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Zukunft
beginnt jetzt

Mit guten Nachrichten fur unsere Universitat sind wir in das

neue Jahr gestartet. Die medienwirksame Unterzeichnung von

drei Vertragen im Rektorat der MedUni Wien im Beisein des
Vizekanzlers, des Finanzministers, der Gesundheitsstadtratin und der
Finanzstadtratin war ein entscheidender Schritt fur unsere Zukunft.

Die Zusammenarbeitsvereinbarung wird das Zusammenspiel
zwischen Universitat und AKH verbessern. Erstmals wird ein
gemeinsames Management Board — besetzt durch Oswald Wagner,
Vizerektor fur Klinische Angelegenheiten, und Herwig Wetzlinger,
Direktor der Teilunternehmung — das AKH steuern.

Nicht nur die operative Interaktion wurde auf neue Beine gestellt.
Zusatzlich wird uns der neue Vertrag zum klinischen Mehraufwand
eine akzeptable und konkurrenzfahige Infrastrukturentwicklung
erlauben. Bund und Stadt werden bis zum Jahr 2030 gemeinsam
2,2 Milliarden Euro in zusatzliche Infrastrukturprojekte und in den
klinischen Mehraufwand am Standort AKH investieren.

Mit dieser Investitionsoffensive konnen nun die Bauprojekte

MedUni Campus Mariannengasse sowie die universitare Erweiterung
MedUni Campus AKH bis zum Jahr 2025 Realitat werden. Damit wird
Forschung auf Gebieten wie der personalisierten und translationalen
Medizin in einer neuen Dimension moglich sein.

Dieser dringend notigen baulichen Entwicklung und den erfreulichen
Zukunftsaussichten ist diesmal auch die Coverstory von MedUnique

gewidmet.

Viel SpaR beim Lesen!
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Lange Nacht
der Forschung

Ein Blick hinter die Kulissen der Wissenschaft — das verspricht die

7. Lange Nacht der Forschung. Am 22. April offnet auch die MedUni
Wien wieder ihre Pforten fur alle Interessierten und Neugierigen und
macht greifbar, woran die Wissenschafterinnen und Wissenschafter
tagtaglich arbeiten. Im Rahmen von interaktiven Prasentationen, Mit-
machstationen, Vortragen und Fihrungen erfahren die Besucherinnen
und Besucher medizinische Details, konnen selbst experimentieren,
moderne technische Gerate ausprobieren und mit den Forscherinnen
und Forschern diskutieren. Nach
der Live-Kunstherz-Implantation im
Jahr 2014 warten auch heuer wieder
spannende Highlights.

www.langenachtderforschung.at
Wann: Freitag, 22. April 2016,
Beginn 16 Uhr

Wo: Medizinischer Campus, AKH
Wien, Wahringer Glirtel 18-20,
1090 Wien

Weitere Termine:

Dienstag, 22. Mirz 2016, 19 Uhr

Buchprisentation ,,Pollen und Allergie"

Katharina Bastl und Uwe E. Berger vom Pollenwarndienst der

MedUni Wien prasentieren das Werk aus der Reihe ,Gesundheit. Wissen".
Der Eintritt ist frei.

Thalia, Mariahilfer Strafe 99, 1060 Wien

11. Médrz bis 8. Oktober 2016, Mi. 16-20 Uhr, Fr. und Sa. 10-18 Uhr
Ausstellung ,,de oculis - Die Sammlung Aichmair im Josephinum"
Im Rahmen der Ausstellung werden die Arbeiten von sechs Kunstlerinnen
und Kunstlern zum Thema Auge bzw. Sehen gezeigt.

Josephinum, Wahringer Strafse 25, 1090 Wien

www.josephinum.ac.at
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,ES ist eine Ehre

flir mich, mit der
Adjunct Professorship
ausgezeichnet zu
werden, denn die Klinik
fur Augenheilkunde

der MedUni Wien ist
weltbertihmt — seit liber
einem Jahrhundert."

Lee M. Jampol

Eine Adjunct Professorship
erhielt auch David D.
Chambers (Research Director
Cardiothoracic Surgery/
Cardiac Surgical Research)
vom Kings College in London
am Department of Biomedical
Research. Im Bild v.l.n.r.:
David D. Chambers, Michaela
Fritz (Vizerektorin fiir Forschung
und Innovation), Bruno
Podesser (Leiter Department of
Biomedical Research).

Vernetzt mit den

Besten der Welt

Die MedUni Wien hat im Februar 19 Ehrentitel an
internationale Koryphaen der Medizin verliehen. Mit diesen
Adjunct Professorships holt sie sich wissenschaftliche Exzellenz
ins Haus und starkt ihr weltweites Netzwerk. Einer der
Professoren ist Lee M. Jampol, Pionier der Netzhautforschung.

Lee M. Jampol und Ursula Schmidt-Erfurth
stdarken die Achse Chicago-Wien und werden
in Zukunft enger zusammenarbeiten.

Lee M. Jampol ist ein Superstar der Medi-

zin: Sein Name scheint in samtlichen Stan-
dardwerken der Augenheilkunde auf, sein
Spezialgebiet ist die Netzhaut. Er forscht und
lehrt an der Feinberg School of Medicine,
Northwestern University, in Chicago. Derzeit
ist er aktiver Direktor des DRCR, des weltweit
grofdten ophthalmologischen Diabetes-For-
schungs-Netzwerkes. Im Februar wurde ihm
eine Adjunct Professorship an der MedUni
Wien erteilt. ,,.Lee Jampol ist weltweit einer der
bekanntesten Retinologen und ein groRarti-
ger Lehrer unseres Faches”, so Ursula Schmidt-
Erfurth, Leiterin der Universitdtsklinik fiir
Augenheilkunde der MedUni Wien, die ihn
fiir den Ehrentitel nominiert hat. Durch die
Adjunct Professorship wird er in Zukunft

noch enger mit der Klinik verbunden sein.
,Ein vielfach ausgezeichneter Mediziner wie
Lee Jampol ist im Normalfall gar nicht an die
Klinik zu binden. Durch die Ehrenprofessur
starken wir unsere Beziehung zu ihm und
seiner Universitdt”, erklart Schmidt-Erfurth.
So hat sich durch den intensiven Kontakt mit
dem Spezialisten bereits ein aktiver Austausch
von Fellows zwischen Chicago und Wien
entwickelt.

Ein nahbares Vorbild

Im Jahr 2013 hatte Jampol ein viermonatiges
Sabbatical an der Augenklinik verbracht.
,Neben seiner Expertise hat er als Yale- und
Johns-Hopkins-Absolvent den personlichen
Stil der amerikanischen Universitdten zu uns
gebracht®, lacht Schmidt-Erfurth. ,,Er hatan
seiner Birotiir einen Zettel befestigt: ,Lee —
come in!‘ Wir profitieren also auch von der
personlichen Begegnung mit einem interes-
santen Menschen und ,nahbaren‘ Vorbild.“ N
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Kennen auch
Sie ein
spannendes Projekt?
Hier konnte es in der

nachsten Ausgabe vorgestellt
werden. Mailen Sie uns
einfach: medunique®@
meduniwien.ac.at.

Birgit Hanak leitet das
International Office des
Vizerektorats flir Forschung
und Innovation. Sie ist
verantwortlich fiir die
Organisation und Abwicklung
der Adjunct Professorships.

»Wir stiarken unser
wissenschaftliches Netzwerk"

Was ist eine Adjunct Professorship?

Birgit Hanak: Es handelt sich um einen Ehren-
titel, der herausragenden Personlichkeiten
verliehen wird, die mit der MedUni Wien eng
verbunden sind. So starken wir unser Netzwerk
und konnen internationale Kooperationen sicht-
bar und wirksamer machen.

Was tragen die Adjunct Professors an der
MedUni Wien bei?

Sie arbeiten an Projekten oder Publikationen
mit, etablieren Austauschprogramme fur junge
Forscherinnen und Forscher und helfen dabei,
Kontakte zu ihren Universitaten aufzubauen,
die in konkrete Kooperationen munden. Dafur
mussen sie aber nicht zwingend an die MedUni
kommen.

Wer bekommt den Ehrentitel?

Die Leiterinnen und Leiter der Kliniken, Abtei-
lungen und Zentren konnen Professorinnen und
Professoren von anderen Universitaten nominie-
ren und mussen anhand von deren Lebenslauf
und wissenschaftlichen Leistungen begrinden,
warum sie den Titel verdienen. Die Letztent-
scheidung liegt beim Rektorat. Ende Februar
wurden die ersten 19 Adjunct Professorships

an der MedUni Wien erteilt. Es gab sogar eine
Doppelnominierung: Edward F. Leonard, Profes-
sor fur Biomedizin- und Chemietechnik, wurde
von der Abteilung fur Biomedizinische Forschung
und dem Zentrum fur Medizinische Physik und
Biomedizinische Technik vorgeschlagen.

