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Jeden Tag
Spitzenmedizin!

inder- und Jugendmedizin auf htchstem Niveau

gibt es bei uns in der MHH seit einem halben

Jahrhundert. Rund um die Uhr betreuen interdis-
ziplingre und interprofessionelle Teams Kinder und Ju-
gendliche aus der ganzen Welt. Wir sind stolz auf unsere
Kinderklinik, die sich seit ihrer Grindung vor 50 Jahren
auf die schwersten und komplexesten Falle konzentriert.
Wie der Geburtstag gefeiert wurde und warum das
Zentrum fur Kinderheilkunde und Jugendmedizin ganz
wesentlich zur Entwicklung der klinischen und wissen-
schaftlichen Schwerpunkte der MHH beigetragen hat,
lesen Sie in unserer Titelgeschichte ab Seite 20.

Als Hochschule stellen wir die Spitzenmedizin von
morgen sicher. An der MHH bilden wir nicht nur Arz-
tinnen und Arzte, Zahnarztinnen und Zahnirzte aus,
sondern auch den akademischen Nachwuchs in ver-
schiedenen biomedizinischen Fachern sowie in der Heb-
ammenwissenschaft. Rund 600 junge Menschen haben
im Oktober ein Studium in einem von zehn Studiengan-
gen an der MHH aufgenommen. Mehr Gber den gelun-
genen Semesterstart sowie einen Aufruf an alle Erstse-
mester finden Sie ab Seite 36.

Dieses Magazin enthalt wie gewohnt auch wieder
Berichte Uber unsere Spitzenforschung fur die Medizin
von morgen. So berichten wir zum Bespiel auf Seite 25
Uber eine Studie zur Wirksamkeit hypertoner Kochsalz-
|6sung bei der unheilbaren seltenen angeborenen Atem-
wegserkrankung Primare Cilidre Dyskinesie (PCD). Wie
sich Endometriose schneller erkennen und behandeln
l&sst, wird in einem BMBF-Projekt erforscht — dartber
lesen Sie auf Seite 26. Uber die Studie, die die Wirksam-
keit des neuen Omikron-Boosters bestatigt hat, berich-
ten wir auf Seite 27.

Im Leben geht es nicht ohne Kompromisse. Trotzdem
ist jeder Kompromiss eine Errungenschaft, die selten
leichtfallt. In der MHH ringen wir gerade darum, wie wir
Entlastung in der Pflege sowie flr Beschaftigte in thera-
peutischen Berufen und die Auszubildenden am besten
regeln konnen. Dabei ging es nie um das Ob, sondern
allein um das Wie.

In der Auseinandersetzung mit der Gewerkschaft
Verdi um Entlastung fur unsere Beschaftigten mussen
wir nicht allein das Wohl unserer Mitarbeiterinnen und
Mitarbeiter im Blick haben, sondern auch unseren Ver-
sorgungsauftrag. Der lautet: Jeden Tag Spitzenmedizin
fur die Menschen in der Region Hannover und weit dar-
Uber hinaus! Wir versorgen Patientinnen und Patienten,
deren hoch spezialisierte Behandlung andernorts haufig
nicht moglich ist.

EDITORIAL |

© Karin Kaiser
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Bei der Frage, wie wir Entlastung
regeln, ging es nie um das Ob, sondern
allein um das Wie.

In dem Ringen um Entlastung fur unsere Beschaftig-
ten ist uns auch bewusst, dass wegen des Fachkrafte-
mangels eine personelle Aufstockung im noétigen Aus-
maB zeitnah schwer gelingen wird, wenngleich wir
uns sehr bemihen. Die Folge: Wenn dann Uberlastete
Pflegende Entlastungstage nehmen, verscharft sich die
Personalsituation weiter. Bettensperrungen mit weiterer
Kapazitatsreduktion sind mit Blick auf unseren Versor-
gungsauftrag keine winschenswerte Loésung. Wir arbei-
ten intensiv an einer nachhaltigen Entlastungsvereinba-
rung, das heiBt an einem guten Kompromiss, mit dem
unsere Beschdftigten entlastet werden und der zugleich
das Wohl unserer Patientinnen und Patienten im Auge
hat. Dass bei Redaktionsschluss dieser Ausgabe eine Ei-
nigung in greifbarer Nahe war, lesen Sie auf Seite 6.

AuBer den erwahnten Themen finden Sie in dieser
Ausgabe unseres Hochschulmagazins noch viele wei-
tere.

Viel Vergnigen beim Lesen wiinscht lhnen

lhr

Prof. Dr. med. Michael P. Manns
Prasident der MHH
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einschlieBlich September
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Dr. Philipp Résler, Bundesminister a.D.
bei der Feier zum silbernen Examensjubildum

Mehr zum Thema auf Seite 35 Mehr zum Thema

auf Seite 16
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Alle wollen
Entlastung fur
Beschaftigte

Land Niedersachsen,
MHH und Verdi streiten
Uber das Wie

Fur fast die Halfte der 36 Unikliniken in
Deutschland sind in den vergangenen
Jahren MaBnahmen zur Entlastung von
Uberlasteten Pflegekraften vertraglich
geregelt worden. Auch die MHH-Be-
schaftigten sollen entlastet werden —
darUber herrscht Konsens. Allerdings
ist der Abschluss eines Tarifvertrags Ent-
lastung (TV-E) fur die MHH faktisch un-
maoglich.

Trotzdem forderte die Gewerkschaft
Verdi das Land Niedersachsen im Mai
zur Aufnahme von Tarifverhandlungen
Uber einen TV-E fur die MHH auf, um
— zusétzlich zum bestehenden Tarifver-
trag der Lander — eine Entlastung in der
Pflege, aber auch fur Beschaftigte in
therapeutischen Berufen und die Aus-
zubildenden zu regeln. Die MHH selbst
konnte Verdi nicht zu Verhandlungen
auffordern, weil die MHH ein Landesbe-
trieb und damit rechtlich unselbststan-
dig ist.

Allerdings kann auch das Land keine
gesonderte Tarifregelung fur die MHH
treffen, ohne seine Mitgliedschaft in
der Tarifgemeinschaft deutscher Lander
(TdL) aufs Spiel zu setzen. So begann
nicht nur ein zéhes Ringen um Personal-
schliussel und Konsequenzenmanage-
ment, sondern auch ein Streit um die
rechtliche Form der noch auszuhandeln-
den Einigung. Schnell schaltete sich der
fir die MHH zustandige Wissenschafts-
minister Falko Mohrs persénlich ein und
bot Verdi eine schuldrechtliche Verein-
barung statt eines Tarifvertrags an.

Seit September — nach einem drei-
tagigen Warnstreik — wurden schlieB-
lich intensive inhaltliche Gespréache
zwischen dem Land Niedersachsen, der
MHH und Verdi aufgenommen. Nach
einem erneuten Streikaufruf trotz lau-
fender Verhandlungen verstandigten
sich Land, MHH und Gewerkschaft
vor dem Landesarbeitsgericht darauf,
weiter zu verhandeln. Bei Redaktions-
schluss dieser Ausgabe sah es so aus, als
ob eine Einigung bis zum 31. Oktober
2024 ohne weiteren Warnstreik még-
lich ware. Inka Burow

Besuch aus der
Bundeshauptstadt

VUD-Geschaftsstelle informiert sich in Hannover

Geschéftsstelle  des  Verbands
Deutscher Universitatsklinika (VUD) infor-
mierte sich in Hannover Uber das MHH-
Modell, die Forschungsschwerpunkte,
den Neubau und vieles mehr. MHH-Vi-
zeprasidentin und VUD-Vorstandsmitglied
Martina Saurin hatte ein volles Programm
fur die zehnkopfige Delegation um VUD-
Generalsekretar Jens Bussmann gestaltet.

Zu Beginn des Besuchs wurde das In-
tegrationsmodell vorgestellt: Die MHH ist
die einzige selbststandige Universitatsme-
dizin Deutschlands. Noch, denn mit der
Medizinischen Universitat Lausitz entsteht
derzeit in Brandenburg eine zweite Ein-
Fakultadten-Uni, in der Forschung, Lehre
und Krankenversorgung im Integrations-
modell organisiert sind. Bei einer Besich-
tigung der Dauerausstellung ,,Das Hanno-
ver-Modell. Die Medizinische Hochschule
Hannover 1961-1971" erfuhren die Be-
sucherinnen und Besucher aus Berlin alles
Uber die Griindungsjahre und den Bau der
MHH.

Die MHH hat sich in ihrer fast 60-jah-
rigen Geschichte zu einem der fuhren-
den Standorte der biomedizinischen
Forschung und innovativen Lehre entwi-
ckelt. Bei der Vorstellung der Forschungs-
schwerpunkte erfuhren die Gaste aus Ber-

.
1

ie MHH hat im Oktober Besuch
aus der Berlin bekommen: Die

lin unter anderem etwas Uber Implantate
aus dem 3-D-Bioplotter (Privatdozentin
Dr. Verena Scheper, Wissenschaftlerin in
der HNO-Klinik) und Uber die Abwagung
zwischen Kunstherz und Spenderherz
(Professor Dr. Arjang Ruhparwar, Leiter
der HTTG-Klinik). Aus dem Bereich der
Translationsforschung stellte Privatdozen-
tin Dr. Sermin Toto aus der Klinik fur Psy-
chiatrie, Sozialpsychiatrie und Psychothe-
rapie ihr Projekt zur Arzneimittelsicherheit
in der Psychiatrie vor.

Bei dem intensiven Erfahrungs- und
Informationsaustausch ging es naturlich
auch um die verschiedenen Herausforde-
rungen, die aktuell zu bewaltigen sind.
So berichtete zum Beispiel der Leitende
Oberarzt der Kinderintensivstation Dr. Mi-
chael Sasse Uber die Herausforderungen
im klinischen Alltag.

Der VUD ist die Interessenvertretung
der drei Dutzend Universitatsklinika in
Deutschland sowohl in der Gesundheits-
als auch in der Wissenschaftspolitik. Der
Verband versteht sich als Dialogpartner
der Politik auf Landes-, Bundes- und EU-
Ebene. Dabei ist die Verbesserung der
rechtlichen und finanziellen Rahmen-
bedingungen fur eine leistungsfahige

Krankenversorgung, Ausbildung und For-
schung an den deutschen Unikliniken das
zentrale Thema.

Inka Burow

Erfahrungs- und Informationsaustausch vor Ort: Die Geschaftsstelle des Verbands Deutscher Universitatsklini-

ka (VUD) informierte sich in Hannover {iber die MHH.

MiH afr

© Karin Kaiser
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Jetzt startet die Detailplanung

Der Haushaltsausschuss hat die Planungen fir die erste Baustufe des
Klinikneubaus gebilligt. Auf der Brachflache am Stadtfelddamm lauft

die Kampfmittelsondierung

as derzeit groBte Bauprojekt in Nieder-

sachsen kommt weiter gut voran. Dank

der Investition des Landes Niedersachsen
in Klinikneubauten an den beiden inter-
national anerkannten Hochschulmedizinstandorten
in Hannover und Goéttingen hat die MHH die Chance,
eine der modernsten Unikliniken Europas zu schaf-
fen. Die Bauabschnittsplanung fur die erste Baustufe
hat im September den Ausschuss fur Haushalt und
Finanzen des Niedersdchsischen Landtags passiert.
JJetzt konnen die nachsten Planungsschritte unter-
nommen werden — auf dem Weg zu einem Hannover
Health Science Campus fur die Medizin der Zukunft”,
sagt MHH-Prasident Professor Dr. Michael Manns.

Die Billigung der Bauabschnittsplanung markiert

nach den Worten von Niedersachsens Wissenschafts-
minister Falko Mohrs , einen echten Meilenstein fir
die MHH und die gesamte Region. Zukinftig werden
die Patientinnen und Patienten in einem hochmoder-
nen Gebdude versorgt. Kurze Wege, eine hochwer-
tige Ausstattung und eine angenehme Atmosphére
bringen nicht nur die medizinische Versorgung auf
den neuesten Stand, sondern verbessern auch die
praktischen Arbeitsbedingungen der Beschaftigten.
Die Bauabschnittsplanung bildet fur all das die zen-
trale Grundlage. Nun koénnen die Detailplanungen
starten”.

Kampfmittelfreimachung auf
dem Baufeld lauft

Unterdessen wird seit dem Sommer das Baufeld am

Stadtfelddamm hergerichtet. Das ist aufwendig.
Denn bevor die neuen Gebaude auf der Brachflache

5/2024

errichtet werden koénnen, ist eine sorgfaltige Unter-
suchung der gesamten Flache auf Kampfmittel aus
dem Zweiten Weltkrieg erforderlich. Da der Betrieb
auf dem MHH-Campus wéhrend der Kampfmittel-
freimachung weiterlduft, wurden an kritischen Stel-
len Schutzgeriste aufgebaut. Als eine weitere bau-
liche Schutzvorrichtung wurde eine Containerwand
entlang des Stadtfelddamms errichtet, um die Patien-
tinnen und Patienten sowie Beschéftigte und Studie-
rende auch im Fall einer gegebenenfalls notwendigen
Bombenentscharfung oder -sprengung bestmoglich
zu schitzen.

Der erste Bauabschnitt umfasst die Funktions-
bereiche zentrale Notaufnahme, Notfall und Trau-
ma, Herz und Lunge sowie einen wesentlichen Teil
des Kopf- und Nerven-Zentrums. Dabei entsteht auf
einer Bruttogeschossflache von etwa 98.000 Qua-
dratmetern und einer Nutzflache von knapp 47.000
Quadratmetern Raum fir 562 Betten, davon 120 im
Intensivpflegebereich, und 24 OP-Séle.  Inka Burow

© Inka Burow

© André Schweigler

Blick auf das
Neubaufeld am
Stadtfelddamm: Bis
zum Jahresende soll es
kampfmittelfrei sein.

7



8

| NAMEN UND NACHRICHTEN

REBIRTH Active School bringt
Jugendliche in Bewegung

Mehr Infos
zum Thema

SCAN ME

MHH und Audi BKK starten bewahrtes Programm jetzt auch an
weiterfihrenden Schulen

© Tina Gotting

Starten gemeinsam ins Programm: Professor Uwe Tegtbur,
Schulleiterin Mirjam Gerull und Sportwissenschaftlerin Ana Céli-
ne Braun (von links) wollen Jugendliche in Bewegung bringen.

inder und Jugendliche sollten sich taglich

mindestens 60 Minuten mit maBiger bis

anstrengender Intensitdt bewegen. Doch

die Realitat sieht anders aus. Nur noch
zehn Prozent der Jugendlichen erfillen die Empfeh-
lung der Weltgesundheitsorganisation (WHO). Durch
den Bewegungsmangel steigt schon in frihem Le-
bensalter das Risiko fur ernste Erkrankungen. Hier
steuert das Bewegungsprogramm REBIRTH Active
School der MHH und der Audi BKK gegen. Das Pro-
gramm lauft bereits erfolgreich an Grundschulen und
wird jetzt in angepasster Form auf weiterfihrende
Schulen ausgedehnt. Die Ernst-Reuter-Schule KGS
Pattensen macht den Anfang.

Mangelnde kérperliche Aktivitat und Ubergewicht
sind mit einem erhohten Risiko fur Erkrankungen des
Herz-Kreislauf-Systems wie Schlaganfall und Herzin-
farkt sowie Stoffwechselerkrankungen wie Diabetes
mellitus verbunden. Gleichzeitig sind die positiven
Effekte von regelmaBiger korperlicher Bewegung auf
die Allgemeingesundheit bekannt. ,Wer dauerhaft
Sport in seinen Alltag integriert, hat langere Telo-
mere”, sagt Professor Dr. Uwe Tegtbur, Direktor der
Klinik fur Rehabilitations- und Sportmedizin und Pro-
jektleiter von REBIRTH Active School. Telomere sind
ein Marker der zelluldren Alterung. Sie befinden sich
am Ende der Chromosomen und schltzen sie zum

Beispiel vor Krebs. Je langer sie sind, desto besser.
.Nach einer franzosischen Studie sind bei Uberge-
wichtigen und inaktiven Kindern und Jugendlichen
die Telomerldngen bereits um 24 Prozent verkurzt”,
erlautert Professor Tegtbur.

Zu viel Zeit am Smartphone

Eine von vielen Ursachen fur den Bewegungsmangel
sieht das REBIRTH Active School-Team in der Uberma-
Bigen Mediennutzung. Mehr als 40 Prozent der 11-
bis 17-Jahrigen sitzen taglich mehr als drei Stunden
vor dem Fernseher oder PC. Einen Zusammenhang
zwischen Medienkonsum und Bewegungsmangel be-
obachtet auch Mirjam Gerull, Leiterin der Ernst-Reu-
ter-Schule KGS Pattensen: , Viele Jugendliche beschaf-
tigen sich in den Pausen lieber mit dem Smartphone,
als mit anderen zu toben oder sportliche Spiele zu ma-
chen.” Als sie das Angebot bekam, mit ihrer Schule an
dem Programm REBIRTH Active School teilzunehmen,
sagte sie sofort zu. , Gesundheit ist das Wichtigste im
Leben, und Bewegung steigert die Lernfahigkeit”, er-
klart Mirjam Gerull. , Als Schule ist es unsere Aufgabe,
den Schilerinnen und Schilern Bewegungsangebote
zu machen.” Die Schule versteht sich grundsatzlich als
bewegungsfreudige Schule, sie hat einen sehr groBen
Fachbereich Sport.

Spielerische Bewegungseinheiten

Nach den Herbstferien geht es zunachst in allen sieb-
ten sowie in einer achten Klasse los. Mit Gber den
Schultag verteilten spielerischen drei- bis finfminu-
tigen Bewegungseinheiten wahrend des Unterrichts
sowie zusatzlichen Sportangeboten werden die Ju-
gendlichen auf Trab gebracht. Nach und nach sollen
alle anderen Klassen der Schule ebenfalls in das Be-
wegungsprogramm aufgenommen werden.

Dass sich Bewegungsimpulse im Schulalltag loh-
nen, zeigen die Erfahrungen der seit 2016 erfolg-
reich durchgefihrten Projekte an niedersachsischen
Grundschulen. ,Die korperliche Fitness der Kinder
verbessert sich”, erklart MHH-Sportwissenschaftlerin
Ana Céline Braun. Was sie besonders freut: ,,Das An-
gebot kommt bei den Madchen und Jungen sehr gut
an. Sie haben SpaB3 daran, sich zu bewegen.” Seit
2021 forderte die Audi BKK das auch wissenschaft-
lich begleitete Programm. Auch bei der Ausweitung
des Projekts auf weiterfihrende Schulen hat das RE-
BIRTH-Active-School-Team die Krankenkasse an ihrer
Seite. Tina Gotting

MiH afr
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Perfekter Abschluss -
Gliuckwunsch!

Victoria Minch und Lilly Hoffmann haben ihre MFA-
Ausbildung mit Bestnoten abgeschlossen

esser kann man eine Ausbildung
kaum beenden: Victoria Minch
(22) und Lilly Hoffmann (25) gléanz-

ten am 21. Juni bei der Freisprechung
zur  Medizinischen  Fachangestellten
(MFA) mit super Noten. Victoria Minch
erlangte 92 und Lilly Hoffmann erreichte
91 von mdglichen 100 Prozent — damit
gehoren die beiden zu den besten Ab-
solventinnen und Absolventen der Be-
zirksstelle Hannover. Insgesamt schlos-
sen dieses Jahr 307 Frauen und Manner
in der Bezirksstelle die dreijahrige MFA-
Ausbildung ab. Gliuckwinsche an Victo-
ria Minch und Lilly Hoffmann kamen von
MHH-Vizeprasident Professor Dr. Frank
Lammert: , Wir freuen uns nicht nur mit
lhnen Gber Ihre hervorragenden Noten,
sondern vor allem dariber, dass Sie sich
fir die MHH als Arbeitgeber entschieden
haben und weiter hier mit groBem Enga-
gement und Einsatz arbeiten werden.”

Zwei Karrieren an der MHH

Lilly Hoffmann trat eine Stelle in
der Klinik fur Pneumologie an
und ist dort im Bereich der
Bronchoskopie tatig. ,Die
Arbeit macht mir unglaublich
viel SpaB. Ich assistiere bei
den Untersuchungen, lerne
viele Patientinnen und Patien-
ten kennen und kann deren

Mehr Infos
zur Ausbildung?

SCAN ME

Entwicklung oft Gber einen langen Zeit-
raum begleiten”, sagt die frischgebacke-
ne MFA. Victoria Minch arbeitet in der
Studienambulanz der Klinik fir Hamato-
logie, Hamostaseologie, Onkologie und
Stammzelltransplantation. Sie mag den
engen Kontakt zu den Patientinnen und
Patienten sowie zum arztlichen Team. ,,In
der Studienambulanz kann ich den Weg
neuer Medikamente von der ersten An-
wendung bis zur Zulassung mitbegleiten.
Das finde ich sehr interessant”, erklart
Victoria Minch, die neben ihrer MFA-Aus-
bildung auch noch eine Weiterbildung zur
Study Nurse absolviert hat.

Die Abschlusszeugnisse passen zu dem
Eindruck, den die jungen Frauen insge-
samt hinterlassen haben. , Sie sind immer
positiv aufgefallen, waren sehr engagiert
und bekamen nur erfreuliche Ruckmel-
dungen aus den Einsatzbereichen”, be-
statigt Miroslawa Kurt von der MFA-Aus-
bildungsstelle. Aktuell machen an der
MHH mehr als 70 junge Menschen eine

MFA-Ausbildung. Weil der Beruf zu-
kunftstrachtig und nachgefragt
ist, legt das MHH-Prasidium

besonderen Wert auf ein
moglichst umfassendes Aus-
bildungsangebot und hat die
Zahl der Ausbildungsplatze
gegenUber den Jahren vor
der Pandemie mehr als ver-
doppelt. Tina G6tting
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Freuen sich
tiber den tol-
len Abschluss:
Miroslawa
Kurt, Lilly
Hoffmann,
Victoria Minch
und Professor
Lammert (von
links).

