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Spannende
Dynamik

Soeben wurde der neue Entwicklungs-
plan unserer Universitat - eine strategi-
sche Roadmap bis 2024 - fertiggestellt.

Ein Ausgangspunkt unserer Strategie
sind die groen Chancen der zweiten
industriellen Revolution und der ,post-
genomischen, digitalen Medizin“. Diese
Entwicklungen werden unmittelbare
Auswirkungen auf Lehre, Forschung und
Routineversorgung haben.

Wahrend in der Lehre ,Virtual Reality”
und ,Simulation” die groBen Zukunfts-
trends sind, wird die Forschung in den
nachsten Jahren insbesondere von
,Precision Medicine”, ,Renaming of
Diseases”, ,Synthetic Biology“ ,Gene-
editing” und ,Neurocognitive Research”
gekennzeichnet sein. In der Versorgung
der Patientinnen werden sich durch ,Ro-
botics®, ,Bionics”, ,Machine Learning”
und ,Telemedizin“ zahlreiche neue Per-
spektiven ergeben.

Editorial

Die MedUni Wien wird alles daran set-
zen, um in dieser spannenden Zeit ihrer
Rolle als osterreichische medizinische
Leitinstitution und als Botschafterin fir
medizinische Innovation nachzukom-
men und im globalen Wettbewerb um
Sichtbarkeit und um ,beste Kopfe” zu
relssieren.

Hierflir werden wir in den ndchsten
Jahren in beste Mitarbeiterlnnen und
Studierende - unsere ,Software” -
aber auch beste Infrastruktur — unsere
L Hardware" - investieren. Unser Ziel ist
es, Osterreich noch starker als attrakti-
ven, globalen Medizin-Standort zu po-
sitionieren.

Univ.-Prof. Dr. Markus Miller
Rektor der Medizinischen Universitat
Wien
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Spitzenleistungen
fur die Gesundheit

Mit der Medizinischen Universitat Wien
(MedUni Wien) und dem Allgemeinen
Krankenhaus Wien (AKH Wien) - mit
rund 2.000 Betten eines der groften

Ausbildungs- und Forschungsstatten
Europas - und mit rund 8.000 Studie-
renden die groflte im deutschsprachi-
gen Raum.

Instituten, 12 medizintheoretischen
Zentren und zahlreichen hochspeziali-
sierten Laboratorien zahlt die MedUni

Krankenhduser Europas - finden sich
an einem Standort zwei herausragen-
de Einrichtungen. 1365 als Medizinische
Fakultdt der Universitat Wien gegriindet
und seit 2004 eigenstdndige Universi-
tdt, ist die heutige MedUni Wien eine
der renommiertesten medizinischen

Triple Track

Fortschrittstreiber

Mit rund 5.500 Mitarbeiterinnen, 27 Uni-

versitatskliniken und drei klinischen

Wien zu den bedeutendsten europai-
schen Spitzenforschungsinstitutionen.
Erfolgsgarant flir diese internationale
Top-Stellung als Wissenschaftszent-
rum, Universitat und Innovationstrei-
ber der Medizinwissenschaften ist der
Triple Track von Forschung, Lehre und
Patientinnenversorgung.

Wissen anwenden

Die MedUni Wien stellt das drztliche Personal fiir das AKH Wien, das regional und na-
tional herausragend ist: Mehr als 20 Prozent aller stationdren Aufnahmen innerhalb
Wiens erfolgen im AKH Wien. Der Universitatscampus wird damit seinem Anspruch
auf spitzenmedizinische Versorgung (Tertiarversorgung) voll gerecht und leistet zu-
satzlich in der Sekundar- und Primadrversorgung einen hohen Anteil.

TRIPLE TRACK

Bedside
Teaching

Wissen vermitteln

Studierende absolvieren an

der MedUni Wien ihr Studi-

um der Human- und Zahn-

medizin, Doktoratskollegs-

und PhD-Programme oder das
Masterstudium der medizinischen
Informatik. Universitatslehrgange run-

den dieses umfangreiche Lehrangebot ab.
Die Studierenden profitieren vom Ineinander-
greifen von Forschung, Lehre und Patientin-
nenbetreuung - das AKH Wien ist integraler Be-
standteil der Lehre an der MedUni Wien.

Modernes
Curriculum

Translationale
Forschung

Wissen schaffen

Die MedUni Wien verfligt

mit Immunologie, Krebsfor-

schung/Onkologie, Medizi-

nische Neurowissenschaften,

Kardiovaskulare Medizin und

Medizinische Bildgebung Uber

flinf Forschungscluster und ist da-

durch ein international attraktiver

Standort fiir Forscherlnnen. Translationale

Forschung ist dabei wesentlich - durch die Ver-

knipfung von Grundlagenforschung und klini-

schen Anwendungen profitieren die Patientin-
nen unmittelbar von klinischen Studien.



Patente und Innovationen

Einige der Wissenschafterlnnen der
MedUni Wien zdahlen in ihren jeweiligen
Fachbereichen zu den am hdufigsten zi-
tierten Forscherinnen der Welt. Fir ihre
Arbeit steht ihnen eine umfangreiche
Forschungsinfrastruktur zur Verfligung.

Die hohe Forschungsaktivitdt spiegelt
sich in einer Vielzahl an drittmittelfi-
nanzierten Projekten wider: In keinem
OECD-Land ist der Output in der klini-
schen Forschung in den vergangenen
25 Jahren so stark gestiegen wie in Os-
terreich — die MedUni Wien lieferte dazu
den wesentlichen Beitrag.

MedUni Wien in Kiirze

Hoher Output dank
Fokussierung

Durch den Fokus auf finf Forschungs-
schwerpunkte (Cluster) ist der wissen-
schaftliche Output an der MedUni Wien
hoch und zeigt einen kontinuierlichen
und deutlichen Aufwartstrend der rele-
vanten Kenndaten.

Kooperationen und Drittmittel

Kooperationen mit Partnerinstitutionen
bilden ein weltweites Wissenschafts-
und Forschungsnetzwerk, das wesent-
lich fir den Erfolg der MedUni Wien
verantwortlich ist: Fast 60 Prozent aller

INTERNATIONALE KOOPERATIONEN NACH

PUBLIKATIONEN 2015-2017

MedUni Wien-Publikationen basieren
auf internationalen Kooperationen und
rund ein Fiinftel der finanziellen Mittel
flir den Forschungs- und Lehrbetrieb
stammt aus der autonomen Eigenfi-
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nanzierung, sind also Drittmittel. Die
Forschungs- & Entwicklungs-Drittmittel
(F&E-Drittmittel) konnten im Jahr 2017
auf Gber EUR 100 Mio. gesteigert werden.

DRITTMITTEL: ERLOSE AUS
F&E-PROJEKTEN UND SPENDEN

National

711 Mio.

=776 Mio.

., Drittstaaten
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., EU
15,9 Mio.
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Arbeiten
und forschen

Uber 5.500 Mitarbeiterlnnen machen
die MedUni Wien zu einem der wichtigs-
ten medizinischen Ausbildungs- und
Forschungszentren in Mitteleuropa. Der
Anteil an wissenschaftlichen Mitarbei-
terlnnen betragt deutlich Uber 80 % -
ein Top-Wert. 3.654 wissenschaftliche
Mitarbeiterinnen - 1.659 Frauen und

Wissenschaftlicher

Erfolg

Seit ihrer Griindung als eigenstandi-
ge Universitat im Jahr 2004 konnte die
MedUni Wien aufgrund einer Vielzahl
innovativer Ansdtze ihre Forschungs-
leistung gemessen am Impact ihrer
wissenschaftlichen Publikationen deut-
lich steigern. Drei aktuelle Forschungs-
arbeiten illustrieren diese Erfolgsstory
exemplarisch.

Josef Smolen, Leiter der klinischen
Abteilung fiir Rheumatologie und der
weltweit am dritthaufigste zitierte
Rheuma-Experte, und sein internatio-
nales Forschungsteam konnten nach-
weisen, dass bei rheumatoider Arthritis
die Kombination Methotrexat/Tofaci-
tinib gleich gute Heilungserfolge zeigt
wie die derzeit Ubliche Kombination
Methotrexat/Adalimumab. Letztere
muss den Betroffenen alle zwei Wochen
injiziert werden, wahrend die neue Op-
tion zwei Tabletten tdglich vorsieht -
ein klarer Vorteil flir die Patientinnen.
Die richtungsweisende Studie wurde im
The Lancet” veroffentlicht.

In einerim ,New England Journal of Me-
dicine” veroffentlichten Studie zeigten

Kaan Boztug, Universitatsklinik fir Kin-
der- und Jugendheilkunde, und sein
Team, dass bereits eine einzelne Gen-
veranderung im Kindesalter zu schwe-
ren Darmerkrankungen fihren kann.
Durch diese neuen Erkenntnisse auf
molekularer Ebene konnte ein bereits
zugelassener Wirkstoff flir die Behand-
lung der betroffenen Patientinnen
identifiziert werden.

1.995 Manner - sind als Forscherlnnen,
Lehrende bzw. Arztinnen tatig. Im Jahr
2017 wurden drei neue Professoren be-
rufen und 47 Habilitationen (17 Frauen,
30 Manner bzw. 24 konservativer, 17 chi-
rurgischer Fachbereich, 6 biomedizini-
sche Grundlagenforschung) erteilt.

Stammzellen kontrollieren die Zellen in
ihrer Umgebung und veranlassen sie,
bestimmte Funktionen zu tibernehmen.
Dieses weltweit erstmals entdeckte
Phanomen der ,Sprache der Stammzel-
len” beschrieb Margit Rosner, Erstau-
torin der Publikation, gemeinsam mit
einem Team um Markus Hengstschlager
vom Institut fiir Medizinische Genetik im
Top-Journal ,Nature Communications”,

IMPACT DER WISSENSCHAFTLICHEN PUBLIKATIONEN 2005-2016
Die Entwicklung des kumulativen Impact-Faktors zeigt: Wissenschaftlicher Output
und Qualitat der Forschung an der MedUni Wien steigen kontinuierlich.
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MedUni Wien in Klirze

Behandeln
~und heilen;

KLINIKDATEN o “o UNIVERSITATSZAHNKLINIK
ALLGEMEINES KRANKENHAUS WIEN

236.069 138.646

Patientinnen

120186 ambulant (Falle) Behandlungen 38138

Cationar (e
OSpja.t’ilo:?eé 1769 (D 120,23

Patientinnen/Wochenende

1 . 09911 O Betten, davon in der Zahnarztlichen

137 Intermediate Care (IMC) und
Notambulanz
Ambulanzfrequenz 130 Intensivbetten

Patientinnen

Le r n e n Studierendepa}ch )
u n d l e h r e n Staatsangehorigkeit — - G:i::lt

Osterreich

EU 862 818 1.680
Die MedUpi Wien bietet ein vielfalti- AuBerhalb EU 506 403 909
ges Aushildungsprogramm, das von
Diplomstudien tber postgraduelle Uni- Gesamt 4121 3783 7904
versitatslehrgange bis zu PhD-Program- Quelle: Wissensbilanz 2017 - Wintersemester 2017/Stichtag 05.01.2018

men reicht:
« Diplomstudium Humanmedizin

+ Diplomstudium Zahnmedizin Studierende in Mobilitats-

rogrammen (outgoing/incomin Gesamt
+ Masterstudium Medizinische prog (outgoing/ g

Informatik Gast-/Herkunftsland in EU 201/168  205/86  406/254
» PhD-Programm (17 thematische Gast-/Herkunftsland auBerhalb EU  125/44  121/29  246/73

Programme) Gesamt 326/212  326/M5  652/327
« Doctoral Program of Applied Medical €sa

Science («IO thematische Programme Quelle: Wissensbilanz 2017 - Studienjahr 2016/17

mit Fokus auf Klinische Forschung)
<19 postgraduglle Universitatslehrgan- PhD/Doktoratsstudien Gesamt

ge und 3 Zertifikatskurse -

Osterreich 430 446 876

Fur die klinisch-praktische Ausbildung EU 139 106 245
sind Uber 104 Lehrkrankenhduser in
Osterreich, 59 Ausbildungspraxen fir AuBerhalb EU 2 o 221
Allgemeinmedizin und zahlreiche Lehr- Gesamt 696 646 1.342
krankenhauser im Ausland akkreditiert. Quelle: Wissensbilanz 2017 - Wintersemester 2017/ Stichtag 05.01.2018






Roadmap 2024

Die Dynamik in der medizinischen
Wissenschaft ist stark wie nie.
Daraus ergeben sich fiir die
MedUni Wien grof3e Chancen.

Klindk.:
Enfolge durch Taskfo'rced

i



Die im internationalen Vergleich rele-
vanten Kennzahlen wie Impactfactor, Zi-
tationsrate, Drittmittel, Wissenstransfer
und PhD-Abschliisse belegen, dass die
MedUni Wien auf dem richtigen Weg ist.
Was daflir die Basis ist, erldutert Rektor
Markus Miller folgendermafen: ,Dafiir
verantwortlich sind die Top-Leistungen
unserer Mitarbeiterinnen und Mitarbei-
ter in allen Bereichen des Triple Track:
Forschung, Lehre und Klinik. Alle drei
tragen gleichermallen zur medizini-
schen und wissenschaftlichen Leistung
unserer Universitdt bei und befruchten
sich gegenseitig.”

Aufbauend auf den bisherigen Erfol-
gen der jiingeren Vergangenheit setzt
man nun die ndchsten Schritte, um
die MedUni Wien als medizinisches
Wissenszentrum noch starker zu posi-
tionieren. Mit welcher Strategie dieses
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ehrgeizige Ziel erreicht werden soll,
legte Rektor Miiller im Oktober 2017 im
Rahmen einer Infoveranstaltung fur
Fihrungskrafte dar, bei welcher der
universitare Entwicklungsplan fur die
Periode 2019-2024 vorgestellt wurde.
Eingegangen wurde dabei auch darauf,
welchen Herausforderungen die MedUni
Wien zu begegnen hat, welche Entwick-
lungsschritte konkret geplant sind und
in welchen flinf zentralen Bereichen
Schwerpunkte gesetzt werden. ,Wir ha-
ben damit die Rahmenbedingungen, in-
nerhalb derer wir arbeiten werden, fir
die kommenden sechs Jahre festgelegt”,
so der Rektor, der vom Universitatsrat
und Senat der MedUni Wien bis 2023
in seiner Funktion bestatigt wurde. ,In
dem Plan steckt jede Menge Herzblut,
erist unsere Roadmap fir die Zukunft -
und wir haben viel vor.”

Univgrsitérer
Entwicklungsplan

Markus Miiller

Rektor

Die MedUni Wien setzt alles
daran, um als medizinische

Leitinstitution im globalen

Wettbewerb erfolgreich zu
sein. Mit Investitionen in Mit-
arbeiterinnen, Studierende
und Infrastruktur wollen wir
Osterreich noch stdrker als
attraktiven Medizin-Standort

positionieren.



Forschung: Fokus
auf Praventiv- und
Prazisionsmedizin

Mit den Bedirfnissen der Menschen im
Blick, interdisziplinar, translational und
international vernetzt betreibt die Med-
Uni Wien ihre Forschung. GroRBe neue
Chancen zum Nutzen der Patientinnen
bietet vor allem die Digitalisierung.
Innovative Technologien wie Articifial
Intelligence und Machine Learning wer-
den die Forschung vorantreiben. Da-
mit riickt auch die praventive Medizin,
die die Zahl stationdrer Behandlungen
senken und fiir die Patientinnen einen
heute in seiner gesamten Tragweite
noch nicht absehbaren Nutzen brin-
gen kdnnte, verstarkt in den Fokus. Die
MedUni Wien will deshalb in Zukunft
Hightech-Pravention mittels smarter
Technologien zu einem wesentlichen
Bestandteil ihrer Tatigkeit machen.

> Inventor of the Year

Rolf Ziesche von der Klinischen Abteilung fiir Pulmo-
logie der Universitatsklinik fir Innere Medizin Il wurde
zum ,Inventor of the Year” der MedUni Wien gewahlt.
Ihm gelang es, relevante Marker bei der chronisch-ob-
struktiven Lungenerkrankung (COPD) zu identifizieren,
die einen neuen Zugang zu Diagnostik und Therapie
eroffnen. Die Weltgesundheitsorganisation WHO geht
davon aus, dass COPD mit sechs Millionen Todesfallen
im Jahr 2020 die weltweit dritthdufigste Todesursache
sein wird. Die Studie entstand in Zusammenarbeit mit
der Allgemeinen Unfallversicherungsanstalt (AUVA),
dem Austrian Institute of Technology (AIT) und inter-

nationalen Partnern.

Big Data und
Digitalisierung

Dieses groRe Thema soll in der Grund-
lagen-, translationalen und klinischen
Forschung sowie in den finf For-
schungsclustern (mehr dazu ab Seite 19)
wahrend der nachsten Jahre die StoB-
richtung vorgeben. Damit verbunden
ist auch die Nutzung von Big Data - der
Komplexitatsforscher Stefan Thurner
von der MedUni Wien beschaftigt sich
genau damit und wurde zum ,Wissen-
schafter des Jahres 2017 gewdhlt (mehr
dazu auf Seite 14) -, welche in der mo-
dernen Medizin vollig neue Moglich-
keiten eroffnet: Mit verhdltnismalRig
geringem Aufwand kann dadurch aus
Millionen von Datensdatzen Wissen ge-
neriert werden, das fir die individuelle
Diagnose und Therapie einer spezifi-
schen Patientin oder eines spezifischen
Patienten herangezogen wird. Genau
diese Art der datengetriebenen Medizin
wird am Zentrum flr Prazisionsmedizin,
das ab 2022 entsteht, forciert.

Roadmap 2024

Michaela Fritz
Vizerektorin flr
Forschung und Innovation

Die geplanten
Investitionen in Forschungs-
infrastruktur werden unsere
internationale Sichtbarkeit

weiter steigern.




Lehre: Forschungs-
geleitet und
praxisnah

Die Zahl der Teilnehmerinnen am Auf-
nahmetest fiir das Medizinstudium ist
auch 2017 weiter angestiegen, und zwar
um 609 Priiflinge auf osterreichweit
12.760 Studienbewerberlinnen. Ein un-
gebrochenes Interesse an Medizin, das
sich bis zum Studienende fortsetzt: ,Die
Absolventinnenquote liegt bei 90 % und
der Grol3teil der Studierenden studiert
in Mindestzeit bzw. im Toleranzsemes-
terzeitraum®, erklart Anita Rieder, Vize-
rektorin fiir Lehre der MedUni Wien. Die
Kandidatinnen stellten sich am 7. Juli
2017 dem Aufnahmeverfahren MedAT.
An der MedUni Wien gingen von den 740
Studienpldtzen 391 (52,8 %) an Frauen
und 349 (47,2 %) an Manner.

Der Aufnahmetest MedAT sorgte an der
MedUni Wien - in Ergdnzung zum seit
2002 implementierten modernen und
sich standig weiterentwickelnden in-
tegrierten Curriculum und der organi-
satorischen Umsetzung desselben - in
den letzten Jahren fiir eine sehr positive
Entwicklung. Die Zahl der Studienabsol-
ventinnen ist stabil, gleichzeitig ist die
Drop-out-Quote auf unter flinf Prozent
gesunken. Beim MedAT handelt es sich
um ein standardisiertes, transparentes,
wissenschaftsbasiertes und faires Auf-
nahmeverfahren, das die soziale Durch-
mischung sowohl bei der Teilnahme am
Verfahren als auch bei den Studieren-
den eindeutig gewahrleistet. Dies zeigt
die 2017 erstmals durchgefiihrte Voll-
erhebung bei allen Teilnehmerinnen
des MedAT an der MedUni Wien.