Einen Forschungspreis erhielt auch

Jan Pencik, Klinisches Institut fur
Pathologie und Klinische Abteilung fur
Nuklearmedizin der MedUni Wien, von der
European Association of Urology (EAU)
fur seine Studie zu Prostatakrebs (,STAT3
regulated ARF expression suppresses
prostate cancer metastasis").

MAXIMILIAN MARHOLD

Die Arbeit ,HIF-l1alpha Regulates mTOR
Signaling and Viability of Prostate Cancer
Stem Cells" des Wissenschafters an der
Universitatsklinik fr Innere Medizin |
der MedUni Wien wurde im Journal
.Molecular Cancer Research" (IF 4.5)
publiziert. Das brachte Marhold den Titel
,Researcher of the Month" im Februar ein.

KLUGE KOPFE
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KLUGE KOPFE

NICOLE AMBERG

Flr die Prasentation ihrer Forschungsarbeit
LEpidermal EGFR regulates hair follicle
morphogenesis" wurde Nicole Amberg, Ins-
titut fur Krebsforschung der MedUni Wien,
am internationalen Kongress ,Stem cells of
the skin — target and cure for disease" mit
dem Pfizer Poster Preis ausgezeichnet.

JAN PENCIK

ELMAR JOURA

Die American Society of Clinical Oncology
(ASCO) wurdigte in ihrem Jahresbericht die
Entwicklung eines neuen HPV-Impfstoffes
als eines der Forschungshighlights in

der Krebspravention. Geleitet wurde die
internationale Studie von Elmar Joura von
der Universitatsklinik fur Frauenheilkunde
der MedUni Wien.




Translationale Forschung
und personalisierte
Medizin sind zukuinftige
Schwerpunktthemen

der MedUni Wien. lhnen
werden eigene neue
Forschungszentren
gewidmet.
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Verknupftes

Wissen

Disziplinen, Kliniken und Institute, AKH und MedUni Wien:
In Zukunft rackt alles naher zusammen, auch raumlich.

Bis 2025 entsteht der MedUni Campus AKH mit drei neuen
Forschungszentren der MedUni Wien. Ermoglicht wird

das unter anderem durch eine Investitionsoffensive von

Bund und Stadt Wien.

Am 27. Janner 2016 unterzeichneten die politi-
schen Vertreterinnen und Vertreter von Bund
und Stadt Wien drei Vertrdage, mit welchen
die Weichen fiir die Zukunft von MedUni
Wien und AKH Wien gestellt wurden. Erst-
mals seit Bestehen des AKH einigte man sich
auf eine gemeinsame Steuerung und Finanz-
planung, die Zusammenarbeit zwischen
Krankenhaus und Universitat wird auf neue
Beine gestellt und aufeinander abgestimmt
(siehe Interview S. 8). Damit verbunden ist
auch eine Investitionsoffensive: Bis zum Jahr
2030 flieRRen 1,3 Milliarden Euro in Bau- und
Infrastrukturprojekte auf dem AKH-Ge-
lande. Ein Teil davon ist dafiir reserviert,
neuen Platz fiir die Forschung zu schaffen.
Fiir die MedUni Wien sind diese Investitionen
zukunftsweisend, tragen sie doch dazu bei,
die Entstehung eines medizinischen Uni-
versitatscampus am Gelande des AKH Wien
moglich zu machen.

,Wir haben einen Campus vor Augen, auf
dem die Wege kurz sind und die Leute mitei-
nander reden konnen - wenn sie vom Labor
in die Klinik gehen oder im Park mittages-
sen.” Christoph Binder, Professor am Insti-
tut fiir Labormedizin und mitverantwortlich
fiir die Planung der Bauvorhaben, spricht
von einem ,,Med Science Village“, wie es viele
US-amerikanische Universitaten haben: Kli-
nischer Betrieb, Forschung und Lehre sind
dort auf einem Areal angesiedelt, oft Tiir an
Tiir mit der Industrie. ,,Durch die Investiti-
onen haben wir erstmals in der Geschichte
unserer Universitdt die Moglichkeit, samt-
liche Einrichtungen an einem Standort
raumlich zu konzentrieren und mit dem AKH
wirklich zusammenzuwachsen. Und das auf
einem attraktiven Campus®, erklarter. ,,Die
Nahe ist der wesentliche Faktor. Wenn die
Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter einander
treffen, bringt das einen Forschungsboost.*

Historische Einigung:
3 Vertrdage

2,2 Milliarden Euro — das ist die
Summe, die Bund und Stadt
Wien gemeinsam bis 2030 in

den Standort MedUni Wien/AKH
Wien investieren. Der Beschluss
wurde Ende Janner vertraglich
fixiert. Das Geld flieft in Bau- und
Infrastrukturprojekte wie die

drei neuen Forschungszentren,
laufende Investitionen sowie den
Klinischen Mehraufwand (Finanz-
und Zielsteuerungsvertrag und
Rahmenbauvertrag).

Mit dem Zusammenarbeitsvertrag
zwischen MedUni Wien und

AKH Wien wurden erstmals eine
gemeinsame Strategie und Be-
triebsfuhrung sowie Finanz- und
Personalplanung beschlossen.
Damit wird auch eine langjahrige
Forderung des Rechnungshofes
umgesetzt.

IM FOKUS
MEDUNIQUE 12016 07

Christoph Binder,
Professor am Institut
flir Labormedizin,
wiinscht sich ein
MedScience Village nach
amerikanischem Vorbild.
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Oswald Wagner ist
Vizerektor fiir Klinische
Angelegenheiten an

der MedUni Wien. Mit
AKH-Direktor Herwig
Wetzlinger wird er das
gemeinsame Management
Board von MedUni Wien
und AKH Wien besetzen,
das flir die Umsetzung der
Zusammenarbeitsverein-
barung verantwortlich ist.

INTERVIEW

Blut abnehmen mussen
nicht zwingend die Arzte"

Im Interview mit MedUnique spricht Oswald Wagner dariiber, welche Auswirkungen
die Zusammenarbeitsvereinbarung zwischen MedUni Wien und AKH auf den
tdglichen Spitalsbetrieb und die Arbeit der Arztinnen und Arzte haben wird.

Welche Verdanderungen bringt die neue
Kooperationsvereinbarung fiir die MedUni?
Oswald Wagner: Die Ablaufe an den Schnitt-
stellen von AKH und MedUni waren bisher oft
sehr kompliziert. Mit der neuen Betriebsverein-
barung werden sie vereinfacht. Das bedeutet
eine wesentliche Effizienzsteigerung durch
klarere Entscheidungsstrukturen und weniger
Reibungsflachen. Die Vereinbarung betrifft aber
auch das Personal direkt: Beispielsweise werden
in Zukunft die Dienstplane und Arbeitszeiten von
Arztinnen und Arzten sowie Pflegerinnen und
Pflegern aufeinander abgestimmt. Das erleichtert
die Arbeit im taglichen Spitalsbetrieb erheblich.

Ziel ist es auch, dass die Arztinnen und
Arzte mehr Zeit fiir Forschung und Lehre
haben. Wie werden sie entlastet, damit
das gelingen kann?

Im Rahmen einer Vereinbarung tber den soge-
nannten mitverantwortlichen Tatigkeitsbereich
werden in Zukunft bestimmte Aufgaben von
nicht-arztlichem Personal Ubernommen, zum
Beispiel das Blutabnehmen. Das muss nicht
zwingend ein Arzt oder eine Arztin machen.
Das Pflegepersonal bekommt aber nicht nur
neue Aufgaben, sondern soll ebenfalls entlastet
werden: Stationsassistentinnen und Stations-
assistenten werden ihm viele burokratische und
administrative Tatigkeiten abnehmen.

Vor allem in den Ambulanzen,
Notfallaufnahmen und Rettungszufahrten
gibt es oft zu wenige Kapazitdten.

Wie will man dort Erleichterung schaffen?
Optimal ware naturlich ein dem AKH vor-
gelagertes Primarversorgungszentrum. Als
Ubergangslosung ist geplant, zwei Allgemein-
medizinerinnen bzw. Allgemeinmediziner am
AKH zu beschaftigen. Sie sollen einfache Falle

ubernehmen, die ublicherweise von der Haus-
drztin bzw. vom Hausarzt behandelt werden.
Wenn jemand am Wochenende mit einer
leichten Verbrennung oder einem Hexenschuss
ins AKH kommt, muss sie bzw. er nicht in

der Ambulanz versorgt werden. Zu den medi-
zinischen Spezialistinnen und Spezialisten
kommen dann nur noch jene Patientinnen und
Patienten, die eine spezifische Behandlung
wirklich brauchen. Und ganz generell: Das AKH
soll noch mehr als bisher fur komplexe Falle in
Wien und ganz Osterreich zustandig sein und
einfachere in dem Ausmal weiterbetreuen,

in welchem sie fur die Forschung und Lehre
relevant sind. Das ist auch ein Ziel des soge-
nannten abgestuften Versorgungskonzepts, der
engeren Abstimmung zwischen dem AKH und
den Gemeindespitalern.