Fachkllnlk

Rehabllltatlon

-Herz,- Kreislauf- u
Gefallerkrankungen

-Diabetes- u.
Stoffwechselerkrankungen

-Zustand nach
Herztransplantation u. Herz-
unterstutzungssysteme

-Reha nach COVID-19-
Erkrankung

-Psychosomatik

- Kostenloses
Angehorigenseminar

-Vor- u. Nachsorgeprogramme

Klinik
Fallingbostel

NAHERE INFOS AUF UNSERER HOMEPAGE:

www.klinik-fallingbostel.de

Kolkweg 1
29683 Bad Fallingbostel
Telefon: (05162) 44-0
Fax: (05162) 44-400
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Mit Fantasie
und Farbe

Kita Campuskinder
verschonern Buroflure
im Gebdude M19

infach groBartig, was ihr da ge-
E macht habt"”, sagte Jorg Stihmeier

begeistert, als er am 12. August
ein  besonderes Geschenk entgegen-
nahm. Neben dem Biro des Leiters des
Geschéftsbereichs | standen vier groB-
formatige Bilder — fantasievoll, bunt und
fréhlich, gemalt von Krippen-, Kindergar-
ten- und Hortkindern der Kita Campuskin-
der. Mal haben sie die Farbe mit Murmeln,
mal mit Luftballons aufgetragen. Ein Bild
sieht aus wie ein Patchwork, ein anderes
ist mit kleinen Plastikballen beklebt. Viele
junge Kunstlerinnen und Kinstler waren
dabei am Werk. Stellvertretend fur sie ka-
men zwei Kinder, begleitet von der stell-
vertretenden Kita-Leiterin Britta Barysch,
zur Ubergabe in das Gebiude M19. Die

© Tina Gotting

Gliicklich tiber den neuen Wandschmuck: Deborah Meybohm, Jérg Stiihmeier und Britta Barysch (hinten,

von links) mit zwei Kita-Kindern.

beiden zeigten Jorg Stihmeier ganz ge-
nau, welchen Teil sie zum Gesamtwerk
beigetragen hatten.

Der  Geschaftsbereichsleiter  konn-
te sich kaum entscheiden, welches der
Kunstwerke in ,seinem” Buroflur aufge-
hangt werden und welche in den ande-
ren Etagen einen Platz finden sollten. ,Sie

sind alle wunderschon”, lobte Stihmeier.
Die Idee fur die neue Wanddeko hatte sei-
ne Mitarbeiterin Deborah Meybohm. ,,In
unserem Geschaftsbereich arbeiten auch
Kolleginnen und Kollegen, deren Kinder
in der Kita betreut werden. Deshalb pas-
sen die Bilder bestimmt sehr gut hierher”,
erklarte sie. Tina Gétting

KONGRESSE UND TAGUNGEN

NOVEMBER 2024

® 9./10. November: Tagung

16. Wissenschaftliche Tagung der
Gesellschaft fir Tauch- und
Uberdruckmedizin (GTUM)
Veranstalter: Forderverein AINSplus
Hannover e.V.

Auskunft: Prof. Dr. Bjorn Juttner, Klinik
fur Anasthesiologie und Intensivmedizin
E-Mail: tauchmedizin@
mh-hannover.de

Anmeldung: www.gtuem2024.de
Ort: MHH

* 13. November: Forum
Angiologisches Forum 2024: Inter-
disziplinares Update fiir alle gefaB-
medizinisch Interessierten
Veranstalter: Klinik fur Kardiologie und
Angiologie

Auskunft: Dr. Kristina Sonnenschein /
QOlivia Kirsch

E-Mail: sonnenschein.kristina@mbh-
hannover.de / kirsch.olivia@mh-
hannover.de

Anmeldung: KelCon GmbH,
Annemarie Anger, a.anger@kelcon.de
Internet: https://mhh-kardiologie.de/
stiftung-veranstaltungen/
angiologisches-forum/

Ort: MHH, Horsaal G, Gebaude JO1,
Ebene HO

JANUAR 2025

e 11. Januar: Forum

MHHas Rhythm

Veranstalter: Klinik fur Kardiologie
und Angiologie

Auskunft: Xenia Muller

E-Mail: mueller.xenia@
mh-hannover.de

Internet: www.mh-hasrhythm.de
Ort: Hannover Congress Centrum,
Theodor-Heuss-Platz 1-3,

30175 Hannover

MARZ 2025

® 21./22 . Marz: Messe

13. Hannover Herz Lungen Messe
Veranstalter: Klinik fur Kardiologie und

Angiologie

Auskunft: Olivia Kirsch

E-Mail: kirsch.olivia@mh-hannover.de
Anmeldung: KelCon GmbH,

Melanie Czaplik,
m.czaplik@kelcon.de

Internet: www.hannover-herz-
messe.de

Ort: MHH, Horsaal F,

Gebaude JO1, Ebene HO

Kontakt:

Claudia Barth

Telefon (0511) 532-6771
barth.claudia@mh-hannover.de

Anderungen
vorbehalten.

Mehr Infos?

Weitere
Veranstaltungen:

https://www.mhh.de/
veranstaltungs
kalender-liste




Software lasst
Aktenmeter schrumpfen

Stabsstelle Recht digitalisiert ihre Kommunikation

edizinische  Haftungsfalle,
Patente, Vertragsprifungen,
Klageverfahren von Mitarbei-

tenden, Rechtsstreitigkeiten mit Kran-
kenkassen, prifungsrechtliche Fragen:
Das sind nur einige Beispiele fur Dinge,
mit denen sich das Team der Stabsstelle
Recht beschéftigt. Friher erzeugte jeder
.Fall” Papier und wurde zu einer Akte.
Diese hingen Uber viele Meter neben-
einander in Schranken. Damit ist jetzt
Schluss. Vor neun Monaten stellte die
Stabsstelle auf die Kanzleisoftware RA
Micro um. Durch die elektronische Ak-
tenverwaltung sind die Aktenschranke
inzwischen fast leer.

Passende Software gefunden

Den Wunsch nach einer elektronischen
Aktenfiihrung gab es in der Rechtsab-
teilung schon langer. Zusatzlich forcier-
ten gesetzliche Vorgaben die Umstel-
lung. ,Als Behorde sind wir seit 2022
gehalten, mit den Gerichten nur noch
elektronisch zu kommunizieren”, er-
klart Stabsstellenleiter Christoph Scho-
merus. Die Abteilung sah sich nach
einer Loésung um, bis mit RA Micro die
passende Software gefunden war. Bei
der Suche nach dem neuen System und
bei dessen Einfihrung engagierte sich
vor allem die Rechtsanwaltin Svantje
Krahnstover. Der projektverantwort-

— w s
il

liche IT-Spezialist war Jidrgen Pudritzki
von der MHH Information Technolo-
gy — er integrierte die Software in die
[T-Landschaft der MHH, stand immer
fur Fragen zur Verfligung und ist auch
weiterhin der technische Ansprech-
partner fur die Stabsstelle.

Aktensoftware erleichtert
Kommunikation

Die elektronische Aktenverwaltung
startete Anfang Dezember 2023. , Seit-
dem lauft die gesamte Kommunika-
tion mit Gerichten und Behorden, aber
auch die Kommunikation innerhalb der
Stabsstelle Uber die Aktensoftware”,
sagt Svantje Krahnstover. |hr Chef ist
von Zusatzfunktionen wie beispielswei-
se dem ,Aktenwdachter” begeistert.
.Das ist eine Art Wiedervorlage, die an
die Einhaltung von Fristen erinnert”,
erklart  Christoph  Schomerus. Die
elektronische Aktenverwaltung spart
Papier, Energie und Sekretariatsarbeit
ein. Anfangs waren nicht alle Kollegen
und Kolleginnen begeistert, doch in-
zwischen haben die meisten das neue
System schatzen gelernt. ,Das liegt
sicher auch daran, dass die Software
viel Spielraum fUr eine individuelle An-
passung lasst. Jede und jeder kann sie
SO nutzen, wie sie oder er es mochte”,
sagt Svantje Krahnstover. Tina Gétting

Sehr iiberschaubar: Papier-Akten gibt es in der Stabsstelle Recht kaum noch.

5/2024

© Karin Kaiser
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+ DIENSTJUBILAEN

40-JAHRIGES JUBILAUM:

Am 1. September

e Ariane Eger, Klinik fur
Anasthesiologie und
Intensivmedizin

e Rene Kirstein, Zentrallabor

e Sabine Scheel, Sterilzentrale

Am 2. September

e Professor Dr. Martin Messerle,
Institut fur Virologie

25-JAHRIGES JUBILAUM:

Am 1. August

e Denise Renner,
Zentrales Tierlabor

e Andrea Carola Theurich,
Poliklinik der Klinik ftr Hals-,
Nasen-, Ohrenheilkunde

Am 3. August

e Professor Dr. Friedrich Feuerhake,
Institut fr Pathologie

Am 9. August

e Andreas Blank,
Krankenpflegeschule

Am 14. August

e OQliver Bauer, Klinik far
Anasthesiologie und
Intensivmedizin

Am 15. August

e Grit Krause, OP-Bereich der Klinik
fir Mund-, Kiefer- und
Gesichtschirurgie

Am 1. September

e Sascha Baumgartner,
Padiatrische Kardiologie und
Padiatrische Intensivmedizin

e Dr. Volkhard Fischer,
Qualitatssicherung im Bereich
Lehr- und Lernforschung

e Bianca GleiBner,
Intensivstation 81,
Viszeralchirurgie

e Sandra Junghans,
Investitionsmanagement

Am 3. September

e Monica Jimenez Dominguez,
Klinik far Zahnerhaltung und
Parodontologie

Am 6. September

e Dr. Katinka Dohner, Klinik ftr
Dermatologie, Allergologie
und Venerologie

e Dr. Andreas Rummel,
Institut fur Toxikologie

Am 28. September

e Dr. Lutz Gartner, Klinik fur Hals-,
Nasen-, Ohrenheilkunde
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Y
!g STIPENDIEN

© Privat oder aus Abteilung (2)

Dr. Bernd Heinrich, Arzt in Weiter-
bildung in der Klinik fur Gastroente-
rologie, Hepatologie, Infektiologie
und Endokrinologie, wurde im Au-
gust von der Else Kroéner-Fresenius-
Stiftung mit einem Memorialstipen-
dium ausgezeichnet. Gefordert wird
damit sein Projekt zur Entschllsse-
lung des Zusammenspiels von an-
geborenen lymphoiden Zellen und
Mikrobiota bei Subtypen von Cho-
langiokarzinomen. Die Immunthera-
pie ist Teil der Erstlinientherapie fur
den Gallengangskrebs. Das Stipen-
dium ist mit 250.000 Euro dotiert.

Dr. Stephan Traidl, Clinician Scien-
tist in der Klinik fur Dermatologie,
Allergologie und Venerologie, wurde
im August von der Else Kroner-Fre-
senius-Stiftung mit einem Memo-
rialstipendium ausgezeichnet. Da-
mit fordert die Stiftung sein Projekt
. Disease Modification — Nachhaltige
Beeinflussung der atopischen Der-
matitis mit systemischen Therapien”.
Das Stipendium ist mit 250.000 Euro
dotiert.

Dr. Hannah Hunkler, Institut ftr
Molekulare und Translationale The-
rapiestrategien, wurde im Mai 2024
mit dem Forschungsstipendium der
Deutschen Gesellschaft fur Kardio-
logie — Herz- und Kreislaufforschung
e.V. (DGK) ausgezeichnet. Die DGK
fordert ihre Forschung zum Thema
. Specific degradation of Rho kinases
by proximity-inducing drugs as a the-
rapeutic strategy against heart failure
in vivo" mit 49.940 Euro fur ein Jahr.

KORREKTUREN

In unserer Meldung im MHHinfo
04/2024 wurde leider ein Bild ver-
tauscht. Abgebildet wurde Prof.

Dr. Hendrik Meyer-Liickel, stv.
Vorstandsvorsitzender der Stiftung
Innovative Zahnmedizin (SIZ) anstelle
von Dr. med. dent. Benedikt Luka (hier
im Bild), Klinik fir Zahnerhaltung, Paro-
dontologie und Praventivzahnmedizin. Dr.
Luka erhielt bei der Tagung der Deutschen
Gesellschaft fir Zahnerhaltung im Juni

Neuer Direktor im Institut fir
Neurophysiologie o

Professor Machtens setzt bei
der Erforschung des Gehirns
auf Supercomputer und
knstliche Intelligenz

einen neuen Direktor: Seit dem 1.

@ September 2024 wird es von Pro-

fessor Dr. Jan-Philipp Machtens geleitet. Der
37-Jéhrige folgt auf Professor Dr. Christian
Wahl-Schott, der die Position bis 2022 inne-
hatte. Zwischenzeitlich wurde das Institut
kommissarisch von Professorin Dr. Theresia
Kraft geleitet.

Die Neurophysiologie befasst sich mit der
Funktionsweise des Gehirns und des Nerven-
systems. , Wir mochten den Vorgéngen auf
molekularer Ebene auf den Grund gehen,
um die Ursachen fiir Erkrankungen zu erken-
nen und die zielgenaue Entwicklung neuer
Medikamente und individueller Therapien
zu ermoglichen”, erklart Professor Macht-
ens. Um dieses Ziel zu erreichen, setzt er
auf innovative Technologien: Durch die Ver-
knUpfung molekularer Simulationsverfahren
auf den groBten Supercomputern Europas
und kunstlicher Intelligenz (KI) mit elektro-
physiologischen Experimenten sollen neue
Einblicke in die Funktionen und Fehlfunk-
tionen von Nervenzellen gewonnen werden.
Dabei denkt der Wissenschaftler Gber seinen
Bereich hinaus: , Unsere molekularen Simu-
lationsverfahren sind generell einsetzbar und
kénnen auch in anderen Bereichen der Me-
dizin zur Anwendung kommen.”

Professor Machtens hat mehrere For-
schungsschwerpunkte. Einer davon sind
Neurotransmitter-Transporter und lonenka-
nale — das sind Proteine, die bei der Kom-

as Institut fir Neurophysiologie hat

den DGZ-Publikumspreis fur die beste
wissenschaftliche Publikation aus
der Fachergruppe Zahnerhaltung
(Praventive und/oder Restaurative
Zahnerhaltung sowie Kardiologie und
Endodontie), der mit 3.000 Euro dotiert
ist.

Und uns ist noch ein weiterer Fehler
unterlaufen: Professorin Dr. med. dent.
Anne-Katrin Liihrs hat keinen doppel-

2
%
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Gliickliche Riickkehr an die MHH:
Professor Jan-Philipp Machtens.

munikation zwischen Nervenzellen eine
wichtige Rolle spielen. AuBerdem liegt sein
Interesse auf den molekularen Mechanismen
des Horens und der Schmerzweiterleitung.
Ein weiterer Schwerpunkt sind die Funk-
tionsstérungen der Niere und des Gastro-
intestinaltrakts. Bei seinen Forschungen wird
Professor Machtens eng mit verschiedenen
klinischen Abteilungen zusammenarbeiten.
.Ich freue mich sehr auf diese Kooperatio-
nen”, sagt der Neurophysiologe.

Neu ist die MHH fir Professor Machtens
nicht: Er hat in Hannover Humanmedizin
studiert und 2014 am MHH-Institut fir Neu-
rophysiologie promoviert. Danach fuhrte ihn
sein Weg Uber das Max-Planck-Institut fur
Biophysikalische Chemie in Géttingen ans
Forschungszentrum Jilich. Dort leitete er ab
2016 die wissenschaftliche Arbeitsgruppe
~Computergestitzte ~ Neurophysiologie”.
Gleichzeitig erhielt er 2019 eine Juniorpro-
fessur am Institut fur Klinische Pharmako-
logie der Uniklinik RWTH Aachen. Von der
Kaiserstadt ging es fur ihn zurlick nach Han-
nover. ,Uber die Rickkehr an die MHH als
Universitatsprofessor fir Neurophysiologie
bin ich sehr glicklich”, erklart Professor
Machtens. Tina Gétting

ten Doktortitel, die Meldung

aus MHHinfo 04/2024 ! iy

muss daher richtig lauten: ' A '
Professorin Dr. med. dent. }
Anne-Katrin Luhrs, Klinik -

flr Zahnerhaltung, Parodontologie und
Préaventivzahnmedizin, erhielt den mit
1.000 Euro dotierten Innovationspreis der
Stiftung Innovative Zahnmedizin (SIZ) in
der Kategorie , Fallprasentation minimal-

invasive Zahnerhaltung”.
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Wechsel in der Virologie

Professor Dolken hat die Leitung des Instituts von Professor Schulz Gbernommen

s sind die Herpesviren, die im Mittelpunkt
ihres Forschungsinteresses stehen, und es
ist vor allem auch die Leitung des Instituts
fur Virologie, die beide verbindet: Professor
Dr. Thomas F. Schulz, der die MHH-Virologie seit dem
Jahr 2000 gefuhrt hat, und sein Nachfolger Professor
Dr. Lars Dolken, der dieses Amt seit April innehat.

.Mich zog es vor allem deshalb an die MHH, weil
sich hier Grundlagen- und klinisch-translationale
Forschung so gut verbinden lassen”, sagt Professor
Dolken. Er erforscht, wie Herpesviren und mensch-
lichen Zellen interagieren. Wie gelingt es den Viren,
die Abldufe der Transkription in der Zelle fur ihre
Vermehrung zu manipulieren? Was genau passiert
wahrend der Infektion, der Latenz und der Reaktivie-
rung? Um Antworten auf diese Fragen zu finden und
so die Basis fur neue antivirale Wirkstoffe und Tests
zu schaffen, mochte er unter anderem mit Professor
Dr. Thomas Werfel, Direktor der Klinik fir Dermato-
logie, ein neues Zellkulturmodell fur Herpesvirus-Re-
aktivierungen entwickeln.

Kommunikation und Interaktion
auf allen Ebenen

.Bei der Leitung des Instituts ist mir Kommunikation
und Interaktion auf allen Ebenen besonders wichtig”,
sagt Professor Délken. Ihm liegt auch viel daran, dass
Grundlagenforschung zunehmend automatisierter
ablduft und so den (Post)doktorandinnen und -dok-
toranden mehr Zeit bleibt, Experimente zu planen
und zu betreuen. Die Lehre will er patientenorien-
tierter gestalten und sie auf das konzentrieren, was
die Medizinerinnen und Mediziner an virologischem
Wissen brauchen.

Lars Dolken studierte Medizin an der Universitat
Greifswald und an der Universitat von Otago in Dunedin
auf der Stdinsel Neuseelands. Der gebirtige Freiburger
forschte in der Virologie der Universitat Minchen, wo
er auch seine Weiterbildung zum Facharzt sowie seine
Habilitation abschloss. 2011 wechselte er an die Uni-
versity of Cambridge, GroBbritannien, und ab 2015 lei-
tete er das Institut fur Virologie und Immunbiologie an
der Universitat Wirzburg. Er hat zwei aufeinander fol-
gende European Research Council Consolidator Grants
der EU erhalten und hilft — in Zusammenarbeit mit dem
EU-BUro der MHH — gern bei EU-Antragen, vor allem,
wenn es um die mundliche Verteidigung geht. Pro-
fessor Dolken leitet die DFG-Forschungsgruppe ,,Fort-
schrittliche Konzepte in der zelluldren Immunkontrolle
von Zytomegalieviren”, und er ist im Fall einer erfolg-
reichen Verlangerung des Exzellenzclusters RESIST als
einer von zwei Co-Sprechern nominiert.

Professor Schulz hat RESIST in seiner Zeit als Ins-
titutsleiter im Jahr 2018 eingeworben und seitdem

5/2024

geflihrt, ebenso wie den Sonderforschungsbereich
(SFB) 900 ,, Mikrobielle Persistenz und ihre Kontrolle”
(2010 bis 2022). Zu seinen Verdiensten gehdért auch
seine Tatigkeit als wissenschaftlicher Koordinator des
Bereichs , Infektionen im immungeschwachten Wirt”
des Deutschen Zentrums fur Infektionsforschung
(DZIF). Wahrend der vergangenen 30 Jahre erforschte
er die Biologie des Kaposi-Sarkom-assoziierten Her-
pesvirus, eines von sieben von der WHO anerkann-
ten krebserzeugenden Viren des Menschen. Solche
Lonkogenen” Viren standen wahrend seiner mehr
als 40-jahrigen Forschungskarriere immer im Mittel-
punkt seines Interesses. Gemeinsam mit dem Team
der Diagnostik unter der Leitung von PD Dr. Albert
Heim wurden wahrend seiner Zeit an der MHH die
Ablaufe und Methoden der Virusdiagnostik komplett
modernisiert und angepasst.

Professor Schulz bleibt der MHH, RESIST und dem
DZIF weiterhin dank seiner Senior-Professur erhalten
— entsprechend der Laufzeit von RESIST mindestens
bis Ende 2025. Von April bis August hat er sich vor
allem dem RESIST-Fortsetzungsantrag gewidmet und
die DZIF-Begutachtung vorbereitet. Jetzt steht fur ihn
die eigene Arbeitsgruppe im Fokus: ,Es gilt, Projekte
zum Abschluss zu bringen, mit denen wir antivira-
le Substanzen erforschen und optimieren”, sagt er.
Dazu gehéren neue Hemmstoffe gegen endemische
Coronaviren sowie neue Substanzen, die verschiede-
ne DNA-Viren hemmen kénnen — etwa krebserregen-
de Viren, Adenoviren sowie Herpesviren.

Bettina Bandel

© Bettina Bandel

Mit gemeinsam erstellter Herpesvirus-Zeichnung:
Professor Délken (links) und Professor Schulz.
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Vorreiter
beim Thema
Organspende

MHH und UKL schlieBen
Kooperationsvertrag

Die Medizinische Hochschule Hannover
(MHH) und das Universitatsklinikum Leipzig
(UKL) kooperieren kinftig auf dem Gebiet
der Organspende. Damit soll die Sicherheit in
dem komplexen Prozess der Organentnah-
me gefordert werden, der auch in groBen
Kliniken meist nur ein Dutzend Mal im Jahr
durchlaufen wird, wie Professor Dr. Frank
Lammert, Vorstand Krankenversorgung der
MHH, und Professor Dr. Christoph Josten,
Medizinischer Vorstand des UKL, betonen.
Auf der Ebene der Universitatsklinika ist ein
solcher Vertrag wie jetzt zwischen MHH und
Uniklinik Leipzig deutschlandweit das erste
Mal geschlossen worden.