Wissenschafter
des Jahres 2017

Der Komplexitatsforscher Stefan Thurner — Osterreichs erster
Professor fiir die Wissenschaft Komplexer Systeme - wurde
vom Klub der Bildungs- und Wissenschaftsjournalisten zum
Wissenschafter des Jahres 2017“ gewahlt. Bei seiner Tatigkeit an
der MedUni Wien sowie dem von ihm initiierten und geleiteten
,Complexity Science Hub Vienna“ (CSH) geht es um die Arbeit
an komplexen Problemstellungen. Durch die Nutzung von Big
Data eroffnet sich die Moglichkeit, das Muster dahinter zu ent-
schliisseln. Ein Beispiel ist das Erkennen der Zusammenhdnge
und zeitlichen Abstande zwischen der Entstehung einzelner Er-
krankungen, wodurch sich Krankheitsentwicklungen viel besser
und sogar neue Erkrankungen vorhersagen lassen. So entdeckte
Thurner mit seinem Team beispielsweise, dass es bei Diabeti-
kerlnnen eine erhdhte Wahrscheinlichkeit gibt, an Parkinson zu
erkranken.

Doppelter Grund zur Freude: Nach Alexandra Kautzky-Willer -
Wissenschafterin des Jahres 2016 — wurde mit Stefan Thurner
im Jahr 2017 erneut ein Vertreter der MedUni Wien zum
Wissenschafter des Jahres“ gewdhlt.

14



Fokus Arzteausbildung
und Rahmenbedingungen

Der in der Offentlichkeit immer wieder
beklagte drohende Arztemangel liegt
nicht daran, dass es hierzulande zu
wenige Absolvierende eines Medizin-
studiums gibt, sondern zu viele ins Aus-
land abwandern. Die MedUni Wien will
deshalb gemeinsam mit der Politik an
den Rahmenbedingungen im Gesund-
heitswesen arbeiten, sich aber auch
intensiv mit der Ausbildung auseinan-
dersetzen. Die Abwanderung von jun-
gen Medizinerlnnen bremsen soll un-
ter anderem die 2015 eingefiihrte neue
Ausbildungsordnung, die auf Basis des
Arztegesetzes beschlossen wurde. Au-
Rerdem ist an der MedUni Wien seit
2016 die Task Force Arzteausbildung im
Einsatz, die an einem kompletten ,Aus-
bildungs-Relaunch” fiir das Wiener Uni-
versitatsklinikum arbeitet. 2018 will sich
die Universitat weiterhin intensiv dem
Curriculum widmen, denn die Zukunfts-
fahigkeit der Universitat bemisst sich in
einem hohen MaRe an der Qualitat der
Ausbildung der jungen Kolleginnen und
Kollegen.

Am Anfang eines Studiums
der Human- oder Zahn-
medizin steht der Aufnahme-
test MedAT, der auch eine
ausgewogene soziale Durch-
mischung der Studierenden
garantiert.

Gute Noten im
Hochschulvergleich

Die Weiterentwicklung der Lehre und
Ausbildung auf hochstem wissenschaft-
lichen Niveau soll nicht zuletzt dazu
beitragen, das gute Ranking der MedUni
Wien weiter zu verbessern. Im renom-
mierten Universitats-Ranking von US
News wurde die MedUni Wien im Jahr
2017 mit Platz 89 erneut unter die bes-
ten 100 Universitaten Europas gelistet.
Und mit Platz 56 in der Kategorie ,Cli-
nical Medicine” gehort sie aulRerdem zu
den besten medizinischen Hochschu-
len der Welt. Zudem erhielt Osterreichs
groBte medizinische Universitdt mehr-
mals die Bestnote in der Kategorie ,In-
ternational Orientation”. Auch auf dem
Gebiet des Wissenstransfers konnte
die MedUni Wien gute Noten erzielen.
Weitere besondere Leistungen aus der
Lehre waren 2017 der Preis der Gesell-
schaft fur Medizinische Ausbildung
(GMA) flr Innovative Lehrprojekt-ldeen
2017 sowie ein Relaunch des ,Teach the
teacher” Programms.

Roadmap 2024

Anita Rieder

Vizerektorin fir Lehre
Forschungsgeleitete Lehre
und internationale Qua-
litatsstandards sind fiir
uns Grundvoraussetzung
fiir gute Ausbildung. Unser
Humanmedizinstudium ist
nach den Global Standards
for Quality Improvement of
Basic Medical Education der
WFME* akkreditiert.

* World Federation of Medical Education
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Fiir Medizin und Gesundheit kann man sich
nicht friih genug interessieren - getreu
diesem Motto begeistert die Kinderuni-
Medizin alljdhrlich tausende neugierige

Jungforscherlnnen.

16

> KinderuniMedizin

Die KinderuniWien feierte im Jahr 2017
ihren 15. Geburtstag. Im Juli 6ffneten
wieder mehrere Hochschulen ihre
Pforten flir neugierige Jungforscher-
Innen im Alter von 7 bis 12 Jahren.
An der MedUni Wien (,KinderuniMe-
dizin“) drehte sich alles um das The-
ma ,Leben retten, Menschen helfen®
Rund 6.000 Kinder besuchten insge-
samt 87 Lehrverstaltungen. Mit der
KinderuniMedizin engagiert sich die
MedUni Wien dafiir, den Nachwuchs

zu fordern und fir Wissenschaft und
Forschung zu begeistern. Ein groRer
Erfolg ist auch das Teddybarkranken-
haus, eine Kooperation zwischen der
MedUni Wien, der Austrian Medical
Students’ Association (AMSA), der
Arztekammer fiir Wien und dem aka-
demischen Fachverein 0Osterreichi-
scher Pharmazeuten. Auch 2017 gab
es einen regelrechten ,Run“ auf die
Ambulanzen fir die Teddys, Puppen
und diversen Kuscheltiere.



> Simulationstraining und
Schauspielpatientinnen

Im Rahmen des Schauspielpatientinnen-Programms stellen Schauspielerinnen
reale Patientinnen mit deren Krankheits- und Lebensgeschichte dar. Sie werden im
Rahmen des Schauspielpatientinnen-Programmes an der MedUni Wien in einem
Gruppentraining ausgebildet und in der Uberpriifung und Ausbildung kommunikati-
ver Fahigkeiten angehender Arztinnen eingesetzt.

Seit dem Studienjahr 2016/2017 finden zudem an der Universitatsklinik fiir Kinder-
und Jugendheilkunde interprofessionelle Simulationstrainings mit Studierenden
der MedUni Wien und Auszubildenden der Schule fur Kinder- und Jugendlichen-
pflege am AKH Wien statt. Als Initiator dieses Konzepts wurde Michael Wagner von
der Universitatsklinik fir Kinder- und Jugendheilkunde beim Austrian Patient Safety
Award mit einem Anerkennungspreis fiir interprofessionelles Teamtraining in der
Ausbildung ausgezeichnet.

Die Technologie dafiir bietet SimCharacters, ein Spin-Off der MedUni Wien. Sim-
Characters stellt Uberzeugend lebensechte High-Tech-Patientensimulatoren von
Frihgeborenen her, um medizinische Notfdlle in der Ausbildung und Training von
Arztinnen moglichst realitatsnah zu simulieren. Das junge Unternehmen gewann
2017 mit dem Houskapreis den groRten privaten Forschungsforderungspreis Oster-
reichs — dotiert mit 150.000 Euro.

Roadmap 2024
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Der langfristige Fahrplan fur den klini-
schen Bereich wurde bereits im Janner
2016 durch drei Vertrage festgelegt —
Zusammenarbeitsvereinbarung, Finanz-
und Zielsteuerungsvertrag und Rah-
menbauvertrag. Eine Herausforderung
wird auch in Zukunft das Patientinnen-
aufkommen sein: Uber 400 speziali-
sierte Ambulanzen stehen den Patient-
Innen zur Verfligung, ein sehr breites
Angebot - das auch stark genutzt wird:
An sich misste die MedUni Wien 28 Pro-
zent der Primarversorgung innerhalb
Wiens leisten, tatsachlich sind es je-
doch 36 Prozent. Auch die vereinbarten
25 Prozent der stationdren Aufnahmen
werden regelmalig Uberschritten. Da-
mit leisten die MedUni Wien/AKH Wien
eine Ubererfiilllung und im Vergleich zu
anderen  Universitdatskrankenhdusern
einen Uberdurchschnittlich hohen An-
teil.

Klinik: Erfolge
durch Taskforces

Dem soll nun starker als bisher entge-
gengewirkt werden, um auch in Zukunft
Lehre und Forschung den ihnen gebiih-
renden Stellenwert zu sichern. Positive
Auswirkungen wird die Starkung des Be-
reichs des Vizerektors fiir Klinische An-
gelegenheiten haben: In den neu einge-
richteten Task Forces wird kiinftig etwa
an der Ausbildung der Arztinnen, dem
MedUni Campus AKH und an der Uni-
versitatsmedizin 2020 gearbeitet. In der
themenbezogenen Arbeit der einzelnen
Taskforces wurden bereits erste Erfolge
erzielt, zum Beispiel bei der Umstruktu-
rierung der Dienstpldne, die durch die
Novelle des Krankenanstalten-Arbeits-
zeitgesetzes notwendig wurde.

Vienna Cancer Center

Internes
Qualitats-
management
ausgezeichnet

Im Oktober 2017 wurde der MedUni
Wien von der Agentur fiir Qualitdts-
sicherung und Akkreditierung fir ihr
internes Qualitdtsmanagement das
Qualitdtssiegel ,AQ Austria zertifi-
ziert” verliehen. Damit wurde das in-
terne Qualitatsmanagementsystem
der MedUni Wien gemals der Richt-
linie fir ein Audit des hochschulin-
ternen Qualitdtsmanagementsys-
tems erfolgreich zertifiziert. Geprift
wurden in diesem Zusammenhang
- im Unterschied zu vielen anderen
Universitaten - auch die zentralen
Verwaltungsbereiche, insbesondere
die Services von Studienabteilung,
Universitatshibliothek und des Ko-
ordinationszentrums fir Klinische
Studien.
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Im Mai 2017 wurde das neue Vienna
Cancer Center (VWC) von der Wiener Ge-
sundheitsstadtratin Sandra Frauenber-
ger, Michael Binder (KAV) und Christoph
Zielinski (MedUni Wien) prasentiert.
Kiinftig profitieren Krebspatientinnen
von den Erfahrungen und der Zusam-
menarbeit aus sechs Wiener Spitalern
plus der Universitatsklinik/AKH Wien.
Der Wissenschafts- und Forschungs-
standort Wien wird damit ausgebaut
und nachhaltig gestarkt. Mit dieser Ein-
richtung werden kiinftig noch mehr und
grolRere krebsspezifische Studien mog-
lich sein.

Onkologische Zentren verlangern die
Lebenserwartung

,Durch die mit dem Vienna Cancer
Center verbesserte Zusammenarbeit
der Expertlnnen profitieren Tumorpa-
tientinnen im Rahmen von klinischen
Studien direkt vom wissenschaftlichen
Fortschritt”, betont Christoph Zielinski,
Leiter der Universitatsklinik fir Innere
Medizin I und des Comprehensive Can-
cer Center (CCC), das beispielhaft flr
das Vienna Cancer Center sein soll. In
anderen Stadten, in denen onkologi-
sche Zentren wie das VCC bereits etab-
liert sind, konnte die Lebenserwartung
von Krebspatientinnen deutlich gestei-
gert werden.
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Oswald Wagner
VizereRtor flir
Klinische Angelegenheiten
Ein wichtiges Ziel der ge-
+~» Forschungscluster Krebsforschung/Onkologie meinsamen Betriebsfiihrung
s ist die Fokussierung des
Aufbauend auf dem Forschungscluster Krebsforschung und Onkologie hat die AKH Wien aufakademische
MedUni Wien ein interdisziplindres Zentrum - das Comprehensive Cancer Center Medizin. Klinische Zentren ﬁir
(CCC) - etabliert. Als gemeinsame Einrichtung von MedUni Wien und AKH Wien v g . .
verbindet das CCC die interdisziplindre medizinische Versorgung von Krebspa- Padiatrie, Kardio-Vaskulare

tientinnen mit klinischer und grundlagenwissenschaftlicher Forschung sowie M?Cf’z'”r Pef’Opemtlve
forschungsgeleiteter Lehre. Das Ergebnis sind innovative Verfahren in den Be- Medizin und ein Neurozent-
reichen Diagnose und Therapie, die den Patientinnen des CCC zur Verfligung rum sind in Vorbereitung.

stehen. Patientinnen des CCC haben zudem die Moglichkeit, an den neuesten
nationalen und internationalen Forschungsprogrammen teilzunehmen.

Forschungscluster IMmmunologie e, :

Nolkskrankheiten” wie chronische Polyarthritis, Arteriosklerose, Diabetes melli-
tus, Allergien oder entziindliche Darmerkrankungen zahlen zu den bekanntesten
Folgen von Fehlreaktionen des Immunsystems. Eine zunehmende Bedrohung

geht jedoch auch von Infektionskrankheiten aus. Die hohe Komplexitat immu- HerW|g WetZlmger
nologischer Erkrankungen erfordert facheriibergreifendes Wissen, weshalb im Direktor der
Immunology Research Cluster die Forschungen zu Allergie, Entziindung und In- Teilunternehmung AKH Wien
fektion vernetzt und neue diagnostische und therapeutische Konzepte entwi- Die Kooperation von AKH

ckelt werden. Wien und MedUni Wien ist
5 nach zwei Jahren so auf
Schiene, dass die Partner mit
grofSer Freude den Heraus-
forderungen der nachsten
Jahre entgegensehen.
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Persona!:
Internatlor]ale Ex-
pertinnen in Wien

,Die Universitat sind nicht die Gebau-
de und OPs, sondern die groBartigen
Mitarbeiterinnen, die hier jeden Tag
Hochstleistungen erbringen®, sagt Med-
Uni Wien-Rektor Markus Miiller. Die Per-
sonalpolitik fiir die kommenden Jahre
folgt einem (ibergeordneten Ziel: Noch
mehr internationale Top-Forscherinnen
nach Wien holen und dadurch die ge-
planten inhaltlichen Schwerpunktset-
zungen auf Schiene bringen sowie die
Position der MedUni Wien im Spitzen-
feld der medizinischen Universitdten
starken.

Top-Preise

AuRerdem wird weiter an den ,Karriere-
schemata neu” gearbeitet. Miiller hebt
das interne Modell mit Entwicklungs-
vereinbarung hervor: ,Gerade in Zei-
ten des Wettbewerbs um die besten
Kopfe muss man Top-Expertinnen ein
attraktives Angebot machen, damit sie
kommen und bleiben. Wir haben be-
reits 30 derartige Stellen besetzt, eine
weitere  Ausschreibungswelle folgte
Anfang 2018 Neue Kopfe gibt es seit
Marz 2018 auch im Universitdtsrat, der
flir die Funktionsperiode 2018 bis 2023
eingesetzt wird. Vom Senat der Med-
Uni Wien wurden Brigitte Ettl, Arztliche
Direktorin des Krankenhauses Hietzing,
und Thomas Zeltner, ehemaliger Leiter
des schweizerischen Bundesamtes fir
Gesundheit und Sonderbeauftragter
der WHO, nominiert, von der dsterrei-
chischen Bundesregierung wurden die
Medienmanagerin Eva Dichand - sie
wurde als neue Vorsitzende bestellt
- und der Radiologe und ehemalige
Gesundheits-Staatssekretar  Reinhart
Waneck entsendet. Als flinftes Mit-
glied wurde vom Universitatsrat Irene
Virgolini, Universitdatsprofessorin an der
MedUni Innsbruck, gewahlt.

Im Janner 2017 wurden Christoph Hitzenberger und
Adolf Fercher, der leider nur wenige Wochen nach der
Preisverleihungverstarb, mitdem renommierten Fritz).
and Dolores H. Russ Prize, dem ,Nobelpreis fir Inge-
nieurswissenschaften,” ausgezeichnet. Die beiden For-
scher aus Wien waren mafgeblich an der Entwicklung
der Optischen Koharenztomografie (OCT) beteiligt, ei-
ner Laser-Technologie, die vor allem in der medizini-
schen Bildgebung eingesetzt wird und eine Revolution
in der Augendiagnostik eingeleitet hat. Mehr zu den
neuesten Entwicklungen im Bereich OCT auf den Sei-
ten 40, 41.
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Infrastruktur: Der
MedUni Campus
AKH

1,4 Milliarden Euro - so viel flieBt bis
zum Jahr 2030 in Bau- und Infrastruktur-
projekte auf dem AKH-Geldnde. Diese
Investitionsoffensive ist fir die MedUni
Wien zukunftsweisend, sie ermdglicht
die Entstehung eines integrierten me-
dizinischen Universitatscampus - des
MedUni Campus AKH. Der Startschuss
flr zwei neue Forschungszentren, die
bis 2025 auf dem Campus entstehen
werden, ist bereits erfolgt. Die Finanzie-
rung fiir das Zentrum fir Translationale
Medizin und Therapien ist schon gesi-
chert. Das Zentrum fiir Prazisionsme-
dizin soll durch private Spenderinnen,
Sponsoren und Drittmittel finanziert
werden — mehr dazu ab Seite 24.

Das im Herbst 2017 gestartete Bauprojekt
MedUni Campus Mariannengasse umfasst

35.000 Quadratmeter Nutzfldche.

GroRprojekt MedUni
Campus Mariannengasse
gestartet

Aullerdem wurde im Herbst 2017 das
Bauprojekt MedUni Campus Marian-
nengasse gestartet: Bis 2024 sollen auf
einer Nutzflache von 35.000 Quadrat-
metern wesentliche Teile der Vorklinik
zusammengezogen werden. Von den
neuen Investitionen erwartet man sich
eine bessere Nutzung von Synergien
und Infrastruktur. Der universitare Voll-
betrieb soll mit dem Wintersemester
2025 starten. Als nachster Schritt wird
ein Architekturwettbewerb gestartet,
bis zum Sommer 2018 soll das Sieger-
projekt feststehen. Es gibt dazu bereits
ein fertiges Raum- und Funktionskon-
zept. Wichtig ist dabei vor allem die
Integration von Forschung und Lehre in
einem Komplex.

Roadmap 2024

Volkan Talazoglu
Vizerektor fiir Finanzen

Mit dem Start des MedUni
Campus Mariannengasse
legen wir den Grundstein
fiir die Vision eines inte-
grierten, gesamthaften
MedUni Campus, der das
Zusammenwirken von der
Grundlagenforschung liber
die translationale hin zur Rli-
nischen Forschung sowie den
Ausbildungsweg bestmaoglich
abbildet.
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-+ Forschungscluster Kardiovaskulare Medizin

Zahlreiche Faktoren flihren zur Entstehung kardiovaskularer Erkrankungen, von
denen alle Organsysteme betroffen sind. Im Cluster Kardiovaskulare Medizin
liegt der Schwerpunkt neben der Erforschung von Herz-Kreislauferkrankungen
vor allem auf der bildgebenden und nicht-bildgebenden Diagnostik sowie auf
epidemiologischen und genetischen Fragestellungen. Gekennzeichnet ist der
Forschungscluster auRerdem durch Grundlagenforschung in der Gefal3biologie
und Thromboseforschung und eine hohe Interdisziplinaritat von der Biomecha-
nik bis zur Gen- und Stammzellentherapie.

