer.
Ruth Kutalek von der MedUni Wien untersuchte die Stigmatisierung in Liberia.

Beriihrungen sind streng verboten und

selbst unter Bekannten verzichtet man
sicherheitshalber auf das Handeschiitteln.
Man meidet Menschenansammlungen und
tragt trotz driickender Hitze lange Gewdnder.
Oft stehen Behadlter mit chloriertem Wasser
vor den Gebduden bereit und nur wer sich
damit die Hinde wascht, darf eintreten.
Wenn Ruth Kutalek von ihrem Aufenthalt in
Liberias Hauptstadt Monrovia erzahlt, kann
man sich die Situation - trotz weltweiter
Medienberichte - als Aufsenstehender kaum
vorstellen. Sechs Wochen war die Ethnomedi-
zinerin und Mitarbeiterin der MedUni Wien
im vergangenen Herbst im Auftrag der WHO
vor Ort, um die soziokulturellen Folgen von
Ebola zu analysieren. ,,Die Stigmatisierung zu
untersuchen, ist auch deshalb wichtig, weil
viele Leute Angst haben, in die Treat-
ment-Units, also die Behandlungsstationen,
zu gehen®, so Kutalek.

Rund 30 Prozent der Infizierten iiberleben
und konnen vollstandig genesen. Wenn diese
in ihr Umfeld zuriickkehren, fallt es den
Menschen oft schwer zu glauben, dass keine
Ansteckungsgefahr mehr besteht. Betrof-
fenen wird der Zugang zu Wasserstellen
verwehrt oder ihr Geld wird in Shops nicht
angenommen. ,,Der psychische Druck ist
enorm. Viele wollen sich diesen Strapazen
nicht mehr aussetzen, gehen nicht mehr vor
die Tiir und verstecken sich®, erzahlt Kutalek.

Insgesamt 200 Personen der WHO sind vor
Ort, um zu helfen. Angefangen von Epidemio-
logInnen und SpezialistInnen fiir Infektions-
krankheiten iiber Labor-MitarbeiterInnen und
medizinisch-technisches Personal bis hin zu
Pflegerinnen und Pflegern. , Die Helferinnen
und Helfer leisten wirklich Ubermenschli-
ches®, erzahlt Kutalek. Auch deshalb sieht

sie die Arbeit in Teams als besonders wichtig
an. ,,Man muss sich austauschen konnen. Fiir
mich war es jedoch auch wichtig, dassich

Hllwﬂ"m P

by

TOGETHER WE CAN WIN THE

Auch auf den Straf3en sind Informationen und Warnungen beziiglich Ebola allgegenwadrtig.

NEUES EBOLA-
MEDIKAMENT
AUS WIEN

FXO06 heifdt das Praparat,
das von Peter Petzelbauer
von der Universitats-
klinik fir Dermatologie
an der MedUni Wien,
entwickelt wurde. Das
experimentelle Medika-
ment wurde erfolgreich
bei einem Patienten mit
Multiorganversagen nach
einer Ebola-Infektion im
vergangenen November
in Frankfurt eingesetzt.
Es handelt sich um ein
EiweiRfragment, das als
Teil des Blutklebstoffs
Fibrin ,I6chrig" geworde-
ne Blutgefafte versiegeln
kann, aus denen Flussig-
keit austritt. So lassen
sich Komplikationen von
schweren Infektionen
behandeln.

mich zwischendurch zuriickziehen konnte,
um das Erlebte zu verarbeiten.“

Als Beispiel fiir so ein Erlebnis erzahlt Kutalek
von einem Nachmittag, an dem sie gemein-
sam mit KollegInnen vier Kinder im Alter von
sieben bis vierzehn Jahren besuchte, deren
Eltern und Grofseltern am Ebola-Virus gestor-
ben sind. Ein gelbes Band schirmte das ein-
fache Lehmziegelhaus, in dem die vier leben,
von der Aufdenwelt ab. Die Kommunikation
mit den Waisen war nur mit grof3em Abstand
moglich. Von den Behorden hatten die Kin-
der bislang keine Nahrungslieferung erhal-
ten, ohne die Hilfe der Nachbarlnnen waren
sie wohl verhungert. Das Team um Kutalek
kiimmerte sich um eine Verbesserung der
Situation.