Die Novellierung des Arztearbeits-
zeitgesetzes sieht vor, dass die
Medizinerinnen und Mediziner kiinftig
weniger lang arbeiten. Wie wird

damit umgegangen?

Um sicherzustellen, dass den Arztinnen und
Arzten neben dem taglichen Betrieb im AKH
auch in Zukunft genug Zeit fur Forschung

und Lehre bleibt, ist es wichtig, dass sie

auch weiterhin auf freiwilliger Basis mehr als
48 Stunden pro Woche arbeiten durfen. Daher
steht Rektor Muller in Verhandlungen mit
den Ministerien Uber das Gesetz. Er setzt sich
dafur ein, dass auch Uber das Jahr 2021 hinaus
fur Universitatsspitaler die Ausnahmeregelung
gilt, dass die Arztinnen und Arzte mit ihrer
schriftlichen Zustimmung, dem Opt-out, bis
zu 60 Stunden in der Woche arbeiten durfen.
Diese Maglichkeit sichert auch aktuell den lau-
fenden Betrieb und wird von circa 50 Prozent
des arztlichen Personals wahrgenommen.
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Zeitplan und
Finanzierung der
Forschungszentren

Nach einer ca. zweijahrigen
Planungsphase sollen so schnell
wie moglich die ersten Bagger
und Krane auf dem AKH-Gelande
auffahren, dann wird mit dem
Bau des Centers for Translational
Medicine and Therapeutics begon-
nen. Die dafur benotigten 100 Mil-
lionen Euro werden von Bund und
Stadt Wien getragen und sind im
Rahmenbauvertrag fixiert. Das
Center for Precision Medicine

soll sich Uber Fundraising durch
private Partner finanzieren, das
Technology Transfer Center durch
Unternehmen. Gebaut werden
sie, sobald das Geld aufgestellt
ist. Aktuell wird nach passenden
Partnern gesucht. Die ersten
Interessentinnen und Interessen-
ten haben sich bereits gemeldet
und stehen in Verhandlung mit
dem Rektorat.

IM FOKUS
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Mehr Raum fiir die Forschung

Den MedUni Campus AKH werden vor allem
drei neue Forschungszentren pragen, die

in den nachsten zehn Jahren im Siiden des
AKH-Hauptgebdudes entstehen: das Center
for Translational Medicine and Therapeutics,
das Center for Precision Medicine und das
Technology Transfer Center (siehe Info-

box auf Seite 11). Damit sichert die MedUni
Wien ihren Platz als international relevanter
Player in der akademischen Medizin. Denn
aktuell sind die vorhandenen Forschungsfla-
chen bereits extrem dicht besiedelt, fiir neue
Projekte gibt es keinen Platz mehr. Das Anna
Spiegel Forschungsgebdude hat zwar im kli-
nischen Bereich fiir kurze Zeit Entspannung
gebracht, nach fiinf Jahren ist das Haus
heute jedoch ausgelastet. Zusadtzlich wird der
Bedarf an Forschungsflichen in den nichs-

LWir planen die Griindung eines
Neurozentrums und eines
kardiovaskuldren Zentrums."

Christoph Binder

ten Jahren noch steigen: ,Viele Leitungs-
positionen an Kliniken, in Klinischen
Abteilungen und Instituten werden neu
besetzt. Dadurch wird noch mehr geforscht
werden, auch durch die Griindung von
Zentren im klinischen Bereich, wie einem
Neurozentrum und einem kardiovaskuldren
Zentrum*, so Christoph Binder.

Fokus auf Prazisionsmedizin und
translationale Forschung

Die neuen Zentren mit einer Nutzflache von
insgesamt 32.000 Quadratmetern bieten
kiinftig mehr Raum fiir die Forschung,
spiegeln aber auch die inhaltlichen Schwer-
punkte der MedUni Wien wider: ,,Die Pra-
zisionsmedizin, also die Entwicklung von
mafRgeschneiderten Therapien, ist bisher der
wichtigste Trend der Medizin im 21. Jahr-
hundert. Die translationale Forschung ist
Voraussetzung dafiir, dass die Ergebnisse  »
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» der Crundlagenforschung rasch in Praven-
tions- und Therapieansitzen angewandt
werden. Dem entsprechen wir nun auch
baulich mit dem Center for Translational
Medicine and Therapeutics und dem Center
for Precision Medicine“, so Oswald Wagner,
Vizerektor fiir Klinische Angelegenheiten.

Forscherinnen und Forscher von unter-
schiedlichen Kliniken oder Instituten und
mit eigenen drittmittelgeforderten Pro-
jekten bekommen in den beiden Zentren
Flachen fiir ihre Arbeit zugeteilt. Sie profi-
tieren vor allem vom Zugang zu innovativen
Technologien und moderner Infrastruktur.
,Eine einzelne Abteilung kann sich keinen
Cenom-Sequenzierer oder ein Klinisches
Phase-I-Zentrum leisten. In den Zentren ist
diese teure Ausstattung aber vorhanden®,
erklart Christoph Binder. Auch stdrkere
Computer, die enorme Datenmengen analy-
sieren und verwalten konnen, wird es geben.
Das dafiir notwendige biologische Proben-
material wie Blut, Gewebe oder Harn soll in
einer neuen Biobank aufgearbeitet und gela-
gert werden und allen praklinischen und
klinischen Abteilungen auf einer Fliche von
1.500 Quadratmetern zur Verfiigung stehen.
Neben dem Genome Center mit moderns-
ten Next-Generation-Sequencing-Gerdten
wird die Biobank mit Schliisseltechnologien
wie Flow Cytometry (Auflosung komplexer
Zellpopulationen) und Proteomics (Analyse
von Proteinen mittels Massenspektrometrie)
sowie anderen ,,Omics“-Technologien aus-
gestattet — diese treiben die personalisierte
Medizin voran.

Zusammenarbeit mit der Wirtschaft
Im dritten Gebdude, dem Technology Trans-
fer Center, sollen sich Unternehmen ansie- »

JFlir die Firmen ist es attraktiv, dass
wir eine geschlossene Kette von der
experimentellen Laboruntersuchung
bis zur Klinischen Phase | in einem
Gebdude haben werden."

Oswald Wagner

Foto: shutterstock/pogonici




Center for
Precision Medicine

Nutzflache:

11.100 m?

(rund 20.000 m? Gesamtflache)

Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter:

Gebaudeeinheiten/Technologien:
Genome Center, Biobank und Tech-
nologieplattform, neue Technologien,
Systems Medicine, biomedizinische
Informatik und Statistik, Anbindung an
ein Hochleistungsrechenzentrum, projekt-
bezogene Forschungslaboratorien etc.

Center for Translational
Medicine and Therapeutics

Nutzflache:

13.600 m?

(rund 26.000 m? Gesamtflache)

Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter:

Gebdudeeinheiten/Technologien:
Screeningplattformen, GLP in vitro
Toxicology Facility, Preclinical Research
Facility inkl. GLP in vivo Toxicology,
Drug Formulation Unit, GMP Unit
Biologics and Vaccines, GMP Unit Cell
Therapy and Cell Engineering, Klinisches
Phase-I-Zentrum, Kommunikations- und
Interaktionsraume, projektbezogene
Forschungslaboratorien etc.

IM FOKUS
MEDUNIQUE 12016

Technology Transfer
Center

Nutzflache:

/.000 m?

(rund 13.000 m? Gesamtflache)

Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter:

Gebdudeeinheiten:

Laboratorien, Buros, Begegnungszone
und Nebenflachen fur drei groRe und

zehn kleine Kompetenzzentren sowie

bis zu zehn Unternehmen.

m
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Jlch bin zuversichtlich, dass der

raumlich zusammenhdngende
Universitatscampus im Jahr S
2025 Wirklichkeit ist.” -

Markus Miiller

deln - von Start-ups iiber innovative KMU

bis hin zu nationalen und internationalen
Industrieunternehmen. Diese privaten Part-
ner finanzieren die Einrichtung, dafiir profi-
tieren sie vom Standort am Campusgeldnde
(Public-Private-Partnership-Modell). ,Fiir die
Firmen ist es attraktiv, dass wir im Zentrum
fiir translationale Medizin eine geschlossene
Kette von der experimentellen Laborunter-
suchung bis zur Klinischen Phase I in einem
Gebaude haben werden®, erklart Oswald Wag-
ner. Durch die Personalisierung der Medi-
zin riickt die Entwicklung von Therapeutika
ndher an die medizinischen Universitats-
kliniken - und damit die Pharmaindustrie
an die Grundlagenforschung. Nachvollzieh-
bar, dass sich Wirtschaft und Wissenschaft
auch raumlich zusammenschlieRen. Wag-
ner erganzt: , Die Nahe zum AKH ist ebenso
wesentlich. Wenn ein Pharmaunterneh-
men beispielsweise eine Vertraglichkeits-
studie macht, bei welcher Medikamente zum
ersten Mal am Menschen getestet werden,
hat sie als Backup gleich nebenan samtliche
Spitalseinrichtungen.” Erste private Inter-
essenten fiir das Technology Transfer Center
gibt es bereits. Durch die Ansiedelung am
Campus fallen gemeinsame Forschung und
Entwicklung wesentlich leichter.