Forschungscluster Medizinische Bildgebung ey

Der Cluster ,Medical Imaging” besteht aus der Kooperation von in der Bildge-
bung tdtigen Instituten und Forschungseinrichtungen der MedUni Wien und
umfasst Diagnose, individuelle Risikostratifizierung sowie Therapieplanung und
-monitoring im Rahmen personalisierter Diagnose- und Behandlungskonzepte.
Aufgrund der Komplexitdt der bildgebenden Forschung werden unterschiedliche
Verfahren aus verschiedenen Fachdisziplinen integriert. Ziel ist es, Krankheiten
friiher zu diagnostizieren, verbessert zu charakterisieren und neue therapeu-
tische Ansatze zu entwickeln.

-+ Forschungscluster Medizinische Neurowissenschaften
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Insbesondere die Alzheimer-, Depression-, Multiple Sklerose- und Schmerz-For-
schung der MedUni Wien sind international renommiert - die gesamte Palette
der Forschungstdtigkeit im Bereich der Neuro- und psychosozialen Wissenschaf-
ten spiegelt der Forschungscluster Medizinische Neurowissenschaften wider.
Ubergeordnetes Ziel ist ein besseres Verstdndnis der Pathophysiologie der
Erkrankungen des Nervensystems. Die gewonnenen Erkenntnisse ermoglichen
eine bessere Diagnostik und Therapie flir betroffene Patientinnen.



Fachbereich
z,;r-x-;h'llu"ﬂ&

Die Universitdts-
zahnklinik Wien
zahlt zu den
modernsten und
gréfiten derartigen
Einrichtungen
Europas und fiihrt
jahrlich rund
140.000 Behandlun-
gen durch.

Universitatszahnklinik:
~Lacheln Sie lieber*

Der Tag der offenen Tiir an der Wie-
ner Zahnklinik war ein voller Erfolg -
knapp 1.000 Besucherlnnen kamen am
20. Oktober in die Universitatszahnkli-
nik, um Kurzvortragen zu lauschen, an
praktischen Demonstrationen teilzu-
nehmen und sich durch die einzelnen
Abteilungen der Klinik flihren zu lassen.
Dabei hatten alle Bereiche, Spezialam-
bulanzen und Forschungsabteilungen
die Gelegenheit, sich vorzustellen und
neueste Behandlungsmoglichkeiten so-
wie aktuelle Forschungsergebnisse zu
prasentieren.

Bereits im Janner 2017 erweiterte die
Universitatszahnklinik ihr Angebot von
Spezialambulanzen um drei weitere: Die
Spezialambulanz Bleaching unter Lei-
tung von Anja Jankovic-Pejicic, die von
Christoph Kurzmann geleitete Spezial-
ambulanz Digitale Zahnheilkunde sowie
die Spezialambulanz Mineralisations-
storungen (Molaren-Inzisiven-Hypomi-
neralisation), der Katrin Bekes vorsteht.

Im September 2017 wurden Florian Beck
und Hermann Agis von der Universi-
tdtszahnklinik Wien beim Oral Health
Research Congress der International

Roadmap 2024

Association for Dental Research mit
dem Robert Frank Award ausgezeichnet
- Florian Beck holte den ersten Platz in
der Kategorie Senior Clinical Research,
Hermann Agis den zweiten Platz in der
Kategorie Senior Basic Science.

Die Universitatszahnklink Wien, eine
Tochtergesellschaft der MedUni Wien,
ist mit rund 400 Mitarbeiterlnnen eine
der grofiten und modernsten Universi-
tatszahnkliniken Europas und fiihrte im
Jahr 2017 an 38.138 Patientinnen 138.646
Behandlungen durch.
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ZPM -
Zentrum fur o
Prazisionsmedizin

Schwere Krankheiten sind nicht mehr das Ende.



Die Zukunft der
Medizin gestalten

Mit dem ZPM - Zentrum
fur Prazisionsmedizin
und zwei weiteren For-
schungszentren legt die
MedUni Wien ein Rlares
Bekenntnis ab: Hin zu
einer neuen Medizin.

Im Rahmen eines der groBten Inves-
titionsprojekte entstehen am MedUni
Campus AKH auf rund 60.000 m? drei
Zentren, in denen die Medizin des
21. Jahrhunderts gestaltet wird: Das
Zentrum flr Prazisionsmedizin, das
Zentrum fir Translationale Medizin und
Therapien und das Zentrum fir Tech-
nologietransfer. Das ZPM - Zentrum fur
Prazisionsmedizin soll durch private
Spenderinnen, Sponsoren und Dritt-
mittel finanziert werden. Die Finanzie-
rung der beiden anderen Zentren ist
bereits gesichert.
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Fuhrendes Zentrum
geplant

Die Errichtung des Zentrums fiir Pra-
zisionsmedizin ist ab dem Jahr 2022
geplant, dafiir sind insgesamt 60 Mil-
lionen Euro ndétig. Das Zentrum fir
Prazisionsmedizin soll eines der fiih-
renden Zentren fur Forschung und
Entwicklung von Therapien auf diesem
Gebiet werden und mafgeblichen An-
teil an der Medizin des 21. Jahrhunderts
haben.

Wesentliche Vorteile fur
Patientinnen

Der Fokus des neuen Zentrums liegt
insbesondere auf biomedizinischer
Forschung, klinischen Studien, Genom-
Technologie, Bioinformatik und IT. Die
unmittelbare Nahe zum AKH Wien bringt
einen wesentlichen Vorteil fiir Patient-
Innen: Klinisch tatige Arztinnen und
Grundlagenforscherinnen  erarbeiten

Michael Gnant

Vorsitzender des Senats
2017 wurden wesentliche
Weichen gestellt fiir die
Zukunft der Spitzenmedizin:
Die ,beste” Medizin ist
immer ,forschungsgeleitet” —
Grundlagen-, translationale
und Rlinische Forschung er-
lauben uns auch in Zukunft,
unsere Fuhrungsrolle wahr-
zunehmen.

in enger Kooperation und raumlicher
Ndhe neueste Erkenntnisse, wodurch
Patientinnen am aktuellsten Stand der
Medizin behandelt werden kdnnen.



ZPM - Zentrum flir Prazisionsmedizin

o 0
>~ ZPM -
Zentrum fiir Prazisionsmedizin
Geplante Errichtung: ab 2022
Kosten: 60 Millionen Euro
Finanzierung: Drittmittel, private Forderer
Brutto-GeschoRflache: 7.800 m?
o J Erhard Busek

Der Spitzenmedizin
verpflichtet

Mit dem Zentrum fir Prazisionsmedizin
sieht sich die MedUni Wien ihrer Tradi-
tion verpflichtet, ihre Top-Stellung zu
behaupten und zu starken. Denn die
MedUni Wien zahlt zu den besten me-
dizinischen Universitdten im deutsch-
sprachigen Raum. Viele ihrer Forscher-
Innen gehdren zu den am meisten
zitierten Wissenschafterlnnen weltweit.
Und das AKH Wien ist eines der groi3-
ten europdischen Krankenhduser mit
hdchster Reputation.

Auftrag fur die Zukunft

GroRe Namen wie Karl Landsteiner,
der Entdecker der Blutgruppen, Ignaz
Philipp Semmelweis, der Vorreiter der
Hygiene oder etwa die Griindung der
weltweit ersten Haut-, Augen- und
HNO-Kliniken sind eindriickliche Zei-
chen dafiir, welchen Stellenwert die
Medizin in Wien hatte und ein Verspre-
chen fir die Zukunft.

Vorsitzender des Universitdtsrats
Die MedUni Wien schreitet
auf eindrucksvolle Weise
voran. Das beweist nicht nur
die internationale Akzeptanz,
sondern das zeigen auch die
Vitalitdt und die Bemiihun-
gen, mit neuen Vorausset-
zungen in Infrastruktur,
Forschung und Lehre
Zeichen zu setzen, um die
grofsen Herausforderungen
fiir das Gesundheitswesen in
Osterreich erfolgreich
bewadltigen zu Ronnen.

> Medizin neu gedacht

Prazisionsmedizin — oder auch ,personalisierte Medizin“ - bewirkt einen
Paradigmenwechsel in der Medizin. Grundlage der Prazisionsmedizin sind
moderne Diagnostik-Methoden wie die Genom-Sequenzierung oder die
molekulare Bildgebung. Damit soll es in Zukunft noch besser maéglich sein,
Patientinnen zielgerichteter und individueller zu behandeln.
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Einzigartig wie der Mensch

Jeder Mensch hat eine unterschiedliche, ganz indi-
viduelle, ererbte genetische Disposition. Das ist der
Grund fiir ein mogliches, genbedingtes Risiko fiir
eine bestimmte Erkrankung. Die beste Therapie-
und Praventionsform ist daher eine personalisierte
Medizin - die Prazisionsmedizin.

Dieser Ansatz - so viel ist bereits heute
sicher - wird viele bisherige medizini-
sche Errungenschaften in den Schatten
stellen. Die bisher auf der ,one-size-
fits-all“-Behandlungsmethode aufbau-
ende Medizin ging hdufig mit starken
Nebenwirkungen oder teils geringen
Heilungserfolgen einher.

Der Ursache auf der Spur

Prazisionsmedizin  beschrankt  sich
nicht auf die oberflachliche Betrach-
tung von Symptomen. Sie versucht, die
eigentliche Ursache der Erkrankung auf
molekularer Ebene zu identifizieren.
Das steigert die individuellen Heilungs-
chancen enorm und nimmt Menschen
die Angst vor Krankheiten. Molekula-
re und digitale Analysetechniken wie
Genomics, Metabolomics, Molecular
Imaging, Real-Time-Monitoring sowie
High-Throughput-Analysen wie Drug-
Screening sind einige der technologi-
schen Anwendungen, die dabei helfen
werden - und eine detailliertere, be-
sonders prazise Prdvention, Diagnose
und Behandlung von Krankheiten ver-
sprechen.

Pravention und Risiko-
abschatzung geben
Sicherheit

Auch das Krankheitsrisiko von Patientin-
nen kann mit Hilfe der Prazisionsmedi-
zin besser als bisher bestimmt werden.
Etwa bei Menschen, die aufgrund ihrer
genetischen Disposition ein erhohtes
Risiko fur einen Herzstillstand aufwei-
sen. Mithilfe der Prazisionsmedizin ist
es moglich, diesen genetischen Defekt
zu erkennen und dadurch rechtzeitig
Malinahmen zu ergreifen. Die Analyse
der genetischen Disposition hilft aber
auch vorherzusagen, wie Patientinnen
auf bestimmte Medikamente oder auf
verschiedene Therapien ansprechen
werden.

ZPM - Zentrum flir Prdzisionsmedizin

Weniger Nebenwirkungen,
mehr Behandlungserfolg

Durch prazisionsmedizinische Analy-
sen lasst sich in Zukunft die Ansprech-
rate einer Therapie exakter vorher-
bestimmen, sodass fiir Patientinnen
Nebenwirkungen reduziert oder sogar
vermieden werden konnen und gleich-
zeitig der Behandlungserfolg deutlich
gesteigert werden kann - und zwar
bei einer Vielzahl von Erkrankungen:

- Herz-Kreislauferkrankungen

« Psychische Erkrankungen

- Erkrankungen der Atemwege

- Stoffwechselerkrankungen und
Adipositas

- Krebserkrankungen

« Genetische Erkrankungen

« Infektionserkrankungen

- Allergien

« Rheumatologische Erkrankungen

» Autoimmunerkrankungen

- Hamatologische Erkrankungen

- Neurologische Erkrankungen

+ Augen- und Ohrenerkrankungen

« Urologische Erkrankungen
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MedUni Wien startet Fundraising

fur Prazisionsmedizin

Unter dem Slogan ,Schwere Krankheiten sind nicht
mehr das Ende.” startete die MedUni Wien im Okto-
ber 2017 eine umfangreiche Fundraising-Aktion zur
Bewusstseinsbildung fiir Prazisionsmedizin und zur
Errichtung des Zentrums flir Prazisionsmedizin.

Meilenstein
fur die Medizin

JWir schaffen mit dem Zentrum fiir Pra-
zisionsmedizin einen wichtigen Meilen-
stein fur die Medizin in Osterreich. Die
Arztinnen und Arzte sowie Grundlagen-
forscherinnen werden in dieser neuen
Einrichtung maRgeblich daran beteiligt
sein, dass schwere Krankheiten in Zu-
kunft tatsdchlich nicht mehr ,das Ende’
bedeuten. Die Erkenntnisse werden al-
len Patientinnen und Patienten zugu-
tekommen®, sagt MedUni Wien-Rektor
Markus Miiller und meint weiter: ,Durch
die Bewusstseinsschdrfung erhoffen wir
uns potenzielle Unterstitzerinnen fir
das neue Zentrum zu erreichen.”
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Das Leben geht weiter -
trotz schwerer Krankheit

Der Fokus der Fundraising-MaBnahmen
liegt neben der Spendengenerierung
und dem Aufbau von Wissen um Prazi-
sionsmedizin auch darauf, Krankheiten
aufzuzeigen, die in Zukunft mithilfe von
Prazisionsmedizin besser behandelbar
sind oder sogar geheilt werden kénnen.
Krankheiten kénnen jeden Menschen
mitten im Leben treffen, aber durch
Prazisionsmedizin kann das Leben wei-
tergehen - schwere Krankheiten sind
somit nicht mehr das Ende. Die Kampa-
gne wurde im Herbst 2017 gestartet mit
8-Bogen Plakaten, Citylights und mit
Online-Bannern

Markus Miiller

Rektor

Die groflen Chancen der
zweiten industriellen
Revolution und der
»postgenomischen,
digitalen Medizin“
werden unmittelbare
Auswirkungen auf
Lehre, Forschung und
personalisierte Routine-
versorgung haben.

t mehr das Ende.
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Mehr vom Leben -
Prazisionsmedizin

Die medizinische Wissenschaft verandert sich
zurzeit grundlegend. Wie sehr, zeigen neueste
Erkenntnisse der MedUni Wien.




Eine lebenswerte Zukunft —
auch mit Diagnose Krebs

34

Die Arbeit belegt, dass sich das Uber-
leben im Vergleich zur friheren Stan-
dardtherapie signifikant verlangert hat
und gleichzeitig die Krankheit bei rund
60 Prozent der Patientinnen stabilisiert
werden konnte. Die Forscherlnnen des
CCC zeigen damit, dass das Konzept der
individualisierten Therapie wirkt und
zukilinftig noch stdrker in den klinischen
Alltag eingebaut werden sollte.

In der Studie wurden Patientinnen un-
tersucht, die an einer fortgeschrittenen
Tumorerkrankung litten, bei der Stan-
dardtherapien nicht mehr wirkten. Mit
Hilfe molekularpathologischer Unter-
suchungen wurde ihr Tumor charakte-
risiert und dessen individuelle Merk-



male bestimmt. Diese Daten dienten
als Ansatzpunkt fir die Ausarbeitung
einer auf die Patientinnen speziell zu-

geschnittenen  Behandlung.  Gerald
Prager, Leiter der Studie: ,Was gezeigt
werden konnte, ist, dass Patientinnen
mit einem soliden Tumor bei Resistenz
auf Standardtherapien von einer mole-
kularen Tumorcharakterisierung profi-
tieren”

Mehr vom Leben - Prdzisionsmedizin
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> Neue Methode: Liposome bringen
Therapeutika exakt ans Ziel

Liposome sind Phospolipidblaschen, die als Transportmittel fir Medi-
kamente bei bestimmten Krebserkrankungen angewendet werden, aber
auch bei Infektionen mit Pilzen und bei der Schmerztherapie zum Ein-
satz kommen. Wiener Forscherlnnen um Anna Repic von der MedUni Wien
erarbeiteten in Zusammenarbeit mit der Universitdt von Minho, Braga,
Portugal eine neue, direktere Methode, um diese Liposome als Trager-
vehikel fur spezifische Krankheitstherapien zu optimieren.

Dazu Hannes Stockinger, Seniorautor der Studie: ,Es gibt grof3e Anstren-
gungen und auch schon Erfolge, tumorspezifische Zielstrukturen von
Antikérpern auf individuellen Tumoren zu entdecken. Diese Methode,
verknipft mit unseren spezifisch funktionalisierten Liposomen, gibt Hoff-
nung, Krebspatientinnen personalisiert und nebenwirkungsfreier zu be-
handeln. Das Projekt wurde an der MedUni Wien Uber die EU-FP7- und
Horizon-2020-Projekte NANOFOL und FOLSMART finanziert.
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Wichtige Rolle der
Grundlagenforschung

Allein die Tatsache, dass zur individu-
ellen Charakterisierung der einzelnen
Tumoren bei der Biopsie Gewebe durch
interventionelle  Radiologlnnen  zur
Charakterisierung durch Molekularpa-
thologinnen entnommen wurde, zeigt,
dass individualisierte Therapiekonzepte
nur in einem interdisziplindren Setting
sinnvoll machbar sind. Eine besondere
Rolle kommt dabei der Grundlagenfor-
schung zu.

> Sexuell aktiv

Translationale Forschung:
Vom Labor in die Klinik
und zuruck

Von den Erkenntnissen der Grundla-
genforschung profitieren direkt auch
die Patientinnen: Denn die Grundla-
genforscherlnnen sehen, wie die Me-
dikamente im Menschen wirken und
welche genetischen Veranderungen ge-
hauft vorkommen. ,Das ist dann der
nachste Anreiz fiir uns, die Frage nach
dem Warum’ zu stellen und nach neu-
en Erkenntnissen zu suchen. Diese Art
der Rickkopplung, die essenziell fir
die Prazisionsmedizin ist, nennt man

auch nach Bestrahlung
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Eine Bestrahlung bei Gebdarmutterhalskrebs, Vaginal- oder Vulvakarzino-
men fihrte bislang hdufig zu deutlichen Nebenwirkungen in der Scheide,
wodurch die aktive Sexualitdt beeintrachtigt war. Mit neuen medizinischen
Methoden und Technologien, die eine personalisierte und ganz exakt auf
die betroffene Frau abgestimmte Behandlung zulassen, wird es heutzuta-
ge immer Ofter moglich, dass auch nach einer Bestrahlung eine erfiillte
Sexualitdt gelebt werden kann. Dabei wirken drei Saulen der Prazisions-
medizin in der Radioonkologie zusammen: Optimale Pravention, exakte
Bestrahlung des Tumors und anschlieRende Sexualberatung. Das betonte
die Expertin fur Sexualmedizin Kathrin Kirchheiner von der Universitats-
klinik fir Strahlentherapie anlasslich des europdischen Kongresses der
fihrenden gynakologischen Onkologinnen (ESGO), der Anfang November
unter Federflihrung der MedUni Wien im Austria Center Vienna stattfand.

so Maria

translationale Forschung”,
Sibilia, Leiterin des Instituts fir Krebs-
forschung und stellvertretende Leiterin
des CCC.

Innovative Substanzen
verbessern Prognose und
Lebensqualitat

Generell findet zurzeit in der zielgerich-
teten Krebstherapie ein Paradigmen-
wechsel statt. Denn die medizinische
Forschung hat in der Krebstherapie in
den vergangenen Jahren enorme Fort-
schritte erzielt. Laufend werden neue
Therapien zugelassen bzw. das Einsatz-
gebiet der innovativen Immuntherapie
um weitere Tumorarten erganzt. Als
Folge erhdhen sich die Lebenserwar-
tung und Lebensqualitat der Patient-
Innen deutlich. Expertinnen sprechen
von einer ,Revolution in der Onkologie”
Das wurde bei einer Pressekonferenz an
der MedUni Wien wenige Tage vor dem
Welt-Krebstag Anfang Februar deutlich.
Ein Beispiel ist die Behandlung von Tu-
moren des Urogenitaltraktes - diese
sind nun wesentlich besser behandel-
bar. ,In Abhangigkeit von der Tumorart
ist heute Langzeitliiberleben auch in
fortgeschrittenen Stadien moglich, die
friiher in kiirzester Zeit zum Tod gefiihrt
haben” so Manuela Schmidingervon der
Universitatsklinik fir Innere Medizin I.
Aktuellstes Beispiel fiir diese groBen
Fortschritte ist das Blasenkarzinom, der
neunthdufigste Tumor des Menschen.