Aufklaren statt ,Brandmarken*

Wichtig ist fiir Kutalek, dass die Menschen

in der Region ausreichend iiber die Krankheit
informiert werden. , Die Aufklirung iiber den
wahren Verlauf der Krankheit, aber auch iiber
die Heilungschancen ist besonders wichtig,
um das offentliche Brandmarken zu reduzie-

Fotos: MedUni Wien

ren”, so die Ethnomedizinerin und Medizin-
anthropologin. Entscheidend sei aufRerdem,
wie ArztInnen und andere Gesundheitsar-
beiterInnen mit entlassenen PatientInnen
umgingen: Verldsst eine Uberlebende oder ein
Uberlebender die Isolierstation, diirfe er bzw.
sie nicht allein gehen. Alle Mitarbeiterlnnen
sollten ihm vielmehr einzeln und demonstra-
tiv die Hand schiitteln. ,,Meine Studienergeb-
nisse sollen dabei helfen, Uberlebende in ihre
Gemeinschaften zu reintegrieren”, so Kutalek.
Die Auswertung der Interviews und Fokusgrup-
pen-Diskussionen mit insgesamt 62 Personen
lauft derzeit, eine Veroffentlichung ist in eini-
gen Wochen geplant.

In einer zweiten Studie, die im ,,.Lancet Global
Health* publiziert wurde (siehe Link), unter-
sucht Kutalek, wie sich das sogenannte Con-
tact Tracing verbessern ldsst. Dabei gilt es
moglichst liickenlos herauszufinden, welche
Personen mit bestdtigten Ebola-Fallen Kontakt
hatten, um mogliche Neuerkrankungen umge-
hend behandeln zu konnen. i

Lancet Global Health:

http://bit.ly/1TyKcNEc

Eine Behandlungsstation in Liberia
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KARDIOVASKULARE
FORSCHUNG: ,FROM BENCH
TO BEDSIDE"

Gerald Maurer ist Koordinator des Forschungsclusters Kardiovaskuldre
Medizin. Noch dieses Jahr soll aus dem Forschungscluster ein Center of
Excellence hervorgehen.

Herr Maurer, beschreiben Sie unseren Lese-
rinnen und Lesern kurz, was der Forschungs-
cluster Kardiovaskuldre Medizin ist?

Der Cluster ist eine Zusammenarbeit aller
medizinischen Einheiten, die im Bereich
kardiovaskulare Medizin in Wien tatig sind.
Der Gedanke, der hinter dem Cluster steht, ist
die gemeinsame ErschlieRung und Nutzung
von Ressourcen. In den zwei Jahren seines Be-
stehens hat sich der Cluster als gutes Vehikel
erwiesen, um Kooperationen innerhalb der
Bereiche zu fordern und den Dialog zu inten-
sivieren.

Gerald Maurer, Koordi-
nator des Forschungs-
clusters Kardiovaskuldre
Medizin und Leiter der
Universitatsklinik fiir
Innere Medizin Il der
MedUni Wien

Kontakt: gerald.maurer@
meduniwien.ac.at

Auf welche Erfolge kdonnen Sie

bereits zurlickblicken?

Die erfolgreiche Entwicklung spiegelt sich

in der hohen Anzahl an Publikationen in
hochrangigen wissenschaftlichen Journalen
wider. Zudem wird die Bedeutung des Clusters auch durch die Etablierung
von zwei Doktoratsprogrammen unterstrichen, die sich thematisch mit
den Forschungsinhalten des Clusters befassen, ,Vaskulare Biologie" und
,Cardiovascular and Pulmonary Disease".

Mit welchen Entwicklungen ist in Zukunft zu rechnen?

Sowohl im klinischen Bereich als auch in der Grundlagenforschung sind
viele Entwicklungen zu erwarten. Wir haben sechs Forschungsschwer-
punkte festgelegt, die von Pravention Uber kardiovaskuldare Bildgebung bis
hin zu strukturellen Herzerkrankungen reichen und einen breiten Bereich
der kardiovaskularen Medizin abdecken. Ein wesentliches Augenmerk gilt
dabei dem sogenannten ,from bench to bedside"-Konzept. Das heift, wir
wollen im Sinne einer effizienten translationalen Forschung unsere Ent-
wicklungen maoglichst rasch vom Labor zu Patientinnen bringen.

Was sind die konkreten Ziele, die mit dem Forschungscluster

verfolgt werden?

Eines unserer Ziele ist, dass aus dem Forschungscluster ein Center of
Excellence hervorgehen soll. Dieses Center ist im Entwicklungsstadium
schon recht weit und ich rechne noch dieses Jahr mit dem Kick-off. Der
Vorteil des geplanten Centers ist, dass die Zusammenarbeit auch struktu-
rell gestarkt werden wird und gemeinsame Ziele noch effizienter verfolgt
werden konnen. Unsere Vision ist, dass wir die kardiovaskulare Medizin
an der MedUni Wien in den Bereichen Klinik, Lehre und Forschung weiter
starken, um so exzellente Spitzenmedizin bzw. -forschung betreiben zu
konnen.
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Die Ausstellung ,Unter die Haut"
beschdftigt sich mit der Entwicklung der
Medizin vom 19. Jahrhundert bis heute.