.Das hat sicherlich Signalcharakter und
soll auch kleinere Kliniken dazu animieren,
sich mit erfahreneren Partnerkliniken mehr
als zuvor dem Thema Organspende zu stel-
len”, sagt Dr. Frank Logemann, Transplanta-
tionsbeauftragter der MHH. Dazu werde die
gemeinsam entwickelte Mustervereinbarung
allen Kliniken zur Verfigung gestellt.

.Derartige Vereinbarungen schaffen die
Grundlage fir eine unkomplizierte Zusam-
menarbeit”, erganzt Dr. Svitlana Ziganshyna,
Arztliche Leitung der Stabsstelle Transplan-
tationsbeauftragte am UKL. Dabei gehe es
neben einem Informations- und Erfahrungs-
austausch um die Unterstitzung bei prob-
lematischen Féllen, die Kompensation von
Personal, Material oder Technik sowie die
Absicherung des Zugriffs auf das Organ- und
das Gewebespenderegister. ,, Gemeinsame
Aktionen zur Offentlichkeitsarbeit, Schulung
des Personals und von weiteren Transplan-
tationsbeauftragten sowie ein verbessertes
Qualitdtsmanagement durch Peer-Review-
Verfahren bilden ebenfalls einen Mehrwert”,
betont Dr. Logemann. Stefan Zorn

Bei der Vertragsunterzeichnung: PD Dr. med. Elvis J.
Hermann (MHH), Professor Dr. Frank Lammert (Vize-
prasident MHH), Dr. Svitlana Ziganshyna (UKL), Dr.
Frank Logemann (MHH) und Danny Petzoldt (UKL).

© Inka Burow

EHRUNGEN UND AUSZEICHNUNGEN

Dr. med. Cornelia Goesmann,
Facharztin fur Allgemeinme-
dizin, wurde im September
fur ihr 30-jahriges Engage-
ment in verschiedenen Rollen

und Funktionen der arztlichen
Selbstverwaltung und Berufspolitik sowie
fir ihre Mitarbeit in dem hannoverschen
Projekt zur medizinischen Versorgung von
Obdachlosen und im Seniorenbeirat der
Stadt Hannover der Verdienstorden der
Bundesrepublik  Deutschland  verliehen.
Sie ist weiterhin Lehrbeauftragte der MHH
und war viele Jahre Vorsitzende der Gesell-
schaft der Freunde der MHH.

Professorin Dr. Sarina Ra-
| vens, Biomedizinerin, MHH-
Institut fur Immunologie, ist
am 4. September 2024 beim
European Congress of Im-
munology in Dublin mit dem mit
20.000 Euro dotierten lIta-Askonas-Preis
der European Federation of Immunologi-
cial Societies (EFIS) ausgezeichnet worden,
einem Zusammenschluss aller Fachgesell-
schaften fir Immunologie in Europa. Der
Preis wardigt hervorragende Immunolo-
ginnen, die seit vier bis acht Jahren eine
eigene Arbeitsgruppe leiten. Sarina Ravens
leitet seit 2018 mehrere Drittmittel-gefor-
derte Forschungsprojekte am Institut fur
Immunologie der MHH. Seit 2020 hat sie
die W2-Professur fur Humane Systembio-
logie innerhalb des Exzellenzclusters RE-
SIST inne. Die Wissenschaftlerin erforscht
mit ihrer Arbeitsgruppe unter Anwendung
von systembiologischen Ansatzen die Bio-
logie der Gamma-Delta-T-Zellen.

PD Dr. med. Christian Hin-
B ze, Oberarzt der MHH-Klinik
e fur Nieren- und Hochdruck-
erkrankungen, ist am 27.
¥ September bei der Tagung
der Deutschen Gesellschaft fir
Nephrologie mit dem Carl-Ludwig-Preis
der Deutschen Gesellschaft fir Nephro-
logie (DGFN) ausgezeichnet worden. Er
erhalt den Preis fiir eine 2022 publizierten
Arbeit in ,, Genome Medicine” (https:/doi.
0rg/10.1186/513073-022-01108-9)  zur
humanen akuten Nierenschadigung. Der
Preis ist mit 5.000 Euro dotiert.

Anne Hallet, MSc, und Dr.
rer. biol. hum. Laura Zin-
Ber aus der Forschungs- und
Lehreinheit Hebammenwis-

senschaft belegten im Juli den

ersten und zweiten Platz des
Schreibwettbewerbs der Uni- Y =
versity of British Columbia, Ca-
nada, zu dem Thema: ,,How does
physiologic birth transform society?”.

Der erste Platz von Anne Hallet war mit
1.000 CAD (Canadian Dollar) dotiert, der
zweite von Dr. Laura ZinBer mit 300 CAD.

Dr. Shambhabi Chatterjee, In-
stitut fir Molekulare und Trans- &
lationale  Therapiestrategien,
wurde im Juli im Rahmen der
Jahrestagung der ISSCR (Inter-
national Society for Stem Cell Re-
search) 2024 in Hamburg mit dem ISSCR
2024 Abstract Merit Award fur ihr heraus-
ragendes Abstract mit dem Titel , The role
of telomere biology for cardiac differentia-
tion and function” ausgezeichnet.

Elisa Mohr, Institut fur Mole-
kulare und Translationale The-
rapiestrategien, wurde im Mai
im Rahmen des 11. interna- «
tionalen Ascona-Workshops zur
Biologie der Kardiomyozyten (Car-
dioascona) in Ascona, Schweiz, mit dem
mit 600 CHF dotierten Young Investigator
Award 2024 fur die beste Poster-Prasenta-
tion mit dem Titel , Cardiovascular diseases
in 3D: the versatility of cardiac organoids as
multipurpose tool to recapitulate the hu-
man heart in vitro” ausgezeichnet.

-
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Charlotte Miuller-Vahl, Klinik
fur Rheumatologie und Immu-
nologie, hat auf dem Kongress
der Deutschen Gesellschaft fur
Rheumatologie und Immunolo-
gie Mitte September den mit 500

Euro dotierten Preis fur das beste Poster
gewonnen.

Dr. med. Joerg Schiller, Kli- m
nik fur Rehabilitations- und oy
Sportmedizin, wurde auf dem 3 v
Kongress der Deutschen Ge-
sellschaft fur Physikalische und
Rehabilitative Medizin e.V. am 20.
September mit dem mit 5.000 Euro do-
tierten Preis der Dr. Heinz- und Helene-
Adam-Stiftung ausgezeichnet. Damit wer-
den wissenschaftliche Arbeiten mit einem
herausragenden methodischen Ansatz auf
dem Gebiet der physikalischen und reha-

bilitativen Medizin einschlieBlich der klas-
sischen Naturheilverfahren ausgezeichnet.

»

-
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Als Wissenschaftler und Mensch
allergrofBten Respekt genossen

Dr. Andres Hilfiker starb im Alter von 67 Jahren nach langer, schwerer Krankheit

r. Andres Hilfiker hat an der Uni-
@ versitat Zdrich Diplom-Zoologie
studiert und promoviert. Nach
zwei Postdoc-Phasen in Zirich und in At-
lanta/USA wechselte er bereits 1997 als
Laborleiter der Molekularen Kardiologie
in der Klinik fur Kardiologie und Angiolo-
gie an die MHH. Danach arbeitete er von
2002 bis 2003 als Senior Scientist bei der
Develogen AG in Gottingen. Seit 2005
hat er dann als Koordinator und Arbeits-
gruppenleiter den Arbeitsbereich , Tissue
Engineering” im LEBAO nachhaltig ge-
pragt.
Das LEBAO und die Chirurgie der Klinik
fur Herz-, Thorax-, Transplantations- und
GefaBchirurgie (HTTG) verlieren mit Andres

Hilfiker einen exzellenten Wissenschaftler,
einen auBerst engagierten und geschatzten
Kollegen und vor allem einen langjahrigen
Freund. Andres Hilfiker hat sich als Arbeits-
gruppenleiter nicht nur aus professioneller
Perspektive immer fUr seine Mitarbeiterin-
nen und Mitarbeiter eingesetzt, sondern
hat auch immer das soziale Miteinander
gefordert. An der gesamten MHH hat er
als Wissenschaftler und Mensch allergroB-
ten Respekt genossen. Ohne ihn waren be-
deutsame wissenschaftliche Erkenntnisse
und Entwicklungen in der HTTG-Chirurgie
der MHH undenkbar gewesen. Die MHH,
die HTTG-Chirurgie und das LEBAO sind
Andres Hilfiker zu tiefem Dank verpflichtet.

Professor Dr. Ulrich Martin

+ PERSONALIEN

Habilitation

Dr. med. Martin Werner Hiimmert,
Klinik fur Neurologie mit Klinischer
Neurophysiologie

Dr. med. Maximilian Deest, Klinik
far Psychiatrie, Sozialpsychiatrie und
Psychotherapie

Dr. med. Faraz Matin-Mann, Klinik
far Hals-, Nasen- und Ohrenheilkunde
Dr. med. Jonas Neuser, Klinik fur
Kardiologie und Angiologie

Dr. med. Jan-Christopher Kamp,
Klinik far Pneumologie und
Infektiologie

Dr. rer. nat. Katherina Sewald,
Fraunhofer Institut ITEM

Dr. med. Nora Mo6hn, Klinik

fur Neurologie mit Klinischer
Neurophysiologie

Georgios Sogkas, PhD, Klinik fur
Rheumatologie und Immunologie

Dr. med. Hannah Benedectine
Maier, Klinik fur Psychiatrie,
Sozialpsychiatrie und Psychotherapie
Dr. rer. nat. Johannes Beller,
Forschungs- und Lehreinheit
Medizinische Soziologie

Dr. rer. nat. Andreas Greuling, Klinik
far Zahnarztliche Prothetik

und Biomedizinische
Werkstoffkunde

Umhabilitation

PD Dr. med. Dr. agr. Ricarda
Schmithausen ist von der Rheinischen
Friedrich-Wilhelms-Universitdt Bonn an
die MHH umhabilitiert.

Ernennungen zum
AuBerplanmaBigen Professor/zur
AuBerplanmaBigen Professorin
Privatdozent Dr. med. Christoph
Henkenberens, Klinik fur
Strahlentherapie und Spezielle
Onkologie

Privatdozent Dr. med. Thomas
Bitter, Stadtisches Klinikum
Braunschweig, Pneumologie &
Beatmungsmedizin

Privatdozent Dr. med. Fabio

lus, Klinik far Herz-, Thorax-,
Transplantations- und GefaBchirurgie

Promotionen

zum Dr. med.

Fiona Rohde, Pia Gorner, Caroline
Moesta, Saskia-Linda Stammler, Clara
Springer, Ann-Kathrin Rath, Andreas

Fobbe, Laura Neubert, Esma Bilgin-
Ayaz, Olga Nikolai, Sara Montag,
Yuzhuo Zhou, Rina Otjengerdes, Finn
Derben, Meng He, Zijiao Tang, Tim
Buder, Ben Guntenhoner, Riccardo

Di Micco, Barbara Ordon, Lena
Rosenbusch, Frank Schéafer, Bendik
Pakzad, Jaron Karck, Firdavs Oripov,
Elisabeth Oms, Marie-Luise Muller,
Fenja Oetzel, Nina Flatt, Laura Stahmer,
Valerie Kruppa, Emma-Manon Hilbrig,
Jorge Mayor Ramirez, Louisa Schéppe,
Ben Staar, Almut Bretschneider, Sara
Siebert, Pascal Becker

zum Dr. med. dent.
Felix Herbertz, Hanna Gerbaulet, Anne

Martin, Veronika Rogos, Wiebke Rohde,

Micha Loewe

zum Dr. rer. nat.

Walter Zobl, Tamina Rother, Anja
Brunkhorst, Leon Ohler, Christina Gress,
Wen Pan, Mattis Gierschner, Katharina
Schmalkuche, Vasileiadis Nikolaos, Sofia
Papadopoulos

zum Dr. rer. biol. hum.

Nicole Lepsy, Denise Homeyer,
Maximilian Zubke

5/2024
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Teamarbeit rettet sechs Leben

Funf Lungen- und eine Herztransplantation in einer Woche

itte September hat die Klinik
flr Herz-, Thorax-, Transplanta-
tions- und GefaBchirurgie wie-

der einmal unter Beweis gestellt, was ge-
meinsam als Team moglich ist. Dank des
herausragenden Einsatzes verschiedener
Fachdisziplinen und der wertvollen Ko-
operation mit Kolleginnen und Kollegen
aus anderen Abteilungen konnte inner-
halb einer Woche sechs Patientinnen und
Patienten durch Organtransplantation ein
neues Leben geschenkt werden. Drei Er-
wachsene und zwei Kinder erhielten eine
Lungentransplantation. Ein weiterer Pa-
tient bekam ein neues Herz.

.Diese beeindruckende Leistung ist das
Ergebnis einer starken Zusammenarbeit,
die Uber die Grenzen der einzelnen Fach-
richtungen hinausgeht. Der Austausch von
Wissen und Erfahrungen zwischen den ver-
schiedenen Disziplinen ermoglicht es uns,
die bestmogliche Versorgung fur unsere Pa-
tientinnen und Patienten sicherzustellen”,
sagt Professor Ruhparwar, Direktor der
Klinik fur Herz-, Thorax-, Transplantations-
und GefaBchirurgie. , Diese Woche war ein

© Anna Junge/medJUNG.E

Erfolgreich: Das Team unter der Federfiihrung der Klinik fiir Herz-, Thorax-, Transplantations- und GefaBchirurgie
konnte in einer Woche sechs Leben retten.

herausragendes Beispiel daflr, wie Team-
arbeit in der Medizin Leben retten kann.
Wir danken besonders allen Spendern und
ihren Familien, durch deren Entscheidung
Leben gerettet werden konnte.”

Von Januar bis einschlieBlich Septem-
ber 2024 wurden an der MHH 254 Orga-
ne verpflanzt: 21 Herzen, 79 Lungen, 54
Lebern, 96 Nieren und vier Bauchspeichel-
drisen.  Anna Junge und Camilla Mosel

Besserer Transport von Spenderherzen

MHH an internationaler Studie zur besseren Organkonservierung vor Transplantation beteiligt

penderherzen ohne Schadigung tber

deutlich langere Zeitrdume transpor-

tieren: Das ist die Hoffnung, die mit
dem neuen schwedischen Maschinenper-
fusionssystem verbunden ist. Ein interna-
tionales Team, dem auch MHH-Forschende
angehdren, untersuchte in einer multizen-
trischen Studie, ob das System Hope (hy-
pothermische oxygenierte Perfusion) fur
den Transport von Spenderorganen sicher
ist und Vorteile gegenliber der bisherigen
kalten Lagerung bietet. In der Maschine
wird das Herz bei acht Grad Celsius an eine
Kreislaufpumpe angeschlossen und konti-
nuierlich mit Sauerstoff sowie Nahrstoffen
versorgt. So kann das Spenderherz sieben
bis acht Stunden gelagert werden.

,Die nun in der Fachzeitschrift , The Lan-
cet” veroffentlichten Ergebnisse der Stu-
die zeigen, dass Patientinnen und Patien-
ten, deren Organe mit der Hope-Maschine
transportiert wurden, im Vergleich zur kal-
ten Lagerung ein um 44 Prozent geringe-

res Risiko hatten, nach der Transplantation
schwere Komplikationen zu erleiden”, er-
klart Privatdozent Dr. Fabio lus, Chirurg in
der Klinik fur Herz-, Thorax-, Transplanta-
tions- und GefaBchirurgie und Mitautor
der Studie. ,Die Maschine kdnnte daher
eine vielversprechende Alternative fur die
Konservierung von Spenderherzen sein. Zu-
nachst sind jedoch weitere Langzeitstudien
notwendig.”

An der Studie beteiligt: Klaus Hoffler (links), Kardiotech-
niker in der experimentellen Chirurgie, Dr. Fabio lus und
Susanne Freyt.

i
Y]
=z
=2
3
i
£
3
o
c
S
3
©
c
c
<
©

Bei der bisher standardméBig eingesetz-
ten kalten Konservierung hingegen wird
wahrend des Transports vom Spender zum
Empfanger das Spenderorgan nicht durch-
blutet. Damit das Gewebe des Spenderher-
zens in dieser Zeit moglichst wenig Schaden
nimmt, wird es einmalig mit einer konser-
vierenden Lésung durchspdlt und bei vier
Grad Celsius in Kuhlboxen transportiert. So
kann ein Spenderherz lediglich vier Stunden
gelagert werden.

An der Studie beteiligten sich neben der
MHH 14 Zentren aus acht europaischen
Landern. Insgesamt wurden 204 Patien-
tinnen und Patienten in die Analyse einbe-
zogen. Bei 101 von ihnen wurde das neue
Hope-System eingesetzt. Die Kontrollgrup-
pe, bei der die kalte Lagerung durchgefihrt
wurde, umfasste 103 Betroffene. , Wir als
MHH konnten finf Patientinnen und Pa-
tienten in die Studie einschlieBen, darunter
drei mit der Maschine”, sagt Studienkoordi-
natorin Susanne Freyt. Camilla Mosel

M4H difr
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Mit Gentherapie gegen
die Bluterkrankheit

MHH-Zentrum bietet neue, innovative Behandlung bei Hamophilie A und B

ell- und Gentherapien sind auf dem Vor-

marsch. Fir Menschen mit bisher nicht oder

kaum behandelbaren Erkrankungen ist das

ein neuer Hoffnungsschimmer. Zu den neuar-
tigen Therapieverfahren kommt nun ein weiteres hin-
zu: die Gentherapie gegen Hamophilie, auch Bluter-
krankheit genannt. Das Hamophilie-Zentrum der MHH
ist eines der ersten in Deutschland, die diese Genthera-
pie bei Himophilie A und B durchfuhren durfen. Dabei
wird es zuklnftig nicht nur eigene Patientinnen und
Patienten behandeln, sondern auch die Betroffenen
anderer Hamophilie-Zentren in Niedersachsen. Ge-
plant ist eine besondere Zusammenarbeit der Zentren
— die Gentherapie in Form einer Infusion erhalten die
Patientinnen und Patienten in der MHH, die Vor- und
Nachsorge sowie die langfristige Betreuung erfolgt ge-
meinsam in engem Austausch.

Hamophilie ist eine genetisch bedingte Blutge-
rinnungsstérung. Den Betroffenen fehlt ein Gerin-
nungsfaktor, ein in der Leber produziertes EiweiB.
Die bekanntesten Formen der Bluterkrankheit sind
Hamophilie A und B. In Deutschland sind etwa 6.000
Menschen von der Erkrankung betroffen. Durch das
fehlende Eiweil3 gerinnt ihr Blut nicht oder nur lang-
sam. ,Bei schweren Formen leiden die Patienten von
Kindheit an unter spontanen Einblutungen in die gro-
Ben Gelenke wie Knie, Ellenbogen oder Sprunggelenk.
Das fuhrt langfristig zur Zerstérung der Gelenke schon
in jungem Lebensalter”, erklart Professor Dr. Andreas
Tiede, Professor fur Hamostaseologie und Leiter des
Hamophilie-Zentrums. Zusatzlich hatten Menschen
mit schwerer Hdmophilie ein hohes Risiko fur Hirnblu-
tungen.

Betroffene miissen sich
Medikament spritzen

Im Hamophilie-Zentrum der MHH werden 150 Pa-
tientinnen und Patienten mit schweren Gerinnungs-
stérungen dauerhaft betreut. Bisher missen sich die
Betroffenen mehrmals pro Woche die fehlenden Ge-
rinnungsfaktor-EiweiBe selbst spritzen. Mit der Medika-
mentengabe kann der Gerinnungsfaktor im Blut aber
nicht auf einem gleichmaBigen Level gehalten werden,
denn die Halbwertszeit ist kurz. Deshalb ist das Spritzen
regelmaBig erforderlich, auch auf Reisen und in jeder
anderen Lebenslage. Das gelingt nicht allen.

Die Gentherapie stellt den Betroffenen nun eine
Verbesserung in Aussicht. Das Therapeutikum wird
einmalig intravents gespritzt. Das Gen fur den Ge-
rinnungsfaktor gelangt dann mittels Virus-Féhre in
die Leberzellen. Es bleibt als Episom, das ist ein kleiner

5/2024

DNA-Ring, im Zellkern und produziert dort das fehlen-
de EiweiB. Der Erfolg bei den Patientinnen und Patien-
ten ist unterschiedlich groB. , In den Studien erreichten
viele Patienten nahezu eine Normalisierung der Gerin-
nung und konnten die vorherige Therapie beenden.
Man kann einem einzelnen Patienten aber noch nicht
gut vorhersagen, welches Faktorlevel erreicht wird und
wie lange der Erfolg im Einzelfall anhalt”, erlautert Pro-
fessor Tiede. Er raumt ein, dass die Gentherapie sich
nicht fur alle Betroffenen eigne. ,Einige haben Anti-
korper gegen das Virus, das als Fahre eingesetzt wird.
lhnen kénnen wir die Therapie leider nicht anbieten.”

Bei Menschen mit Lebererkrankungen wird indivi-
duell in Zusammenarbeit mit der MHH-Klinik fir Gas-
troenterologie, Hepatologie, Infektiologie und Endo-
krinologie gepruft, ob der Patient oder die Patientin
geeignet ist. Trotz der Einschrankungen halt Professor
Tiede die Gentherapie fur einen groBen Schritt: , Wir
kénnen die Wirkung der Therapie anhand des Bluts zu
jeder Zeit mit einfachen Labormethoden messen und
so den Patienten beraten. Das sind sehr gute Voraus-
setzungen fur die individuelle Betreuung und auch fiir
die Weiterentwicklung der Gentherapie.”

Das Hamophilie-Zentrum der MHH und seine Part-
nerzentren wurden vom Gemeinsamen Bundesaus-
schuss nach den Richtlinien der Advanced Therapy
Medical Products fur die Gentherapie bei Hdmophilie
zertifiziert. Tina Gétting
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Wir kénnen die
Wirkung der
Therapie anhand
des Bluts zu jeder
Zeit mit einfachen
Labormethoden
messen und so
den Patienten
beraten. Das
sind sehr gute
Voraussetzungen
fiir die
individuelle
Betreuung
und auch fir
die Weiter-
entwicklung der
Gentherapie.

Professor Dr.
Andreas Tiede,
Professor fiir
Hamostaseologie und
Leiter des Hamophilie-
Zentrums
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Besondere Hygienebedingungen: Das Medikament fiir die Gentherapie wird im

sogenannten Reinraum der MHH-Apotheke hergestellt.
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MFA-Fortbildung fur
Nachhaltigkeitspreis nominiert

Immer ausreichend
trinken: Eine MFA reicht
einer alteren Person ein
Glas Wasser.