Briicken zwischen Disziplinen und Gebdauden
Durch die baulichen Neuerungen auf dem
AKH-Geldnde soll die interdisziplindre
Zusammenarbeit an der MedUni Wien insge-

samt forciert werden. Diese Pramisse ist auch
in die Planung der drei Zentren eingeflos-
sen. Sie sind nicht mehr einzelnen Kliniken
oder Instituten zugeordnet. Forscherinnen
und Forscher unterschiedlicher Disziplinen
nutzen die Einrichtungen, gemeinsam arbei-
ten sie an facheriibergreifenden Projekten.
,In der personalisierten Medizin etwa den-
ken wir nicht mehr ausgehend von Fachbe-
reichen. Der Pathomechanismus, also die
Crundlage fiir eine krankhafte Veranderung,
steht im Mittelpunkt. Die Mitarbeiterinnen
und Mitarbeiter einzelner Facher wie Kar-
diologie, Onkologie und Neurologie suchen
gemeinsam nach Therapieansitzen und
arbeiten eng zusammen®, so Oswald Wagner.
,Im Vordergrund steht es, ihnen die Interak-
tion zu erleichtern. Daher planen wir alle drei
Zentren und ihre Umgebung gemeinsam, so
dass ein raumlich geschlossener, homogener
Campus entsteht.”

Die neuen Gebdude sollen durch tiber-
dachte Briicken miteinander sowie mit

dem AKH-Hauptgebaude und bestehenden
Forschungseinheiten verbunden werden.
Criinflachen sind ebenso vorgesehen wie die
Ansiedelung von Lokalen und Geschdften.
Der Campus soll im Lauf der Zeit auch mit
den vorklinischen Einrichtungen zusam-
menwachsen, die bis zum Jahr 2023 in die
Mariannengasse ziehen. Im Rahmenbauver-
trag ist aufderdem der Bau neuer Lehrraume
vorgesehen: Im grofRen Horsaal werden die
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Prazisionsmedizin

Im Center for Precision Medicine wird vom einzelnen
Patienten ausgegangen. Doch wie funktioniert personalisierte
Medizin genau und welche Vorteile bringt sie?

PATIENT
+ ANAMNESE

)) Besserer Outcome fur
einzelne Patientlnnen

¢ Krankengeschichte

o Blut
e Gewebe
oOF  Bloy,
o '°04,
>N
éb FORSCHUNGS- '.97 ANALYSEN
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wn (Genome Center, ~ >

> Biobank, <

u Technologie- ¢ \\)

plattformen) « Histopathology
1, o e
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BEHANDLUNGS- & o’{ya W imaging
PRAVENTIONS- O3IN + Real time Monitoring®
MASSNAHMEN
(\ ) Besseres Verstandnis
@ far Krankheitsmechanismen

* Personalisierte Therapie {)) Entwicklung neuer
¢ Personalisierte Pravention Medikamente )

e Therapie Monitoring

)) Vermeidung unnétiger
Therapien/MaBnahmen

740 Studienanfangerinnen und Studien- ,Ich bin zuversichtlich, dass der raumlich
anfanger bequem Platz finden. Zusitzlich zusammenhingende medizinische Uni-
entstehen vier neue Kursraume, sechs EDV- versitdatscampus im Jahr 2025 Wirklichkeit
Rdume und sechs klinische Seminarraume. ist“, sagte Rektor Markus Miiller auf der

So riicken Klinik, Forschung und Lehre auf Pressekonferenz. Die vertraglich fixierten
einem Areal zusammen, die Disziplinen Investitionen und baulichen Planungen sind
werden noch starker kooperieren als bisher. der erste Schritt in diese Richtung. Jetzt geht

Dadurch wird Wissen geteilt und verkniipft. es an die Umsetzung des Masterplans. i
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Herzstuck der Lehre

Mit dem Teaching Center entsteht an der MedUni Wien ein
neues Kompetenzzentrum, das den gesamten Lehrbetrieb
organisieren soll. Zusatzlich werden die Lehrforschung und
der Support fur die Ausbildner weiterentwickelt.

Alles unter einem Dach - unter diesem Motto
ordnet die MedUni Wien ihren Lehrbetrieb
neu und baut das Department fiir Aus- und
Weiterbildung zu einem zentralen Kom-
petenzzentrum aus. ,,Das Teaching Center
wird das Herzstiick fiir Organisation und
Support der Lehre“, so die fiir Lehre zustan-
dige Vizerektorin Anita Rieder. ,,Auferdem
sollen hier kiinftig noch mehr Ressourcen
bereitgestellt werden, die die Lehrenden fiir
einen innovativen Unterricht benotigen.“
Ziel ist es, Organisation und Koordination
fiir den Lehrbetrieb, Service und Support fiir
Curricula und Lehrende, die Schnittstellen
zur Studienabteilung und die Lehrforschung
auszubauen und weiterzuentwickeln.

Zentrale Anlaufstelle

Bisher sind verschiedene Abteilungen —das
Department fiir Medizinische Aus- und
Weiterbildung, das Servicecenter fiir Cur-
ricula und die Studienabteilung - mit vie-
len unterschiedlichen Aufgaben befasst.
Dazu gehoren etwa der Aufnahmetest, die
Horsaaleinteilung sowie Organisation und
Koordination von Curricula, die Priifungs-
entwicklung und -abwicklung, aber auch
die Entwicklung innovativer Lehrmethoden,
das Skills Lab oder das Schauspielpatienten-
Programm. In Zukunft sollen samtliche
Agenden des Lehrbetriebs im Teaching Cen-
ter angesiedelt sein. Denn dieser geht an der
MedUni Wien mit hohen Anforderungen ein-
her: , Allein im Humanmedizin- und Zahn-
medizinstudium werden pro Studienjahr 740
Studierende — unter anderem in Kleingrup-
pen - unterrichtet, davon 8o Studierende

der Zahnmedizin und 660 Studierende der

Anita Rieder, Vize-
rektorin fiir Lehre, stellt
mit dem Teaching
Center den Lehrbetrieb
der MedUni Wien auf
neue Beine.

Lehre in Zahlen

Mit mehr als 7.500 Stu-
dierenden ist die MedUni
Wien die grofite medizi-
nische Ausbildungsstatte
im deutschsprachigen
Raum. Den Studierenden
werden 16 thematische
Programme im PhD-Studi-
um sowie 10 thematische
Programme im Doctoral
Program of Applied
Medical Science geboten.
Daruber hinaus gibt es an
der MedUni Wien 18 post-
graduelle Lehrgange.

Humanmedizin®, so Anita Rieder. ,,Um
das zu organisieren, miissen das geplante
Teaching Center, die Curriculums-
koordinatorinnen und -koordinatoren, die
Studienabteilung und die Lehrenden der
MedUni Wien eng kooperieren.“

Welche Ressourcen brauchen

die Lehrenden?

Auch der Lehrforschung widmet sich das
neue Kompetenzzentrum intensiv: Lehr-
methoden und Didaktik sollen weiter-
entwickelt, Teaching Technologies wie
E-Learning ausgebaut werden. Zusdtz-
lich werden Expertise und Unterstiit-
zung bereitgestellt: ,,Die Kernfrage lautet:
Welche Ressourcen bendtigen die Lehren-
den, um den Anforderungen in der Lehre
gerecht zu werden?“, so Rieder.

,Das Teaching Center wird das
Herzsttick fur Organisation und
Support der Lehre."

Anita Rieder

Im Zeitraum 2016 bis 2018 soll die Struktur-
umbildung in der Lehre abgeschlossen
sein. Es sind mehrere Ausbaustufen ange-
dacht, inklusive Ressourcenerhebung und
-planung. ,,Das Teaching Center wird 2018
den Kongress der Gesellschaft fiir Medi-
zinische Ausbildung (CMA), den grofiten
deutschsprachigen Kongress zum Thema,
ausrichten”, so Anita Rieder. i
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UNESCO-Lehrstuhl
ﬂ:l r B i OEth i k Chronische Autoimmunkrankheiten

erfordern eine medikamentose
Langzeitbehandlung.