Hoffnung fur Kinder mit
Hirntumoren

Primare Tumore des Ge-
hirns und Rickenmarks
sind nach den Leukami-
en die zweithaufigsten
Krebserkrankungen im
Kindes- und Jugendal-
ter. Das Vorhandensein
des Enzyms Telomerase cha-
rakterisiert eine besonders
bosartige  Subgruppe  von
Ependymomen im Kleinhirn und konnte
Informationen zur praziseren Einschat-
zung der Prognose und somit zur Wahl
der Therapie liefern. Dies zeigt eine im
Top-Journal Neuro-Oncology publizierte
Studie des Comprehensive Cancer Cen-
ter (CCC).

Die Studie untersuchte, ob sich das
Enzym Telomerase als Biomarker bei
Ependymomen nutzen lasst. Stu-
dienleiter Johannes Gojo von der
MedUni Wien: ,Wir konnten zeigen,
dass die Telomerase vor allem in den Tu-
moren reaktiviert war, die einen beson-
ders aggressiven Verlauf aufwiesen. Das
heiRt, dass der Tumor trotz operativer

@\\
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Entfernung und anschlieBender Strah-
len- und Chemotherapie wiederkehr-
te Die Wissenschafterlnnen vermuten,
dass man so Patientinnen identifizieren
konnte, welche von einer intensivierten
Therapie profitieren. Im Gegenzug konn-
te man Patientinnen, deren Tumor we-
niger aggressiv ist, die Chemotherapie
ersparen. Dies wirde einen ungeheuren
Gewinn an Lebensqualitat fir die Be-
troffenen bedeuten.

Die Arbeit ist ein Kooperations-
projekt des Instituts fir Krebs-
forschung der MedUni Wien,
dem Neuromed Campus Linz

und dem Deutschen Krebsfor-

schungszentrum in Heidelberg.

Die Studie wurde an der MedUni

Wien vom Jubildumsfonds der
Osterreichischen Nationalbank,
dem Medizinisch-Wissenschaft-
lichen Fonds des Biirgermeisters

der Bundeshauptstadt Wien, der Herz-

felder'schen Familienstiftung und der

Forschungsgesellschaft fiir zerebrale Tu-

more gefordert.
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Ein modifiziertes Virus wirkt als ,,trojanisches Pferd“
flir Reparatur-Gene bei einem genetisch bedingten
Hordefekt. Dieser ,Trick“ kRann Haarzellen im
Innenohr wieder funktionsfdahig machen.

Es gibt mehr als 300 nachgewiesene
genetische Defekte, die dazu flihren
kénnen, dass die Haarzellen im mensch-
lichen Innenohr - sozusagen die Sinnes-
zellen des Ohres - nicht richtig funkti-
onieren. Das kann schwere Horschdaden
und sogar den Verlust des Horsinns zur
Folge haben. Lukas Landegger von der
Universitatsklinik fiir Hals-, Nasen- und
Ohrenerkrankungen der MedUni Wien
ist es gemeinsam mit Forscherlnnen an
der Medical School in Harvard, Boston,
weltweit erstmals gelungen, im Tiermo-
dell diesen Defekt zu beheben - und
zwar durch ein modifiziertes, nicht-pa-
thogenes  Adeno-assoziiertes  Virus
(Anc80L65), das wie ein ,trojanisches
Pferd” ins Ohr eingeschleust wird und
mit Hilfe von Reparatur-Genen die be-
eintrachtigten Haarzellen wieder funk-
tionsfahig macht. Die Studie wurde im
Top-Journal Nature Biotechnology pub-
liziert.

MedUni Wien fuhrendes
HNO-Zentrum

Aktuell ist es den HNO-Experten mit
Hilfe von Cochlea-Prothesen moglich,
Menschen mit einem genetischen Hor-
defekt technisch zu helfen, wieder gut
zu horen. Bei der Entwicklung und beim
Einsatz von Cochlea-Implantaten ist die

MedUni Wien seit 1977 - als in Wien das
weltweit erste Mehrkanal-Cochlea-Im-
plantat eingesetzt wurde - internatio-
nal fihrend. ,Allerdings kénnen diese
elektronischen Prothesen mit ihren
zwolf Elektroden die mehr als 3.000
Haarzellen im Innenohr, mit denen wir
viel feiner horen, nicht zu 100 Prozent
ersetzen”, sagt Wolfgang Gstottner, Lei-
ter der HNO-Klinik an der MedUni Wien.
Ein Problem, welches die neue Methode
l6sen konnte.

Neue OP-Methode lasst
Patientin wieder horen

Bei einer anderen Diagnose kdnnen die
Medizinerinnen der MedUni Wien be-
reits heute helfen, und zwar durch eine
Operationsmethode, mit der ein neues
Zeitalter bei der Entfernung von gutar-
tigen Tumoren am Hdornerv beginnt.
Konkret geht es dabei um das Vestibu-
laris-Schwannom, ein gutartiger Tumor

Mehr vom Leben - Prézisionsmedizin

aus Bindegewebe und Nervengewebe,
der zumeist auf den Gleichgewichts-
nerv driickt und zugleich den Hornerv
beschadigt.

Bisher war es nicht moglich, den Tu-
mor zu entfernen und gleichzeitig die
Funktion des Horens beim Betroffe-
nen wiederherzustellen. Genau das ist
Christoph Arnoldner (Universitatsklinik
flr Hals-, Nasen- und Ohrenkrankhei-
ten) und Christian Matula (Universitats-
klinik fir Neurochirurgie) erstmals in
Osterreich gelungen. ,Wir haben in ei-
ner etwa neunstiindigen Operation den
gutartigen Tumor am Gleichgewichts-
nerv entfernt, der bei der Patientin zu
einer Ertaubung gefiihrt hat”, erklart
Arnoldner. ,Und durch einen speziellen
Zugang und Funktionsmessung am Hor-
nerv wahrend der Operation konnten
wir beim selben Eingriff ein Cochlea-Im-
plantat einsetzen. Dadurch ist die Pati-
entin nicht nur vom Tumor geheilt, sie
wird auch das Horen zurilickerlangen
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Ein Augenblick sagt alles
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Digitale OCT-Technik verbessert 3D-Darstellung

Um bei der optischen Koharenztomo-
grafie (OCT) optimale Ergebnisse zu
erhalten, musste man bisher teure
adaptive Optiken verwenden, um auf-
tretende Bildfehler zu korrigieren. Nun
entwickelten Forscherlnnen der Med-
Uni Wien vom Zentrum fiir medizinische
Physik und biomedizinische Technik die
sogenannte ,Line Field“-OCT, um den
Einblick in die zelluldaren Vorgange im
Auge zu vereinfachen und eine noch ge-
nauere Diagnose zu ermaoglichen.
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Die neue LF-OCT-Technologie korrigiert
auftretende Fehler nicht optisch, son-
dern digital und wurde vom Doktoran-
den Laurin Ginner unter Leitung von

Rainer Leitgeb (Leiter des Christian
Doppler-Labors fur Innovative Optische
Bildgebung und deren Translation in die
Medizin) prasentiert.
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Auf der Grundlage von personalisierter Medizin, Big
Data und Artificial Intelligence liefert ein Blick ins
Auge ein prazises Bild vom gesundheitlichen Gesamt-
zustand eines Menschen.

Laut Ursula Schmidt-Erfurth - Leiterin
der Universitatsklinik fiir Augenheil-
kunde und Optometrie und in diesem
Bereich fiihrende Expertin der MedUni
Wien - liefert der digitale Blick auf die
Netzhaut enorme Datenmengen, die
Informationen Gber samtliche persdnli-
che und medizinische Lebensdaten ver-
flighar machen. Der Blick ins Auge gibt

Rund

mit Hilfe von digitalen Methoden und
der Auswertung von Big Data prazise
Aufschluss tiber den medizinischen Ge-
samtzustand des Menschen und macht
eine frihe Diagnostik und Therapie
maoglich. Bei diesem prazisionsmedizi-
nischen Ansatz geht es laut Schmidt-Er-
furth um die richtige Therapie flr den
richtigen Patienten zur richtigen Zeit.

30.000

Menschen werden jahrlich an
der Universitatsklinik fur Augen-
heilkunde der MedUni Wien -
die grote Europas — mittels OCT

untersucht

Weltpremiere: Diabetes-
Diagnose durch_
Netzhautscreening

,Die Netzhaut bietet als Fenster in den
GefdR- und Gehirn-Zustand eines Men-
schen enorme Einblicke in Life-Science-
Daten der Patientlnnen” so Schmidt-
Erfurth. Kiinftig wird es an der MedUni
Wien moglich sein, mit dem ersten
automatischen, digitalen Netzhaut-
Screening Diabetes am Auge zu diag-
nostizieren — und dies ohne Augenarzt.

Wiener Pioniere der
Augendiagnostik

Die OCT-Daten werden mithilfe von Al-
gorithmen analysiert, die auf Basis von
Artificial Intelligence (Al) generiert wer-
den. Beides — Gerat und Al-Methode -
sind Entwicklungen der MedUni Wien.
Fir die Entwicklung der OCT als Metho-
de wurden Christoph Hitzenberger und
Adolf Fercher vom Zentrum fir Medi-
zinische Physik und Biomedizinische
Technik im Jahr 2017 mit dem Dolores H.
Russ Prize, dem ,Nobelpreis fiir Ingeni-
eurswissenschaften®, geehrt. Ebenfalls
im Jahr 2017 erhielt Ursula Schmidt-
Erfurth - sie halt auch mehrere Patente
fur die Entwicklung dieser Algorithmen
- flr die Etablierung von Artificial In-
telligence in der Augendiagnostik die
Donald Gass Medal der prominenten US-
Fachgesellschaft Macula Society.
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Erste Therapieerfolge fur
unheilbar Leberkranke
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Die primar sklerosierende Cholanagitis ist eine derzeit

noch unheilbare Lebererkrankung. Laut einer euro-
pdischen multizentrischen Phase II-Studie kRonnte
diese Krankheit jedoch mit Hilfe einer synthetisch
hergestellten Gallensdure geheilt werden.

»Die primar sklerosierende Cholangitis
ist eines der letzten ungeldsten Ratsel
in der Hepatologie®, so Michael Trauner,
Studienleiter und Leiter der Klinischen
Abteilung flir Gastroenterologie und
Hepatologie der MedUni Wien. ,Falls
die Heilung mit Hilfe von Nor-Urso
(Wirkstoff nor-Ursodeoxycholsdure/
Nor-Urso; Anm.) gelingen sollte, ware
das ein bemerkenswerter Durchbruch
in der Hepatologie.” Die primar sklero-
sierende Cholangitis gilt als eine selte-
ne Erkrankung mit schlechter Prognose,
an der vor allem jiingere Menschen zwi-
schen 30 und 40 Jahren erkranken und
die zur Leberzirrhose und zum Gallen-
gangskrebs fortschreiten kann.

Effektiv, sicher und gut
vertraglich

In der im Top-Magazin ,Journal of He-
patology” veroffentlichten und in Ko-
operation mit der Med Uni Graz und der
Medizinischen Hochschule Hannover er-
stellten Studie zeigten die Wissenschaf-
terlnnen, dass Nor-Urso klinisch effektiv,
sicher und gut vertraglich ist. Es wirkt di-
rekt am Gallengang und spiilt die Gallen-
wege von Giftstoffen frei. Die Ergebnisse
lassen darauf hoffen, dass Nor-Urso un-
ter anderem auch dazu beitragen kann,
Leberfibrose zu stoppen und das Binde-
gewebe zu verbessern. Das soll nun eine
klinische Phase IlI-Studie klaren.



Vorteil fur

90 %

aller Patientlnnen.

Beim neuen Operationsverfahren blei-
ben dank einer verbesserten dreidimen-
sionalen Sicht auf das Operationsgebiet
sowie robotischer Instrumente Ope-
rationstraumata und Schnitte fir die
Operation auf ein Minimum beschrankt.
Gleichzeitig kénnen optimale Ergebnis-
se in der Tumorchirurgie erzielt werden.
Seit Anfang des Jahres ist das kolorekta-
le Roboterchirurgie-Programm am Com-
prehensive Cancer Center (CCC) durch
die Europdische Akademie fiir Kolorek-
tale Roboterchirurgie (EARCS) als erste
Einrichtung in Osterreich zertifiziert.
Die beiden Experten fir die kolorek-
tale Roboterchirurgie am CCC, Thomas
Bachleitner-Hofmann und  Michael
Bergmann, schatzen, dass mit ihr in Zu-

Prdzisionsmedizin

MeuVom Lebel

Besser operieren dank
Roboterchirurgie

Die operative Entfernung von Darmtumoren im
kleinen Becken — Mastdarm- bzw. RekRtumkarzinom
— war bisher mit einem grof3en, zumeist belastenden
Eingriff verbunden. Durch ein innovatives Verfahren
kann die Operation ab sofort wesentlich schonender

erfolgen.

kunft etwa 90 Prozent aller Eingriffe am
Rektum durchgefuhrt werden kdnnen.

Qualitatssicherung durch
zertifizierte Operateure

Um einheitliche Therapiestandards
zu erreichen und damit die Sicherheit
der Patientinnen weiter zu verbessern,
flihrt die EARCS spezielle Trainings
durch, um die Operateurinnen um-
fassend in der neuen Methode auszu-
bilden. Bisher wurden in Europa erst
knapp 25 Arztinnen derartig ausgebildet
und zertifiziert. Bachleitner-Hofmann
und Bergmann sind die beiden ersten
Osterreichischen Absolventen.

> Jahrlich
profitieren
mehr als 1.000
Patientlnnen

In Osterreich erkranken pro Jahr
rund 1100 Personen an einem
Rektumkarzinom, bei etwa einem
Drittel davon wird ein tiefsitzen-
der Tumor, also ein Tumor, der
am Ende des Darms lokalisiert ist,
diagnostiziert. Diese Lage ist fir
Chirurglnnen eine besondere He-
rausforderung. Zudem ist das um-
liegende Nervengeflecht in dieser
Region dicht und sehr sensibel,
Nervenverletzungen konnen leicht
zum Verlust der Kontinenz und der
Sexualfunktionen fihren.
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Spitzenforschung:
Deutlich hohere Lebens-
qualitat und -erwartung
bei Brustkrebs




Neue Ansdtze in Diagnose und Therapie
verbessern die Aussichten fiir Patientinnen
mit Brustkrebs deutlich.

Mehr vom Leben - Prézisionsmedizin

Die St. Gallen Breast Cancer
Conference, einer der grofsten in-
ternationalen Brustkrebskongresse,
fand Mitte Mdrz 2017 in Wien statt.

5.000 Frauen erkranken pro Jahr in
Osterreich an Brustkrebs, doch die
Aussichten flir Patientinnen werden
besser. Michael Gnant, Leiter der Uni-
versitatsklinik fur Chirurgie, Prasident
der Austrian Breast and Colorectal Can-
cer Study Group (ABCSG) und stellver-
tretender Leiter des CCC erklart: ,Eine
erfolgreiche Behandlung ist heute nur
mehr interdisziplinar denkbar. Am CCC
kann diese verwirklicht werden, weil
wir hier alle Disziplinen im Haus ver-
eint haben. Das fiihrt von der onkolo-
gischen Grundlagenforschung tber die
beteiligten Fachrichtungen bis zur kli-
nischen Forschung und ermdglicht uns,
am Puls des medizinischen Fortschritts
zu bleiben’ Florian Fitzal, Universitats-
klinik fir Chirurgie und Leiter des chi-
rurgischen Brustgesundheitszentrums,
betont: ,Diese Kooperation zwischen
Grundlagenforschung und Klinik ist uns
ein grolRes Anliegen.” Dieser interdiszi-
plinare Therapiezugang stand auch im
Zentrum der St. Gallen Breast Cancer
Conference, einer der groBten interna-
tionalen Brustkrebskongresse, der Mit-
te Marz 2017 in Wien stattfand.

Mogliche Ubertherapie
als Top-Thema

Ein weiteres Thema - Ubertherapie von
Brustkrebspatientinnen - stand am Tag
vor dem Beginn der St. Gallen Breast
Cancer Conference im Fokus des Vien-
na Breast Surgery Day an der MedUni
Wien. So wird beispielsweise bei 30 Pro-
zent aller Brustkrebspatientinnen ein
,Duktales Karzinom in situ” (DCIS) dia-
gnostiziert. Dazu Fitzal: ,Ubertherapie
bringt fur die Betroffenen oft massive
Nebenwirkungen ohne therapeutischen
Nutzen. Wir hinterfragen am Kongress
daher gemeinsam mit internationalen
Expertinnen, wie die optimale Thera-
pie von DCIS gestaltet sein muss. Ziel
ist langfristig, DCIS-Fadlle genauer in
biologische Subtypen zu unterteilen,
um diejenigen besser herausfiltern zu
konnen, die nach der Operation keine
weitere Therapie mehr bendtigen.”

45



Postmenopausaler Brust-
krebs: verkurzte Therapie,
weniger Nebenwirkungen

Auf einem anderen Gebiet gibt es be-
reits exakte Daten, dass eine kiirzere
Therapie ausreichend ist: Eine Stan-
dardbehandlung bei postmenopausa-
lem Brustkrebs ist es, nach der chir-
urgischen Entfernung des Tumors finf
Jahre lang eine hormonelle (endokri-
ne) Brustkrebstherapie zu verabrei-
chen. Das Ergebnis der Studie ABCSG
16/S.A.L.S.A. der Austrian Breast & Co-
lorectal Cancer Study Group (ABCSG)
zeigt jedoch, dass die Fortfiihrung
der Therapie mit dem Aroma-
tasehemmer Anastrozol um

zwei Jahre ausreicht, 2
weil eine weitere Ver- @
ldngerung auf funf .
Jahre das Therapieer-

gebnis nicht verbessert, *

aber die Nebenwirkungen
verstarkt. (]

Brustrekonstruktion
nach Tumor-Operation

Fir viele Brustkrebspatientinnen ist
der komplette oder teilweise Verlust ih-
rer Brust nach einer Tumorentfernung
traumatisierend. ,Das muss nicht sein,
denn es gibt eine Vielzahlan Methoden,
die Brust wiederherzustellen, die geeig-
net sind, die Integritat des Kérpers und
der Weiblichkeit sicherzustellen. Wich-
tig ist nur die friihzeitige und genaue
Planung der Therapie und die Behand-
lung an einem Spezialzentrum wie je-
nem an der MedUni Wien und dem AKH
Wien® erklarte Christine Radtke, Lei-
terin der Klinischen Abteilung fir
Plastische und Rekonstruktive
Chirurgie, Mitglied des CCC
° und Expertin fir Brustrekon-
struktionen, anldsslich des
Brustkrebsmonats Oktober.
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Lungentransplantierte feiern Gipfelsieg
am Kilimandscharo

MedUni Wien organisier-
te und begleitete Expedi-
tion auf den Kilimand-

scharo wissenschaftlich.