Das geht unter die Haut

Knapp 300 geladene Gaste folgten am 16. Dezem-
ber im Van Swieten Saal dem Vortrag ,Carl von
Rokitansky: The Origins of Scientific Medicine
and of The Age of Insight in Vienna 1900" von
Nobelpreistrager Eric Kandel im Rahmen der
Eroffnung der Ausstellung ,Unter die Haut". Mit
Inhalten aus seinem Buch ,Das Zeitalter der
Erkenntnis" unterstrich der US-amerikanische
Neurowissenschafter die Bedeutung medizini-
scher Wegbereiter wie Carl von Rokitansky und
Josef Skoda, denen die Ausstellung — wie auch
Emil Zuckerkand| - gewidmet ist. Der Titel der
Ausstellung, die seit 19. Dezember im Josephi-
num zu sehen ist, bezieht sich sowohl auf deren
jeweilige Fachgebiete Pathologie, Innere Medizin
und Anatomie als auch auf ihren revolutionaren,
naturwissenschaftlichen Zugang zur Medizin
und ihre Methoden, durch genaues Schauen den
Dingen auf den Grund zu gehen.

Die Ausstellung behandelt dabei die Entwicklung
der Medizin im Wien des 19. Jahrhunderts ebenso
wie die Spitzenmedizin der heutigen Zeit — unter
anderem am Beispiel modernster bildgebender
Verfahren der aktuellen Hightech-Medizin.
,Historische Exponate aus den Sammlungen
sowie Beitrage aus den Kliniken werden durch
Arbeiten zeitgendssischer Kiinstlerinnen erganzt,
die mittels Fotografie und Video ihren Blick

von aufen auf die Medizin richten®, erklarte
Christiane Druml, Vizerektorin fur Klinische
Angelegenheiten der MedUni Wien und Leiterin
des Josephinums.

Noch bis 16. Mai 2015
Freitag und Samstag, 10.00-18.00 Uhr,
Josephinum, Wihringer Strafe 25, 1090 Wien

»Bdrige" Zeiten im Krankenhaus

Der Lieblingsteddy hat Bauchweh? Kein Grund zur Sorge, im
,Teddybarenkrankenhaus" wird ihm geholfen! Auch diesmal
brachten Hunderte Kinder ihre ,kranken" Kuscheltiere in die
Wiener Arztekammer, um sie eingehend untersuchen zu
lassen. Rund 50 Studierende der MedUni Wien kimmerten
sich als ,Teddydoktorinnen® in der Notfallambulanz, beim
Rontgen oder im ,echten" OP-Saal gemeinsam mit den Kin-
dern um deren Lieblinge.

Ziel des Projektes ist es, den Kindern auf spielerische Art

die Ablaufe in einem Krankenhaus zu erklaren, um ihnen so
die Angst vor dem Arzt- bzw. Spitalsbesuch zu nehmen. Mit
Erfolg, wie Vizerektorin Karin Gutiérrez-Lobos, selbst als
Assistentin im Teddybarenkrankenhaus tdtig, einmal mehr
feststellen konnte: ,Die vielen positiven Ruckmeldungen
zeigen, dass sich die Kinder bereits unmittelbar danach viel
weniger vor einem Krankenhausbesuch furchten. Das Teddy-
barenkrankenhaus ist ein groRartiges Projekt, das wir an der
MedUni Wien sehr gerne unterstlitzen®, so die Vizerektorin.
Zudem wurden die Erfahrungen der Kinder in diesem Jahr
erstmals mittels Fragebdgen evaluiert und in weiterer Folge
in einer Diplomarbeit dokumentiert.

AUf spielerische Art und Weise lernen die Kinder die
Abldufe in einem Krankenhaus kennen.

Fotos: MedUni Wien - KURIER/Gilbert Novy

Grofes Interesse zeigten die
Zuhorerlnnen bei der Tagung der
Personalentwicklung.