Wie gehen wir mit dem Leben anderer Men-
schen um? Wie weit darf die Forschung gehen?
Welche Auswirkungen haben neue medizini-
sche Anwendungen? Und was heifst das alles
fur die Entwicklung unserer Gesellschaft? Mit
diesen und weiteren Fragestellungen beschaf-
tigt sich die Bioethik. Der verantwortungsvolle
Umgang mit Leben ist fur die MedUni Wien

ein zentrales Thema. Daher wurde im Janner
an der Universitat ein UNESCO-Lehrstuhl fur
Bioethik eroffnet. GemaR den Zielen der Orga-
nisation der Vereinten Nationen fur Erziehung,
Wissenschaft und Kultur wird man in den kom-
menden vier Jahren mit anderen Hochschulen,
aber auch mit aufReruniversitaren Partnern, .
beispielsweise aus Afrika und Asien, zusam-

menarbeiten — und an der internationalen Au tOi m m u n k ra n kh e i te n

Bioethik-Debatte intensiv teilnehmen. Den Vor-

sitz Ubernimmt Christiane Druml, Leiterin der I<OO rd ni e rte FO rSCh u N g ’
Sammlungen der MedUni Wien im Josephinum

und Vorsitzende der Bioethikkommission im n e u e Th e ra p i e n

Bundeskanzleramt. ,Wissenschaft und For-

schung sind nicht Selbstzweck, der Mensch und Wenn das Immunsystem Uberschiefend auf
sein Wohl stehen im Mittelpunkt”, begrindet korpereigenes Gewebe reagiert, spricht man
sie die Bedeutung der Bioethik in der Medizin. von einer Autoimmunkrankheit. Schwerwie-
Mit dem UNESCO-Lehrstuhl wird das Thema gende und chronische Autoimmunkrankheiten
an der MedUni Wien nun auch institutionell wie rheumatoide Arthritis, Multiple Sklerose
verankert. oder verschiedene Formen systemischer Vasku-

litis haben meist einen schubformigen Verlauf,
der eine Langzeitbehandlung mit Medikamen-
ten erfordert, die schwere Nebenwirkungen ha-  Renate Kain vom
ben. Seit Janner widmet sich ein neues von der  [nstitut fiir Patho-
EU gefordertes Projekt (RELapses prevENTIon logie der MedUni

of chronic autoimmune diseases — common Wien koordiniert
mechanisms and co-morbidities — RELENT) der das internationale
Erforschung der chronischen Erkrankungen Projekt ,RELENT".

sowie der Entwicklung von individualisierten,
verbesserten Therapien. Beteiligt sind mehrere
europaische, amerikanische und australische
Hochschulen und Unternehmen. Renate Kain
vom Klinischen Institut fur Pathologie an der
MedUni Wien ist fur die Koordination des

Inaugurationsfeier des UNESCO-Lehrstuhls fiir Bioethik, Projekts verantwortlich. Die Ergebnisse der
v.l.n.r.: Wolfgang Schiitz (ehemaliger Rektor der MedUni Wien), Studie sollen moglichst rasch in die klinische
Markus Miiller (Rektor der MedUni Wien), Christiane Druml Anwendung gebracht werden und so den
(Lehrstuhlinhaberin), Manfred Nowak (Vize-Prdsident Osterr. Patientinnen und Patienten zugutekommen.
UNESCO-Kommission), Michael Makanga (Executive Director Das Projekt wird vom EU-Rahmenprogramm
EDCTP), Peter Kremsner (Universitdatsklinikum Tiibingen), Nada Horizon 2020 in den kommenden viereinhalb

Al-Nashif (Assistant Director General UNESCO). Jahren mit sechs Millionen Euro gefordert. i

15
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Wissenschaft ist
oft komplex, weifs

Hans-Peter Hutter.

Er versucht, seine
Erkenntnisse fiir
alle verstdndlich
aufzubereiten.

-
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\WIr sind keine
Spalbremsen!”

Warum die Leute lieber ihrem Bauchgefuhl vertrauen als
der Wissenschaft und heute kaum noch jemand Feinstaub
ernst nimmt, erklart Hans-Peter Hutter vom Institut fur

Umwelthygiene im Interview.

Womit beschéftigen Sie sich am Institut

fiir Umwelthygiene?

Hans-Peter Hutter: Mit gesundheitsrelevan-
ten Umwelteinfliissen wie Feinstaub, Pestizi-
den, Lirm und elektromagnetischen Feldern
bis hin zu psychosozialen Faktoren. Die
Durchfiihrung entsprechender Studien und
die wissenschaftliche Risikoabschdtzung
sind unser Hauptjob. Wir leiten daraus pra-
ventivmedizinische Mafnahmen ab, was
von der Politik zu tun ist, damit die umwelt-
bedingte Krankheitslast in der Bevolkerung
verringert werden kann. Natiirlich geben wir

auch Empfehlungen ab, wie sich jeder und
jede Einzelne schiitzen kann.

Klingt nicht gerade nach erfreulichen
Themen ...

Ein Missverstandnis! Wir setzen uns nicht
nur mit den Dingen auseinander, die
schddlich, schlimm und schlecht sind. Wir
sehen uns ebenso gesundheitsforderliche
Faktoren an: Wie kann man Wohlbefinden
und Leistungsfahigkeit steigern? Welche
Umweltfaktoren wirken auf uns so positiv,
dass wir sie niitzen konnen? Wir sind sicher



Fotos: Dujmic

keine Spafdbremsen! Aber klar: Botschaften zu
Klimawandelfolgen oder Pestizideinsatz sind
nicht erfreulich.

Wie gelingt es Ihnen, auf lhre Themen
aufmerksam zu machen?

Natiirlich sind unsere Erfolge nicht so spek-
takular wie Gesichts- oder Handtransplanta-
tionen. Wenn unsere Studienergebnisse
(Stichwort: APHEIS-Daten, siehe:
www.apheis.org) zeigen, dass schon bei einer
relativ geringen Schadstoffreduktion, zum
Beispiel in Wien, langfristig pro Jahr mehr als
300 Personen quasi das Leben gerettet wird,
so ist es trotzdem nicht moglich zu sagen:
Diesen oder jenen Menschen haben wir geret-
tet. Feinstaub hinterldsst ja keine kleinen
Botschaften in der Lunge, die sagen: ,, Den
Krebs hab ich verursacht.” Von den Medien
werden Schwarz-weif3-Geschichten erwartet.
Das macht es schwer, differenzierte Inhalte
riberzubringen.

Wie gehen Sie mit Desinformation
unseriéser Konkurrenz, zum Beispiel
pseudomedizinischer Online-Portale, um?
Damit muss man leben, das wird sich auch
nicht andern. Diverse Wirtschaftszweige
haben von der US-Tabakindustrie punkto
Lobbying viel gelernt: Ergebnisse iiber die
Schadlichkeit des Rauchens wurden lange
verschleppt und verheimlicht. Auch heute
werden bei Bedarf Wissenschafterinnen und
Wissenschafter ,ermutigt®, fiir bestimmte
Branchen die gewiinschten Studienresultate
zu erzeugen. Das macht es fiir die Bevolke-
rung schwer. Bei Umweltrisiken heif3t es dann
oft: ,,Die einen sagen dies und die anderen
das Gegenteil - was ist nun richtig?“ Um sich
selbst ein Bild machen zu konnen, muss man
daher die Quellen, ihre Glaubwiirdigkeit,
Interessen usw. hinterfragen.

Ist es nicht verstandlich, wenn viele lieber
ihrem Bauchgefiihl als der Wissenschaft
vertrauen?

Das liegt daran, dass wissenschaftliche
Erkenntnisse oft komplex und generell schwer
zu verstehen sind. Darum denken sich die
Leute: ,,Mein Korper sagt mir eh, was fiir mich
gutist.” Leider ist das aber oft falsch, auch

Hans-Peter Hutter
forscht am Institut
fir Umwelthygiene
der MedUni Wien und
ist Chefredakteur des
Magazins medi.um.

medi.um - Zeitschrift
flir Umwelthygiene
und Umweltmedizin

Das Magazin erscheint

4 x pro Jahr in einer Auflage
von 1.000 Exemplaren und
wird seit 2000 vom Verein
Arztinnen und Arzte flr
eine gesunde Umwelt"
(www.aegu.net) herausge-
geben. Es wird an Mitglie-
der und Entscheidungstra-
gerinnen und -trager aus
dem Umwelt- und Cesund-
heitsbereich verschickt.
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wenn einem das beinahe tagliche Schnitzerl
schmeckt. An der MedUni Wien bemiithen wir
uns, aktuelle Fragen zu Umweltbelastungen
und ihren Auswirkungen auf die Gesundheit
fundiert zu beantworten und wissenschaft-
liche Erkenntnisse fiir die Allgemeinheit
verstandlich darzustellen. Wenn man das
nicht schafft, gehen wichtige Themen und
gesundheitsrelevante Informationen einfach
unter.