Im Juni 2017 bestiegen zehn Lungen-
transplantierte aus mehreren Natio-
nen den Kilimandscharo - mit 5.895
Metern Hohe der hochste Berg Afrikas.
Die Patientlnnen im Alter von 23 bis 63
Jahren hatten im Laufe der vergange-
nen 15 Jahre an der Universitatsklinik
flr Chirurgie der MedUni Wien und des
AKH Wien eine Lunge transplantiert be-
kommen, ein Patient hatte sogar eine
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kombinierte Leber-/Lungen-Transplan-
tation hinter sich.

Korperliche Hochstleis-
tung unter wissenschaft-
licher Kontrolle

Um die Patientinnen sicher zu betreuen
und ihre Gesundheit sicherzustellen,
wurden sie taglich von 24 Begleitperso-
nen - Arztinnen, Physiotherapeutinnen
und Krankenpflegerinnen - untersucht.
Die Begleiterlnnen der MedUni Wien
nahmen zahlreiche wissenschaftliche
Untersuchungen vor, um die Auswir-
kungen der korperlichen Belastungen
ZU messen.

Aktives Leben nach
Transplantation

Zu den Ergebnissen der von Peter Jaksch
(Universitatsklinik fir Chirurgie) initier-
ten Expedition sowie zum Gesamtkon-
zept sind mehrere wissenschaftliche
Publikationen geplant. Eines steht fir
Jaksch bereits jetzt fest: ,Die Expedition
dient als Beweis, dass man nach schwe-
rer Krankheit und dem chirurgischen
Eingriff einer Lungentransplantation
wieder ein aktives Leben fiihren kann.”



Sicheres Gefu

'.II" e s e ..
firvom Leben - Prazisionsmedizin

hl dank per-

sonalisierter Herzpumpen

Mit der neuen Technologie ist es weltweit erstmalig
moglich, Menschen mit Herzpumpen exakt zu ,liber-

wachen”.

»Das ist das intelligenteste Pumpen-
system der Welt”, sagen Heinrich Schima
und Francesco Moscato vom Zentrum
fir Medizinische Physik und Biomedi-
zinische Technik der MedUni Wien. Mit
dem neuen System ist es moglich, so-
wohl die Leistung des Herzens als auch
jene der Pumpe bis ins kleinste Detail
zu analysieren. Ziel ist es, dass die Da-

> Kiinstliche Herzen -
Die Briicke zum Uberleben

Das im Jahr 1967 an der Zweiten Chirurgischen Universitatsklinik gestar-
tete Kunstherzprogramm machte Wien in Folge zu einem internationalen
Zentrum der Entwicklung und Erprobung von Pumpen zur Herzunterstiit-
zung. Heute werden weltweit jahrlich tausende der in Wien maligeblich
mitentwickelten Rotationspumpen klinisch eingesetzt. Vor dem Hinter-
grund dieses runden Jubildums war 2017 im Josephinum der MedUni Wien
die Ausstellung ,Kinstliche Herzen - Die Briicke zum Uberleben” zu sehen.

ten kinftig in der klinischen Praxis je-
derzeit abgerufen werden kénnen, um
anhand der gewonnenen Daten eine
personalisierte Therapie zu ermaogli-
chen. Dieses System wurde auch auf
dem weltweit groBten Kongress fir
die Entwicklung und Erforschung von
kiinstlichen Organen - dem ESAO, der
im September 2017 an der MedUni Wien
stattfand - prasentiert.

Mehr Sicherheit
fur Patientlnnen

Aktuellsind 20 Patientinnen miteinerim-
plantierten Mini-Herzpumpe - als Uber-
briickung bis zu einer Transplantation -
mit dem intelligenten System ausge-
stattet. Die Uberprifung der Daten er-
folgt bei der Entlassung aus dem Spital,
beiden Ambulanzbesuchen und falls Pa-
tientinnen Unregelmaligkeiten melden.
Moscato: ,Wir konnen Rhythmusstérun-
gen, Gerinselbildungen und auch Blut-
druckkrisen messen und analysieren.”
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Private Initiativen starken
Frauengesundheit




Das Projekt Interdisciplinary New Gyne-
cological Research Group In the field
of endometriotic Disease (I.N.G.R.I.D.)
sichert mit einer nachhaltigen Forde-
rung im sechsstelligen Euro-Bereich
Forschungsprojekte der MedUni Wien
im Bereich der Endometriose, deren
Ursache noch ungeklart und deren Dia-
gnose oft schwierig ist. In einem dieser
Projekte wurde mit den Adhdsionsmo-
lekiilen SVCAM-I (soluble VCAM-I) und
SICAM-I (soluble ICAM-I) ein vielver-
sprechender Biomarker entdeckt, der
die bisher schwierige Diagnose der
Krankheit deutlich erleichtern konn-
te. ,Der Bedarf an einer noninvasiven
Diagnose-Methode ist enorm; einer-

seits um Patientinnen eventuell einen
operativen Eingriff und damit verbun-
dene Risiken zu ersparen, andererseits
um schneller mit einer zielgerichteten
Therapie beginnen zu kénnen so die
Studienautoren Heinrich Husslein und
Lorenz Kissel von der Universitatsklinik
flir Frauenheilkunde.

,Private Initiativen wie diese sind ent-
scheidend, um den Forschungsstandort
Wien zur globalen Spitze weiterzuent-
wickeln® erkldart MedUni Wien-Rektor
Markus Miller. ,Die groRziigige Unter-
stitzung von Frau Flick fugt sich in die
grol’e Fundraising-Initiative der MedUni

Immunsystem

Mehr vom Leben - Prézisionsmedizin

Wien zur Errichtung eines Zentrums fir
Prazisionsmedizin am MedUni Campus
AKH

,Gerade die medizinische Forschung
hat enorm viel Potenzial, das Leben von
betroffenen Menschen durch neue Er-
kenntnisse entscheidend zu verbessern.
Ich sehe es deshalb als wiinschenswert,
wenn es in Osterreich kinftig noch weit
mehr Private Funding Projekte im me-
dizinisch-wissenschaftlichen  Bereich
gibt, als dies derzeit der Fall ist”, so In-
grid Flick, die seit vielen Jahren in der
Unterstiitzung von Wissenschaft und
Forschung aktiv ist.

»Private hilialiven
dind enlacteidend, «

gezielt manipulieren

Eine schwere bakterielle Infektionser-
krankung - zum Beispiel ausgelost
durch Listerien - kann das Immun-
system derart aktivieren, dass die an-
schlieende Entziindungsreaktion und
deren Folgen rasch zum Tod fihren.
Wissenschafterinnen der MedUni Wien
und der Max F. Perutz Laboratories un-
ter der Leitung von Gerhard Zlabinger
konnten im Tiermodell nachweisen,
dass sich eine derart tberschieBende
Reaktion des Immunsystems durch eine

gezielte Manipulation des Zucker-Stoff-
wechsels so regulieren lasst, dass eine
effiziente Immunantwort ohne schadi-
gende Nebenreaktionen resultiert. Die
Manipulation des Zuckerstoffwechels
und die damit einhergehende Regulie-
rung des Immunsystems konnten bei
speziellen Infektions- und auch Au-
toimmunerkrankungen neue Behand-
lungsoptionen eroffnen. Am Institut fur
Immunologie der MedUni Wien wurden
dazu bereits mehrere Projekte initiiert.
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Aufatmen fur
allergische Asthmatiker

Q




Eine neue Methode entfernt Ausloser fiir allergisches
Asthma, indem Antikorper abgesaugt werden. Und
eine auf dieser Grundlage entwickelte Kombinations-
therapie soll noch bessere Ergebnisse bringen.

»iVewe Methode b
meft, Lebendqualitil. «

Die hdufigste Ursache fiir Asthma
sind Allergien. Dabei werden Immun-
globulin E-Antikdrper (IgE) gebildet.
Wissenschafterlnnen der MedUni Wien
entwickelten eine Methode, um die-
se IgE-Antikorper aus dem Blut abzu-
saugen. Die Forscherlnnen um Rudolf
Valenta und Erstautor Christian Lupinek,
Kurt Derfler und Ventzislav Petkov konn-
ten zeigen, dass dieses Absaugen den
Betroffenen in der Pollensaison eine
deutliche Verbesserung der Lebens-
qualitdt bringt. Als Methode wurde die
sogenannte ,IgEnio“-Sdule entwickelt.

> Apfel-Genuss auch fur
Apfel-Allergikerinnen

Die Birkenpollen-assoziierte Nahrungsmittelallergie ist eine hdufige Be-
gleiterscheinung einer Birkenpollenallergie - rund 70 Prozent der Betrof-
fenen leiden auch unter einer Apfelallergie. Eine Forschergruppe unter der
Leitung von Barbara Bohle (Institut fiir Pathophysiologie und Allergiefor-
schung) konnte in enger Zusammenarbeit mit Tamar Kinaciyan (Universi-
tatsklinik fir Dermatologie) nachweisen, dass das Apfel-Allergen ,Mal d 1“
die Symptome einer Apfelallergie deutlich mildert: ,6 von 20 Probanden
konnten nach der Therapie beschwerdefrei taglich zwei Apfel essen. Bei
allen anderen wurden die Symptome signifikant vermindert, sodass auch
diese nicht mehr grundsatzlich auf den Verzehr von gesunden Apfeln ver-
zichten missen® so Studienleiterin Bohle.

Die Ergebnisse der Phase-lI-Studie werden nun in einer klinischen Pha-
se-lllI-Studie Uberprift - sobald diese erfolgreich abgewickelt und ein
pharmazeutischer Unternehmenspartner gefunden ist, kénnte diese neue
Immuntherapie fir Apfel-Allergikerinnen in wenigen Jahren verfugbar sein.

Mehr vom Leben - Prézisionsmedizin

Mit diesem spezifischen Einweg-Adsor-
ber zur Behandlung von IgE-verursach-
ten Krankheiten wird der IgE-Spiegel im
Blutplasma verringert.

Kombinationstherapie fur
noch bessere Ergebnisse

Insbesondere bei Menschen, deren Blut
sehr hohe IgE-Spiegel aufweist und die
trotz Medikamenten unter Beeintrach-
tigungen leiden, konnte sich dadurch
die Lebensqualitat deutlich verbessern.
Und nicht nur das - denn es hat sich
gezeigt, dass eine Kombination aus der
Absaugung der IgE-Antikdrper und dem
gebrdauchlichen Wirkstoff Omalizumab
eine weitere Besserung bringt.
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Neunfach-HPV-Impfstoff

rettet Leben

Der neue Impfstoff schitzt um 20
Prozent wirksamer vor Gebarmutter-
halskrebs als die erste Generation der
HPV-Impfstoffe, bei den Vorstufen von
Gebarmutterhalskrebs sogar um bis
zu 30 Prozent und bei den anderen
Krebsarten (z.B. Vaginal- oder Anal-
karzinom) um funf bis 15 Prozent. Der
Schutz erreicht eine bis zu 98-prozen-
tige Effizienz. Der Impfstoff ist neben
Westeuropa auch bereits in mehreren
osteuropaischen Landern, in den USA
und demndchst auch in Australien zu-
gelassen.

,Dieser Impfstoff ist einer der bestun-
tersuchten und sichersten Impfstoffe
Uberhaupt”, erklart Studienautor Elmar
Joura von der Universitatsklinik fir
Frauenheilkunde der MedUni Wien,
,bei guter Durchimpfungsrate lassen
sich damit durch HPV assoziierte Er-
krankungen langfristig eliminieren.
Die HPV-9-fach-Impfung und das HPV-
Screening bewirken in Kombination,
dass das Krebsrisiko um mehr als



Krebsrisiko sinkt um

mehr als

90 %

90 Prozent sinkt, die Ergebnisse wurden
im Top-Journal ,Lancet” publiziert.

Wird HPV eine ,seltene
Erkrankung®?

Zusammen mit der 9-fach-Impfung
ist der HPV-Test die optimale Vorsor-
ge. Osterreich bietet als erstes Land
weltweit in der vierten Schulstufe fir
Madchen und Burschen die Gratis-HPV-
9-fach-Impfung an. Diese Kombination
ist so vielversprechend, dass man zum

Beispiel in Kanada die Ausrottung von
HPV als gesundheitspolitisches Ziel
ausgerufen hat. Ein Ziel, das laut Joura
nicht unrealistisch ist, wenn die Effekte
der Impfung generationentbergreifend
wirken. In einigen Jahren, meint Joura,
kénnte man HPV moglicherweise als
,Seltene Erkrankung” betrachten. Ge-
gen HPV impfen lassen kann und soll
man sich aber dennoch, auch im hoéhe-
ren Alter.

Mehr vom Leben - Prdzisionsmedizin

> Gefahrliches
HPV

Humane Papillomviren (HPV) infi-
zieren Epithelzellen der Haut und
der Schleimhaute und konnen
ein tumorartiges Wachstum ver-
ursachen. Einige dieser Viren ent-
wickeln auch bdsartige Tumoren,
besonders den Gebarmutterhals-
krebs. Aber auch Manner kénnen
durch HPV-Infektionen an Krebs
erkranken. In Osterreich erkranken
jahrlich bis zu 400 Frauen an in-
vasivem Gebarmutterhalskrebs. In
mehr als 90 Prozent der Fdlle sind
HP-Viren daflir verantwortlich. Laut
Statistik Austria sterben daran 150
bis 180 Patientinnen. Auferdem
mussen in Osterreich Jahr fur Jahr
rund 6.000 Frauen ins Spital, weil
bei ihnen Vorstufen von Gebarmut-
terhalskarzinomen zu entfernen
sind.
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Stammzellen

sicher anwenden

Stammzellen kontrollieren die Zellen in ihrer Umge-

bung und veranlassen sie, bestimmte Funktionen

zu libernehmen. Dieses weltweit erstmals entdeckte
Phdanomen der ,Sprache der Stammzellen“ wurde im
Top-Journal Nature Communications veroffentlicht.

In dutzenden internationalen klini-
schen Studien wird derzeit versucht,
liber den Einsatz von Stammzellen neue
Therapien fiir eine Vielzahl von Erkran-
kungen zu entwickeln. Das Grundprin-
zip dabei ist, aus diesen Stammzellen
im Labor gezielt bestimmte Zellen des
Menschen herzustellen (Herzmuskelzel-
len, Nervenzellen, Inselzellen etc.), um
diese dann den Patientinnen zu trans-
plantieren. Ein bisher ungelostes Prob-
lem ist, dass Stammzellen auch Tumo-
ren bilden kénnen.

Der Lockruf
der Stammzellen

Indem Stammzellen Uber ihre eigene
,Sprache” normale Zellen aus dem um-
liegenden Gewebe des Korpers anlo-
cken, kénnen sich Tumore bilden. Dabei
aktivieren diese Signale naheliegende
Zellen, ihren Ort zu verlassen, um an
anderen Stellen im Koérper bestimmte
Funktionen auszutiben. ,Es ist faszinie-
rend zu beobachten, wie grof’ die durch
die Stammzellen ausgelosten Verdnde-
rungen auf die Zellen des Organismus
sind®, erkldart Margit Rosner, Erstautorin
der Publikation. Die als Nebeneffekte
der Stammzelltherapie gefiirchteten Tu-
moren sind also immer eine Symbiose
zwischen den Stammzellen und rekru-
tierten Zellen aus dem umliegenden
normalen Gewebe.

Stammzelltumore effizient
verhindern

Den Autorinnen ist es in dieser Studie
auBerdem gelungen, den zugrundelie-
genden molekularen Mechanismus zu
entschlisseln. ,Wir konnten zeigen, dass
das Blockieren dieses Mechanismus
die Entstehung von Stammzelltumo-
ren effizient hemmen kann“ so Markus
Hengstschlager, Leiter des Instituts fir
Medizinische Genetik.



Protein gegen Diabetes

+Wir konnten erstmals zeigen, dass bei
einer Diabetes-Erkrankung ein deutlich
niedrigeres Niveau an Secretagogin vor-
liegt, das lielt den Schluss zu, dass der
Level dieses Proteins in direktem Zu-
sammenhang mit der Erkrankung ste-
hen kann® erklart Tibor Harkany, Leiter
der Abteilung fiir Molekulare Neurowis-
senschaften am Zentrum fir Hirnfor-
schung. Die Conclusio: ,Wenn wir die
Beta-Zellen aktiv halten konnen, kon-
nen wir auch deren Uberleben sichern’

Malenczyk und das Forschungsteam
konnten nachweisen, dass die Aktivi-
tat des Proteins durch die Stimulati-
on von TRPV-lonenkandlen gelingen
kann. TRPV1 ist ein Protein, das neben
dem Nervensystem auch in B-Zellen

der Bauchspeicheldriise ausgeschittet
wird. Wird dieser Rezeptor angeregt,
kommt es zu einer erhdhten Ausschiit-
tung von Secretagogin. Das gelingt
durch die Gabe von - in Paprika- und
Chili-Arten vorkommendem - Capsaicin.
Dieses bindet direkt an die TRPV1-lo-
nenkandle und regt sie an, eine Vielzahl
an Proteinen zu regulieren. Eines der
wichtigsten ist Secretagogin.

,unsere Entdeckung kdénnte ein erster
Schritt zu einer effizienten Diabetes-
Therapie sein, dazu sind natirlich noch
Folgestudien notig - und es kdénnte
auch dazu fiihren, den vermehrten Ver-
zehr von Paprika oder Chili fir Diabeti-
kerlnnen zu empfehlen®, so Malenczyk.

Mehr vom Leben - Prézisionsmedizin

Secretagogin
— eine Wiener
Entdeckung

Das Protein Secretagogin ist eine
Wiener Entdeckung und wurde
erstmals im Jahr 2000 von Ludwig
Wagner nachgewiesen, der auch
Co-Autor des aktuellen Papers ist.
Die vorliegende Studie demons-
triert nun die genaue Rolle des
Proteins. Wagner: ,Es ist schon zu
sehen, dass die Entdeckung dieses
Proteins eine Stufe erreicht hat,
auf der das molekulare Verstandnis
seiner Funktion dazu fiihren wird,
neue Behandlungsmoglichkeiten
zu entwickeln .
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> Innovations-
schub fiir die
Schnittstelle
Mensch-
Maschine

Gemeinsam mit Dario Farina vom
Imperial College London entschlis-
selte ein Forschungsteam um Oskar
Aszmann die ,Sprache der Bewe-
gungskontrolle®. In einer Serie von
Experimenten konnte das Impuls-
muster einzelner motorischer Ein-
heiten erkannt und fir die bioni-
sche Bewegungskontrolle libersetzt
werden. Aszmann: ,Die Kombinati-
on kognitiver Nerventransfers mit
der hier dargestellten Signalent-
schlisselung ermoglicht erstmals
intuitive Kontrollalgorithmen mit
bisher nicht erreichter Bewegungs-
freiheit. Laufende Experimente zei-
gen jedoch, dass hier noch extrem
viel Potential verborgen ist und wir
in den kommenden Jahren noch ei-
nen gewaltigen Innovationsschub
an der Schnittstelle Mensch-Ma-
schine erleben werden”

Echte Alternative
bel schwersten
Nervenverletzungen

Ein neuer Behandlungsalgorithmus gibt Aufschluss
dartiber, wem eine bionische Prothese helfen konnte.