MHH setzt mit ihrer innovativen Fortbildung ftr medizinische
Fachangestellte (MFA) neue Mal3stabe in der klimabewussten Ausbildung

© Jana Sust/KI generiert

er Klimawandel wirkt sich auch auf die
menschliche Gesundheit aus: Hitzeperio-
den und Extremwetterlagen bringen neue

D und veranderte Krankheitsbilder mit sich
und stellen die Mitarbeitenden in Kliniken, Ambulan-
zen und Praxen vor neue Anforderungen. Um medi-
zinische Fachangestellte (MFA) darauf vorzubereiten,
hat die MHH im August 2023 als eine der ersten und
als bisher einzige universitare Einrichtung in Deutsch-
land ausgelernten MFA aus Hausarztpraxen sowie
Krankenhausambulanzen eine kostenlose Fortbildung
zu Gesundheitslotsen fur , Klimawandel und Gesund-
heit” auf universitarem Niveau angeboten. Diese MFA-
Fortbildung wurde jetzt fiir den Deutschen Nachhaltig-
keitspreis Gesundheit nominiert.

.Diese Nominierung ist flr uns eine Bestatigung
darin, dass wir mit dieser innovativen MFA-Fortbil-
dung neue Akzente setzen auf dem Weg hin zu einer
nachhaltigen und klimabewussten Ausbildung und
Patientenbetreuung im Gesundheitswesen”, sagt Dr.
Konstanze Balllier, Leiterin des MHH-Geschaftsbe-
reichs Klinikmanagement. Insgesamt wurden bei die-
ser ersten Fortbildung 13 MFA zu Gesundheitslotsen
fur eine klimabewusste und nachhaltige Versorgung
im Gesundheitswesen ausgebildet.

MFA als wichtige Multiplikatoren

Die MFA bilden eine sehr groBe Berufsgruppe im Ge-
sundheitswesen. lhre medizinisch basierten Empfeh-
lungen finden Gehor bei Patientinnen und Patienten.
MFA sind Multiplikatoren mit vielfaltigen Aufgaben.

Sie haben bei der Ausibung ihrer medizinischen Leis-
tungen engen Patientenkontakt, Gbernehmen Auf-
gaben in Verwaltung und Dokumentation und ken-
nen sich in der Praxisorganisation aus.

Die Fortbildung nach dem Mustercurriculum der
Bundesarztekammer fir MFA , Klimawandel und Ge-
sundheit” soll dieser Schnittstellenfunktion gerecht
werden, wie Dr. Balluer erklart. Sie zielt einerseits
auf die bessere Betreuung der Patientinnen und Pa-
tienten ab, andererseits auf mehr Nachhaltigkeit und
ressourcenschonendes Arbeiten in Ambulanzen und
Praxen. In funf Modulen geht es thematisch etwa um
die Ursachen des Klimawandels, die Auswirkungen
auf die Gesundheit, Gesundheitskompetenz und Pra-
ventionsmaBnahmen sowie Handlungsfelder in Ge-
sundheitseinrichtungen.

Fiir klimawandelbedingte Gefahren
sensibilisiert

Als Gesundheitslotsen fir eine klimaresiliente Ver-
sorgung tragen die Absolventinnen und Absolventen
der Fortbildung dazu bei, insbesondere vulnerable
Gruppen, wie altere Patientinnen und Patienten, fur
die direkten und indirekten Auswirkungen des Klima-
wandels auf die Gesundheit zu sensibilisieren und
die individuelle Gesundheitskompetenz zu starken.
Konkrete Kennzahlen zur Wirkung der Gesundheits-
lotsen existieren noch nicht. Es dirfe aber angenom-
men werden, betont Dr. BallUer, dass jede Form der
Sensibilisierung fur klimawandelbedingte Gesund-
heitsgefahren wie zum Beispiel Flussigkeitsverlust
bei Hitzewellen sowie deren eigenverantwortliche
Vermeidung helfe, die Anzahl von ambulanten und
stationaren Arztbesuchen wegen Hitzschlag, Aus-
trocknung oder Verschlimmerung von Organerkran-
kungen und anderen indirekten Auswirkungen zu
verringern und so die Gesundheit zu starken.

Bei der Fortbildung — unter der Federfihrung der
MFA-Ausbildungsstelle — arbeiten Dozentinnen und
Dozenten aus der MHH zusammen mit einer Haus-
arztpraxis und einem MHH-Experten fur Geriatrie mit
Unterstltzung der Landeshauptstadt Hannover an
der Vision, den Gesundheitsberuf MFA dauerhaft mit
einer klimasensitiven und abrechenbaren Beratungs-
kompetenz anzureichern und Gesundheitslotsen als
innovativen Baustein fur die Starkung der Gesundheit
zu etablieren. Eine Ubertragung eines angepassten
Fortbildungsangebots fur Pflegekrafte in ambulanten
oder stationaren Pflegeeinrichtungen halt Dr. Ballter
fur denkbar und wiinschenswert. Bettina Dunker
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Projekt der Kinderonkologie
erhalt Lohfert-Preis

Teamtraining SICKO sorgt fir mehr Sicherheit und héhere Behandlungsqualitat

roBe Freude in der

Kinderklinik: Das Pro-

jekt ,Sicherheit in der

Kinderonkologie  (SI-
CKO) - Interprofessionelles Training
und Innovationen fir mehr Sicher-
heit von Patientinnen und Patien-
ten, ihren Familien sowie Mitarbei-
tenden” wurde am 18. September
beim Gesundheitswirtschaftskon-
gress in Hamburg mit dem Lohfert-
Preis 2024 ausgezeichnet. Der Preis
ist mit 20.000 Euro dotiert.

In Deutschland erkranken jahr-
lich rund 2.200 Kinder und Ju-
gendliche an Krebs, was fur die
betroffenen jungen Menschen
und ihre Familien enorme Belas-
tungen mit sich bringt. Auf den
Stationen und in den Ambulan-
zen der Kinderonkologie steht
das medizinische und pflegerische
Personal taglich vor neuen Her-
ausforderungen — sowohl fachlich
als auch emotional. Um die Mit-
arbeitenden fur die Arbeit in der
padiatrischen Onkologie zu rls-
ten, griindeten der Arzt Professor
Dr. Lorenz Grigull, die Arztin Petra
Tiroke und die Pflegefachfrau Bir-
te Sanger 2013 das Teamtraining

Interprofessionelles Training am Modell:
Fir den Perspektivwechsel iiben Pflege-
kréfte die Knochenmarkpunktion am
Simulator.

© Anna Junge/medJUNGE

SICKO. In den interdisziplindren
SICKO-Workshops trainieren Arz-
tinnen und Arzte zusammen mit
Pflegekraften. Leiter des Projekts
ist Dr. Urs Mucke von der Klinik
far Padiatrische Hamatologie und
Onkologie,  Projektkoordinatorin
ist die Gesundheits- und Kranken-
pflegerin Anna-Lena Herbach.

Praktische Fertigkeiten
und Kommunikation

.Neben praktischen Fertigkeiten
wie dem Umgang mit implantier-
ten Kathetern, der Durchfuhrung
von Lumbal- und Knochenmark-
punktionen oder der Simulation
von Notfallszenarien Uben wir
auch Kommunikationstechniken”,
erklart Dr. Mucke. Ein Beispiel da-
fir ist die Closed-Loop-Kommu-
nikation. Diese Methode zeichnet
sich durch gegenseitige Ruckversi-
cherung und Bestatigung aus und
sorgt fur eindeutige Handlungs-
abldufe. ,Das erhdht einerseits die
Sicherheit und Behandlungsquali-
tat fur die Patientinnen und Patien-
ten. Andererseits schafft es aber
auch Handlungssicherheit fur jedes

4

einzelne Teammitglied”, erlautert
Anna-Lena Herbach. Diese (Selbst-)
Sicherheit sei wichtig fur die Arbeit
in interdisziplindren Teams. Sie star-
ke das Teamgeflhl und verbessere
die Zufriedenheit am Arbeitsplatz.
Dr. Mlcke und Anna-Lena Herbach
liegt daran, bei SICKO Arztinnen
und Arzte mit Pflegekraften auf
Augenhthe zusammenzubringen.
,Nur so funktioniert in der Kinder-
onkologie gute Teamarbeit”, be-
tont Dr. Mucke.

SICKO gibt es in verschiedenen
Formaten: SICKO classic ist ein
zweitdgiger Workshop, der Kennt-
nisse zu Grundlagen der Kinder-
onkologie, Komplikationsmanage-
ment und Teamarbeit vermittelt.
Mit SICKO mobil bietet das Team
den zweitdgigen Workshop in ex-
ternen Kliniken mit padiatrischen
onkologischen Betten an. SICKO
junior richtet sich an Medizin-
studierende und Auszubildende
in der Pflege. Insgesamt haben
schon mehr als 580 Personen aus
Medizin und Pflege an den Work-
shops teilgenommen. Finanziert
wird SICKO von der Deutschen
Kinderkrebsstiftung. Tina Gétting
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2.200

Kinder und Jugend-
liche erkranken in
Deutschland jahr-
lich an Krebs
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Die Kinderklinik
der MHH ist
ein besonderer
Leuchtturm der
Kinder- und
Jugendmedizin
in Niedersachsen.
Kleine
Patientinnen und
Patienten finden
hier kompetente
Hilfe fiir alle
Krankheitsbilder.

Falko Mohrs,
niedersachsischer
Wissenschaftsminister

9

50 Jahre Kinderklinik - ein

FUnf hoch spezialisierte
Kliniken unter

einem Dach: Die

enge Kooperation
zeichnet das Zentrum
far Kinder- und
Jugendmedizin aus

inder- und Jugendme-

dizin auf hochstem Ni-

veau: Das gibt es in der

MHH seit einem halben
Jahrhundert. Rund um die Uhr be-
treuen dort hochprofessionelle me-
dizinische und pflegerische Teams
Kinder und Jugendliche aus Nie-
dersachsen, Deutschland und der
ganzen Welt. Dazu gehoren extrem
friihgeborene Babys, Madchen und
Jungen mit seltenen Krankheiten
oder komplexen Organerkrankun-
gen sowie Kinder vor und nach
Transplantationen oder mit schwe-
ren Unfallverletzungen. In diesem
Jahr feiert das Zentrum fiir Kinder-
heilkunde und Jugendmedizin sein
50-jahriges Bestehen.

,Die Kinderklinik der MHH ist
ein besonderer Leuchtturm der Kin-
der- und Jugendmedizin in Nieder-
sachsen. Kleine Patientinnen und
Patienten finden hier kompetente
Hilfe fur alle Krankheitsbilder”, sagt
Niedersachsens Wissenschaftsminis-
ter Falko Mohrs. ,Insbesondere die
Fahigkeiten im Bereich der Trans-
plantationen ragen  bundesweit
heraus. Das grof3e Engagement der
Mitarbeitenden, ihre tiefe Expertise
und exzellente Forschung machen
die Kinderklinik zu einem Ort der
Hoffnung und Heilung weit Gber
die Grenzen Hannovers hinaus.”
Der Minister sprach auch ein GruB-
wort bei dem Jubilaumssymposium,
das die Kinderklinik anlasslich ihres
50. Geburtstags am 30. August ver-
anstaltete.

,Die MHH ist stolz auf ihre Kin-
derklinik, die sich seit ihrer Grin-
dung auf die schwersten und
komplexesten Félle konzentriert
hat. Die verschiedenen Kliniken des
Zentrums fur Kinderheilkunde und

© Anna Junge/medJUNGE

Jugendmedizin haben ganz wesent-
lich zur Entwicklung der klinischen
und  wissenschaftlichen  Schwer-
punkte der MHH beigetragen”, er-
klart MHH-Prasident Professor Dr.
Michael Manns.

Prinzip der engen
Kooperation

Einerseits verschiedene Fachabtei-
lungen, andererseits eine Einheit,
die das gesamte Spektrum padiat-
rischer Erkrankungen abdeckt und
Kindern und Jugendlichen die best-
maogliche Versorgung bietet — dieses
Ziel verfolgten die Grindungsvater,
als sie in den 1970er Jahren die Kin-
derklinik aufbauten. Das Prinzip hat
sich bis heute bewahrt. , Wir haben
funf verschiedene hoch spezialisier-
te Kliniken unter einem Dach, die
zusammen das ganze Spektrum der
modernen Kinderheilkunde abde-

© Tina Gétting

Festakt im Horsaal: Zum ihrem 50. Geburtstag
lud die Kinderklinik zu einem Symposium ein

Im Gesprach: Wissen-

schaftsminister Mohrs,
MHH-Prasident

¥Professor Manns und
#Professor Dieter Haffner,

{ geschéftsfiihrender
Direktor des Zentrums

fiir Kinderheilkunde und
Jugendmedizin

cken und hervorragend zusammen-
arbeiten”, sagt Professor Dr. Dieter
Haffner, geschaftsfihrender Direk-
tor des Zentrums fur Kinderheilkun-
de und Jugendmedizin. ,Einzelne
ausgezeichnete Abteilungen gibt es
Uberall, aber unsere Interdisziplinari-
tat ist etwas Besonderes.”

Dank der engen interdiszipli-
naren und interprofessionellen
Kooperation kdnnen Kinder und
Jugendliche selbst mit schwersten
Erkrankungen und komplexem Ver-
sorgungsbedarf optimal behandelt
werden. Beispiele dafur sind Erkran-
kungen, die mehrere Organe oder
ein ganzes Organsystem betreffen,
sowie Transplantationen. Pro Jahr
werden in der Kinderklinik etwa
56.000 Patientinnen und Patienten
behandelt, davon 6.000 auf Statio-
nen, 30.000 in Spezialambulanzen
und 20.000 in der padiatrischen
Notaufnahme. Seit 1970 wurden
mehr als 2.100 junge Menschen
transplantiert. Pro Jahr bekamen
durchschnittlich 50 Madchen und
Jungen eine neue Niere, Leber,
Lunge oder ein neues Herz. Eine
gute Zusammenarbeit gibt es aber
nicht nur innerhalb der Kinderklinik,
sondern auch mit anderen Fachab-
teilungen wie beispielsweise der
Humangenetik, Radiologie, Labor-
medizin, Neurochirurgie und Neu-
roradiologie und Anasthesiologie.
Die Kinderklinik ist in alle Arbeits-
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besonderes Modell

bereiche des Zentrums fUr Seltene
Erkrankungen der MHH integriert.

Die Kinderklinik verfugt Gber
eine eigene Kinderradiologie. Alle
Abteilungen betreiben intensiv na-
tional und international anerkannte
wissenschaftliche Forschung und
sind maBgeblich an der Erstellung
von Behandlungsleitlinien beteiligt.
Dartiber hinaus bilden sie Kinder-
arzte und Kinderarztinnen in allen
Schwerpunkten der Kinderheilkun-
de und Jugendmedizin fur das Land
Niedersachsen aus und sind in der

Nachwuchsférderung im Rahmen
mehrerer  Clinician-Scientist-Pro-
gramme aktiv. , Das Team der Kin-
derklinik sieht positiv in die Zukunft,
die es gemeinsam angeht. Wir freu-
en uns auf den geplanten Neubau”,
sagt Professor Haffner.

Wenn ein Kind krank ist, geht es
meist nicht nur um die rein medi-
zinische Versorgung. Deshalb sind
in der Kinderklinik neben Arzten,
Arztinnen und Pflegefachkraften
viele weitere Menschen bei der
Betreuung der Kinder und ihrer

Familien im Einsatz. Dazu zdhlen
beispielsweise die Erzieherinnen
der ,Spieloase” sowie Fachleute
aus der Sozialarbeit, Psychologie,
Ernahrungsberatung,  Physiothe-
rapie und Sportmedizin. GroBe
soziale und finanzielle Unterstit-
zung bekommt die Kinderklinik
von verschiedenen Elternvereinen.
Die Clinic Clowns schenken seit
Uber 20 Jahren Lachen, bringen die
Menschen miteinander in Kontakt
und verbreiten Frohlichkeit in der
Kinderklinik. Tina Gétting

56.000

Kinder werden
jedes Jahr in
der Kinderklinik
behandelt

Riesenschritt dank neuem Medikament

Trotz Mukoviszidose hat Lena jetzt eine deutlich bessere Lebensperspektive

hne Infekte durch das Jahr — vor
noch gar nicht langer Zeit war das
fiir Lena B. unvorstellbar. Denn das

sechsjahrige Madchen hat Mukoviszidose,
eine seltene angeborene Stoffwechseler-
krankung, bei der zaher Schleim die Orga-
ne verstopft. Die Betroffenen leiden unter
schleimigem Husten, wiederkehrenden In-
fekten der Atemwege, Untergewicht und
Verdauungsproblemen.

.Der Verdacht auf die Erkrankung stellte
sich bereits kurz nach der Geburt bei einem
Fersenbluttest”, erinnert sich Lenas Mutter
Alexandra. Ein SchweiBtest und eine gene-
tische Untersuchung brachten dann die Ge-
wissheit. , Wir machten uns anfangs groBe
Sorgen um Lena. Vor allem, weil das damals
vielversprechendste Medikament fur die Va-
riante ihrer Erkrankung und im Kindesalter
nicht zugelassen war”, sagt Alexandra B.
Lena hat die Variante F508DEL heterozygot,
das betroffene Gen liegt also in zwei ver-
schiedenen Auspragungen vor.

Als Baby und Kleinkind hatte das Mad-
chen immer wieder mit Entzindungen,
Bauchschmerzen und verschleimten Atem-
wegen zu kampfen. Gemeinsam mit dem
MHH-Behandlungsteam  versuchten die
Eltern, die Beschwerden mit der bestmdg-
lichen Therapie zu lindern. Zur Behandlung
gehorten mehrfache tagliche Inhalationen,
die Gabe von Enzymen, Physiotherapie, be-
stimmte Erndhrungs- und Hygieneregeln
und Sport.

Dann kam die Wende: Lena war alt
genug, um das in Deutschland ab dem
zweiten Lebensjahr neu zugelassene Me-
dikament Kaftrio/Kalydeco einzunehmen.
Seit dem vergangenen Winter nimmt sie
es regular ein. AuBerdem ist sie Teilnehme-
rin an einer Studie Uber die Wirksamkeit
bei Klein- und Vorschulkindern. Kaftrio/
Kalydeco ist eine Kombination aus drei
sogenannten CFTR-Modulatoren, die die
Funktion der defekten Salzkandle in den
Schleimhautzellen verbessern. ,,Das war
ein Riesenschritt nach vorn und eine groBe
Erleichterung fur uns”, sagt Lenas Mutter,
die inzwischen die Regionalgruppe Wolfs-
burg der bundesweiten Selbsthilfe Muko-
viszidose e.V. gegriindet hat und dort Kas-
senwartin ist.
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i Gute Aussichten dank .
eines neuen Medikaments:
Lena (Mitte) mit ihrer M

ter Alexandra B. (links)'und
ihrer Arztin Dr. S?»&é

e
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Morgens und abends nimmt Lena je-
weils das Medikament als Tablette ein. Auf-
grund der nur geringen Organschaden, die
bei Lena vor Einnahme von Kaftrio/Kalydeco
vorlagen, ist ihre Lebensperspektive deutlich
gestiegen und vermutlich so gut wie bei
einem gesunden Kind. Das bestdtigt auch
Dr. Katharina Schuitz von der Klinik fir Pa-
diatrische Pneumologie, Allergologie und
Neonatologie, in der Lena alle drei Monate
untersucht wird: ,, Alle Werte sind unauffal-
lig. Die Lungenfunktion ist gut und das Kor-
pergewicht im Normalbereich.” Die Arztin
ist begeistert von dem neuen Medikament.
. Es verbessert nicht nur die Lebensqualitét,
sondern erhoht auch die Lebenserwartung
unserer jungen Patientinnen und Patienten
um 20 bis 30 Jahre”, sagt sie. Tina Gétting
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Medizin fur die junge Generation

Das Zentrum fur Kinderheilkunde und Jugendmedizin ist in

Schwerpunktekliniken untergliedert

B Padiatrische Pneumologie, Allergologie und
Neonatologie: Dort erfolgt die Behandlung von Kin-
dern und Jugendlichen mit akuten und chronischen
Lungenerkrankungen, Allergien, Rheuma und (Auto-)
Immunerkrankungen. AuBerdem gehort die Frih- und
Neugeborenenstation des Perinatalzentrums Level 1
dazu.

M Padiatrische Nieren-, Leber- und Stoffwechsel-
erkrankungen und Neuropadiatrie: Dazu zadhlen
alle Krankheitsbilder der Nieren, der Leber, des Ma-
gen-Darm-Trakts und der Verdauung, der hormon-
produzierenden Organe, des Nervensystems und des
Stoffwechsels. Eine groBe Rolle spielt die Behandlung
von jungen Menschen rund um eine Nieren- oder Le-
bertransplantation.

B Padiatrische Kardiologie und Intensivmedizin:
Das Team behandelt das gesamte Spektrum kardio-
logischer Erkrankungen. Direkt angebunden ist das
Team fir die spezialisierte Chirurgie angeborener Herz-
fehler. Die Intensivstation ist mit 18 voll ausgestatteten

Deutschlands. Dazu gehért auch das Padiatrische In-
tensivnetzwerk PIN, ein Verbund von 40 Kinderkliniken
in funf Bundeslandern zur Verbesserung der Versor-
gung schwerstkranker Kinder.

B Padiatrische Hamatologie und Onkologie: Die
Abteilung betreut junge Menschen mit Erkrankungen
des Blutes. Dazu gehéren alle im Kinder- und Jugendal-
ter vorkommenden Krebserkrankungen wie Leukdmien
und Lymphome und solide Tumore sowie Erkrankungen
der Bestandteile des Blutes und Gerinnungsstérungen.
AusschlieBlich in der Padiatrischen Hamatologie und
Onkologie der MHH werden in Niedersachsen hamato-
poetische Stammzelltransplantationen angeboten.