Wie stehen Sie zum Thema Klimafliichtlinge?
2010 war ich im Rahmen der osterreichischen
Anpassungsstrategie an den Klimawandel fiir
den Bereich Gesundheit verantwortlich. Da
extreme Wetterereignisse das grofdte Problem
sind, wiesen wir darauf hin, dass man sich
jedenfalls intensiver mit Migration ausein-
andersetzen muss. Uberlegungen zu Migrati-
onsbewegungen und damit einhergehendem
Monitoring von Infektionskrankheiten fin-
den sich in der beschlossenen Version nicht
mehr. Auflerdem wurden vor der angeblich
unerwarteten Syrienkrise die dsterreichi-
schen Entwicklungsgelder gekiirzt. Obwohl
absehbar, wollten Entscheidungstrager die
Problematik nicht sehen - aber das gilt auch
fiir andere langfristige Bedrohungen ...

Wie hat sich das Bewusstsein fiir Umwelt-
themen in den letzten Jahren entwickelt?

Da hat sich einiges verbessert, zum Beispiel
was den Klimawandel betrifft. Doch seit der
Finanzkrise sind solche Themen in der Wer-
tigkeit der bzw. des Einzelnen nach unten
gerasselt. Sorgen um den Arbeitsplatz sind
nach oben geriickt. Und heute verdrangen die
Fliichtlingskrise und die Angst vor Terror alle
anderen wesentlichen Themen. Kaum jeman-
den beunruhigt die Larm- und Feinstaubbe-
lastung — obwohl allein die Partikelexposition
in Osterreich die Lebenserwartung der Bevol-
kerung um rund acht Monate verkiirzt.

Sind Sie selbst ein dngstlicher Mensch?

Ich fahre Rad im Wiener StraRenverkehr,
da darf man nicht dngstlich sein. Klar ist
aber auch, ob beim Klippenspringen oder
Surfen: Ohne addquate Risikoabschdtzung
ist es bald die letzte Welle gewesen, die man
gesehen hat. il
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Stefan Thurner ist ein
Datenexperte. Er leitet das
Institut flir Wissenschaft

Komplexer Systeme der
MedUni Wien.

Big Data als
Big Chance

Mithilfe medizinischer Daten das Gesundheitssystem
verbessern? Stefan Thurner vom Institut fur
Wissenschaft Komplexer Systeme der MedUni Wien
ist davon Uberzeugt, dass das moglich ist.

,Ein Universum geht auf®, sagt Stefan Thur-
ner, Leiter des Instituts fiir Wissenschaft
Komplexer Systeme der MedUni Wien. Was
ihn so in Euphorie versetzt, sind die riesigen
Datenmengen, die im Gesundheitsbereich
vorhanden sind und sein werden. ,,Man weif}
genau, welche Patientin bzw. welcher Pati-
ent wie oft welche Arztin oder welchen Arzt
besucht, welche Beschwerden sie oder er hat
und wie die Diagnosen lauten, welche Medi-
kamente verschrieben werden, wann sie bzw.
er wie lange im Krankenhaus war und was
das alles kostet“, sagt der Physiker und Oko-
nom. ProJahr fallen unzdhlige solcher Daten
an -von 97 Prozent der Bevolkerung.

Sehen manche in einer Datensammlung
derartigen Ausmafies nur die Gefahr fir
Missbrauch, ist sie fiir Thurner, einen der
wenigen Big-Data-Experten in Osterreich,
eine unglaubliche Chance: ,,Mit diesem Wis-
sen kann man vollkommen neuartige Medi-
zin machen und auch das Gesundheitssystem
optimieren. Die Daten sind natiirlich ano-
nymisiert und es gibt Regeln, wie man mit
ihnen umzugehen hat.”

Krankheit wird berechenbar

Am Institut analysiert er mit seinem Team
unter anderem die nahezu uniiberschau-
baren Netzwerke von Genen, Proteinen,
Stoffwechselprodukten sowie deren Veran-
derungen durch duflere Faktoren wie Alter,

Lebensstil und soziale Faktoren. Diese Netz-
werke zeigen, wie einzelne Erkrankungen
miteinander verbunden sind. So ldsst sich
anhand einer aktuellen Erkrankung auch
vorhersagen, woran der bzw. die Betreffende
wahrscheinlich in Zukunft leiden wird.
,Beispielsweise kann man das Krebsrisiko
eines Diabetikers, der Insulin verwendet,
sehr detailliert prognostizieren®, erklart er.
Und nicht nur das: ,,Wir kénnen am Compu-
ter innerhalb weniger Stunden Zigmillionen
Studien machen, wiahrend das auf traditio-
nelle Art und Weise mehrere Jahrhunderte
dauern wiirde“, so Thurner. Ein weiterer
Vorteil sei, dass bei diesen computergestiitz-
ten Studien keine Patientin bzw. kein Patient
aus dem Sample herausfallt. Auch Auswir-
kungen von medizinischen Interventio-

nen wie etwa der Anderung der Medikation
konnen vorhergesagt werden. ,Was-ware-
wenn-Szenarien, die frither nur gedacht wer-
den konnten, werden mit Big Data zu einer
experimentellen Wissenschaft.“

Die Vorteile liegen auf der Hand: Mit den
Prognosen konnen Fritherkennung und
Pravention, aber auch die Therapie selbst ver-
bessert werden. ,,Big Data ist fiir Arztinnen
und Arzte bei der Diagnose hilfreich, weil sie
sich auf gesichertes Wissen stiitzen konnen;
und fiir die Patientinnen und Patienten, weil
sie schneller die passende Therapie erhalten®,
ist Thurner iiberzeugt.Weiters lassen die

= el il
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Daten Riickschliisse iiber einzelne Wirkstoffe
zu, eine Neuklassifizierung von Krankheiten
ist moglich.

Nutzen fiir das System

Das Gesundheitssystem profitiert ebenfalls
von der komplexen Datenanalyse. So kon-

nen die Wege der Patientinnen und Patien-
ten im System und die dadurch entstehenden
Kosten, aber auch die Versorgungslage, die
Effizienz des Systems oder die Wirkung von
Praventionsmafinahmen abgebildet werden.
Und Simulationen auf Basis der Daten ermog-
lichen es, zu zeigen, was zum Beispiel durch
die SchliefRung eines Krankenhauses oder
einer Praxis passiert. ,,Mit Big Data gewinnen
wir vollstandige Transparenz - ein wesentli-
cher Wirtschaftsfaktor. Da stecken Milliar-
den von Euro drin, die man verwenden kann,
um das Gesundheitssystem kostenneutral fiir
Patientinnen und Patienten, Arztinnen und
Arzte, Verwaltung und Planung sowie die
Steuerzahlenden zu optimieren.“ Nl

Bei jedem Arztbesuch
hinterlassen wir
unseren Fingerabdruck
im Gesundheitssystem.
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Startschuss fur das Complexity
Science Hub Vienna

Das Daten-Kompetenzzentrum wird sich mit den
groffen Problemen der Menschheit beschaftigen.
Gegrundet wurde es von der MedUni Wien
gemeinsam mit dem AIT Austrian Institute of
Technology, der TU Wien sowie der TU Graz.

Sinnvolles Wissen aus Big Data
gewinnen — das ist das Ziel des Com-
plexity Science Hub Vienna (CSH).
JHier sollen Expertinnen und Experten
die unglaublichen Datenmengen, die
durch die explosionsartig zunehmende
Vernetzung von Menschen, Einrich-
tungen, Computern, Markten etc.
entstehen, sichten und analysieren”,
erklart Wolfgang Knoll, wissenschaft-
licher Geschaftsfuhrer des AIT Austria
Institute of Technology. Es geht auch
darum, zu erkennen, wie diese Netz-
werke ineinandergreifen, sich durch
Wechselwirkungen verandern — und
wo die Risiken liegen. ,Durch das fla-
chendeckende Mitschreiben von fast
allem, was derzeit auf der Welt vor
sich geht, hat der Mensch erstmals die
Moglichkeit, Komplexitat wirklich in
den Griff zu bekommen®, sagt Stefan
Thurner, Leiter des Instituts fur die
Wissenschaft Komplexer Systeme an
der MedUni Wien. Und damit die gro-
Ren Probleme der Menschheit: Finanz-
markte, Klimawandel, Urbanisierung
sowie die Finanzierung des Sozial- und
Gesundheitssystems — Themen, mit
denen sich auch das Complexity Scien-
ce Hub Vienna befassen wird.