Fiir den Algorithmus niitzten die For-
scherinnen ihre Erfahrungen mit Pati-
entinnen, die von 2011 bis 2015 wegen
globaler Verletzungen des Plexus bra-
chialis in der Klinischen Abteilung fir
Plastische und Rekonstruktive Chirurgie
behandelt wurden. Bei 16 Betroffenen
war die Nervenverletzung so schwer,
dass ihnen - weltweit erstmalig - eine
bionische Alternative angeboten wur-
den: Der Ersatz ihrer nutzlosen biologi-
schen Hand durch eine myoelektrische
Prothese - eine bionische Hand. Das
Bekanntwerden dieser neuartigen Be-
handlungsmoglichkeit brachte grof3e in-
ternationale Resonanz vom Wall Street
Journal bis zur BBC.

Wem hilft Bionik?

Der von den Autorinnen - Erst-Autorin
Laura Hruby - entwickelte Behandlungs-
algorithmus gibt verldsslich und objektiv
Auskunft dariiber, wem eine bionische
Handrekonstruktion niitzen kann. Dazu
Oskar Aszmann von der Universitatskli-
nik fir Chirurgie: ,Mehr als 25 Jahre lang
habe ich Patientinnen behandelt, die
schlimme periphere Nervenlasionen er-
litten haben. Eine bionische Rekonstruk-
tion wie die, die in diesem Studiendoku-
ment beschrieben wurde, ist ein echter
Wendepunkt, da sie Patientinnen, die
keine andere Alternative haben, wirklich
hilft und wieder Hoffnung gibt .




> Spinnenfdden
als Medizin-
produkt

Geschadigte Nerven und Gewebe
mit Spinnenfaden reparieren - in
der Plastischen und Rekonstrukti-
ven Chirurgie eine spannende neue
Methode, die von Christine Radtke,
Leiterin der Klinischen Abteilung
fiir Plastische und Rekonstruktive
Chirurgie, entwickelt wurde. Kon-
kret geht es dabei um die goldene
Radnetazspinne aus Tansania: lhre
Spinnenseide ist reil¥fester als Ny-
lon und viermal dehnbarer als Stahl
und auBerdem bis 250 Grad Celsius
hitzestabil, extrem wasserfest und
wirkt auch noch antibakteriell. Diese
Eigenschaften machen sie auch fir
die biomedizinische Forschung in-
teressant. Erste Studien von Radtke
zeigten im Tiermodell, dass die Fa-
den groRes Potenzial besitzen, Ner-
ven und Gewebe zu reparieren. Um
die Spinnenseide auch in klinischen
Studien am Menschen einzusetzen,
wird an der Zertifizierung als Medi-
zinprodukt gearbeitet.

Mehr vom Leben - Prézisionsmedizin

Nierentransplantation:
Neue Strategien fur
langeren Organerhalt

Rainer Oberbauer wurde vom Top-Magazin ,The
Lancet” fiir ein Review zum aktuellen Stand der
Forschungen und Innovationen eingeladen.

Neue Therapiestrategien haben in den
vergangenen Jahrzehnten dazu gefiihrt,
dass heute 95 Prozent der transplan-
tierten Nieren mindestens ein Jahr gut
funktionieren und die durchschnittli-
che Lebensdauer eines transplantier-
ten Organs 10 bis 15 Jahre betrdgt. Das
ist eines der zentralen Ergebnisse eines
Reviews Uber den derzeitigen Stand der
Forschungen, zu dem Rainer Oberbau-
er, Leiter der klinischen Abteilung fir
Nephrologie und Dialyse, von ,The Lan-
cet” eingeladen wurde.

.Doppelte” Transplanta-
tion hilft, fremde Organe
anzunehmen

Neue Ansadtze sollen dazu fiihren, die
gute Prognose nach einer Nierentrans-
plantation weiter zu verbessern. Der
derzeit wohl innovativste Ansatz wird
von Thomas Wekerle (Erstautor der
Ubersichtsarbeit, Universitatsklinik fur

Chirurgie) beforscht: Zusatzlich zur Niere
wird dem Empfanger Knochenmark vom
Spender transplantiert, um Toleranz zu
erreichen. Erste Studien haben gezeigt,
dass diese Methode sehr erfolgverspre-
chend ist. Der Vorteil: Die abstolRende
Immunreaktion nach einer Organtrans-
plantation misste nicht mehr mit Im-
munsuppressiva bekampft werden.

Vielversprechende aktuel-
le Forschungsansatze

Weitere immer wichtiger werden-
de Strategien sind ein verbessertes
Matching zwischen Spenderinnen und
Empfangerinnen und die friihzeitige
Uberlegung, ob Verwandte oder Freund-
Innen eine Niere spenden konnten.
Auch die Kihlung der Spenderniere
bringt eine deutliche Verbesserung.
Einen ahnlichen Effekt gibt es bei vor
einer Transplantation extern durchge-
spllten Spendernieren.
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Partner, Karriere,
Auszeichnungen

Die MedUni Wien verfiigt liber zahlreiche
Kooperationen und Tochterunternehmen,
hervorragende Forscherinnen und ein
vielfaltiges Ausbildungsangebot.



> Der Faktor EU

> Geld fiir die
Grundlagen-
forschung

Ohne Grundlagen-
forschung gdbe es
viele wissenschaft-
liche Fortschritte nicht, die Patientin-
nen auf unterschiedlichste Weise niit-
zen. Nicht hoch genug einzuschatzen
ist deshalb die Finanzierung dieses

,Fundaments der Forschung” Die wich-

tigsten Forderer der heimischen medi-

zinischen Grundlagenforschung und
klinischen Forschung sind

« der dsterreichische Wissenschafts-
fonds FWF,

« der Wiener Wissenschafts-,
Forschungs- und Technologiefonds
(WWTF),

« der Medizinisch-Wissenschaftliche
Fonds des Biirgermeisters der
Bundeshauptstadt Wien,

- der Jubilaumsfonds der Osterreichi-
schen Nationalbank und

+ die EU-Kommission.
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Im Jahr 2017 war die MedUni Wien an insgesamt 65 Projekten beteiligt, die von der EU gefordert
wurden. Forscherinnen der MedUni Wien waren am hoch kompetitiven 8. EU-Rahmenprogramm
,Horizon 2020 mit 39 neuen Projekten beteiligt, 15 Projekte liefen noch im 7. EU-Rahmenpro-
gramm. Sechs EU-Konsortien wurden von Forscherlnnen der MedUni Wien koordiniert. Weitere
zwolf Projekte liefen in anderen Programmen wie z. B.der ,Innovative Medicine Initiative®, dem
.3 Health Programm® oder ,Euratom® 17 dieser Projekte gingen im Jahr 2017 an den Start.

> ERC-Preistrager .
(European Research Council)

Starting Grant

« Bernhard Baumann, OPTIMALZ
Zentrum flr Medizinische Physik und Biomedizinische Technik,
Zeitraum: 2015-2020
* Kaan Boztug, InmunoCore
CeMM und MedUni Wien, Zeitraum: 2013-2018
« Christoph Bock, EpigenomeProgramming
CeMM und MedUni Wien, Zeitraum: 2016-2021
* Andreas Bergthaler, CMIL
CeMM und MedUni Wien, Zeitraum: 2016-2021

Consolidator Grant

* Igor Adameyko, STEMMING-FROM-NERVE
Abteilung fiir Molekulare Neurowissenschaften/
Zentrum fir Hirnforschung, Zeitraum: 2015-2020
« Alwin Kohler, NPC-BUILD
Abteilung fiir Molekulare Biologie/Zentrum fiir Medizinische
Biochemie, Zeitraum: 2018-2023
« Stefan Kubicek, CHROMABOLISM
CeMM und MedUni Wien, Zeitraum: 2018-2023

Advanced Grant

« Maria Sibilia, TNT-TUMORS

Institut fir Krebsforschung, Zeitraum: 2016-2021
« Tibor Harkany, Secret-Cells

Abteilung fiir Molekulare Neurowissenschaften/

Zentrum fir Hirnforschung, Zeitraum: 2016-2021
« Giulio Superti-Furga, Game of Gates

CeMM und MedUni Wien, Zeitraum: 2016-2021



Partner, Karriere, Auszeichnungen

> Ausgliederungen und Beteiligungen
Alumni Club

Seiner Alma Mater verbunden bleiben - der Verein Alumni Club ist die postgraduale
Wissens-, Dialog- und Karriereplattform fiir Absolventinnen, Studierende und Mitar-
beiterinnen der MedUni Wien.

CB Med GmbH -

Center for Biomarker Research in Medicine

Am innovativen 6sterreichischen Kompetenzzentrum ,CBmed” sind neben den drei
Grazer Universitdten und der MedUni Wien auch das AIT und Joanneum Research
als Shareholder sowie zahlreiche Industrie- und wissenschaftliche Partner beteiligt.

Forensisches DNA-Zentrallabor GmbH

Die Spurenkunde und forensische DNA-Analytik im Zusammenhang mit der Aufkla-
rung von Straftaten und die Abstammungsbegutachtung sind der Aufgabenbereich
dieses Speziallabors.

Josephinum - Medizinische Sammlungen GmbH

Das Josephinum macht das groRe historische Erbe der Medizinischen Universitdt
Wien erlebbar. Es beherbergt und pflegt die medizinhistorischen Sammlungen der
MedUni Wien und macht sie im Museums- und Ausstellungsbetrieb der Offentlich-
keit zuganglich.

Max F. Perutz Laboratories Support GmbH (MFPL)

In verschiedenen zukunftstrachtigen Bereichen der Life Sciences arbeiten die an
den MFPL tatigen Wissenschafterinnen und untersuchen dabei sowohl die Struktur
essentieller Zellmolekiile, als auch deren Rolle in der Entwicklungsbiologie und bei
Krankheiten. Die MFPL sind eine gemeinsame Einrichtung mit der Universitdat Wien.

Medical University of Vienna International GmbH (MUVI)
Als international tatiges Beratungsunternehmen im Healthcare Markt ist die MUVI
darauf spezialisiert, Management, Wissenstransfer und akademisch-medizinische
Losungen in aufstrebenden Markten zu erbringen.

Karl Landsteiner Privatuniversitat

fur Gesundheitswissenschaften GmbH

Die MedUni Wien ist einer der vier Trager der Karl Landsteiner Privatuniversitat fir
Gesundheitswissenschaften in Krems an der Donau.

Universitatszahnklinik Wien GmbH

Mit rund 400 Mitarbeiterinnen zahlt die Universitatszahnklink Wien, Tochtergesell-
schaft der Medizinischen Universitat Wien, zu den gréRten und modernsten Univer-
sitdtszahnkliniken Europas.
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Superbrands Austria Award 2017

Die MedUni Wien hat als Ergebnis eines umfangreichen Entwicklungs-
prozesses ihre Marke und ihr Corporate Design im August 2016 grund-
legend gedndert. Fur ihren neuen Markenauftritt wurde die MedUni
Wien Ende November 2017 mit dem renommierten Business Superbrands
Austria Award 2017 ausgezeichnet.

Wissenschaft marktreif machen

Von der Grundlagenforschung zur industriellen Anwendung - als ge-
meinsame Einrichtungen von MedUni Wien, Wirtschaftspartnern und
der Christian Doppler Forschungsgesellschaft machen die folgenden CD-
Labors aus wissenschaftlichen Erkenntnissen marktfahige Produkte:

* Molekulare Stressforschung in der Peritonealdialyse
(Projektleiter: Klaus Kratochwill, Unternehmenspartner: Zytoprotec
GmbH)

« Klinische Molekulare MR Bildgebung (Projektleiter: Siegfried Trattnig,
Unternehmenspartner: Siemens AG Osterreich)

« Innovative Optische Bildgebung und deren Translation in die Medizin
(Projektleiter: Rainer Leitgeb, Unternehmenspartner: Carl Zeiss Meditec
Inc., Exalos AG)

» Komplementforschung (Projektleiter: Peter Steinberger, Unternehmens-
partner: Alexion Pharmaceuticals, Inc.)

* Okuldre und dermatologische Effekte von Thiomeren (Projektleiter:
René Werkmeister, Unternehmenspartner: Croma-Pharma Gesellschaft
m.b.H.)

« Ophthalmologische Bildanalyse (Projektleiterin: Ursula Schmidt-
Erfurth, Unternehmenspartner: Novartis Pharma AG)

« Wiederherstellung von Extremitatenfunktionen (Projektleiter: Oskar
Aszmann, Unternehmenspartner: Otto Bock Healthcare Products GmbH)

« Medizinische Strahlenforschung fiir die Radioonkologie (Projektleiter:
Dietmar Georg, Unternehmenspartner: EBG MedAustron GmbH, PEG
MedAustron GmbH, Siemens AG Osterreich/Sector Healthcare, Elekta
GmbH)

Starker Partner
aus Osterreich

Die osterreichische
Ludwig Boltzmann
Gesellschaft ist ein
.“ wichtiger  Partner
o der MedUni Wien
im Bereich der drittmittelfinanzierten
Forschung - derzeit mit folgenden Lud-
wig Boltzmann Instituten (LBI) und Lud-
wig Boltzmann Clustern (LB Cluster):

« LBI fiir seltene und unbekannte
Erkrankungen
(Leiter: Kaan Boztug)

- LBI fiir angewandte Diagnostik
(Leiter: Markus Mitterhauser)

« LBI fiir Krebsforschung
(Leiter: Richard Moriggl)

* LB Cluster Kardiovaskuldre
Forschung
(Leiter: Johann Wojta)

« LB Cluster Onkologie
(Leiter: Peter Valent)

« LB Cluster Arthritis und
Rehabilitation
(Leiter: Gunter Steiner)



Im Mittelpunkt der Life Sciences

Die MedUni Wien ist national und international gut vernetzt und arbeitet dsterreich-
weit im Zentrum der Life Sciences. Zahlreiche Forschungskonsortien sind eng mit
der MedUni Wien verbunden oder werden von Expertinnen der MedUni Wien geleitet

bzw. koordiniert.

Partner, Karriere, Auszeichnungen

DIE SFB DIE GEMEINSAMEN
(SPEZIALFORSCHUNGSBEREICHE) DIE MIT MAX F. PERUTZ LABORATORIES
UND DKS (DOKTORATSKOLLEGS) PARTNERN AUS VON UNIVERSITAT WIEN UND

DES WISSENSCHAFTSFONDS FWF

MEDUNI WIEN

DER WIRTSCHAFT
BETRIEBENEN

CHRISTIAN DOPPLER-

LABORS

DAS KREBS- DIE VERNETZUNG MIT
THERAPIEZENTRUM DER LUDWIG BOLTZMANN
MEDAUSTRON MED|Z|N|SC_|_'|E (LB) GESELLSCHAFT
UNIVERSITAT LUFORLYOIN
LB CLUSTERN UND
WIEN LB INSTITUTEN
CBMED -
CENTER FOR
BIOMARKER
RESZARCL I COMPLEXITY
MEDICINE
DAS GEMEINSAM CEMM - SCIENCE HUB
MIT VETMEDUNI RESEARCHCENTER VIENNA
VIENNA UND DER FOR MOLECULAR
UNIVERSITAT WIEN MEDICINE

BETRIEBENE MESSERLI
FORSCHUNGS-
INSTITUT

Spezialforschungsbereiche

Die MedUni Wien koordiniert derzeit die
folgenden vom Wissenschaftsfonds FWF
finanzierten Spezialforschungsbereiche
SFBs:

« Inflammation and Thrombosis
(Projektleiter: Johannes Schmid,
Zentrum fir Physiologie und Pharma-
kologie)

* Myeloproliferative Neoplasien
(Projektleiter: Peter Valent, Universi-
tatsklinik fur Innere Medizin 1)

e Strategien zur Pravention und Thera-
pie von Allergien
(Projektleiter: Rudolf Valenta, Institut
flir Pathophysiologie und Allergiefor-
schung)

* RNA Regulation of the Transcriptome
(Projektleiter: Franz-Michael Jantsch)

e Transmembrane Transporters in
Health and Disease
(Projektleiter: Harald H. Sitte, Institut
fur Pharmakologie)
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> Expertinnen fur
IT in der Medizin

Im Mittelpunkt des Masterstudiums Me-
dizinische Informatik steht die wissen-
schaftliche Berufsvorbildung. Sie eroff-
net den Absolvierenden die Moglichkeit,
in der biomedizinischen Forschung, der
Medizin und im Gesundheitswesen In-
formatik-Projekte zu gestalten und
durchzufiihren. Je nach gewahlter Spe-
zialisierung liegt dabei der Schwerpunkt
im Bereich der Bioinformatik, der Neu-
roinformatik, der Klinischen Informatik,
der Informatics for Assistive Technology
oder in der Public Health Informatics.
Die Ausbildung orientiert sich an prak-
tischen forschungsrelevanten, medizi-
nischen oder klinischen Fragestellun-
gen. Wesentlicher Bestandteil ist die
Vermittlung kommunikativer Skills zur
Bewadltigung dieser Fragestellungen ge-
meinsam mit Wissenschafterlnnen an-
derer Disziplinen sowie Arztinnen, wozu
das Umfeld der MedUni Wien besonders
geeignet ist.

o O
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> Karriere-Sprungbrett fiir junge
Wissenschafterinnen

Mit PhD-Studium, Doktoratsstudium und Doktoratskollegs bietet die Med-
Uni Wien ein breites Angebot fiir Nachwuchsforscherinnen. Rund 1.342
davon absolvieren derzeit ein Doktorats- oder PhD-Studium, ein grofer
Teil davon mit zeitlich befristeten Dienstvertragen, die sie direkt in For-
schungsgruppen einbinden. Die PhD-Studierenden legen mit dem Studium
die Grundlagen fiir ihre Spezialisierung und verfassen bis zu ihrem Ab-
schluss zahlreiche wissenschaftliche Publikationen. Bei den vom 0Oster-
reichischen Wissenschaftsfonds FWF geforderten Doktoratskollegs (DK)
entscheidet ein zweistufiges, international evaluiertes Auswahlverfahren
tiber die Aufnahme ins Programm. Die Programme des Doktoratsstudiums
flir angewandte Medizinische Wissenschaften bieten eine fundierte, ange-
wandte medizinwissenschaftliche Ausbildung.

Thematische Programme im PhD-Studium

« Cell Communication in Health and Disease (DK)

« Endocrinology and Metabolism

« Immunology

« Inflammation and Immunity (DK)

- Integrative Structural Biology (DK)

+ Malignant Diseases

+ Medical Imaging

+ Medical Informatics, Biostatistics & Complex Systems
+ Medical Physics

« Molecular, Cellular and Clinical Allergology (DK)

« Molecular Drug Targets (DK)

« Molecular Mechanisms of Cell Biology

+ Molecular Signal Transduction

- Neuroscience

+ RNA-Biology (DK)

- Signaling Mechanisms in Cellular Homeostasis (DK)
« Vascular Biology

Thematische Programme im Doktoratsstudium ,Applied Medical Science”
+ Biomedical Engineering

« Cardiovascular and Pulmonary Disease

« Clinical Experimental Oncology

+ Clinical Endocrinology, Metabolism and Nutrition

« Clinical Neurosciences (CLINS)

+ Mental Health and Behavioural Medicine

« POeT - Program for Organfailure-, replacement and Transplantation
« Preclinical and Clinical Research for Drug Development

« Public Health

 Regeneration of Bones and Joints



Fachspezifische Aus-
und Weiterbildung

Sich auch nach einerabgeschlossenen Ausbildung
weiterzubilden, entspricht dem Gedanken des le-
benslangen Lernens. Universitdtslehrgdnge mit
der Graduierung zum MSc, MAS oder MBA, Zertifi-
katskurse sowie Lehrgdnge, die mit einer akade-
mischen Prifung im gewdhlten Ausbildungsfeld
abschlielRen, bieten in dieser Hinsicht viele Mog-
lichkeiten. Alle berufsbegleitenden postgraduel-
len Ausbildungen garantieren eine hervorragen-
de postgraduelle Ausbildung mit nationalen und
internationalen Expertinnen als Vortragende und
Lehrende sowie Kooperationen mit Top-Universi-
taten und -Bildungseinrichtungen.