Burnout:
Pravention und Therapie

Neben Studierenden und Managerinnen
gelten auch Menschen in ,helfenden
Berufen", also beispielsweise Arztinnen
und Krankenpflegepersonal, als be-
sonders gefahrdet fur die Entwicklung
eines Burnout-Syndroms. Unter dem
Titel ,Modediagnose Burnout — kritische
Uberlegungen zu einem popularen
Begriff" referierte Katrin Skala von der
Universitatsklinik fur Kinder- und Jugend-
psychiatrie im Rahmen der Tagung der
Personalentwicklung tber Therapie und
Behandlung eines Burnouts. Dabei unter-
schied sie zwischen personenbezogenen

Interventionen wie Beratungsgesprachen,

sozialer Unterstutzung oder Kommunika-
tionstrainings und organisationsbezoge-
nen Interventionen, also der Umstruktu-
rierung von Arbeitsablaufen, Coachings
oder individueller Gesundheitsforderung.

Um Mitarbeiterinnen praventiv zu unter-
stutzen, bietet die MedUni Wien unter
anderem Karriereberatungen, Coachings,
Beratungsangebote und Vortragsreihen.
,Gesundheit und Wohlbefinden unserer
Mitarbeiter und Mitarbeiterinnen

sind gerade fur uns als Medizin-Uni

sehr wichtig", so Vizerektorin Karin
Gutiérrez-Lobos.

~Was gibt es
Neues?" -
Antrittsvorlesung
von Martin L.

Metzelder

Nach der Begrifung durch
Rektor Wolfgang Schitz
widmete sich Martin L.
Metzelder, Leiter der kli-
nischen Abteilung fur Kin-
derchirurgie, im Rahmen
seiner Antrittsvorlesung
am 12. Dezember 2014 im
Horsaalzentrum der
MedUni Wien der Frage
J,Was gibt es Neues?" im
Bereich der minimal invasi-
ven Kinderchirurgie an der
MedUni Wien. Im Mittel-
punkt der Vorlesung stand
dabei der verantwortungs-
volle und individuelle Ein-
satz von minimal invasiver
Chirurgie im Kindesalter.

Martin L. Metzelder,

Leiter der klinischen Abteilung
fir Kinderchirurgie der
MedUni Wien
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Volles Haus beim KURIER
Gesundheitstalk zum Thema
Hiift- und Kniegelenke

Ein Gesprach
tiber neue Gelenke

Rund 40.000 Osterreicher und Osterrei-
cherinnen erhalten jahrlich ein neues Huft-
oder Kniegelenk. ,Welche Operationsme-
thoden gibt es und welche Bedeutung hat
eine fachgerechte Rehabilitation?”, lauteten
daher die zentralen Fragen beim KURIER
GCesundheitstalk — veranstaltet vom ,KURIER"
in Kooperation mit der MedUni Wien —am
28. Janner 2015 im Van Swieten Saal der
MedUni Wien. Die Antworten erhielten die
Besucherlnnen von Reinhard Windhager,
Leiter der Universitatsklinik fur Orthopadie
der MedUni Wien, Richard Crevenna, Leiter
der Universitatsklinik fur Physikalische Me-
dizin und Rehabilitation der MedUni Wien,
sowie von der ehemaligen Patientin Waly
Prettenhofer, die vor zwei Jahren zwei neue
Huftgelenke erhalten hat und nun vollig
beschwerdefrei lebt.
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w Arztliche Kommunikation

' mit Kindern und Jugendlichen

Ny

,Uns geht es in unserem Buch
um die unmittelbare und
direkte Kommunikation mit
den Kindern und Jugendlichen -
ohne Umweg Liber die Eltern."
(Lilly Damm)

Lilly Damm, Institut

fur Umwelthygiene —
Forschungseinheit fiir
Child Public Health,
Zentrum fiir Public Health
in der MedUni Wien

»Arztliche
Kommunikation
mit Kindern und
Jugendlichen"

Lilly Damm, Ulrike Leiss,
Wolfgang Habeler, Ulrike
Habeler (Hg.)

Lit Verlag, Bd 17, Wien 2014,
192 Seiten, € 19,90
ISBN 978-3-643-50636-8

LUnsere Idee war es, ein kompak-
tes Buch fur alle Arztegruppen
zu schreiben, da nahezu alle
Fachdisziplinen auch mit Kindern
zu tun haben", so Mitheraus-
geberin Lilly Damm. Nicht nur
Kinderarztinnen, sondern auch
Chirurgin und Hautarzt wissen,
wie schwierig es ist, mit Kindern
und Jugendlichen Uber ernste Er-
krankungen zu sprechen. Haufig
werden Gesprache vorrangig mit
den Eltern gefiihrt. Wie kann es
gelingen, die Kinder am Gesprach
zu beteiligen, ihre Sichtweise zu
verstehen und ihnen Zuversicht
zu geben? In der Kommunikation
mit den jungen Patientlnnen
liegt hohes Potenzial fiir eine
erfolgreiche Kooperation und
Salutogenese.