B Kinder- und Jugendchirurgie: Dabei handelt es
sich um die einzige universitatsmedizinische Abteilung
fur Kinderchirurgie in Niedersachsen. Die Eingriffe be-
treffen unter anderem den Bauchraum, den Brustkorb,
die Lungen oder den Urogenitaltrakt. Oft handelt es
sich um sehr komplexe Operationen, beispielsweise
bei angeborenen Fehlbildungen oder Krebserkrankun-

Beatmungspldtzen die groBte Kinderintensivstation

gen.

Tina Gétting

Als Dreijahrige erstmals transplantiert

Wegen eines Gendefekts brauchte Lina R. eine neue Leber

roteine steuern das Leben: Sie sind
fur zahlreiche Funktionen im Ko&rper
verantwortlich. Fallt eines aus, kann

das zu schweren Erkrankungen fihren. So
wie bei Lina R. Sie kam mit einem genetisch
bedingten Mangel des Proteins Alpha1-Anti-
trypsin zur Welt, der sich schon wenige Wo-
chen nach der Geburt bemerkbar machte.
.Meine Haut und meine Augen waren gelb,
ich nahm nicht zu, hatte Bauchschmerzen
und habe viel geschrien”, berichtet die heute
25-Jahrige.

Ein  Alphal-Antitrypsin-Mangel  kann
zu Schadigungen der Leber und der Lunge
fihren. In schweren Féllen kann nur eine
Transplantation helfen. ,Mit eineinhalb
Jahren stand ich auf der Warteliste fur eine
Leber-Transplantation”, sagt Lina R.. Als sie
drei Jahre alt war, konnte ihre Leber in der
MHH durch ein gespendetes Organ ersetzt
werden. Unbeschwert war ihre Kindheit da-
nach trotzdem nicht. ,,Es gab immer wieder
Komplikationen. Dadurch bin ich erst spater
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Fiihlt sich gut und ist kiirzlich Mutter geworden: Lina R.

in den Kindergarten gekommen und hatte
in der Schule viele Fehlzeiten”, erinnert sie
sich. So recht wollte es mit der neuen Leber
nicht klappen. Es kam immer wieder zu Ab-
stoBungsreaktionen und  Entziindungen.
SchlieBlich entwickelte sich eine chronische
Transplantat-Hepatitis. Mit 13 Jahren musste
Lina R. erneut transplantiert werden, sie be-
kam zum zweiten Mal eine neue Leber.
Danach ging es langsam bergauf. Heute

geht es ihr weitgehend gut. ,Wenn man
von Geburt an chronisch krank ist, emp-
findet man das in gewisser Weise auch als
normal”, erklart sie. , Trotzdem ist das alles
fur mich natdrlich immer noch ein vulnera-
bler Bereich.” Immunsupprimierende Me-
dikamente und zweimal im Jahr Kontrollen
in der Leber-Transplantationsambulanz im
Transplantationszentrum der MHH und vier-
teljghrliche Blutuntersuchungen beim Haus-
arzt helfen ihr, den Zustand stabil zu halten.
Lina R. kennt die MHH seit ihrer Kindheit,
viele verschiedene medizinische Fachleute
waren interdisziplindr an ihrer Behandlung
beteiligt. Und sie engagiert sich seit vielen
Jahren im Verein Transplant-Kids. Vor einem
halben Jahr lernte sie einen weiteren Bereich
der Hochschule kennen. Diesmal aus einem
sehr erfreulichen Grund: Sie bekam Zwillinge
in der Frauenklinik und verbrachte mit den
beiden Jungen noch einige Tage auf der Neu-
und Frihgeborenenstation. Die beste Nach-
richt: Sie sind beide gesund.  Tina Gétting
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,Treffer” im letzten Moment

Eine Knochenmarktransplantation rettete Shahils Leben

hahil war vier Jahre alt, als seiner Mutter
S Nesrin M. ungewohnliche Veranderungen

an ihm auffielen: Der kleine Junge war blass,
hatte sehr helles Zahnfleisch, winzige Einblutun-
gen auf der Haut und blaue Flecken, die Uber den
Korper wanderten. AuBerdem klagte er Uber Ge-
lenkschmerzen, war mide und schlapp. Untersu-
chungen deuteten auf einen schlimmen Verdacht:
Leukdmie. FUr die Familie aus Bad Bentheim begann
eine sehr schwierige Zeit.

Shahil musste sofort ins Krankenhaus nach Ol-
denburg auf die Intensivstation. ,,Am 23. August
des vergangenen Jahres erhielten wir dann die Di-
agnose”, erinnert sich Nesrin M. Shahil hatte eine
akute lymphatische Leukamie (ALL). Das ist die
haufigste Blutkrebs-Variante mit eigentlich guten
Heilungschancen — eine Hoffnung fir die Familie.
Sofort begann die Behandlung. Doch weder die
erste noch die zweite Chemotherapie zeigten den
erwinschten Erfolg. ,,Da war klar, dass uns nur eine
Knochenmarktransplantation (KMT) helfen kann.
Wir brauchten einen passenden Spender oder eine
passende Spenderin”, sagt Nesrin M. Die Arzte ver-
anlassten die Bestimmung der Gewebemerkmale
bei Shahil und tberwiesen die Familie fiir die Spen-
dersuche an die MHH.

Mitte Oktober fand das erste Gesprach mit den
KMT-Experten in der MHH-Klinik fur Padiatrische
Hamatologie und Onkologie statt. Die Spender-
suche lief, erwies sich jedoch als ausgesprochen
schwierig. Da auch Shahils Zwillingsschwester sich
nicht als Spenderin eignete, wollte Nesrin M. ihrem
Sohn Blutstammzellen spenden, obwohl die Erfolgs-
aussichten bei nur 50 Prozent lagen. Im letzten Mo-
ment gab es dann doch noch einen ,Treffer”, je-
manden, dessen Gewebemerkmale (HLA-Werte) zu
90 Prozent mit denen von Shahil Gbereinstimmen.

Im Februar dieses Jahres kam Shahil zur Trans-
plantation in die Klinik. Vor dem Eingriff mussten

Trotz aller Schwierigke .
Shahil behielt auch in def
Klinik sein Lacheln.

© privat (2)

Daumen hoch: Shahil und seine Mutter freuen sich iiber den
Behandlungserfolg.

— mit hoch dosierter Chemotherapie und Ganzkor-
perbestrahlung — sein eigenes Knochenmark und
moglichst alle Krebszellen zerstért werden. Nach
dieser ,Konditionierung” konnte am 4. Marz die
Transplantation erfolgen. , Die Wochen danach wa-
ren sehr hart”, erklart Nesrin M. Weil es einige Mo-
nate dauert, bis sich ein neues blutbildendes System
und ein neues Immunsystem aufbauen, war Shahil
zunachst einem sehr hohen Infektionsrisiko ausge-
setzt. Auf der KMT-Station der Kinderklinik musste
er weitgehend isoliert leben. Und auch zu Hause
galt es lange, spezielle Hygienebedingungen einzu-
halten.

Die Sorgen waren groB, doch es gab positive
Signale: Shahil erholte sich zusehends, und seine
Blutwerte wurden langsam immer besser. Der 12.
Juni war fur die Familie wie ein Feiertag: ,Die Iso-
lationszeit war beendet, und wir konnten endlich
wieder ins normale Leben zurlick”, sagt Nesrin M.
erleichtert. Seit August geht ihr Sohn wieder in den
Kindergarten. Alle zwei Monate kommt er zu Kont-
rolluntersuchungen in die KMT-Ambulanz der MHH.
Bisher entwickelt sich alles sehr gut. ,, Uber den end-
gultigen Heilungserfolg dirfen wir erst nach finf
Jahren sprechen, aber bei Shahil ist bisher alles nach
Plan gelaufen”, sagt Professorin Dr. Britta Maecker-
Kolhoff, Oberarztin in der padiatrischen Stammzell-
transplantation.

Shahils Eltern sind zuversichtlich und stolz auf
ihren Sohn. ,Er hat viel durchgemacht, war sehr
tapfer und hat sein Lacheln nie verloren”, meint sei-
ne Mutter. ,,Und mir hat es die Augen gedffnet wie
wichtig es ist, dass sich gerade Menschen mit afrika-
nischen und stdléndischen Wurzeln als potenzielle
Spender registrieren lassen.” Tina Gétting
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Greifiibungen an
der Kletterwand:
Trainingseinheiten
wie diese steigerten
das Korpergefiihl,
das Selbstvertrauen
und die Motivation
von Marleen S.
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rundsatzlich sollte jeder
Person eine bedarfsge-
rechte medizinische Re-
habilitation zur Verfugung stehen.
Doch in der Realitat ist das oft nicht
so — zum Beispiel bei Menschen
mit einer geistigen und/oder Mehr-
fachbehinderung. Genau diese
Gruppe nahm ein interdisziplina-
res Team der Klinik fur Rehabilita-
tions- und Sportmedizin mit dem
Projekt SIMRE in den Fokus. Dabei
wurde ein individualisiertes Rehabi-
litationskonzept mit 15 Patienten
und Patientinnen getestet und be-
wertet. Das Bundesministerium fiir
Gesundheit finanzierte das Projekt
mit rund 200.000 Euro.
SIMRE steht fur sozialraumorien-
tierte individualisierte medizinische

Intensiv und individuell
SIMRE-Projekt schlie3t Licke in der Rehabilitation

Rehabilitation fur Menschen mit
geistiger und/oder Mehrfachbe-
hinderung. ,Mit diesem Projekt
wollten wir herausfinden, ob und
wie es moglich ist, die rehabilitati-
ve Lucke fir diesen Personenkreis
zu schlieBen”, erklart Projektleiter
Dr. Christoph Egen. Das Besonde-
re an SIMRE ist, dass ausreichend
Zeit sowie ein multiprofessionelles
Team zur Verflgung standen, um
die Teilnehmenden intensiv und
individuell therapeutisch zu unter-
sttzen. Zum Team gehorten ein
Facharzt, drei Therapeutinnen der
Physio- und Ergotherapie sowie
zwei  wissenschaftliche Mitarbei-
terinnen. Bei Bedarf wurden noch
eine Erndhrungsberatung und eine
Hilfsmittelberatung angeboten. Die
RehamaBnahmen fanden nicht nur
in der MHH-Ambulanz, sondern
auch zu Hause und am Arbeitsplatz
statt, sodass auch Angehérige und
Begleitpersonen in das mehrwochi-
ge ambulant-mobile Projekt einbe-
zogen werden konnten.

Individuellen Bedarf
ermitteln

Um die jeweiligen Therapieziele
definieren und verfolgen zu kon-
nen, ermittelte das Team zu Beginn
den individuellen Bedarf jedes Teil-
nehmenden. ,In vielen Fallen ging
es darum, bestimmte Fahigkeiten
wiederzuerlangen, beispielsweise

wieder laufen zu lernen oder den
Toilettengang eigenstandig bewal-
tigen zu kénnen”, sagt Ergothera-
peutin Lydia Philipp.

Mehr soziale Teilhabe

~Unser Ziel war es, den Patientin-
nen und Patienten individuell zu
mehr Selbststandigkeit und sozia-
ler Teilhabe zu verhelfen”, erlautert
Dr. Egen. Das sei auch bei allen Teil-
nehmenden erreicht worden. Ein
Beispiel dafir ist die Teilnehmerin
Marleen S. Die junge Frau ist nach
einem Verkehrsunfall stark beein-
trachtig und fuhrte alltégliche Be-
wegungen anfanglich sehr angst-
behaftet aus. Dem Therapieteam
gelang es, mit gezielten Ubungen
ihr Selbstvertrauen und ihre Kor-
perwahrnehmung zu starken. Da-
bei wurde Marleen S. auch sehr
von ihrer Familie unterstitzt.

.Das Engagement der Angehd-
rigen war ein wichtiger Erfolgsfak-
tor bei der Rehabilitation”, stellt Dr.
Egen fest. Insgesamt habe sich das
Projekt mit der Kombination aus
Ambulanz- und Hausbesuchen als
sehr positiv erwiesen —  trotz der
hohen Hurden bezuglich der Ter-
minplanung sowie des Patienten-
transports. Die Ergebnisse des Pro-
jekts sollen in einem Praxisleitfaden
zusammengefasst und anderen Re-
habilitationszentren zur Verfigung
gestellt werden. Tina Gétting
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»Zusammenkommen ist ein Beginn,
Zusammenbleiben ein Fortschritt,

Zusammenarbeiten ein Erfolg.«

Henry Ford
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Hilft Inhalieren mit

Salzlosung?

Studie zur Wirksamkeit hypertoner
Kochsalzlésung bei unheilbarer
Atemwegserkrankung PCD

ei der Primaren Ciliaren Dyskinesie (PCD)
D funktioniert die Selbstreinigung unserer
D Lunge nicht mehr. Ursache ist eine an-
geborene Stérung der Flimmerharchen
(Cilien) in den Bronchien. Ahnlich wie bei Muko-
viszidose lagert sich dadurch zaher Schleim in den
Atemwegen an. PCD-Betroffene leiden von klein
auf an chronischer Bronchitis, Lungenentziindung
oder Erweiterung der unteren Atemwege (Bron-
chiektasen). Eine Heilung gibt es nicht. Behandelt
wird PCD unter anderem mit hypertoner Kochsalz-
l6sung, die im Vergleich zum Blut einen hdéheren
Salzgehalt aufweist. Mehrmals taglich inhaliert soll
sie helfen, den Schleim zu verflissigen und den
Abtransport beziehungsweise das Abhusten zu er-
leichtern. Allerdings fehlt — anders als bei Muko-
viszidose — der klinische Beweis fur die Wirksam-
keit dieser zeitlich aufwendigen Behandlung. Den
mochte ein Team um Professor Dr. Felix Ringshau-
sen und Dr. Isabell Pink aus der Klinik fir Pneumo-
logie und Infektiologie nun in Kooperation mit acht
weiteren PCD-Prufzentren erbringen.

In der Studie HELP-PCD setzen die Forschenden
zudem einen speziellen Membranvernebler ein, der
die Inhalationszeit von 20 auf etwa vier Minuten
reduziert. ,Der Schnellvernebler ist nahezu ge-
rauschlos, klein und mobil einsetzbar und macht
es fur die Patientinnen und Patienten einfacher,
das Inhalieren in ihrem Alltag unterzubringen”,
sagt Professor Ringshausen, Leiter der Spezialam-
bulanzen fur Bronchiektasen-Erkrankung, PCD und
Mukoviszidose. Ihre Lungenfunktion wird zum ei-
nen Uber den Lung Clearance Index (LCI) bestimmt,
der die LungenbelGftung misst, und zum anderen
mithilfe bildgebender Verfahren wie der Magnet-
resonanztomografie (MRT) ermittelt. Das Deutsche
Zentrum fur Lungenforschung (DZL) fordert die
Studie mit rund 600.000 Euro.

Moglichst frith eingreifen

Bereits im Alter von acht Jahren leidet etwa die
Halfte der PCD-Betroffenen an einer krankhaften
Erweiterung der Atemwege als unumkehrbare
Folge chronischer Gewebeschaden. ,Wir mussen
daher dringend moglichst frih eingreifen, um die
Selbstreinigungskrafte der Flimmerharchen in den
Bronchien zu verbessern, das Fortschreiten der
Krankheit zu verhindern und die Lebensqualitdt
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Wollen schnelles Inhaliergerat und hypertone Kochsalzlésung in die Regelversorgung fiir
PCD-Betroffene bringen: Dr. Isabell Pink und Professor Dr. Felix Ringshausen.

der Patientinnen und Patienten zu steigern”, sagt
Funktionsoberarztin Dr. Pink. Doch schon die Dia-
gnose ist nicht einfach. In der HELP-Studie wollen
die Forschenden ein besonderes MRT-Gerat ein-
setzen, das die Beluftung und Durchblutung der
Lunge in Echtzeit darstellt. Diese besonders pa-
tientenfreundliche Aufnahmetechnik kommt ohne
Strahlenbelastung, Kontrastmittel und mit nur we-
nigen Atemstopps aus.

Medizinprodukt in
Routineversorgung bringen

Wahrend bei der Diagnose Mukoviszidose die Be-
handlung mit hypertoner Kochsalzlésung eine Leis-
tung der gesetzlichen Krankenkassen ist, missen
Patientinnen und Patienten mit PCD das Medizin-
produkt selbst bezahlen. Auch das nétige Inhala-
tionsgerat wird nur in seltenen Féllen auf Rezept
verschrieben, die Kostenlbernahme von der Kran-
kenkasse oftmals abgelehnt. ,, PCD-Betroffene sind
aber chronisch krank und missen ihr ganzes Leben
lang mehrmals taglich inhalieren”, sagt Professor
Ringshausen. Die Studie soll nun den nétigen Be-
weis erbringen, dass die Behandlung gerade in
Kombination mit dem Schnellvernebler effektiv
und wirksam ist, um die kostenginstige Therapie
in die Routineversorgung zu bringen. ,, Wir sind op-
timistisch, dass uns das auch gelingen wird.”
Kirsten Potzke

Mehr Infos
zum Thema?

SCAN ME
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Endometriose schneller
erkennen und behandeln

MHH beteiligt sich an BMBF-Projekt und will umfassende Datenbank

aufbauen

ndometriose ist eine gutartige, jedoch chro-
nisch verlaufende Erkrankung. Etwa zehn
bis 15 Prozent aller Frauen im gebarfahigen
Alter sind betroffen. Bei ihnen wachst au-
Berhalb der Gebarmutter Gewebe, das Gebarmut-
terschleimhaut dhnelt. Wahrend einige Patientinnen
ihre Krankheit gar nicht bemerken, leiden andere
unter starken Schmerzen oder einer Vielzahl weite-
rer Beschwerden. Da Endometriose schwer zu diag-
nostizieren ist, wird sie in der Medizin haufig auch
das ,Chamaleon der Gynadkologie” genannt.
Betroffene Frauen mdissen oft jahrelang auf
eine Diagnose warten. Damit die Krankheit kunf-
tig schneller erkannt und besser behandelt werden
kann, fordert das Bundesministerium fir Bildung
und Forschung (BMBF) nun funf Forschungsverbin-
de. Einer davon heiBt ENDOFERT und untersucht
unter der Leitung der Universitatsmedizin Munster
den Zusammenhang zwischen Endometriose und
Unfruchtbarkeit sowie schwierigen Schwanger-
schaftsverlaufen. Ein Team um Professorin Dr. Frau-
ke von Versen-Hoynck, Oberarztin an der Klinik far
Frauenheilkunde und Geburtshilfe, beteiligt sich an
dem Vorhaben und erhalt dafur 800.000 Euro.

Reale Bedingungen in 3-D-Modellen
nachbilden

Warum die Krankheit entsteht, ist noch nicht ab-
schlieBend geklart. Vermutlich spielen Hormone,
das Immunsystem und eine familidre Veranlagung
eine Rolle. Eine Diagnose erhalten Betroffene oft
erst nach vielen Jahren. Die derzeitigen Behandlun-
gen reichen von medikamentdsen Therapien bis zu
ausgedehnten Operationen und lindern vor allem
die Symptome. In dem Projekt ENDOFERT sollen nun
die Krankheitsmechanismen auf molekularer Ebene
untersucht werden. Daftir wollen die Forschenden
ein dreidimensionales Endometriose-Organoidmo-
dell entwickeln, das die realen Bedingungen im
Korper besser nachbilden kann als bisher verwen-
dete zweidimensionale Zellkulturen, die auf Kultur-
platten wachsen. ,An der MHH wollen wir dieses
3-D-Modell nutzen, um nachzuvollziehen, wie die

Endometriose kann

den Verlauf der
Schwangerschaft negativ
beeinflussen.

Endometriosezellen mit den GefaBzellen in ihrer
unmittelbaren Umgebung kommunizieren und in
Wechselwirkung treten”, sagt Professorin von Ver-
sen-Hoynck, Leiterin der Arbeitsgemeinschaft Re-
produktionsmedizin und Molekulare Perinatologie.

Blutproben zentral in HUB gelagert

Zudem wollen die Forschenden Daten und biolo-
gische Proben von Patientinnen aus verschiedenen
Quellen zusammenfihren, um eine umfassende
Datenbank aufzubauen. Damit Daten und Proben
vergleichbar sind, mussen jedoch zunachst die be-
stehenden Daten- und Biomaterialsammlungen al-
ler Standorte an ein modernes Biobanking-Konzept
angepasst werden. ,Das Biobanking wird feder-
fuhrend Uber die MHH laufen. Die Daten werden
von allen Partnern erfasst und in die Datenbank
eingepflegt, auf die dann auch alle Zugriff haben
werden”, erklart Professorin von Versen-Hoynck.
Zentralisiert wird auch die Lagerung der Blutproben,
die aus allen Standorten nach Hannover in die Han-
nover Unified Bank (HUB) wandern. , Mit ENDOFERT
wollen wir ein umfassendes, gut charakterisiertes
Probenarchiv entwickeln und neuartige Biomar-
ker entdecken, die molekularen Mechanismen der
Krankheit besser verstehen und maogliche Ansatze
far neue Arzneimittel finden."” Kirsten Pétzke
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Studie bestatigt Wirksamkeit
des neuen Omikron-Boosters

Biontech-Vakzin gegen aktuelle
Corona-Variante JN.1 aktiviert
Produktion angepasster Antikdrper
D vor allem an Husten, Schnup-
fen, Halsschmerzen und Fieber,

aber auch an Kopf- und Gliederschmerzen
sowie allgemeiner Schwache und Atemnot.
Weil immer wieder neue SARS-CoV-2-Vari-
anten und -Unterarten entstehen, mussen
ahnlich wie bei Grippeviren auch die Coro-
na-Impfstoffe standig angepasst werden. Der-
zeit spielen vor allem die Virusvariante Omikron
JN.1 und ihre Unterlinien KP.2 und KP.3 eine vor-
herrschende Rolle. Seit August dieses Jahres ist in
Deutschland der an die aktuellen Varianten ange-
passte Impfstoff , Comirnaty Omicron JN.1" von Bi-
ontech/Pfizer auf dem Markt. Eine Studie der Klinik
fur Rheumatologie und Immunologie hat nun die
Wirksamkeit des neuen Omikron-Boosters wissen-
schaftlich nachgewiesen. In Kooperation mit dem
Deutschen Primatenzentrum Go6ttingen haben die
Forschenden dazu die weltweit erste Publikation in

der Fachzeitschrift , The Lancet Infectious Diseases”
veroffentlicht.

ie Corona-Herbstwelle rollt durch
Deutschland. Betroffene leiden

Bauplan des Spike-Proteins

Der neue Booster ist wieder ein mRNA-Impfstoff,
besteht also aus Boten-RNA (messenger RNA). Das
Prinzip: Die mRNA enthalt die genetische Informa-
tion fur den Bauplan des sogenannten Spikepro-
teins, das auf der Oberflache des Coronavirus sitzt
und mit dessen Hilfe das Virus in die Zellen gelangt.
In den Korperzellen wird diese genetische Informa-
tion abgelesen und das Spikeprotein produziert.
Das Immunsystem erkennt das Protein als korper-
fremd, 16st eine Abwehrreaktion aus und entwickelt
einen Immunschutz. ,,Comirnaty Omicron JN.1" ist
ein sogenannter monoklonaler Impfstoff, enthalt
also ausschlieBlich mRNA dieser Omikron-Variante.
Bereits Ende Juni empfahl die Europdische Arznei-
mittelagentur (EMA) die Marktzulassung fur den
neuen COVID-19-mRNA-Impfstoff auf der Basis des
JN.1-Spikeproteins. ,Allerdings standen Daten zur
Immunantwort beim Menschen oder Belege aus der
Praxis zum impfstoffinduzierten Schutz bis zu unse-
rer Studie noch aus”, sagt Oberarztin Professorin
Dr. Alexandra Dopfer-Jablonka, die gemeinsam mit
ihrem Klinikkollegen Professor Dr. Georg Behrens
die Immunstudie leitet.
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Um solche Daten zu erhalten, haben die For-
schenden im Rahmen ihrer seit Beginn der Coro-
na-Pandemie fortlaufenden ,COVID-19 Contact
(CoCo)"-Studie bei 42 MHH-Beschaftigten, die mit
dem neuen Vakzin geimpft worden waren, die Im-
munreaktion gemessen. Das Ergebnis: Rund zwei
Wochen nach der Impfung mit dem neuen Boos-
ter waren die Antikoérper gegen die aktuelle Omi-
kron-Variante deutlich angestiegen. Zwar hatten
die Teilnehmenden durch vorherige Impfungen und
Uberstandene Coronainfektionen bereits eine gro3e
Immunitat gegen verschiedene SARS-CoV-2-Varian-
ten mitgebracht, gibt Professor Behrens zu beden-
ken. ,Wir gehen jedoch davon aus, dass der neue
mRNA-Impfstoff gegen Omikron JN.1 vor Kranken-
hausaufenthalten und Post-COVID-Folgeschaden
schitzen wird, die durch die meisten aktuellen Vi-
rusvarianten verursacht werden.”