Master of Science (MSc)

« Arbeitsfahigkeits- und Eingliederungs-
management

« Clinical Research

« Forensische Wissenschaften

+ Gender Medicine

- Interdisziplinare Schmerzmedizin (ISMED)

« Parodontologie

« Prothetik

« Psychotherapieforschung

+ Studymanagement

« Toxikologie

« Traditionelle Chinesische Medizin (TCM)

« Transkulturelle Medizin und Diversity Care

Master of Public Health (MPH)
« Public Health

Master of Business Administration (MBA)
« Health Care Management (HCM)

Master of Advanced Studies (MAS)
« Versicherungsmedizin

Lehrgange mit akademischer Priifung
« Klinische/r Studienmanager/in

+ Medizinische Hypnose

» Medizinische Physik

« Zahnmedizinische Hypnose

Zertifikatskurse

« Krisenintervention und Suizidpravention
« Schlafcoaching

« Studienassistent

Partner, Karriere, Auszeichnungen

Internationale Neuzugdnge

Drei neue Professoren wurden im Jahr 2017 an die MedUni Wien
berufen.

Christian Hengstenberg wechselte von der Kli-
nik fur Herz- und Kreislauferkrankungen des
Deutschen Herzzentrums Miinchen nach Wien. Er
ist der neue Leiter der Klinischen Abteilung fur
Kardiologie an der Universitdtsklinik fir Innere
Medizin II.

Marco Idzko war zuvor am Universitdtsklinikum
Freiburg tatig. Nun leitet er die Klinische Abtei-
lung fiir Pulmologie an der Universitatsklinik fur
Innere Medizin Il. Sein Spezialgebiet sind chro-
nisch entzindliche obstruktive Atemwegserkran-
kungen.

Joachim Widder kehrte nach mehrals zehn Jahren
an der Universitatsklinik fir Radiotherapie des
Universitair Medisch Centrum Groningen (UMCG)
wieder an die MedUni Wien zuriick. Im Marz 2017

hat er eine Professur fiir Strahlentherapie-Radio-
‘ onkologie ibernommen.

Researchers of the Month

Monat fir Monat kiirt die MedUni Wien einen oder mehrere junge Wis-
senschafterinnen zum ,Researcher of the Month®. Die im Jahr 2017 aus-
gezeichneten Nachwuchsforscherinnen wurden feierlich geehrt.

Konstantin Krychtiuk, Daniel Moritz Felsenreich, Stefan Togel, Gabriela Katharina
Muschitz, Daniel Dalos, Johannes Hofer, Laura D. Gallego Valle, Sandra Haider,
im Bild gemeinsam mit Rektor Markus Mdller, Vizerektorin Michaela Fritz und
den Jurymitgliedern Klaus Markstaller, Daniela Pollak und Bruno Podesser (nicht
im Bild: Georg Goliasch, Andreas Schober, Michael Ramharter und Bernhard
Scharinger).
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Organisation per 31.12.2017

SENAT SCIENTIFIC

26 MITGLIEDER

REKTORAT
REKTOR UND

UNIVERSITATSRAT
' ADVISORY

5 MITGLIEDER

4 VIZEREKTORINNEN

BOARD

o o
GREMIEN MEDIZINISCH- KLINISCHER BEREICH ORGANISATIONS- ORGANISATIONS- AUSGLIEDERUNGEN
THEORETISCHER EINHEITEN MIT ElNIjEITEN ZUR

«Arbeitskreis fiir BEREICH 27 Universitdts- SPEZIELLER ERFULLUNG DER «Alumni Club

Gleichbehandlung Rliniken SERVICEFUNKTION AUFGABEN DER -Medical University
+ Ethikkommission 12 Zentren *Innere Medizin | ' UNIVERSITATS- of Vienna
-Schiedskommission +Anatomie und -Innere Medizin Il -Eomprechenswe e International GmbH

iologi ancer Center B

-Betriebsrat fiir das Zellocllogis -Innere Medizin Ill + Universitdtszahn-

allgemeine Personal
-Betriebsrat fiir das
wissenschaftliche
Personal
= Universitats-
vertretung der
Studierenden (OH)
-Behindertenbeirat

«Inneruniversitare

«Physiologie und
Pharmakologie
+Public Health
«Hirnforschung
«Pathobiochemie und
Genetik
-Pathophysiologie,
Infektiologie und
Immunologie

- Core Facilities
- Universitatsbibliothek

*Sammlungen und
Geschichte der
Medizin

«Teaching Center

«Chirurgie
+Frauenheilkunde

«Hals-, Nasen- und
Ohrenkrankheiten
+Anasthesie,
Allgemeine
Intensivmedizin und
Schmerztherapie

+Psychiatrie und

10 Dienstleistungs-
einrichtungen

+Biiro der
Universitatsleitung

-Personal und
Personalentwicklung

-Rechtsabteilung

+Kommunikation und
Offentlichkeitsarbeit

klinik Wien GmbH
*Max F. Perutz
Laboratories
+FDZ-Forensisches
DNA-Zentrallabor
GmbH
+CBmed GmbH
-Karl Landsteiner
Privatuniversitat fur

Datenschutz- +Medizinische Physik Psychotherapie -Studlenabte|lqu Gesundheitswissen-
kommission und Biomedizinische “Kinder- und +Forschungsservice schaften GmbH
Technik Jugendheilkunde «Koordinations- -Josephinum -
»Medizinische ) zentrum fir Klinische Medizinische
CURRICULUM- Statistik, Dermatologie Studien Sammlungen
DIREKTORINNEN Informatik und *Radiologie und -Finanzabteilung GmbH

*Humanmedizin
«Zahnmedizin
«PhD-Programme

- Universitatslehrgange
»Masterstudium

Intelligente Systeme

»Medizinische
Biochemie

«Virologie
+Gerichtsmedizin
-Biomedizinische

Nuklearmedizin
«Strahlentherapie
+Unfallchirurgie
-Orthopddie
-Urologie
*Neurochirurgie

«Facility Management

+|IT-Systems &
Communications

4 Stabstellen
+Interne Revision

Medizinische Forschung +Mund-, Kiefer- und +Evaluierung und
Informatik Gesichtschirurgie Qualitats-
- Notfallmedizin management
*Gender
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«Neurologie

+ Physikalische
Medizin,
Rehabilitation und
Arbeitsmedizin

+Kinder- und
Jugendpsychiatrie

«Psychoanalyse und
Psychotherapie

+Augenheilkunde und
Optometrie

+Blutgruppenserologie
und Transfusions-
medizin

+Krankenhaushygiene
und Infektions-
kontrolle

+Klinische
Pharmakologie

- Universitatszahnklinik

3 Klinische Institute
+Labormedizin
+Pathologie
-Neurologie

Mainstreaming
- Controlling



Universitatsleitung

* Rektorat

Das Rektorat ist das operative Lei-
tungsorgan und fuhrt die Geschafte
der MedUni Wien.

Univ.-Prof. Dr. Markus Miiller, Rektor
DI™ Dr.n Michaela Fritz, Vizerektorin fur
Forschung und Innovation
Univ.-Prof." Dr." Anita Rieder, Vizerek-
torin fur Lehre

Mag. Dr. Volkan Talazoglu, Vizerektor
flir Finanzen

0.Univ.-Prof. Dr. Oswald Wagner, Vize-
rektor fur Klinische Angelegenheiten
www.meduniwien.ac.at/rektorat

e Universitatsrat

Der Universitatsrat ist neben dem
Rektorat und Senat oberstes Leitungs-
organ der Universitdt. Je zwei Mitglie-
der des Universitatsrates werden durch
den Senat der MedUni Wien und die
Bundesregierung bestimmt. Die flinfte
Person wird von den vier Mitgliedern
bestimmt.

Dr. Erhard Busek (Vorsitzender)

Dr." Elisabeth Hagen

Univ.-Prof." Dr." Veronika Sexl

Dr. Walter Dorner (verstorben am
10.07.2017)

Univ.-Prof. Dr. Robert Schwarcz

Dr. Maximilian Kothbauer (ab 0112.2017)
www.meduniwien.ac.at/unirat

* Senat

Dem Senat gehdren 13 Vertreterinnen
der Universitatsprofessorinnen,

sechs Vertreter der Universitatsdo-
zentinnen sowie wissenschaftlichen
Mitarbeiterinnen im Forschungs- und
Lehrbetrieb, ein/e Vertreterin des
allgemeinen Universitatspersonals und
sechs Vertreterinnen der Studierenden
an, die gemals § 25 UG 2002 durch Wahl
bzw. Entsendung (Studierende) bestellt
worden sind.

PROFESSORINNEN
Univ.-Prof. Dr. Michael Gnant
(Vorsitzender)

Univ.-Prof." Dr."" Ursula
Wiedermann-Schmidt

Univ.-Prof. Dr. Rudolf Valenta
Univ.-Prof." Dr." Elisabeth Presterl
(4. Stv.)

Univ.-Prof. Dr. Klaus Markstaller
Univ.-Prof. Dr. Hannes Stockinger
Univ.-Prof." Dr." Renate Koppensteiner
Univ.-Prof." Dipl.-Ing." Dr." Barbara
Bohle

Univ.-Prof. Dr. Michael Trauner
Univ.-Prof." Dr." Angelika Berger
Univ.-Prof." Dr." Maria Sibilia
Univ.-Prof. Dr. Harald Sitte
Univ.-Prof." Dr.n Irene Lang *)

*) kann derzeit aufgrund der Unvereinbarkeitsregelung in
ihrer Funktion als stellvertretende Curriculumdirektorin fiir
die Studienrichtung Doktoratsstudium der angewandten
med. Wissenschaften (N790), PhD-Studium (N094) und das
Masterstudium Med. Informatik (N066 936) das Mandat
nicht ausiiben. Dieses wird derzeit durch Univ.-Prof. Dr.
Thomas Helbich wahrgenommen.

WISSENSCHAFTLICHE MITARBEITERIN-
NEN IM FORSCHUNGS- U. LEHRBETRIEB
Assoc.-Prof." PD Dr." Diana Bonderman
Ao.Univ.-Prof. Mag. Dr. Ivo Volf
Ao.Univ.-Prof." Dr." Birgit Willinger
Priv.-Doz. Dr. Martin Andreas

Dr." Regina Patricia Schukro

(1. Stellvertreterin)

Ao.Univ.-Prof. Dr. René Wenzl

STUDIERENDE

Carina Borst

Johanna Zechmeister

(2. Stellvertreterin) (bis 12.10.2017)
Leon Fierek

(2. Stellvertreter ab 13.10.2017)
Serkan Asilkan (bis 12.10.2017)
Julia Wunsch

Markus Seibt

Lukas Wedrich (ab 13.10.2017)
Daniela Kitzmantl (ab 13.10.2017)

ALLGEMEINES UNIVERSITATSPERSONAL
Gerda Bernhard (3. Stellvertreterin)

KOOPTIERTES MITGLIED — ARBEITSKREIS
FUR GLEICHBEHANDLUNGSFRAGEN
Univ.-Prof." Dr." Alexandra Kautzky-
Willer

www.meduniwien.ac.at/senat

Die Organisation der MedUni Wien

Gremien

* Schiedskommission

Vorsitzende: Dr." Anna Sporrer

Stv. Vorsitzender: Univ.-Prof. Dr.
Herbert Watzke
www.meduniwien.ac.at/schiedskom-
mission

* Ethikkommission

Ao.Univ.-Prof. Dr. Jirgen Zezula und
Univ.-Doz. Dr. Martin Brunner
www.meduniwien.ac.at/ethik

- Betriebsrat fiir das allgemeine
Universitatspersonal

Vorsitzende: Gabriele Waidringer

1. Stv. Vorsitzende: Gerda Bernhard
2. Stv. Vorsitzende: Helga Kalser
www.meduniwien.ac.at/br-ap

« Betriebsrat fiir das wissenschaftliche
und kiinstlerische Universitatspersonal
Vorsitzender: Ass.-Prof. Dr. Ingwald
Strasser

Stv.: Dr. Stefan Konrad

Stv.: Ao.Univ.-Prof. Dr. Michael Holzer
Stv.: Ao.Univ.-Prof. DDr. Harald Leitich
www.meduniwien.ac.at/br-wp

* Arbeitskreis fiir
Gleichbehandlungsfragen

Vorsitzende: Univ.-Prof." Dr." Alexandra
Kautzky-Willer

1. Stv. Vorsitzende: Ao.Univ.-Prof.”
Mag.2 Dr." Ulrike Willinger

2. Stv. Vorsitzende: Irene Bednar
www.meduniwien.ac.at/gleichbehand-
lung

« Universitatsvertretung

(6H Med Wien)

Bis 30.06.2017

Vorsitzende: Johanna Zechmeister
1. Stv.: Julia Wunsch

2. Stv.: Lukas Wedrich

Ab 01.07.2017

Vorsitzende: Julia Wunsch

1. Stv.: Lisa Leutgeb (bis 11.10.2017)
1. Stv.: Jakob Eichelter (ab 11.10.2017)
2. Stv.: Leopold Buvier-Azula
www.oehmedwien.at

69



 Behindertenbeirat

Vorsitzender: Ao.Univ.-Prof. Dr. Richard
Crevenna, MBA MSc.

Stv. Vorsitzender: Univ.-Prof. Dr. Johan-
nes Wancata
www.meduniwien.ac.at/behinderten-
beirat

* Inneruniversitare
Datenschutzkommission
Vorsitzender: Dr. Markus Grimm, MBA
Stv. Vorsitzender: DI Ernst Eigenbauer
www.meduniwien.ac.at/datenschutz-
kommission

e Curriculumdirektor Humanmedizin
Univ.-Prof. Dr. Gerhard-Johann
Zlabinger

Stellvertreter: Ao.Univ.-Prof. Dr. Franz
Kainberger

Stellvertreter: Univ.-Prof. Dr. Werner
Horn

Stellvertreterin: Ao.Univ.-Prof." Dr.n
Anahit Anvari-Pirsch

Stellvertreterin: Ass.-Prof. Priv.-Doz.
Dr." Barbara Steinlechner

e Curriculumdirektorin Zahnmedizin
Univ.-Prof." Dr." Anita Holzinger, MPH
Stellvertreterin: Ao.Univ.-Prof." DDr.i"
Andrea Nell

Stellvertreterin: Ao.Univ.-Prof." DDr.I"
Martina Schmid-Schwap

» Curriculumdirektor Doktorats-/

PhD Studien sowie Masterstudium
Medizinische Informatik

Univ.-Prof. Dr. Stefan Bohm
Stellvertreterin: Univ.-Prof." Dr." Irene
Lang

Stellvertreter: Ao.Univ.-Prof. DI Dr.
Georg Dorffner

e Curriculumdirektor
Universitatslehrgange

Univ.-Prof. Dr. Michael Hiesmayr
Stellvertreterin: Assoc. Prof." Priv.-Doz.""
Dr." Henriette Loffler-Stastka

70

Scientific Advisory Board
Das externe Gremium berat das
Rektorat der MedUni Wien strategisch
in allen mit der Forschung in Zusam-
menhang stehenden Fragen mit dem
Ziel, die strategische Positionierung
langfristig zu sichern.
- Frederica Salusto
Institute for Research in Biomedicine
Bellinzona, Schweiz
+ Hedvig Hricak
Leiterin Department of Radiology,
Memorial Sloan-Kettering Cancer
Center, New York City
« Joseph Thomas Coyle
Professor flir Psychiatrie und Neu-
rowissenschaften, Harvard Medical
School
« Fortunato Ciardiello
Professor fiir Medical Oncology, Se-
conda Universita di Napoli
* Jeroen . Bax
Professor fiir Kardiologie, Universitat
Leiden

Universitatskliniken &
klinische Institute

Die Organisationseinheiten im klini-
schen Bereich der MedUni Wien sind 27
Universitatskliniken und drei Klinische
Institute. 11 dieser Kliniken und Klini-
schen Institute sind weiter in Klinische
Abteilungen (gemaf § 31 Abs 4 UG)
gegliedert. Alle Kliniken, Klinischen
Institute und Abteilungen haben gleich-
zeitig die Funktion einer Krankenab-
teilung (gemaR § 7 Abs 4 Kranken- und
Kuranstaltengesetz, KAKUG).

Universitatsklinik fiir Innere Medizin |

Leiter: Univ.-Prof. Dr. Christoph

Zielinski (bis 30.09.2017)

Interim. Leiter: Univ.-Prof. Dr. Herbert

Watzke (ab 01.10.2017)

« Klinische Abteilung fiir Onkologie

« Klinische Abteilung fiir Hdmatologie
und Hamostaseologie

« Klinische Abteilung fiir Palliativ-
medizin

« Klinische Abteilung fur Infektionen
und Tropenmedizin

- Institut fir Krebsforschung (keine
Krankenabteilung gem. § 7 Abs 4
KAKUG)

Universitatsklinik fiir Innere Medizin I
Leiter: Univ.-Prof. Dr. Christian
Hengstenberg (ab 01.10.2017)

interim. Leiterin: Univ.-Prof." Dr."" [rene
Lang

- Klinische Abteilung flir Kardiologie

- Klinische Abteilung flir Angiologie

- Klinische Abteilung fiir Pulmologie

Universitatsklinik fiir

Innere Medizin Ill

Leiter: O.Univ.-Prof. Dr. Josef Smolen

- Klinische Abteilung fir Endokrinologie
und Stoffwechsel

- Klinische Abteilung fiir Nephrologie
und Dialyse

- Klinische Abteilung flr
Rheumatologie

- Klinische Abteilung fiir Gastro-
enterologie und Hepatologie

Universitatsklinik fiir Chirurgie

Leiter: Univ.-Prof. Dr. Michael Gnant

« Klinische Abteilung fir Allgemein-
chirurgie

- Klinische Abteilung flr Herzchirurgie

- Klinische Abteilung flir Thorax-
chirurgie

« Klinische Abteilung flr GefaRchirurgie

- Klinische Abteilung flr
Transplantation

« Klinische Abteilung fiir Plastische und
Rekonstruktive Chirurgie

« Klinische Abteilung flr
Kinderchirurgie

Universitatsklinik fiir Frauenheilkunde

Leiter: O.Univ.-Prof. Dr. Peter Wolf

Husslein

« Klinische Abteilung fir Geburtshilfe
und feto-maternale Medizin

« Klinische Abteilung fur Allgemeine
Gynakologie und gyndkologische
Onkologie

« Klinische Abteilung flr
Gynakologische Endokrinologie und
Reproduktionsmedizin



Universitatsklinik fiir Hals-, Nasen-

und Ohrenkrankheiten

Leiter: Univ.-Prof. Dr. Wolfgang

Gstottner

« Klinische Abteilung fiir Allgemeine
Hals-, Nasen- und Ohrenkrankheiten

« Klinische Abteilung fiir Phoniatrie-
Logopadie

Universitatsklinik fiir Anasthesie,

Allgemeine Intensivmedizin und

Schmerztherapie

Leiter: Univ.-Prof. Dr. Klaus Markstaller

« Klinische Abteilung fiir Allgemeine
Anasthesie und Intensivmedizin

« Klinische Abteilung fir Spezielle
Anasthesie und Schmerztherapie

« Klinische Abteilung fiir Herz-Thorax-
GefdBchirurgische Anasthesie und
Intensivmedizin