Auftakt im Mai

Die Raumlichkeiten des CSH befinden
sich im Palais Strozzi in Wien-Josef-
stadt. Bis zum Sommer sollen die
ersten Laufbahnstellen vergeben sein:
eder der vier Projektpartner finanziert

)
II eine(n) Senior- und eine(n) Junior-Wis-
»

senschafter bzw. -Wissenschafterin.
Auch Doktorandinnen und Dokto-
randen arbeiten kunftig am CSH.
Langfristig sollen funf bis zehn Seni-
or-Forscherinnen und Senior-Forscher
und insgesamt 15 bis 30 Post-Docs
und PhD-Studierende projektbasiert
beschaftigt werden. International re-
nommierte Technologiekonzerne, wie
zum Beispiel Infineon, haben dabei
ihre Unterstutzung zugesagt.

Wichtig ist auch die internationale
Vernetzung, etwa mit den Komplexi-
tatszentren in Santa Fe und an der
Technischen Universitat Nanyang
(NTU) in Singapur. Im Februar ist die
WU Wien dem Verein beigetreten und
auch Unternehmen sollen an Bord
geholt werden. Daher ist am 23. und
24. Mai eine grofte Auftaktveranstal-
tung geplant.

Wolfgang Knoll will
Wissen aus Daten
gewinnen. Er ist
wissenschaftlicher
Geschdftsfiihrer des AIT.
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Q LJEs ist einfach

super, ganz offiziell
wo draufhauen zu
konnen"®, lacht Melanie

Fraunschiel.
V Botschafteri
It Schlagkraft

Melanie Fraunschiel, Qualitatsmanagerin des ITSC der MedUni
Wien, weif} gar nicht, wohin mit ihrer Energie. Sie ist dreifache
Staatsmeisterin im Olympischen Boxen, hat davor zehn Jahre
lang Karate gemacht und ernahrt sich seit knapp zwei Jahren
vegan. Wir haben mit ihr Uber die Angst im Ring, SuRkartoffeln
und die Freude an Verstarkerschaltungen gesprochen.

Morgens 8.30 Uhr im 4. Stock von Bauteil 88

am Geldnde der MedUni Wien: Doppel-

Diplomingenieurin der Medizinischen Infor-

matik und des Wirtschaftsingenieurwesens

Melanie Fraunschiel (30) sitzt am Schreib-

tisch und lasst ihre strahlend blauen Augen

iiber den Bildschirm huschen. Neben ihr ein dritten Staatsmeistertitel im Olympischen

selbstgemachter griiner Smoothie, 100 Pro- Boxen geholt hat, seit iiber sechs Jahren im
Melanie Fraunschiel zent vegan, hinter ihr schon eineinhalb Stun-  Osterreichischen Nationalteam kampft und
betreut das Klinische den Morgentraining inklusive Laufen - denn sich leistungsmafig ,,im unteren Bereich des
Studiensystem fiir Melanie Fraunschiel fahrt nicht mit Auto, oberen Drittels“ angesiedelt sieht. 52 Wett-
Arztinnen und Arzte. StraRenbahn oder U6 in die Arbeit. Seit sechs kampfe hat sie bisher bestritten: Sie kampfte
Sie arbeitet in der Jahren lauft sie so gut wie jeden Tag von gegen die weltweit Flinftbeste und europa-
Abteilung IT Systems ¢ Wien-Dobling nach Wien-Alsergrund, ob bei weit Drittbeste sowie gegen Frauen, die bereits
Communication (ITSC). 35 Grad, Nieselregen oder Frost. Und bei dem 100 Kampfe hinter sich und viele Jahre mehr

Morgenlauf handelt es sich auch nurum einen Erfahrung haben als sie. Sie kimpfte gegen
Bruchteil der korperlichen Aktivitdten, diedie  die Kilos - in ihrer Klasse darf man nicht mehr

Power-Frau Tag fiir Tag auf der Agenda hat. als 60 Kilogramm wiegen —und gegen das Ver-
Neun Mal 1,5 Stunden pro Woche trainiert sie sagen. ,,Am Anfang habe ich mich oft gefragt:
- Ausdauer, Athletik, Kraft, Stabilisierung, Warum tust du dir das an? Man ist so ner-
Schnelligkeit. Ihre Tage sind durchgetaktet. vos und glaubt, keine Kraft mehr zu haben.
Abgesehen von ihrem Fulltime-Job, bei dem Aber mit der Zeit wird’s zur Routine. Und

sie sich um das Studiensystem kiimmert, das das Kimpfen macht mir jetzt auch am meis-
Arztinnen und Arzten die Forschungsarbeit ten Spaf. Es ist einfach super, ganz offiziell
erleichtert, dreht sich ihr Leben um zwei wo draufhauen zu konnen®, strahlt sie. Ihr
Themen: Boxen und Veganismus. ndchstes Ziel ist die Europameisterschaft.
~Was mir am meisten Spaf macht? Energie hatte sie immer schon unheimlich
Das Kampfen!" viel. Mit 14 Jahren verlor sie ihr Herz an Kyo-
»Ich stehe um 6 Uhr auf, dann laufe ich zum kushinkai-Karate: , Vollkontakt-Karate ist
CrossFit-Studio, trainiere dort eine Stunde ein sehr traditioneller, harter Kampfsport,
und ab 8 Uhr bin ich im Biiro. Am Abend fahre der teilweise ohne Schutz ausgeiibt wird*, so
ich dann zum Boxtraining®, erzahlt Mela- Melanie Fraunschiel. Zehn Jahre kdampfte sie

nie Fraunschiel, die im November 2015 den mit Leidenschaft und schaffte es unter die



Fotos: Martin Nitsch, Stephan Rok|

,Dass ich zum Boxen
kam, war Schicksal.
Und seitdem ich vegan
lebe, explodiert meine
Energie."

Melanie Fraunschiel

Top Ten in Europa. Nach ihrer Diplomarbeit
(Thema: Schlagkraftmessung im Kyokus-
hinkai-Karate) fithrte sie dann im Alter von
24 Jahren beim Osterreichischen Bundesheer
ein Projekt zum Thema Schlagkraftmessung
durch. Dort lernte sie ihren heutigen Trai-
ner kennen, der meinte, sie solle es mal mit
dem Boxen probieren. , Dass ich zum Boxen
kam, war Schicksal®, sagt sie. ,,Ich brauche
einfach Bewegung, das war schon immer so.
Und seitdem ich vegan lebe, explodiert meine
Energie. Ich weif gar nicht, wohin damit!“

Von der Leberkdssemmel zur SiiRkartoffel
Wer mit der Sportlerin ein Gesprach fiihrt,
wird um das Thema Ernahrung nicht her-
umkommen. ,, Frither habe ich mich von
Leberkdssemmeln, Gummischlangen und
Keksen erndhrt, war mindestens fiinf Mal im
Jahr krank und hatte starke Hautprobleme®,
erzahlt sie. Seit Friithling 2014 verzichtet sie
auf Fleisch, Fisch und alle anderen tierischen
Produkte. Damals hatte ihr ein Freund das
Buch ,, Thrive: The Vegan Nutrition Guide*
von Brendan Brazier, dem veganen Triathle-
ten, empfohlen - eine Offenbarung fiir Mela-
nie Fraunschiel, die sofort umsattelte: , Als
ich angefangen habe, mich vegan zu erndh-
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ren, hab ich sehr schnell Veranderungen
bemerkt. Meine Freunde haben gesagt: ,Du
siehst ganz anders aus, du strahlst und deine
Augen leuchten.’ Und so habe ich mich auch
gefiihlt.” Seitdem ist es ihr ein Anliegen,

die ,Botschaft unter die Leute zu bringen®.
Gemeinsam mit zwei anderen Veganern hat
sie die ,WeGain“-Community gegriindet, die
durch Motivationsvideos und Veranstaltun-
gen den veganen Lifestyle fordern will. Und
der ist nicht nur hierzulande unter Sportle-
rinnen und Sportlern ein Trend: Einige Fuf3-
baller in der deutschen Bundesliga stellen
um, der FufRballer Lionel Messi erndhrt sich
bereits fast vegan, Basketballer Dirk Nowitzki
verzichtet auf Milchprodukte, auch die Boxer
David Haye und Mike Tyson sowie Tennisspie-
lerin Serena Williams essen keine tierischen
Produkte - um nur einige zu nennen.