Laut Standiger Impfkommission (Stiko) ist eine
Auffrischungsimpfung mit dem neuen, angepass-
ten Impfstoff fur alle empfehlenswert, die 60 Jahre
oder éalter sind. Auch fur Menschen, die wegen ei-
ner Grunderkrankung ein besonderes Risiko fur ei-
nen schweren Krankheitsverlauf haben, ftir Bewoh-
nerinnen und Bewohner von Pflegeheimen sowie
fUr Beschaftigte im Pflege- und Gesundheitsbereich
empfiehlt die Stiko den Booster. Die Impfstoffher-
steller Biontech/Pfizer und Moderna arbeiten be-
reits an einem Kombi-Impfstoff, der gleichzeitig vor
Coronaviren und Grippeviren schitzt.

Kirsten Pétzke

Wirksamkeit bestatigt: der
neue Corona-Impfstoff
»Comirnaty Omicron JN.1".



Im Labor (von links):
Professor Ulrich
Baumann, PD Dr. Imeke
Goldschmidt, Dr. Evgeny
Chichelnitskiy und
Professorin

Christine Falk.
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Weniger Immunsuppression
fur transplantierte Kinder

Biomarker-Muster im Blut von lebertransplantierten Kindern zeigt an,
wie ein Organ vom Koérper angenommen wird

enn ein Kind eine lebensrettende Le-

bertransplantation bekommt, muss

es ein Leben lang Medikamente

einnehmen, die das Immunsystem
unterdriicken, damit die transplantierte Leber nicht
abgestoBen wird. Forschende haben nun nach neuen
Biomarker-Kandidaten im Immunsystem gesucht, mit
deren Hilfe sie die Kinder identifizieren kdnnen, bei
denen die Wahrscheinlichkeit einer OrganabstoBung
gering ist. ,Diese Erkenntnisse kénnten uns helfen,
die immunsuppressiven Medikamente individueller
einzustellen und damit die Dosis zu senken”, erklart
Professor Ulrich Baumann, Klinik fir Padiatrische Nie-
ren-, Leber-, Stoffwechselerkrankungen und Neuro-
padiatrie. ,,So kédnnen wir die Nebenwirkungen mini-
mieren, ohne dabei das Risiko einer OrganabstoBung
zu erhdhen.”

Forschende identifizieren Muster

Im Blut der Kinder fanden die Forschenden in der mul-
tizentrischen europaischen Studie des Netzwerks der
Europdischen Gesellschaft fur péadiatrische Gastro-
enterologie, Hepatologie und Erndhrung (ESPGHAN)
ein bestimmtes Muster, bestehend aus 16slichen
Mediatoren und Zellen des Immunsystems, das mit
einer erfolgreichen Organfunktion ohne AbstoBungs-
zeichen in Verbindung steht. , Dieses Muster kénnte
entscheidend sein, um friihzeitig abschatzen zu koén-
nen, wer ein geringeres Risiko fur AbstoBungsreak-
tionen hat”, sagt Professorin Christine Falk, Institut
fur Transplantationsimmunologie. ,Bemerkenswert
ist, dass dieses Muster bereits zwei Wochen nach der

Transplantation auftritt und das ganze erste Jahr tber
stabil bleibt.” Die Ergebnisse veroffentlichte das Team
in der Fachzeitschrift , Journal of Hepatology*”.

.In der Langzeituntersuchung, die wir im Rahmen
der multizentrischen Studie ChilSFree durchgefuhrt
haben, haben wir Blutproben von lebertransplantier-
ten Kindern Uber einen Zeitraum von einem Jahr un-
tersucht”, sagt Privatdozentin Dr. Imeke Goldschmidt,
Klinik fur Padiatrische Nieren-, Leber-, Stoffwechseler-
krankungen und Neuropdadiatrie. ,Wir wollten dabei
vor allem die immunologischen Mechanismen verste-
hen, die zu einer Akzeptanz der transplantierten Leber
beitragen.”

Fur die Analysen haben die Forschenden zum einen
eine Luminex-basierte Multiplex-Protein-Technik ver-
wendet, mit der sie bestimmte Immunmediatoren, die
Zytokine, identifiziert haben. Immunzellen nutzen die-
se Zytokine, um miteinander zu kommunizieren. Zum
anderen kam die Durchflusszytometrie zum Einsatz,
um die Anzahl von Immunzellen wie T-, NK- oder B-
Zellen zu bestimmen. ,Um spezifische Zytokinprofile
im Plasma der Betroffenen zu identifizieren, haben wir
unter anderem maschinelle Lernverfahren eingesetzt.
Diese erlauben es uns, auf objektive Weise Muster
zu erkennen, die mit immunologischer Toleranz oder
AbstoBung in Zusammenhang stehen,” erklart Dr. Ev-
geny Chichelnitskiy, Institut fur Transplantationsimmu-
nologie, der sich die Erstautorenschaft mit Dr. Gold-
schmidt teilt. Mit diesen beiden Methoden konnten
die Forschenden herausfinden, welche Kombination
an immunologischen Markern und Zellen bei den Kin-
dern eine Rolle spielen und wie ihre Immunzellen auf
das neue Organ reagieren. Camilla Mosel

MaH ifr
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Forschende finden Ursache
von Rhabdomyosarkomen

Erste Studie zu Krebsrisiko bei Mosaik-RASopathien belegt, wie wichtig

engmaschige Friherkennung ist

rbliche Verénderungen in Genen sind oft-

mals die Ursache seltener Erkrankungen.

So verursachen zum Beispiel krankheits-

auslosende Genvarianten (PVs) im HRAS-
Gen das Costello-Syndrom und PVs im KRAS-Gen
das Noonan-Syndrom sowie das kardio-fazio-kuta-
ne Syndrom. Entstehen derartige Genvarianten erst
wahrend der Embryonalentwicklung im Mutterleib,
kommt es bei den Betroffenen zu einer sogenann-
ten Mosaikerkrankung, bei der sowohl verdanderte als
auch gesunde Zellen vorhanden sind. Forschende der
MHH sowie des National Cancer Institute (NCI) in den
USA haben in diesem Kontext erstmalig das Krebs-
risiko innerhalb einer speziellen Gruppe von jungen
Patientinnen und Patienten analysiert. Die Ergebnis-
se machen deutlich, wie wichtig eine engmaschige
KrebsUberwachung ist, denn Krebs wurde bereits im
Alter von 20 Jahren bei 20 Prozent der Betroffenen
diagnostiziert. Betrachtet man nur das sogenannte
Rhabdomyosarkom, war das Risiko einer Erkrankung
im Vergleich zur Gesamtbevdlkerung sogar um das
Achthundertfache erhoht.

Spezielle Hochrisikogruppe

.Wir konnten 69 Falle in die Untersuchung einbe-
ziehen. Hierbei haben wir zwolf Krebserkrankungen
vorwiegend bei Kleinkindern beobachtet”, erklart
Professor Dr. Christian Kratz, Direktor der Klinik far
Padiatrische Hamatologie und Onkologie der MHH
und Initiator der Studie. Sein Team hat ausschlieBlich
Patientinnen und Patienten mit Mehrlinien-Mosaik-
RASopathien in die Studie einbezogen. Unter RASo-
pathien versteht man eine Gruppe von Entwicklungs-
storungen, die auf eine Fehlregulation in Genen des
RAS-MAPK-Signalwegs beruhen. Analysiert wurden
Varianten im HRAS-Gen oder KRAS-Gen.

.Eine Besonderheit bei Mosaik-RASopathien liegt
darin, dass es sich um Erkrankungen handelt, die
erst wahrend der Embryonalentwicklung im Embryo
entstehen. Genvarianten kénnen jederzeit wahrend
einer Schwangerschaft auftreten. Man spricht dann
von einem Mosaik, da nicht alle Zellen die Verénde-
rung tragen”, erkldrt Gina Ney, Forscherin am NCI in
den USA. Bei fruh wahrend der Embryonalentwick-
lung aufgetretenen Genvarianten sind verschiedene
Gewebe von der Mosaik-RASopathie betroffen. Sie

Das Team um Dr. Christian Kratz (rechts) und Jonas
Windrich hat das Krebsrisiko bei Menschen mit
Multi-Organ Mosaik-RASopathien analysiert.
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werden in der Studie Mehrlinien-Mosaik-RASopa-
thien genannt.

Das Spektrum der PVs, die typischerweise bei Mo-
saik-RASopathien gefunden werden, Uberschneidet
sich mit dem Spektrum der Genmutationen, die bei
Krebserkrankungen auftreten. Rhabdomyosarko-
me wurden bei sieben Patientinnen und Patienten
diagnostiziert. Die Betroffenen waren zwischen ein
und 48 Monate alt, bei einem Fall wurde ein zweites
Rhabdomyosarkom im Alter von zwolf Jahren fest-
gestellt. ,Bemerkenswert ist, dass alle sieben Rhab-
domyosarkome in der urogenitalen Region auftraten.
Das ist eine wichtige Erkenntnis, die besonders fur
die klinische Betreuung der Betroffenen relevant ist",
sagt Jonas Windrich, Medizinstudent an der MHH,
der als Ko-Erstautor an der Studie beteiligt war. Wei-
terhin wurden drei Falle von Hautkrebs, ein Wilmstu-
mor sowie ein Fall mit Blasenkrebs beobachtet.

Engmaschige Krebsiiberwachung
erforderlich

Das hochste Krebsrisiko wurde in den ersten Lebens-
jahren beobachtet. ,Insbesondere bei Kleinkindern be-
steht die Notwendigkeit einer rigorosen Rhabdomyo-
sarkom-Friherkennung. Bei Erwachsenen mit dieser
Hochrisikokrankheit ist eine regelmaBige Hautkrebs-
friiherkennung erforderlich”, betont Douglas Stewart,
Forscher am NCl in den USA. Jana llimer-Kriger

© Jana llimer-Kruiger
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Geforderte Forschungsprojekte

der MHH

Die Deutsche Forschungsgemeinschaft (DFG) be-
willigte ...

B Dr. Shambhabi Chatterjee und Professor
Dr. Christian Bar, Institut fir Molekulare und
Translationale Therapiestrategien, Fordermittel in
Hohe von 354.898 Euro fur eine Dauer von drei
Jahren fur ihr gemeinsames Projekt ,Funktionel-
le und mechanistische Untersuchungen der Telo-
mer- und Telomerase-abhangigen Regulation von
mitochondrialen ROS zur Férderung der kardialen
Protektion und Regeneration”.

Die Monika Kutzner-Stiftung bewilligte ...

M Dr. rer. nat. Dhanya Ramachandran, Klinik
fir Frauenheilkunde und Geburtshilfe, 67.994
Euro fir ihr Projekt ,Identification and functional
validation of novel genetic susceptibility loci from
cross-cancer GWAS meta-analyses of endometrial
and cervical cancer”.

T

Das Bundesministerium fiir Bildung und Forschung
(BMBF) bewilligte ...

B Dr. rerbiol.hum. Regina Schmeer-Oetjen,
Geschéftsfihrung Pflege, fir das Projekt ,, Gemein-
sam sorgen fur Menschen mit fortgeschrittenem
Brustkrebs” mit 261.348 Euro flr die Laufzeit vom
1. Januar 2024 bis 30. Juni 2026 und fiir das Projekt
.Pflegepraxiszentrum Hannover” aus dem Cluster
»Zukunft der Pflege 2.0" mit 3.944.416 Euro fur die
Laufzeit vom 1. Juni 2024 bis 31. Mai 2029.

Der Forderverein der Neuromyelitis-optica-Studi-
engruppe e. V. (NEMOS) bewilligte ...

B PD Dr. med. Martin Himmert und MHH-
Doktorand Julian Kretschmer, Klinik fir Neuro-
logie, in einer erstmaligen Forderausschreibung
des Vereins 30.000 Euro zur genaueren Charakte-
risierung der Antikorper-negativen Neuromyelitis-
optica-Spektrum-Erkrankung.
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Todesursache klaren kann
Leben retten

MHH-Projekt will genetische Diagnostik und Beratung in die

Regelversorgung bringen

enn ein Kind an einer ungeklarten

Todesursache stirbt, ist fur Eltern, Ge-

schwister und Verwandte neben dem

Schmerz des Verlustes vor allem die
Ungewissheit belastend. So bleibt etwa die Frage, ob
das Kind an einer erblich bedingten Ursache gestorben
ist, die auch nahe Verwandte betreffen konnte. Diese
Unsicherheit kann auch die weitere Familienplanung in-
frage stellen. In Deutschland bleiben die medizinischen
Konsequenzen allerdings oft auf der Strecke. Denn die
unklaren Todesursachen werden hierzulande nur selten
erfasst und meist auch nicht weiter diagnostisch aufge-
arbeitet. Die Gruinde hierfur sind fehlende Versorgungs-
strukturen und Personalmangel, zudem werden die Leis-
tungen nicht von den Krankenkassen bezahlt.

Ein Team um Professorin Dr. Anke Bergmann, Lei-
tende Oberarztin im Institut fur Humangenetik, will
diese Versorgungsliicke nun schlieBen. ,Wir mochten
die Moglichkeiten schaffen, um Familien verstorbener
Kinder fachlUbergreifend zu betreuen”, sagt die Ge-
netikerin. Eine molekulargenetische Untersuchung soll
zunéachst klaren, ob erblich bedingte Ursachen fur den
unerwarteten Tod vorliegen. Das betrifft in der Regel sel-
tene Erkrankungen wie etwa Immundefekte, neurologi-
sche Erkrankungen oder Herz-Kreislauf-Probleme, die zu
Lebzeiten des Kindes nicht bekannt waren. Zudem wol-
len Professorin Bergmann und ihr Team auch die weiter-
fuhrende psychologische und klinische Versorgung der
Angehtrigen starken. Dieses Vorhaben unterstltzt die
hannoversche Appenrodt-Stiftung mit 50.000 Euro fur
zunachst ein Jahr.

.Es gibt hierzulande keine Handlungsempfehlungen
oder geregelte Abldufe, wie genau und in welchem
Umfang solche Untersuchungen vorgenommen werden
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sollten”, stellt Professorin Bergmann fest. Das beginne
bereits bei der Aufbewahrung von Blut- oder Gewebe-
proben. Wahrend etwa in GroBbritannien jeder Not-
arztwagen ein Set fur Materialentnahme bei unklaren
Todesféllen mitfiihre, sei in Deutschland Uberhaupt nur
wenigen Arztinnen und Arzten bewusst, welche Konse-
guenzen die Kldrung einer moglichen genetischen Ursa-
che fur die Familie habe. , Wir brauchen bundesweite
Versorgungsstrukturen, damit sowohl die weitere gene-
tische Abklarung der Todesursache, die anschlieBende
genetische Untersuchung und Beratung der Angehori-
gen sowie die psychosoziale Betreuung in die Regelver-
sorgung Ubernommen werden.” Hierflr sei eine inter-
disziplindre Zusammenarbeit notwendig, die neben den
klinisch betreuenden Arztinnen und Arzten auch die
Bereiche Neonatologie, Kinderheilkunde, Pathologie,
Rechtsmedizin, Humangenetik, Rettungsdienst, Polizei,
Staatsanwaltschaft, Psychologie und Psychotherapie
einschlieBe.

. Wir mussen gemeinsam umdenken, denn eine ge-
netische Diagnostik ist nicht nur Aufklarung der Todes-
ursache, sondern kann auch eine lebensrettende Pra-
vention sein”, betont Dr. Corinna Hendrich, Arztin am
Institut fir Humangenetik. Dies haben die Arztinnen be-
reits nachgewiesen. ,In einem Fall etwa haben wir bei
einem Jugendlichen, der scheinbar véllig gesund war
und plétzlich verstarb, die genetische Veranlagung fur
lebensgefahrliche Herzrhythmusstérungen entdeckt”,
sagt Dr. Hendrich. Diese Genveranderung fanden sich
auch bei der Mutter, die daraufhin nun kardiologisch be-
treut wird. Im aktuellen Projekt haben die Forschenden
bisher in jedem zweiten Fall genetische Ursachen gefun-
den, die mitverantwortlich fir den Tod der untersuchten
Kinder oder Jugendlichen waren. Kirsten Pétzke
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Dr. Corinna Hendrich
(links) und Professorin

Dr. Anke Bergmann wollen
mit genetischer Diagnostik
unklare Ursachen fiir den
Tod verstorbener Kinder
und Jugendlicher
herausfinden.
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Wir brauchen
bundesweite
Versorgungs-
strukturen,
damit sowohl
die weitere
genetische
Abkldrung der
Todesursache, die
anschlieBende
genetische
Untersuchung
und Beratung
der Angehérigen
sowie die
psychosoziale
Betreuung in die
Regelversorgung
ilbernommen
werden.

Professorin Dr. Anke
Bergmann, Leitende

Oberarztin im Institut
fir Humangenetik
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Lebenszeit und -qualitat
bei Leukamie erhohen

Kooperationsprojekt PRETTY entwickelt Vorhersagemodell fur individuelles
Risiko von Nebenwirkungen nach Stammzelltransplantation

ei bestimmten Krebsarten wie Leukamie
D wird meist eine hoch dosierte Chemothe-
D rapie eingesetzt, welche die blutbildenden

(hédmatopoetischen) Stammzellen im Kno-
chenmark vollstandig oder weitgehend zerstort. Die
Ubertragung von gesunden Spenderstammzellen
stellt dann fir Betroffene die einzige Uberlebens-
chance dar. Doch eine solche allogene hamato-
poetische Stammzelltransplantation bringt auch
Nebenwirkungen mit sich und kann etwa schwere
Nierenschaden verursachen. Welches konkrete Risi-
ko fur einzelne Betroffene besteht, l&sst sich nicht
vorhersagen. Das Projekt PRETTY (Personalized Pre-
diction of Transplant Toxicity) soll hier Abhilfe schaf-
fen. Unter der Leitung von Professor Dr. Steffen
Oeltze-Jafra, Informatiker am Peter L. Reichertz In-
stitut fUr Medizinische Informatik der MHH, wollen
Forschende ein Vorhersagemodell entwickeln, mit
dem sich die Gefahr eines schwerwiegenden Nie-
renschadens nach einer Stammzelltherapie individu-
ell bestimmen lasst. Ziel ist es, die Risikofaktoren zu
verringern und dadurch Lebensdauer und Lebens-
qualitat der Betroffenen zu erhdhen. Das Bundes-
ministerium fur Bildung und Forschung unterstitzt
das Vorhaben tber zunachst zwei Jahre mit 1,4 Mil-
lionen Euro.

, Wir konzentrieren uns auf drei bestimmte Leu-
kamieformen”, sagt Professor Oeltze-Jafra, Leiter
des Bereichs Informationssysteme und -manage-

ment am PLRI in Hannover. Dazu gehéren die akute
myeloische Leukamie (AML), die akute lymphatische
Leukdmie (ALL) und das myelodysplastische Syn-
drom (MDS). Weil fur ein Vorhersagemodell még-
lichst viele Patientendaten genutzt werden missen,
diese aus Datenschutzgriinden aber nicht aus meh-
reren Kliniken zentral zusammengefihrt werden
darfen, gehen die Forschenden einen anderen Weg.
Sie nutzen ein in Vorarbeiten entwickeltes visuelles
Tool, das mithilfe maschinellen Lernens komplexe
Daten eines Standorts zu einem Vorhersagemodell
verarbeitet. Das digitale Tool wird zundchst fur das
dezentrale Lernen aus Daten mehrerer Standorte er-
weitert und den an PRETTY beteiligten Universitats-
kliniken Halle (Saale), Gottingen, Leipzig und Jena
zur Verflgung gestellt. Jede Kooperationspartnerin
integriert das Tool in ihre [T-Infrastruktur, pflegt die
eigenen Daten ein und trainiert ein standortspezi-
fisches Vorhersagemodell. Spezielles Informatik-
wissen sei dafir nicht nétig, betont der Experte fur
Datenvisualisierung. In einem nachsten Schritt sollen
die vier lokalen Modelle dann in einem gemeinsa-
men Vorhersagemodell zusammengefasst werden.