Universitatsklinik fiir Psychiatrie und

Psychotherapie

Leiter: O.Univ.-Prof. Dr. Siegfried

Kasper

« Klinische Abteilung fiir Allgemeine
Psychiatrie

« Klinische Abteilung fiir Sozial-
psychiatrie

Universitatsklinik fiir Kinder- und

Jugendheilkunde

Leiterin: Ao.Univ.-Prof." Dr." Susanne

Greber-Platzer, MBA

« Klinische Abteilung fiir Neonatologie,
Padiatrische Intensivmedizin und
Neuropddiatrie

« Klinische Abteilung fiir Padiatrische
Kardiologie

« Klinische Abteilung fiir Padiatrische
Pulmologie, Allergologie und
Endokrinologie

« Klinische Abteilung fiir Padiatrische
Nephrologie und Gastroenterologie

« Klinische Abteilung fiir Allg. Padiatrie
und Padiatrische Hamato-Onkologie/
St. Anna-Kinderspital

Universitatsklinik fiir Radiologie und
Nuklearmedizin

Leiter: O.Univ.-Prof. Dr. Christian
Herold

« Klinische Abteilung fiir Allgemeine
Radiologie und Kinderradiologie

« Klinische Abteilung fiir Kardiovaskula-
re und interventionelle Radiologie

« Klinische Abteilung fiir Neuroradiolo-
gie und muskuloskeletale Radiologie

« Klinische Abteilung fir Nuklear-
medizin

Universitatsklinik fiir Dermatologie
Leiter: O.Univ.-Prof. Dr. Georg Stingl
(bis 30.09.2017)

Interim. Leiter: Univ.-Prof. Dr. Peter
Petzelbauer (ab 01.10.2017)

Universitatsklinik fiir Strahlentherapie
Leiter: Univ.-Prof. Dr. Joachim Widder

Universitatsklinik fiir Unfallchirurgie
Leiter: Assoc. Prof. Priv.-Doz. Dr. Stefan
Hajdu, MBA

Universitatsklinik fiir Orthopadie
Leiter: O.Univ.-Prof. Dr. Reinhard
Windhager

Universitatsklinik fiir Urologie
Leiter: Univ.-Prof. Dr. Shahrokh Shariat

Universitatsklinik fiir Neurochirurgie
Leiter: Univ.-Prof. Dr. Engelbert Knosp

Universitatsklinik fiir Mund-, Kiefer-
und Gesichtschirurgie
Leiter: Univ.-Prof. DDr. Emeka Nkenke

Universitatsklinik fiir Notfallmedizin
Leiter: O.Univ.-Prof. Dr. Anton Laggner

Universitatsklinik fiir Neurologie
Leiter: Univ.-Prof. Dr. Eduard Auff
(bis 30.09.2017)

Interim. Leiter: Ao. Univ.-Prof. Dr.
Christian Miller (ab 01.10.2017)

Universitatsklinik fiir Physikalische
Medizin, Rehabilitation und Arbeits-
medizin

Leiter: Ao.Univ.-Prof. Dr. Richard
Crevenna, MBA MSc

Die Organisation der MedUni Wien

Universitatsklinik fiir Kinder- und
Jugendpsychiatrie

Interim. Leiterin: Ass.-Prof." Dr.in
Christine Vesely

Universitatsklinik fiir Psychoanalyse
und Psychotherapie
Leiter: Univ.-Prof. Dr. Stephan Doering

Universitatsklinik fiir Augenheilkunde
und Optometrie

Leiterin: Univ.-Prof." Dr." Ursula
Schmidt-Erfurth

Universitatsklinik fiir Blutgruppen-
serologie und Transfusionsmedizin
Interim. Leiter: Ao.Univ.-Prof. Dr. Simon
Panzer (bis 30.09.2017)

Interim. Leiterin: Ass.-Prof." Dr." Gerda
Leitner (ab 01.10.2017)

Universitatsklinik fiir Klinische
Pharmakologie

Interim. Leiter: Assoc. Prof. Priv.-Doz.
Dr. Markus Zeitlinger

Universitatszahnklinik Wien
(Krankenanstalt [t. § 2 Abs. 1Z.7
KAKUG)

Leiter: Univ.-Prof. DDr. Andreas Moritz

Universitatsklinik fiir Krankenhaus-
hygiene und Infektionskontrolle
Leiterin: Univ.-Prof." Dr." Elisabeth
Presterl

Klinisches Institut fiir Labormedizin

Leiter: O.Univ.-Prof. Dr. Oswald Wagner

- Klinische Abteilung fiir Medizinisch-
chemische Labordiagnostik

- Klinische Abteilung fiir Klinische
Mikrobiologie

- Klinische Abteilung fiir Klinische
Virologie

Klinisches Institut fiir Pathologie
Leiterin: Univ.-Prof." Dr." Renate Kain

Klinisches Institut fiir Neurologie

Interim. Leiter: Ao.Univ.-Prof. Dr.
Johann Hainfellner
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Medizin-theoretische
Organisationseinheiten
Der medizinisch-theoretische Bereich
ist in Zentren und Departments or-
ganisiert. Wahrend die Departments
- ebenso wie Universitatskliniken und
Klinische Institute - berwiegend nur
ein wissenschaftliches Fach vertreten,
unterliegen Zentren einer zweckma-
Bigen Zusammenfassung nach den
Gesichtspunkten von Forschung und
Lehre und reprasentieren einen auf
internationaler Basis bewahrten Zu-
sammenschluss wissenschaftlicher
Facher.

Zentrum fiir Anatomie und Zellbiologie

Leiter: Univ.-Prof. Dr. Franz-Michael

Jantsch

« Allgemeine Abteilung des Zentrums
fur Anatomie und Zellbiologie

« Abteilung fiir Anatomie

« Abteilung fur Zell- und Entwicklungs-
biologie

Zentrum fiir Physiologie und

Pharmakologie

Leiter: Univ.-Prof. Dr. Michael

Freissmuth

« Institut fir GefalRbiologie und
Thromboseforschung

« Institut fir Pharmakologie

« Institut fir Physiologie

« Abteilung Neurophysiologie und
-pharmakologie

Zentrum fiir Public Health

Leiterin: Univ.-Prof." Dr." Anita Rieder

« Abteilung fur Allgemein- und
Familienmedizin

« Institut fir Sozial- und Praventiv-
medizin

« Institut fir Umwelthygiene und
Umweltmedizin

« Abteilung fiir Epidemiologie

« Institut fir Medizinische Psychologie

« Abteilung fiir Gesundheitsékonomie
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Zentrum fiir Hirnforschung
Leiter: Univ.-Prof. Dr. Jirgen Sandkihler

(bis 31.05.2017)Leiter: Univ.-Prof. Mag.

Dr. Thomas Klausberger (ab 01.06.2017)

« Abteilung fir Neuroimmunologie

- Abteilung fiir Neurophysiologie

« Abteilung fir Molekulare Neuro-
wissenschaften

« Abteilung fir Neuronale Zellbiologie

- Abteilung fir Kognitive Neurobiologie

- Abteilung fiir Pathobiologie des
Nervensystems

Zentrum fiir Pathobiochemie und

Genetik

Leiter: Univ.-Prof. Mag. Dr. Markus

Hengstschlager

» Medizinische Genetik

« Institut fir Medizinische Chemie und
Pathobiochemie

Zentrum fiir Pathophysiologie,

Infektiologie und Immunologie
Leiter: Univ.-Prof. DI Dr. Hannes

Stockinger

« Institut fir Pathophysiologie und
Allergieforschung

« Institut fir Immunologie

« Institut fir Spezifische Prophylaxe
und Tropenmedizin

« Institut fir Hygiene und Angewandte
Immunologie

Zentrum fiir Med. Physik und
Biomedizinische Technik

Leiter: Univ.-Prof. DI Dr. Wolfgang
Drexler

Zentrum fiir Med. Statistik, Informatik
und Intelligente Systeme

Leiter: Univ.-Prof. Dr. Martin Posch

« Allgemeine Abteilung des Zentrums

flr Med. Statistik, Informatik und
Intelligente Systeme

« Institut fiir Med. Statistik
« Institut fur Klinische Biometrie
« Institut fur Biosimulation und

Bioinformatik

« Institut fiir Med. Informations-

management

- Institut fir Wissenschaft Komplexer
Systeme

- Institut fur Artificial Intelligence and
Decision Support

« Institut fiir Outcomes Research

Zentrum fiir Med. Biochemie

Teil der Max F. Perutz Laboratories —
gemeinsame Einrichtung von MedUni
Wien und Universitat Wien zur For-
schung auf dem Gebiet der molekula-
ren Biowissenschaften

Leiter: Univ.-Prof. Dr. Graham Warren
(bis 31.03.2017)

Leiter: Arndt von Haeseler

(ab 01.04.2017)

- Abteilung fiir Molekulare Biologie

- Abteilung fiir Molekulare Genetik

Zentrum fiir Virologie

Leiterin: Ao.Univ.-Prof." Dr." Elisabeth

Puchhammer

- Abteilung flir Angewandte
Medizinische Virologie

Zentrum fiir Gerichtsmedizin
Leiter: Univ.-Prof. Dr. Daniele Risser

Zentrum fiir Biomedizinische

Forschung

Leiter: Univ.-Prof. Dr. Bruno Podesser

- Abteilung fiir Labortierkunde und
-genetik

- Abteilung fiir dezentrale Bio-
medizinische Einrichtungen

« Abteilung flr Biomedizinische
Forschung



Organisationseinheiten
mit spezieller
Servicefunktion

Comprehensive Cancer Center
Leiter: Univ.-Prof. Dr. Christoph
Zielinski

Core Facilities

Leiter: Ao.Univ.-Prof. Dr. Johann Wojta
« DNA-Genomics

+ RNA-Genomics

+ Imaging

+ Proteomics

« Cell Sorting

Bibliothek
Leiter: HR Mag. Bruno Bauer

Ethik, Sammlungen und Geschichte
der Medizin

Leiterin: Dr." Christiane Druml

Teaching Center

Leiter: Univ.-Prof. Dr. Gerhard Zlabinger

« Unit fir Postgraduelle Aus- und
Weiterbildung

« Research Unit fiir Curriculum-
entwicklung

+ Ressourcen-Management

« Curriculum-Management

+ Assessment & Skills

Serviceeinrichtungen

Dienstleistungseinrichtungen

« Bliro der Universitatsleitung

- Abteilung fiir Personal und Personal-
entwicklung

+ Rechtsabteilung

« Kommunikation und Offentlichkeits-
arbeit

« Studienabteilung

« Forschungsservice

« Koordinationszentrum fiir Klinische
Studien

- Finanzabteilung

- Facility Management

« [T-Systems & Communications

Stabstellen

« Interne Revision

- Evaluierung und Qualitats-

management

+ Gender Mainstreaming und Diversity
- Controlling

Die Organisation der MedUni Wien
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Rechnungsabschluss

l. Bilanz zum 31.12.2017

AKTIVA
31.12.2017 31.12.2016
EUR TEUR
A.Anlagevermogen
I. Immaterielle Vermogensgegenstande
1. Kon;eSS|onen und ahnllchg Rechte und Vorteile 670.653,43 940
sowie daraus abgeleitete Lizenzen
davon entgeltlich erworben 670.653,43 940
2. Nutzungsrechte Klinischer Mehraufwand 20.000.000,00  20.670.653,43 20.000 20.940
II. Sachanlagen
1. Grundstlicke, grundstiicksgleiche Rechte und Bauten
einschliellich der Bauten auf fremden Grund TSELSSOE 15871
a) davon Grundwert 587.155,00 587
b) davon Gebdudewert 904.168,28 960
¢) davon Investitionen in fremde Gebdude und Grund  16.538.355,42 14.324
2. Technische Anlagen und Maschinen 12.321.063,66 10.552
3. Wissenschaftliche Literatur und
andere wissenschaftliche Datentrager IR 6.919
4. Andere Anlagen, Betriebs- und Geschaftsausstattung 3100.918,91 2784
5. Geleistete Anzahlungen und Anlagen in Bau 5.920.805,36  46.538.246,88 5.609 41735
Il. Finanzanlagen
1. Beteiligungen 3.083.650,18 3.384
2. Ausleihungen an Rechtstradger,
mit denen ein Beteiligungsverhdltnis besteht Bz 18
3. Wertpapiere (Wertrechte) des Anlagevermagens 54.522.969,18 58.417.385,15  125.626.285,46 50.000 54.302 116.977
B.Umlaufvermogen
|. Vorrate
1. Betriebsmittel 450.000,00 404

2. Noch nicht abrechenbare Leistungen im Auftrag
Dritter

72.062.629,76

72.512.629,76

80.528 80.932

II. Forderungen und sonstige Vermégensgegenstande

1. Forderungen aus Leistungen 10.776.322,65 9.028
2. Forderungen gegeniber Rechtstragern,
mit denen ein Beteiligungsverhdltnis besteht AUBEES 1,396
3. Sonstige Forderungen und Vermogensgegenstande 23.301152,46  36.154.158,06 19187 29.611

IIl.Wertpapiere und Anteile

5.292.174,64

29.898

IV. Kassenbestand, Schecks, Guthaben bei Kreditinstituten

159.575.049,33  273.534.011,79

108.581 249.022

C. Rechnungsabgrenzungsposten

1.689.641,61

1.481

SUMME AKTIVA

400.849.938,86

367.480
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Der Rechnungsabschluss 2017 wurde von Leitgeb, Leonhard und Partner Wirt-
schaftspriifung Steuerpriifung GmbH geprift und mit einem uneingeschrankten

Bestdtigungsvermerk versehen.

PASSIVA
31.12.2017 3112.2016
EUR TEUR
A. Negatives Eigenkapital
1. Universitdtskapital -8.334.166,31 -8.334
2. Bilanzverlust -3.529.812,60  -11.863.978,91 -7.958 -16.292
davon Verlustvortrag/Gewinnvortrag -7.958.078,58 -8.565
B. Investitionszuschiisse 31.458.222,15 31.599
C. Riickstellungen
1. Rickstellungen fir Abfertigungen 15.746.682,94 14.018
2. Sonstige Rickstellungen 141.484.283,97  157.230.966,91 142.679  156.697
D.Verbindlichkeiten
1. Erhaltene Anzahlungen 126.010.209,72 124.815
davon von den Vorrdten absetzbar 69.826.726,35 78.002
2. Verbindlichkeiten aus Lieferungen und Leistungen 17.643.265,53 10.735
3. Verbindlichkeiten gegeniliber Rechtstragern,
mit denen ein Beteiligungsverhaltnis besteht BB 288
4. Sonstige Verbindlichkeiten 18.466.850,66  164.958.875,21 17.340 153178
E. Rechnungsabgrenzungsposten 59.065.853,50 42298
SUMME PASSIVA 400.849.938,86 367.480

Anmerkung zu Eigenkapital:

In den Vorjahren sowie in 2017 wies die Universitdt ein negatives Eigenkapital aus.
In der Univ. RechnungsabschlussVO 2010 wurde fiir medizinische Universitdten die
Moglichkeit geschaffen, die den klinischen Mehraufwand betreffenden und der For-
schung und Lehre dienenden Investitionen als Nutzungsrecht zu aktivieren. Diese
Aktivierung bewirkt, dass unter Berilicksichtigung der entsprechend zu bilanzieren-
den Investitionszuschiisse zum 31.12.2017 positive Eigenmittel im Sinne des § 16 (2)
der Univ. RechnungsabschlussVO in Hohe von TEUR 19.594 (2016: TEUR 15.307) aus-

gewiesen werden.
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ll. Gewinn- & Verlustrechnung 2017

2017 2016
EUR TEUR
1. Umsatzerlose
a) Erlése auf Grund von Globalbudgetzuweisungen des Bundes 405.463.652,03 390.848
b) Erlose aus Studienbeitragen 931.682,42 915
) Erlése aus Studienbeitragsersatzen 4727.335,20 4721
d) Erlése aus universitaren Weiterbildungsleistungen 845.805,75 1.466
e) Erlése gemdld § 27 UG 88.081.030,06 80.876
f) Kostenersatze geméal § 26 UG 16.387.761,89 16.356
g) Sonstige Erlose und andere Kostenersatze 18.100.385,50 17.743
davon Erlése von Bundesministerien 7.303.322,37 7.301
534.537.652,85 512.925
2. Veranderung des Bestands an noch nicht abrechenbaren Leistungen im Auftrag Dritter -8.465.828,20 -3.669
3. Sonstige betriebliche Ertrage
a) Ertrage aus dem Abgang vom und der Zuschreibung zum Anlageverméogen 20.636,22 15
b) Ertrage aus der Auflosung von Riickstellungen 4 444 434, 4,0 4.045
c) Ubrige 16.631.467,86 14.582
davon aus der Auflosung von Investitionszuschiissen 10.480.494,32 10.318
21.096.538,48 18.642
4, Aufwendungen fiir Sachmittel und sonstige bezogene Herstellungsleistungen
a) Aufwendungen fur Sachmittel -13.226.036,53 -12.581
b) Aufwendungen fiir bezogene Leistungen -5.551.430,63 -4.658
-18.777.467,16 -17.239
5. Personalaufwand
a) Lohne und Gehalter -303.343.254,04 -296.250
g%ogelzegtggdierungen an den Bund fiir der Universitdt zugewiesene Beamtinnen 71.706.894,20 73,327
b) Aufwendungen fiir externe Lehre -151.385,52 144
c) Aufwendungen flr Abfertigungen und Leistungen an Betriebliche Vorsorgekassen -5.965.805,1 -4.271
davon Refundierungen an den Bund fiir der Universitdt zugewiesene Beamtinnen
und Beamte 0.00 17
d) Aufwendungen fir Altersversorgung -9.056.236,28 -8.687
cj%ogei%‘tzgdierungen an den Bund fiir der Universitdt zugewiesene Beamtinnen 406.448,85 403
e) /;g;v;ig?ginfsgafﬁermgisn%tzpllﬂcifg;fbrgﬁiggélebene Sozialabgaben sowie vom Entgelt ~68.117.543,78 69.380
Zl%ogelzﬁtt/gdierungen an den Bund fiir der Universitdt zugewiesene Beamtinnen 16.817.836,85 17382
f) Sonstige Sozialaufwendungen -2.915.548,50 -3.003
-389.549.773,23 -381.735
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2017
EUR
6. Abschreibungen -19.685.533,84 -19.308
7. Sonstige betriebliche Aufwendungen
a) Steuern, soweit sie nicht unter Z 13 fallen -775.271,30 -796
b) Kostenersétze an den Krankenanstaltentrager gem. § 33 UG -50.094.074,33 -50.098
c) Ubrige -45.453.582,67 -43.341
-96.322.928,30 -94.235
8. Zwischensumme aus Z 1 bis 7 22.832.660,60 15.380
9. Ertrage aus Finanzmitteln und Beteiligungen 851.499,73 615
a) davon aus Zuschreibungen 55.982,59 28
10. Aufwendungen aus Finanzmitteln und aus Beteiligungen -19.069.657,80 -15.252
a) davon Abschreibungen 35.526,40 9
b) davon Aufwendungen von Rechtstragern, mit denen ein Beteiligungsverhdltnis 18.734.000,00 15.205
besteht
11. Zwischensumme aus Z 9 bis 10 -18.218.158,07 -14.637
12. Ergebnis vor Steuern (Zwischensumme aus Z 8 und Z 11) 4.614.502,53 743
13. Steuern vom Einkommen und vom Ertrag -186.236,55 -136
14. )ahresiiberschuss 4.428.265,98 607
15. Verlustvortrag -7.958.078,58 -8.565
16. Bilanzverlust -3.529.812,60 -7.958
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