»Ich bin ein kleiner Sherlock Holmes"

Karate, Boxen, Bundesheer - man konnte
meinen, Melanie Fraunschiels Leben drehe
sich nur um Sport und ums Kampfen. Aber
auch die Technik hat es ihr angetan. ,,Elektro-
technik und Mechanik haben mich immer
schon fasziniert. Ich finde es zum Beispiel
toll, eine Verstirkerschaltung bauen zu kon-
nen und zu verstehen, wie sie funktioniert.”
Das Studium an der Technischen Univer-
sitdt befriedigte ihre Neugierde, heute tut

es der Job. Was ihr dabei am meisten Spaf
macht? ,Ich bin eine Systemoptimiererin:

Ich analysiere gerne und bin gut im Zeitma-
nagement. Fiir viele sind Aufgaben wie diese
Zeitfresser. Ich mag es, Prozesse zu dokumen-
tieren, um sie effizienter gestalten zu kon-
nen*, lacht sie. ,,AuRerdem tigere ich mich
gerne in neue Aufgaben hinein. Ich bin fast
schon ein kleiner Sherlock Holmes.“ Ihr akti-
ves Leben abseits des Schreibtisches ist ein
Gegengewicht zur konzentrierten Denkarbeit
an der MedUni Wien. Und was kommt nach
der Boxkarriere? , Da erfiille ich mir meinen
Kindheitstraum und werde Hundetraine-
rin“, erzahlt Melanie Fraunschiel. Mit so viel
Energie, Disziplin und Lebensfreude sollte das
wohl kein Problem sein.

www.fraunschiel.at
www.facebook.com/melaniefraunschiel
www.facebook.com/wegaincommunity
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eine interessante
Veranstaltung besucht?
Hier konnte sie in der

nachsten Ausgabe vorgestellt
werden. Mailen Sie uns:

Get-together zum Jahresauftakt 2016

Eine engere Zusammenarbeit mit dem AKH Wien, Bau-
projekte wie der MedUni Campus Mariannengasse und
die Erweiterung des MedUni Campus AKH, das Kranken-

medunique@
meduniwien.ac.at

anstaltenarbeitszeitgesetz, die Ausbildung von Arztinnen Rektor Markus Miiller erdffnete dem
und Arzten - das sind nur einige der wichtigen Zukunfts- Publikum einen Blick in die Zukunft
themen der MedUni Wien. Diese wurden beim ersten der MedUni Wien.

Neujahrstreffen am 13. Janner im
Van Swieten Saal heif diskutiert.
Rektor Markus Muller hatte alle
Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter
eingeladen, die Maoglichkeit zu
nutzen, sich in entspannter
Atmosphare auszutauschen, an-
regende Gesprache mit Kollegin-
nen und Kollegen zu fUhren und
gemeinsam ein erfolgreiches

Jahr 2016 einzulauten. Ein neues
Event, das hoffentlich zur Traditi-
on an der MedUni Wien wird.

Das Ziel von Christian Gruber ist es,
Multiple-Sklerose-Patientinnen und
-Patienten erfolgreich zu behandeln. Der
erste Schritt in diese Richtung ist ihm
gelungen — dafur wurde er mit dem Titel
JInventor of the Year 2015" ausgezeichnet.
Der Forschungsgruppenleiter am Zentrum
fur Physiologie und Pharmakologie der
MedUni Wien entwickelte gemeinsam
mit seinem Team und dem Universitats-
klinikum Freiburg zirkulare synthetische
Peptide (Zyklotide), die er am Mausmodell
testete. Die Arbeit war erfolgreich,

denn die Tiere zeigten keine klinischen

Christian Gruber wurde mit
dem Titel ,Inventor of the

s Year 2015" ausgezeichnet.

GroRer Schritt im Kampf gegen Multiple Sklerose

Anzeichen einer Multiplen Sklerose

mehr. Daraufhin meldete die Abteilung
Technologietransfer der MedUni Wien das
Patent ,Cyclotides as immunosuppressive
agents” in mehreren Landern an. Im

Mai 2015 unterschrieb die MedUni Wien
einen Lizenzvertrag zur Entwicklung und
Verwendung der Zyklotide. Damit ist das
Projekt weiterhin gesichert. Aufterdem
wurde die Firma Cyxone gegrundet, die
die Technologie nutzen wird. In Zukunft
sollen die Zyklotide zur Vorbeugung und
Pravention von Autoimmunerkrankungen
eingesetzt werden.

Fotos: MedUni Wien
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Gesundheitswissen fiir alle

im Van Swieten Saal

Der Van Swieten Saal der MedUni Wien wird
immer mehr zum Hotspot fur GroRevents unter
dem Motto ,Gesundheitswissen fur alle". Die
Mini-Med-Veranstaltung ,Aktives Alter — Was ist
wichtig, um im Alter gesund zu bleiben?" am
23. Februar besuchten 450 Interessierte. Nur
einige Tage spater, am 26. Februar, offnete der
Festsaal wieder seine Pforten fir die Offent-
lichkeit: Beim Kurier Gesundheits-Talk ging es
diesmal um das Thema Multiple Sklerose, das
angesehene Expertinnen und Experten auf dem
Podium und mit dem Publikum diskutierten.
Mit diesen und weiteren Events macht die
MedUni Wien medizinisches Fachwissen der
Offentlichkeit zuganglich. Insgesamt finden in
diesem Jahr 18 Mini-Med-Veranstaltungen und
5 Kurier Gesundheits-Talks im Van Swieten Saal
statt — mit durchschnittlich 300 Besucherinnen
und Besuchern.

Die ndchsten Kurier Gesundheits-Talks:

27. April 2016 Thema ,Hautkrebs" V.l.n.r.: Kaan Boztug (Medizinischer und
mit Hubert Pehamberger als Experte am Podium Wissenschaftlicher Leiter des CeRUD),

1. Juni 2016 Thema ,Diabetes" Michaela Fritz (Vizerektorin der MedUni Wien
mit Alexandra Kautzky-Willer als Expertin fiir Forschung und Innovation) und William
am Podium Gahl (Keynote Speaker und Leiter des NIH

Undiagnosed Diseases Program)
Zur Mini-Med-Veranstaltung im Februar kamen

450 Besucherinnen und Besucher in den VVan Swieten Saal.

id

Seltene Erkrankungen:
Internationales Expertentreffen

Eine Erkrankung gilt als selten, wenn sie
nicht mehr als 2.000 Menschen betrifft. Doch
insgesamt leiden funf bis acht Prozent der
Osterreichischen Bevolkerung an einer dieser
Krankheiten. Am 19. und 20. Februar fand das
erste Symposium des Center for Rare and
Undiagnosed Diseases (CeRUD) der MedUni
Wien zum Thema statt. Dort diskutierten
internationale Expertinnen und Experten neue
Erkenntnisse und Therapiemaglichkeiten. ,Die
Erforschung von seltenen Erkrankungen ist
ein Paradebeispiel fur translationale Medizin
und hat direkte Relevanz fur die Patientinnen
und Patienten”’, so Michaela Fritz, Vizerektorin
fur Forschung und Innovation der MedUni
Wien. Das CeRUD wurde 2014 gegrundet und
ist eine Kooperation der Universitatskliniken
fur Dermatologie sowie Kinder- und
Jugendheilkunde der MedUni Wien und dem
Kurier Gesundheits-Talk zum Thema Multiple Sklerose, v.l.n.r.: CeMM Forschungszentrum fur Molekulare
Fritz Leutmezer (MedUni Wien), Anja Krulis-Krystyn (Betroffene), Medizin der Osterreichischen Akademie der
Cabriele Kuhn (Kurier), Helmut Rauschka (SMZ-Ost Donauspital) Wissenschaften.
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" ANTI
ALLERGIE
BUCH @

Bidid &

Pflichtlektiire fiir Allergiker

Zwei Experten berichten iiber die neuesten
Erkenntnisse der Allergieforschung.

Heuschnupfen, Asthma, tranende Augen, Haut-
ausschlage: Allergien zahlen zu den groften
gesundheitlichen Plagen der modernen Zivilisation.
Mindestens ein Drittel aller Mitteleuropaer ist

davon betroffen. Bisher konnte die Medizin nur die
Symptome lindern, nun macht sie grofte Fortschritte
in der Forschung. Was 10st eine Allergie aus? Wie
sehen die Wechselwirkungen bei Kreuzallergien aus?
Und welche neuen Diagnose- und Therapieverfahren

gibt es? Diese und weitere Fragen behandeln der
renommierte Wissenschafter Rudolf Valenta und der
Wissenschaftsjournalist Alwin Schonberger in ihrem
Anti-Allergie-Buch. Sie berichten Uber die jungsten
medizinischen Erkenntnisse und geben spannende
Einblicke in die Allergieforschung.

»Das Anti-Allergie-Buch. Ausl6ser, Heilungs-
chancen und die neuesten Therapieformen"
Rudolf Valenta und

Alwin Schonberger

Piper Verlag, 304 Seiten

ISBN 978-3-492-05704-2
Erscheinungstermin: 1. Mirz 2016

Gewinnspiel:
Machen Sie mit und
gewinnen Sie eines
von drei Exemplaren

des vorgestellten

Buches!

,Was mochten Sie
der Redaktion sagen?”

Einsendeschluss: 5. Mai 2016