Foderativ: Daten und mehr

Foderiertes Lernen heiBt diese Methode des maschi-
nellen Lernens, mit deren Hilfe sich eine umfang-
reiche und vielfaltige Datengrundlage dezentral
auswerten lasst, ohne dass die Daten selbst ihren
Standort verlassen. Der foderative Ansatz sei zudem
hybrid, weil er nicht allein auf Daten setze, betont
Professor Oeltze-Jafra. ,Wir berlcksichtigen auch
die menschliche Komponente, also die arztliche
Expertise am jeweiligen Standort sowie die lokale
Perspektive der Patientinnen und Patienten, sprich
ihre Erfahrung mit der Therapie und deren Auswir-
kungen.” Dank der Kombination von Daten und
menschlichen Faktoren soll das Vorhersagemodell
dann in der Lage sein, fur zukinftige Leukdmie-
Patienten bereits vor der Stammzelltransplantation
individuelle Risikofaktoren fur schwerwiegende Ne-
benwirkungen zu finden und so Lebensqualitat und
Uberlebenschancen zu verbessern

Funktioniert das Vorhersagemodell, kénnten sich
weitere Standorte dem PRETTY-Projekt anschlieBen.
.Je mehr, desto besser”, sagt Professor Oeltze-Jafra,
denn das Ganze sei schlieBlich eine fortwadhrende
Entwicklung, weil das Tool mit immer mehr Daten
auch immer weiter lernen kdnne. Kirsten Pétzke
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Zu viel Zucker und Fett
schadigen die Lunge

Wie Botenstoffe aus dem
Fettgewebe den Gasaustausch
in den Lungenblaschen
beeintrachtigen

auchen ist schlecht fur die Lunge, das
wissen die meisten Menschen. Weniger
bekannt durfte sein, dass auch mangeln-
de Bewegung und ungesunde Erndhrung
die Lunge schadigen und dauerhafte Beschwerden
wie die chronisch obstruktive Lungenerkrankung
(COPD) oder Asthma fordern kénnen. Das Projekt
JLifestyle factors in respiratory health and disease”
untersucht jetzt, welchen Einfluss Erndhrung, Tabak-
rauch und Bewegung auf die Gesundheit der Lunge
in verschiedenen Lebensphasen haben und wie sie
das Zusammenspiel zwischen der Lunge und den
Ubrigen Organen auf molekularer Ebene verandern.
Beteiligt sind alle funf Standorte des Deutschen
Zentrums fur Lungenforschung (DZL). Ein Team um
Privatdozentin (PD) Dr. Julia Schipke, Wissenschaft-
lerin am Institut fur Funktionelle und Angewandte
Anatomie und am DZL-Standort BREATH Hannover,
beschaftigt sich dabei mit der Rolle von Erndhrung
und korperlicher Aktivitat. Dabei wollen die For-
schenden vor allem die Kommunikation zwischen
dem Fettgewebe und der Lunge bei fruhkindlicher
und erwachsener Adipositas entschlisseln. Das DZL
férdert das Projekt mit insgesamt 760.000 Euro.

Gasaustausch erschwert

Im Fokus stehen Adipokine. Das ist eine Gruppe
von Botenstoffen, die das Fettgewebe produziert
und die zum Beispiel dem Gehirn signalisieren,
wann wir satt sind. Sie werden zudem mit der Ent-
wicklung und dem Fortschreiten von Adipositas-
bezogenen Begleiterkrankungen wie Typ-2-Dia-
betes in Verbindung gebracht. Adipokine kénnten
aber auch das Lungengewebe und vor allem die in
der Fachsprache Alveolen genannten Lungenblas-
chen beeinflussen. Die Alveolen sind ausgekleidet
mit alveolaren Epithelzellen, von denen die Epithel-
zellen vom Typ 2 (AT2) das sogenannte Surfactant
bilden. Diese Substanz verringert die Oberflachen-
spannung — etwa wie die waschaktiven Stoffe im
Spulmittel die Oberflachenspannung von Wasser
herabsetzen. Dadurch kénnen sich die Lungen-
blaschen problemlos auffalten und bleiben geoff-
net, sodass der Gasaustausch zwischen Blut und
Alveolen moglich ist und die Lunge gleichmaBig
beluftet wird. ,Zu viel Kohlenhydrate und Fett in
der Nahrung verandern die Surfactant-Produktion
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Ungesunde Ernéhrung schadet der Lungenfunktion.

und das Lipid-Gleichgewicht in den AT2-Zellen
und sorgen dafur, dass sich die GefaBe in der Blut-
Luft-Schranke verdicken und die Alveolarwande
weniger elastisch sind, was den Gasaustausch er-
schwert”, erklart PD Dr. Schipke.

Ergebnisse in menschlichen
Zellkulturen priifen

In dem Projekt wollen PD Dr. Schipke und ihr Team
nun im Mausmodell klaren, welche Effekte eine un-
gesunde Erndhrung mit viel Zucker und viel Fett in
der friihen und der spaten Lebensphase hat. , Einige
Tiere werden dabei Zugang zu einem Laufrad ha-
ben, sodass wir auch testen kénnen, ob und wie sich
korperliche Aktivitat eignet, um den schadlichen
Auswirkungen auf die Lunge entgegenzuwirken”,
sagt die Biologin. Denn auch unsere Muskelzellen
produzieren Botenstoffe, die sogenannten Myoki-
ne. Und die scheinen das Potenzial zu haben, die
Lungengesundheit zu verbessern. Wie das genau
geschieht, ist jedoch noch unklar. ,,Wir wollen jetzt
herausfinden, welche molekularen und strukturellen
Veranderungen in der Lunge stattfinden und welche
Botenstoffe diese Vorgange im Einzelnen steuern”,
sagt PD Dr. Schipke. Die Ergebnisse konnten lang-
fristig dafiir sorgen, die Friherkennung von Lungen-
schaden durch Ubergewicht zu verbessern und neue
Behandlungsstrategien gegen die Veranderungen in
der Lunge zu ermoglichen. Kirsten Potzke
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kil Ty rrpbamn

Siegerteam ,Bacta
Implants” mit PD
Dr. Verena Scheper
(links), Martina
Knabel und Annika
Buchholz (rechts).

Mebhr Infos
zum Thema?

Innovatives Implantat gegen

Horsturz erfolgreich

Start-up-Wettbewerb: IBT unterstiitzt MHH-Projekt Bacta Implants mit
770.000 Euro

as Institute for Biome-

dical Translation (IBT)
will

biomedizinische

Spitzenforschung in
die klinische Praxis bringen. Dafur
hat das IBT in der zweiten Forder-
runde Anschubfinanzierungen in
Hohe von mehr als 1,6 Millionen
Euro vergeben. Neun Forschungs-
vorhaben haben an der Endrunde
des Wettbewerbs um die Forder-
mittel teilgenommen, zwei Sieger
kdrte jetzt die Jury. Einer davon ist
das Projekt Bacta Implants unter
der Leitung von Privatdozentin Dr.
Verena Scheper, Wissenschaftlerin
an der Klinik fur Hals-Nasen-Oh-
renheilkunde (HNO). Gemeinsam
mit ihrem Team entwickelt sie Im-
plantate fur die Behandlung von
Horstérungen. Das Projekt wird
vom IBT nun mit rund 770.000
Euro Uber zwei Jahre unterstitzt.
.Diese Férderung erméglicht uns,
eine klinische Studie durchzufuh-
ren, um beweisen zu kdnnen, dass
unsere Idee funktioniert”, sagt PD
Dr. Scheper. Auch MHH-Prasident
Professor Dr. Michael Manns freut
sich Uber den Erfolg: , Die Translati-
on von klinischer Spitzenforschung
in die Anwendung ist der Motor fur

Ty —

eine bessere Krankenversorgung.
Das IBT beschleunigt diesen Trans-
fer als Inkubator durch die Start-
up-Forderungen.”

Implantat setzt lokal
Wirkstoffe frei

Bacta Implants ermdglicht die ge-
zielte Abgabe von Wirkstoffen in
schwer zugangliche Bereiche des
Korpers. Das erste Ziel der Platt-
formtechnologie ist die Bekamp-
fung von Horsturz. Im 3-D-Druck
mit einem Bio-Plotter entsteht
dabei aus Silikon ein elastisches
Implantat, das einen Wirkstoff
gegen Horverlust enthdlt und ex-
akt auf die individuelle Patienten-
anatomie angepasst ist. Das Im-
plantat lasst sich unter ortlicher
Betdubung Uber einen kleinen
Schnitt am Trommelfell direkt
in die sogenannte Rundfenster-
nische einsetzen, die das Mittel-
ohr mit dem Innenohr verbindet.
Bislang wird ein Horsturz durch
Tabletten oder durch Spritzen be-
handelt. Das Problem dabei ist,
dass so nur geringe Anteile der
eingesetzten Wirkstoffe ins Innen-
ohr gelangen. Daher ist entweder

die Heilwirkung zu gering oder die
Dosis muss so hoch sein, dass un-
erwinschte Nebenwirkungen ent-
stehen. , Beides kann durch unser
Implantat vermieden werden, weil
der Wirkstoff keinen Umweg neh-
men muss und sich gezielt an der
richtigen Stelle entfalten kann”,
betont PD Dr. Scheper.

Individuelle Heilversuche
bereits erfolgreich

In  individuellen  Heilversuchen
wurde das Rundfensternischen-
Implantat (RNI) bereits wirksam
an Patientinnen und Patienten
nach einem Horsturz erprobt.
Doch bevor PD Dr. Scheper mit
ihren beiden Kolleginnen aus der
HNO-Klinik ein eigenes Unterneh-
men grinden und ihre innovative
Entwicklung in die Anwendung
bringen kann, muss das Team in
einer klinischen Studie nachwei-
sen, dass das RNI das Medikament
tatsachlich an das Innenohr bringt.
,Diese erste Studie ist Vorausset-
zung, damit wir eine Zulassungs-
studie  durchfuhren  koénnen”,
sagt die Wissenschaftlerin. Nun
freut sie sich gemeinsam mit ih-
ren Kolleginnen dartber, dass die
Siegpramie aus dem IBT-Start-up-
Wettbewerb ihnen diesen Nach-
weis finanziell ermoglicht.

An der zweiten Wettbewerbs-
runde des Institute for Biomedical
Translation (IBT) Lower Saxony ha-
ben jeweils drei Projekte der MHH,
der Universitatsmedizin Gottingen
(UMG) und des Helmholtz-Zent-
rums fur Infektionsforschung (HZI)
teilgenommen. Neben dem Projekt
Bacta Implants hat das HZI-Pro-
jekt PROTON die Jury Uberzeugt.
Es entwickelt eine Technologie zur
Verhinderung von gefahrlichen
bakteriellen Infektionen und erhalt
eine Forderung von rund 890.000
Euro. Kirsten Potzke

MaH ifr



LERNEN UND LEHREN | 35

Von Leber-Schmidt und

Tripper-Joe

Goldene und silberne
Examensjubilarinnen und -jubilare
feiern Wiedersehen mit der MHH

nde September gab es in der MHH ein gro-

Bes Hallo: Knapp 100 ehemalige Studieren-

de der Humanmedizin kehrten an ihre Alma

Mater zurlick. Zehn von ihnen hatten 1974
ihr Examen abgelegt, die Ubrigen hatten 1999 ihr
Studium abgeschlossen. In der Neugier auf einen ab-
wechslungsreichen Tag an der MHH unterschieden
sie sich jedoch kaum.

Die meisten Ehemaligen trafen bereits am frihen
Nachmittag ein, um sich von aktuellen MHH-Studie-
renden Uber das Geldnde fihren zu lassen. Sie lieBen
sich im modernen Skills Lab verschiedene Ubungssze-
narien zeigen, besichtigten den weitgehend unveran-
derten Praparationssaal und besuchten die ehemalige
Studentencafete, die heute als ,Wohnzimmer"” nach
wie vor Studierendentreff ist. Nebenbei tauschten sie
sich mit den jungen Studierenden aus und verglichen
das heutige Studium mit den Strukturen von damals.

Im Anschluss an die Fihrungen gab es beim ,Get
Together” reichlich Gelegenheit fur Gesprache, Anek-
doten aus der Studienzeit und Familienfotos auf dem
Handy. Am spaten Nachmittag begriBte der Alumni-
Vorsitzende Professor Dr. Piepenbrock die Anwesen-
den zum offiziellen Teil in Horsaal F, bevor Studien-
dekan Professor Dr. Ingo Just in seinem kurzweiligen
Vortrag erlduterte, wie sich die Medizinerausbildung in
den vergangenen Jahrzehnten gewandelt hat.

,Danke fiir die groBartige Ausbildung!”

Jubilarin Dr. Gilta Machleidt schilderte in ihrer Rede
das ungewohnliche Auswahlverfahren der MHH in
den 1968er Jahren. Mehr als die Abiturnote zahlte fur
die Auswahlgremien damals die Persénlichkeit der Be-
werberinnen und Bewerber. , Neben Einzelinterviews
war eine Gruppendiskussion ausschlaggebend, in der
wir erértern sollten, wie ein gerechtes Auswahlverfah-
ren fur die Aufnahme an der MHH aussehen kdnnte”,
erinnerte sich Machleidt. Das Miteinander von Lernen-
den und Lehrenden sei auch im Studium ein sehr wert-
schatzendes gewesen, selbst wenn die Spitznamen fir
einige Dozierende — allen voran , Leber-Schmidt” und
. Tripper-Joe” — dies nicht immer vermuten lieBen.
Professor Dr. Kolja Schiltz, der fur den silbernen
Examensjahrgang ans Rednerpult trat, sprach mit
einer dahnlichen Mischung aus Humor und Hochach-
tung Uber seine Alma Mater. Bundesminister a.D. Dr.
Philipp Rosler, der ebenfalls vor 25 Jahren sein Medi-
zinstudium an der MHH abgeschlossen hat und heu-
te im hiesigen Hochschulrat mitwirkt, brachte es in
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Die Tutoren im Skills Lab erklarten, wie die Studierenden
das Erlernte praktisch Giben.

Bundesminister a.D. Dr. Philipp Rosler gehorte auch zum
silbernen Examensjahrgang.

seinem Beitrag auf den Punkt: ,Danke fur die groB-
artige Ausbildung!”

Die feierliche Ubergabe der Jubildumsurkunden
durch MHH-Prasident Professor Dr. Michael Manns
komplettierte das Programm, das von der hanno-
verschen Formation Smith & West musikalisch ein-
gerahmt wurde. Unter dem Motto ,Irgendwie die
Beatles” spielten sich Uli Schmid und Michael J.
Westphal in die Herzen des Publikums. Wer die Au-
gen schloss, konnte sich fur einen Moment ganz der
lllusion von John Lennon und Paul McCartney hinge-
ben und beim abschlieBenden Abendessen im Cam-
pus Bistro noch ein Weilchen ,,Penny Lane” vor sich
hin summen. Annika Morchner
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Im Horsaal F begriite
die MHH offiziell die
Studienanfanger und

-anfangerinnen in den
Fachern Human- und

Zahnmedizin.

Mehr zum
Semesterstart?
SCAN ME

)

Gelungener Semesterstart

Fast 600 junge Menschen beginnen ihr Studium

erzlich willkommen! Fast 600 junge Men-
schen haben Anfang Oktober ihr Studium
in einem von zehn Studiengdngen an der
MHH aufgenommen. Als groBte Gruppe
sind im Modellstudiengang Hannibal 320 Erstsemester
in ihr Studium der Humanmedizin gestartet, darunter
auch 60 Studierende, die Uber die , Landarztquote” ei-
nen Studienplatz erhalten haben. 82 junge Menschen
beginnen mit dem Zahnmedizinstudium, 35 sind es in
der Hebammenwissenschaft. Zudem haben 90 junge
Leute ein Masterstudium in Biochemie, Biomedizin
oder biomedizinische Datenwissenschaft an der MHH
aufgenommen und 57 einen Promotionsstudiengang
in der Hannover Biomedical Research School (HBRS).
Der Allgemeine Studierendenausschuss (AStA) und
die studentische Gruppe Erstsemesterarbeit (GEA) der
MHH begrtBten Anfang Oktober die Studienanfan-
gerinnen und -anfanger in den beiden medizinischen
Staatsexamens-Studiengdngen sowie im Bachelorstu-
diengang Hebammenwissenschaft mit einer abwechs-
lungsreichen Erstsemesterwoche zum Kennenlernen
und Ankommen. Wahrend der offiziellen BegriBung
stellte der MHH-Studiendekan fur Medizin und Ba-
chelor-/Masterstudiengange, Professor Ingo Just, den
Neuankdmmlingen die MHH als Klinik der Maximal-
versorgung mit ihren Schwerpunkten in Klinik und
Forschung vor. ,Das Besondere an unserem Modell-
studiengang Medizin ist, dass Sie bei uns vom ersten

Semester an im laufenden Betrieb eines Krankenhau-
ses unterrichtet werden”, wies Just auf den groBen
Vorteil gegeniber den Regelstudiengangen hin. Er
ging auch auf die Herausforderungen im Gesundheits-
system ein und winschte sich eine groBe Bereitschaft
zum Lernen und kritischen Denken.

Im Studiengang Zahnmedizin begriBte Studien-
dekan Professor Harald Tschernitschek die neuen Stu-
dierenden, die nach der neuen Approbationsordnung
flr Zahnérzte und Zahnérztinnen (ZApprO) studieren,
die seit Oktober 2021 in der MHH angewandt wird
und das Studium der Zahnmedizin derzeit fur drei Ko-
horten nach der alten, der neuen und Uberfihrt von
der alten in die neue ZApprO umsetzt. ,Sie haben die
Moglichkeit, diesen Prozess mitzugestalten und sich zu
engagieren. Bringen Sie sich ein und sprechen Sie uns
an, wenn es irgendwo nicht lauft und Sie Probleme
haben”, ermutigte Prof. Tschernitschek.

Einsicht in die eigene Biografie: MHH-Professorin Karin WeiBen-
born stellte ihren Weg in die Medizin den Erstsemestern vor.
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Viel Gltickwunsch, Zuspruch und Mut fur den Start
ins Studium gab es auch von Dr. Marion Charlotte
Renneberg, Vizeprasidentin der Niedersachsischen
Arztekammer, die zur BegriiBung der neuen Medi-
zinstudierenden in die MHH kam. Sie habe ebenfalls
an der MHH studiert und ,eine hervorragende Aus-
bildung genossen”. SchlieBlich gewahrten Professorin
Nadine Schliter, Direktorin der Klinik fur Zahnerhal-
tung, Parodontologie und Praventivzahnmedizin, und
Professorin Karin Weienborn, Oberéarztin in der Klinik
fur Neurologie, Einblick in ihre beruflichen Werdegan-
ge und ermutigten die Erstsemester, ihren eigenen
Weg zu gehen und bei Fragen und Problemen das
direkte Gesprach zu ihren Professorinnen und Profes-
soren zu suchen.

Neben den Erstsemestern begriiBte die MHH auch
90 neue Masterstudierende: 24 junge Menschen nah-
men ihr Masterstudium in Biochemie, 30 in Biomedi-
zin, zwolf in Biomedizinischer Datenwissenschaft und
24 in Public Health auf. Sie wurden gemeinsam be-
griBt, und Fachschaftsrat und AStA stellten die Mog-
lichkeiten der Mitwirkung vor. Auch an der Hannover
Biomedical Research School starteten Studierende in
Promotionsstudiengange der MHH: Im PhD Programm
Molecular Medicine sind es 21 Studierende, im PhD
Programm Infection Biology beginnen 20 und im PhD
Programm Regenerative Sciences 16 neue Studieren-
de. Bettina Dunker
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Orientierung
der Kulturen

IsiEmhh begrifBt internationale
Studierende mit einer besonderen
Einfihrungswoche

Die MHH hat ihre internationalen Studienanfangerinnen
und Studienanfanger wieder mit einer ganz besonderen
Einfuhrungswoche zur Orientierung begrtiBt — den interna-
tionalen Kennlerntagen. Das Programm IsiEmhh bedeutet
Integration, sprachlicher und interkultureller Einstieg an der
MHH und steht seit der Griindung 2008 fur die Forderung
der Integration von Studierenden mit internationalem und
fremdsprachigem Hintergrund. Studierende und Dozieren-
de stellten ein umfangreiches Programm mit Workshops,
Fihrungen und Freizeitangeboten zusammen und ermég-
lichten damit 20 internationalen Erstsemestern aus neun
Landern, gemeinsam in ihr Studium zu starten und ihr neues
Lebensumfeld zu erkunden.

. Es ist toll zu sehen, wie offen und selbstverstandlich sich
die Studierenden unterschiedlicher Kulturen hier begegnen
und kennenlernen”, lobt Mareike Hoffmann, wissenschaft-
liche Mitarbeiterin im International Office der MHH. Sie ko-
ordinierte die internationalen Kennlerntage mit Haupttutor
MHH-Student Laudis Nieber. Die Studierenden haben sich
untereinander kennengelernt und auch mit Mitgliedern aus
der Projektgruppe sowie weiteren ehrenamtlichen Lotsin-
nen und Lotsen gut vernetzt.

.Ein Schwerpunkt des Projekts liegt auf den interkultu-
rellen Kompetenzen, die in unserer modernen, multikultu-
rellen Gesellschaft zunehmend an Bedeutung gewinnen
und erhdhte Anforderungen an den Arztberuf stellen”,
erklart Prof. Sandra Steffens, Schirmherrin des
Programms. ISiEmhh unterstiitzt die Erst-
semester mit fremdsprachigem Hinter-
grund gezielt im ersten Studienjahr des
Modellstudiengangs Hannibal, aber
auch in allen anderen Studiengangen
der MHH, mit sprachbasierten Fachtu-
torien, die vor dem Studium als Work-
shop und im ersten Studienjahr wo-
chentlich stattfinden.  Bettina Dunker

Gemeinsam gestartet: Viele internationale Studierende aus unterschied-
lichen Landern kamen auch in diesem Jahr mit der IsiEmhh Einfihrungs-
woche gut an der MHH an.
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Deutscher Rat fur Wiederbelebung
zeichnet MHH-Studierende aus

,First Aid For All” hat 4.200 Kinder und Jugendliche zu Ersthelfern ausgebildet

tudierende der MHH sind fur ihr En-
S gagement in der Reanimationsaus-

bildung von Schulerinnen und Schi-
lern ausgezeichnet worden. Der Deutsche
Rat fur Wiederbelebung (German Resusci-
tation Council, GRC) verlieh der studenti-
schen Projektgruppe ,First Aid For All” am
20. September 2024 in KéIn den GRC-Ak-
tionspreis. Er gilt als wichtigster Reanima-
tionspreis in Deutschland.