Dieses Buch will eine Briicke
schlagen zwischen der Literatur
zur arztlichen Kommunikation
mit Kindern und Jugendlichen
und dem medizinischen Praxis-
alltag. Es soll einen Impuls fur
Praxis, Forschung und Ausbil-
dung geben. Die Kommunikation
auf Augenhohe und mit Respekt
vor dem Kind und seiner Familie
steht dabei im Vordergrund.

A prowth oo
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El\V/NIDEAZ | Mentoring in der

Universitdtsmedizin -
Mentoring in der 10 jahl’e Mentoring an

Universitatsmedizin

1o i mertrng der MedUni Wien"
Angelika Hoffer-Pober,
,Das Mentoring- Sandra Steinbéck, Karin
Programm der ~ Gutiérrez-Lobos (Hrsg.)

MedUni Wien hat 5\ 1tas verlag, Wien 2015,
sich als nachhaltiger  1eq seiten. € 34.00

Schrittmacher fir  |sgN 978-3-7089-1263-9
Frauenkarrieren

erwiesen."

(Karin Gutiérrez-Lobos)  Seit mittlerweile zehn Jahren
gibt es an der MedUni Wien
das Mentoring-Programm
Frauen.netz.werk Medizin (sie-
he S. 12). Welche Uberlegungen
standen vor dem Pilotprojekt
2005 im Vordergrund? Was ist
seit 2005 aus dieser Initiative
hervorgegangen? Wo sind
weitere Mentoring-Programme
entstanden und welche Vernet-
zungsformen haben sich entwi-
ckelt? Diese und viele weitere
Fragen werden im Buch behan-
delt. Zu Wort kommen dabei
auch unmittelbar an dem
Programm beteiligte Mentees
und Mentorinnen. Daruber
hinaus wird das Programm in
grofSeren Kontexten sichtbar
gemacht - sowohl im Hinblick
auf die eigenen institutionel-
len Zusammenhange an der
MedUni Wien als auch anhand
exemplarischer Vorstellungen
anderer Mentoring-Programme

Karin Gutiérrez-  im Bereich der Universitatsme-
Lobos, Vizerektorin dizin, um Gemeinsamkeiten
flir Gender, Lehre e herauszuarbeiten und Unter-

Diversity, MedUni Wien  schiede sichtbar zu machen.

Unter allen Feedbacks und Leserbriefen
(medunique@meduniwien.ac.at) verlosen
wir je 3 Exemplare der vorgesteliten Biicher,
Einsendeschluss: 30. April 2015

Fotos: MedUni Wien (Ch. Houdek, F. Matern)

Mehr als einhundert Veranstaltungen

fanden im multifunktionalen Festsaal der
MedUni Wien seit seiner Eroffnung vor ein-
einhalb Jahren statt: wissenschaftliche
Tagungen und Vortrdage, Workshops, Podi-
umsdiskussionen, aber auch Festveranstal-
tungen wie akademische Feiern, Empfange
oder reprasentative Galadinners.

Von 2006 bis 2013 wurde das ehemalige Gar-
nisonsspital (1783/84 unter Isidore Carnevale
errichtet) generalsaniert und hochwertig
umgebaut. Der sogenannte Van Swieten
Trakt wurde dabei als moderne Veranstal-
tungslocation fiir bis zu 250 Personen adap-
tiert. Der dabei geschaffene Van Swieten Saal
positioniert sich nun als Biihne fiir Veran-
staltungen mit medizinischem und wissen-
schaftlichem Schwerpunkt.

Namensgeber Cerard van Swieten war uibri-

gens der Leibarzt von Kaiserin Maria Theresia.

Der Niederldnder ging als wichtiger Vertreter
der Aufklarung und Griinder der beriihmten
Alteren Wiener Medizinischen Schule in die
Geschichte des18. Jahrhunderts ein. i

Ein Saal fur alle Falle

Gerard van Swieten ist Namenspatron des Festsaals der MedUni Wien.
Der Van Swieten Saal soll ein neuer Hotspot fur Veranstaltungen mit
medizinischem und wissenschaftlichem Fokus werden.

Eric Kandel prdsentierte im
Dezember 2014 sein neues
Buch im Van Swieten Saal

Weitere Infos:
Kommunikation und
Offentlichkeitsarbeit,
Tobias Kulcsar

Tel.: +43 (0)1 40160-11510
E-Mail: vanswietensaal@
meduniwien.ac.at
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