Das studentische Organisationsteam
der Projektgruppe ,First Aid For All” um
Marei Nitschke, Mari Teuter und Lena
Feist nahm die Auszeichnung stell-
vertretend fUr die mittlerweile 80
aktiven Studierenden der MHH
als Anerkennung fur ihr ehren-
amtliches Engagement entge-
gen. Gemeinsam haben sie in
den vergangenen zweieinhalb
Jahren bereits 4.200 Kinder
und Jugendliche an Uber 15
Schulen in der Region Hannover
zu Ersthelfenden ausgebildet. Dari-
ber hinaus setzen sie sich dafir ein, dass
die Reanimationsausbildung als fester Be-

Mehr Infos
zum Thema?
SCAN ME

standteil des Lehrplans in Nie-
dersachsens Schulen ab Klasse
7 eingefuhrt wird.
MHH-Kinderintensivmedi-
ziner Dr. Michael Sasse und
MHH-Anéasthesist PD Dr. Hendrik Eismann
unterstiitzen die Studierenden bei ihren

Wir suchen dich!

MHH begleitet Studienanfanger durch ihr Studium

u bist jung und hast gerade dein
Studium an der MHH begonnen?
Du hast Lust, anderen von dei-
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Medizinstudierende an der MHH

nem Weg durch das Medizinstudium oder
biowissenschaftliche Masterstudium zu
berichten, auch vor der Kamera oder im
Podcast? Dann suchen wir in der Stabs-
stelle Kommunikation der MHH genau
dich als Studienanfangerin oder Studien-
anfanger, um in multimedialen Beitragen
anderen Studieninteressierten zu zeigen,
wie es ist, bei uns zu studieren. Wir be-
gleiten dich in einer kleinen Gruppe aus
Studierenden verschiedener MHH-Stu-
diengange und treffen uns einmal pro
Studienjahr in unserem Multimediaraum,
um euch zu interviewen. Dabei fragen
wir zum Beispiel, wie das Studium lauft,
welche Themen gerade interessant und
welche eher schwieriger sind, wie die

—
i
© Ralf Huth

GroBe Freude bei Marei Nitschke (Zweite von links), Dr. Michael Sasse, sowie Mari Teuter und Lena
Feist (von links) nach der Auszeichnung durch den GRC-Vorstandsvorsitzenden Professor Dr. Bernd
Bottiger (links) und GRC-Generalsekretar Dr. Dr. Burkhard Dirks (hinten im Bild).

Aktionen. ,Es freut mich sehr, dass das
groBe ehrenamtliche Engagement der Stu-
dierenden mit dieser hohen Auszeichnung
anerkannt und gewdrdigt wird”, betont
Dr. Sasse, der die Projektgruppe von An-
fang an betreut und die Mitglieder ausbil-
det. Bettina Dunker

Prifungen laufen und ob du noch Zeit
fir Engagement und Freizeit neben
dem Studium hast. Melde dich bei uns
und schreibe uns kurz, wer du bist und
warum du gerne dabei sein wiirdest!

Bettina Dunker

KONTAKT

E-Mail: webredaktion@
mh-hannover.de oder
Dunker.Bettina@
mh-hannover.de
Telefon: (01761) 532-677

MaH ifr



Ausgezeichnetes Engagement
in der Krankenversorgung

LOM-KV-Preise in drei Kategorien verliehen

eden Tag fur das Leben -
J] nach diesem Motto arbei-

ten in der MHH Tausende
Menschen fir die Versorgung
der Patientinnen und Patienten.
Um besonderes Engagement und
auBergewohnliche Kreativitat der
Mitarbeitenden zu honorieren,
vergibt die MHH jedes Jahr Preise
der sogenannten Leistungsorien-

tierten Mittelvergabe in der Kran-
kenversorgung (LOM-KV). Beim
MHH-Sommerfest am 15. August
verlieh MHH-Vizeprasident Profes-
sor Dr. Frank Lammert gemeinsam
mit Claudia Bredthauer und Karol
Martens, beide Geschaftsfihrung
Pflege, die LOM-KV-Preise fur die
jeweils ersten Platze in drei Kate-
gorien. FUr jede Kategorie standen

20.000 Euro zur Verfigung. Ins-
gesamt wurden 38 Bewerbungen
eingereicht. Eine 16-kopfige Jury
bewertete die Projekte nach einem
Punktesystem — entsprechend
wurde das Geld auf die Projekte
verteilt. Der Wettbewerb wird je-
des Jahr von Vorstandsreferentin
Dr. Silja Ebeling organisiert.

Tina Gotting
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KATEGORIE ,FREIE THEMEN"

In dieser Kategorie belegte die Klinik fiir Anasthesiologie und
Intensivmedizin den ersten Platz. Das Projektteam erarbeitete
einen dezentralen Gleichstellungsplan firr Arztinnen und Arz-
te der Klinik. Die Ziele: eine bessere Vereinbarkeit von Fami-
lie und Karriere, eine hohere Zufriedenheit am Arbeitsplatz,
gleichwertige Qualifizierung von Frauen und Méannern und
gleiche Chancen bei der Stellenbesetzung. Der Gleichstel-
lungsplan wird standig Uberprift und angepasst. Er soll zu-
kinftig auch auf andere Berufsgruppen ausgeweitet werden.
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KATEGORIE ,SPEZIELLE ANGEBOTE"

In dieser Kategorie ging der erste Platz an das Therapie-Team
der Kinderklinik. Das Team Uberzeugte die Jury mit dem Pro-
jekt KinderGARTEN + Therapiegarten fur Kinder. Im Fokus
stehen zwei kleine Innenhdfe in der Kinderklinik, die bis-
her kaum genutzt wurden. In dem einem laden inzwischen
Banke zum Verweilen und verschiedene Pflanzen, essbare
Krauter und Blumen zum Anfassen und Entdecken ein. Der
andere Innenhof soll als Garten auch bei Kunst-, Ergo-, Psy-
cho- und Physiotherapien der Kleinen eingesetzt werden.

KATEGORIE ,OKONOMIE/PROZESSE"

Den ersten Platz in dieser Kategorie erreichte ein berufs-
und fachubergreifendes Team zur Schlaganfallakutversor-
gung. Bei der Behandlung der Betroffenen gilt die Devise
,Time is brain”, aber eben auch ,Team is brain”: Das
Team muss sehr schnell und sicher zusammenarbeiten.
Um die Ablaufe zu optimieren, wird jetzt eine Single Call
Activation eingesetzt. Das gelingt mit der mobilen App
LJoin”, mit der zeiteffiziente Gruppenanrufe und automa-
tisierte Dokumentationen méglich sind. Die neuen Prozes-
se rund um die Schlaganfallversorgung Ubt das Team regelmaBig in einem speziellen Stroke-Team-Training.
Das technische Know-how fur die Integration der App in die Kliniklandschaft lieferten Spezialisten der MHH.
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Marcus Mann macht Mut

Der 96-Sportdirektor und das Maskottchen EDDI besuchen die Kinderklinik

s gibt Lebenslagen, in
denen es guttut, wenn
einem  jemand Mut
macht.  Aus  diesem

Grund kamen 96-Sportdirektor
Marcus Mann und das Vereins-
maskottchen EDDI am 9. Sep-
tember in die Kinderklinik. Sie
waren Teil eines Events von Da-
vid Kadel. Der Inspirationstrainer
tourt mit seinem Mutmach-Pro-
jekt ,Wie man Riesen bekampft”
durch Deutschland und macht
dabei vorrangig in Kinderkrebs-
kliniken und Jugendpsychiatrien
Station. Flr seinen Besuch in der
MHH-Kinderklinik hatte er den

Sportdirektor und das Maskott-
chen eingeladen. Professor Dr.
Philipp Beerbaum, Direktor der
Klinik fur Padiatrische Kardio-
logie und Intensivmedizin, und
Annette Wiens von der Spieloase
begruBten die Gruppe im Innen-
hof der Kinderklinik.

Einfihlsam und
humorvoll
Plane,

Geplatzte Niederlagen

oder auch langwierige Krank-
heiten: Wenn im Leben nicht die
Sonne scheint, kann neuer Mut
helfen.

Das vermittelte David

Kadel den groBen und kleinen
Gasten einfuhlsam und humor-
voll. Er interviewte Marcus Mann
Uber Hannover 96 und stellte
ihm dann auch ganz personliche
Fragen — zum Beispiel nach dem
groBten Misserfolg in seiner Zeit
als aktiver Spieler. Mann erinner-
te sich an eine verpatzte Partie
gegen Eintracht Braunschweig.
,Danach war ich extrem nie-
dergeschlagen und fuhlte mich
atzend”, erklérte der heutige
Sportdirektor. ,Zum Gluck hatte
ich damals meinen Vater, der mir
wieder Mut gemacht hat.”

45 Mut-Geschichten
von bekannten
Personlichkeiten

Kadel ermunterte die Méadchen
und Jungen im Publikum, auch
in schwierigen Lebenssituatio-
nen an ihren Traumen festzuhal-
ten. ,Wenn man etwas hat, das
einem SpaB macht, kann man
daraus Mut, Starke und Zuver-
sicht entwickeln.” Beispiele dafur
hat Kadel in seinem Buch , Wie
man Riesen bekampft” gesam-
melt. Darin erzahlen 45 bekann-
te Personlichkeiten ihre eigenen
Mut-Geschichten. Kadel hatte
fur alle Zuschauer und Zuschaue-
rinnen ein kostenloses Exemplar
dabei. Und es gab noch mehr
Geschenke. Denn Marcus Mann
und EDDI verteilten groBzlgig
96-Fanartikel wie Turnbeutel,
Fahnen, Gummi-Enten, Trink-
becher, Schlisselanhanger, Mal-
Sets und vieles mehr. Naturlich
durfte zum Schluss auch gebolzt
werden. Tina Gétting

Sie wissen, wie man Kindern Mut
macht: Marcus Mann, David
Kadel, Professor Beerbaum und
Annette Wiens (von links) mit
Maskottchen EDDI.

M4H apr



Rudern gegen Krebs

Hannoversches Team mit an Krebs erkrankten

Kindern triumphiert bei Benefizregatta

m ersten September-Wo-
chenende nahm erneut
ein Boot mit Kindern

aus der pdadiatrischen Onkologie
der MHH an der Regatta ,Rudern
gegen Krebs” in Halle (Saale) teil.
Es war ein Wochenende voller
Emotionen und beeindruckender
sportlicher Leistungen.

Das Team, bestehend aus vier
jungen Ruderinnen und Ruderern
im Alter von 9 bis 18 Jahren, da-
runter ein unterschenkelamputier-
tes Kind, zeigte, dass die Kinder
trotz der Herausforderungen, die
sie durch ihre Krebserkrankungen
erlebt haben, zu Hochstleistungen
fahig sind. Dank der Betreuung
durch Mirko Buzdon, MHH-Sport-
medizin; Vincent Mietzke, Psycho-
sozialer Dienst der MHH, und des
Engagements von Rudertrainer
Niklas-Maximilian  Epping (HRC
von 1880 e.V.), der auch in den
Rennen als Steuermann fungieren
durfte, schafften es die Kinder,
Uber sich hinauszuwachsen und
das Finale in einem Fotofinish fur
sich zu entscheiden.

Die vier Kinder, die sich vor der
Regatta und den vorbereitenden
drei Trainingseinheiten auf dem
Maschsee noch nicht person-
lich kannten, wuchsen schnell zu
einem starken Team heran. Dies

zeigten sie eindrucksvoll,
indem sie sich souve-
ran in der Vorrunde
durchsetzten und in
einem spannenden
300-Meter-Final-
rennen gegen drei
weitere  Gegner
den ersten Platz
unter den sieben
Teams der Gruppe
des ActiveOncoKids-
Netzwerks sicherten.

Unglaublicher
Lebenswille

Besonders bemerkenswert war,
dass eine der Teilnehmenden nur
ein Jahr und einen Tag nach der
Diagnose wieder an einem Wett-
kampf teilnehmen konnte — ein
Zeichen der unglaublichen Wider-
standskraft und des Lebenswillens.
Auch die Familienangehorigen
waren wahrend des gesamten
Wochenendes dabei, fieberten
mit und unterstitzten ihre Kinder
nach Kréften. Ihre Rolle ist nicht zu
unterschatzen: Nach kraftezehren-
den Chemotherapien, Operationen
und Stammzellentransplantationen
ist es ein bewegender Moment, die
eigenen Kinder und Geschwister
wieder als voll integrierte und be-

lastbare Mitglieder unserer Gesell-
schaft durchstarten zu sehen.
Neben den sportlichen Aktivi-
taten gab es auch gemeinsame
Erlebnisse, die das Team an die-
sem Wochenende enger zusam-
mengeschweif3t haben. Ein groBer
Dank gilt allen Unterstutzern, die
dieses besondere Wochenende
maoglich gemacht haben, insbe-
sondere dem Verein fir krebskran-
ke Kinder Hannover e.V. und dem
HRC von 1880 e.V.
Niklas-Maximilian Epping
und Mirko Buzdon
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Ein starkes Team: Mit
viel Teamgeist und
Lebenswillen verdienten
sich die vier jungen
Ruderinnen und Ruderer
den Triumph.

Arztinnen und Arzte
m Niederlassungsberatung
= Medizinrecht

m Versicherungsrecht

m Arbeitsrecht

® Arzthaftungsrecht fiir Krankenhauser,

® Erbrecht und Vermogensnachfolge

Dirk Rademacher
Rechtsanwalt

Fachanwalt fiir Arbeitsrecht

Dr. Oliver Pramann
Rechtsanwalt und Notar

Fachanwalt fiir Medizinrecht

Fachanwalt fiir Erbrecht

Dr. Caterina Wehage
Rechtsanwaltin

Kanzlei 34 Rademacher, Wahner, Dr. Pramann, BleBmann, Dr. Wehage
Rechtsanwalte Partnerschaftsgesellschaft mbB

Frank Wahner

Rechtsanwalt

Fachanwalt fir Medizinrecht
Fachanwalt fiir Verwaltungsrecht

Thade BleBmann
Rechtsanwalt
Fachanwalt fiir Versicherungsrecht

Fachanwaltin fiir Medizinrecht
Fachanwaltin fiir Arbeitsrecht

Konigstralde 34 | 30175 Hannover | Telefon 0511 990 53 0 | Fax 0511 990 53 99 | info@kanzlei34.de | www.kanzlei34.de
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RECHTSANWALTE
NOTAR
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Janosch kann
wieder lacheln

Familie bedankt sich mit Spende
flr rettende OP

er kleine Janosch ist ein frohliches Kerlchen —
@ und auch seine Familie hat allen Grund, froh

zu sein. Denn noch vor einem Jahr herrschte
groBe Sorge: Kurz nach Janoschs Geburt stellte sich
heraus, dass der kleine Junge einen angeborenen
Herzfehler hat und in Lebensgefahr schwebt. Als Not-
fall kam er in die Kinderklinik und wurde mit einer
Operation am offenen Herzen gerettet. Zwei Monate
lang musste Janosch in der Klinik fur Padiatrische Kar-
diologie und Intensivmedizin bleiben, seine Eltern Sina
und Aljoscha G. besuchten ihn jeden Tag. Eine schwie-
rige Zeit fur die ganze Familie. Zum Gluck konnten bei-
de GroBelternpaare helfen und wahrend der Zeit auf
Janoschs Schwester Amelie aufpassen.

Jetzt freuen sich alle, dass es Janosch wieder gut
geht. Als Dankeschdn spendete die Familie 1.111,11
Euro — statt Geschenken auf der Geburtstagsfeier von
Opa Mark gesammelt — an den Verein Kleine Herzen

© Kleine Herzen Hannover

Janosch — auf dem Arm seiner Mutter Sina G. — geht es wieder gut: Dariiber
freuen sich auch Ira Thorsting, GroBmutter Birgit R., Professor Beerbaum,
Schwester Amelie und Maja Holste vom Verein der Kleinen Herzen (von links).

Hannover. Der Verein engagiert sich seit vielen Jahren
in der Kinderherzstation der MHH. Vereinsvorsitzende
Ira Thorsting hatte sofort eine Idee fur die Verwen-
dung: Das Geld soll in eine neue Kiche in der Spiel-
oase der Klinik investiert werden.

Angeborene Herzfehler sind keine Seltenheit. Die
Betroffenen konnen mittlerweile aber gut behandelt
werden ,, Wahrend solche Kinder in den 1950er Jahren
noch gestorben waren, liegt die Sterberate heute bei
unter einem Prozent”, erldutert Klinikdirektor Profes-
sor Dr. Philipp Beerbaum. Tina Gétting

ZULASSUNSGSRECHT IST KOMPLEX ...

... WIR BLICKEN FUR SIE DURCH

Als eine der fiihrenden Medizinrechtskanzleien in
Deutschland steht HFBP Rechtsanwalte und Notar
niedergelassenen und angestellten Mediziner:innen
mit professioneller Rechtsberatung zur Seite. Unser
Team unterstiitzt Sie in allen Fragen rund um die
kassenarztliche Zulassung.

Vertrauen Sie auf unsere Expert:innen und
lassen Sie sich fachkundig beraten

Ob Nachbesetzungsverfahren, Vertragsarztrecht,
Jobsharing, Abrechnungsgenehmigungen, Ermachti-
gung, Sitzverlegung, ausgelagerte Praxisraume,
Sonderbedarf oder Filialgenehmigung — wir setzen
uns empathisch und kompetent fiir lhre Belange ein.

HFBP Hannover
Berliner Allee 14
30175 Hannover

Tel. 05112156350
Fax 0511 215635 19

E-Mail info@hfbp.de
www.HFBPde
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Wechselduschen
starken das
Immunsystem

echselduschen — die einen zucken schon

bei dem Wort zusammen, die anderen

schworen darauf. Sind sie wirklich so ge-
sund wie oft behauptet? ,Ja, absolut. Wer dauerhaft
und regelmaBig Wechselduschen macht, tut sich etwas
Gutes”, sagt Dr. Agnes Krause vom Institut fur Allge-
meinmedizin und Palliativmedizin. Das sei inzwischen
auch wissenschaftlich bewiesen. , Studien zeigen, dass
die Kaltereize die Zahl der Lymphozyten und Interfero-
ne im Blut steigen lassen. Das Immunsystem wird also
richtig hochgefahren und die Infektabwehr gestarkt”,
erklart Dr. Krause. Dartber hinaus werden durch Wech-
selduschen die BlutgefaBe trainiert, die Durchblutung
verbessert, der Kreislauf angekurbelt, das Herz gestarkt
und der Stoffwechsel angeregt.

Zudem helfen Wechselduschen bei der Blutdruck-
regulation, bei Kopfschmerzen und Krampfadern. Bei
den vielen positiven Effekten ist es kein Wunder, dass
Anwendungen mit kaltem und warmem Wasser eine
groBe Rolle in der Rehabilitationsmedizin und in der
integrativen Medizin spielen. ,Wechselduschen liefern
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Teamarbeit in der
Kinderchirurgie

Jeder fiir sich ist gut, aber zusammen sind sie noch
besser: In der Klinik fr Kinder- und Jugendchirurgie
arbeiten Operateure aus unterschiedlichen Abteilun-
gen zusammen in einem Team. Bei komplizierten Ein-
griffen bringt jeder sein ganz spezielles Know-how ein.
Die jungen Patientinnen und Patienten sind bei dem
interdisziplinaren OP-Team in besonders sicheren Han-

den. So wie Niklas L.,

dem ein Tumor, groB wie eine

Apfelsine, aus dem Brustraum entfernt wurde.

Mehr Transparenz

Transparent und of-

fentlich  einsehbar: |
Die MHH hat eine neue i
externe  Forschungs- R

datenbank eingerichtet.

uns die Temperaturreize, die wir heute in
unserem komfortablen Alltagsleben
nicht mehr bekommen”, sagt Dr.
Krause. Sie seien wie eine , kleine
Abhartung”. Allerdings gebe es
Erkrankungen, bei denen Wech-
selduschen nicht ratsam seien.
Dazu gehoren die Periphere
Arterielle Verschlusskrankheit

und die GefaBerkrankung Ray-
naud-Syndrom.  Tina Gétting

Hier werden nicht nur
die  Forschungsaktivi-
taten der MHH-Mitar-
beitenden veroffentlicht
— zum Beispiel Publika-
tionen und Drittmittel-
projekte. Auch der jahrliche digitale Forschungsbericht
lasst sich in der Forschungsdatenbank wiederfinden.
Dartber hinaus kénnen Forschende ihr eigenes Exper-
tenprofil erstellen und so ihre Sichtbarkeit erhohen.
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Vitalcentrum Zentrale
Konigstr. 44

30175 Hannover

Tel.: 0511 / 70 150 0

Brandes & Diesing

VITALCENTRUM

Auf unsere Striimpfe werden Sie stehen!
Zur Therapie von Thrombose
und Krampfadern

Kompressionsstriimpfe

in allen Kompressionsklassen, Qualitaten, Farben,
mit Spitzen- oder Noppenhaftrand, mit oder ohne
FuBspitze fiir sie und ihn

Stiitzstriimpfe
flir gesunde Beine durch eine angenehme Unterstiitzung
im Alltag

Reisekompressionsstriimpfe
zur Steigerung lhres Wohlbefindens auf und nach Reisen
mit dem Auto, Flugzeug, Bus oder Bahn

ﬂ ’ Lymphkompetenz-Centrum
Wir sorgen fiir schdne und gesunde Beine.
Kompressionsstrumpf-Versorgung nach Maf:
- flir Arme und Beine
- fiir Lip- und Lymph&dem-Patienten

Angenehmes Tragegefiihl, dsthetische Anmutung und
funktionelle Wirksamkeit

Wirksame Eleganz fiir sie und ihn:
In verschiedenen Varianten und vielen attraktiven
Farbtonen und Mustern erhaltlich

Unsere speziell qualifizierten Mitarbeiter achten
einfiihlsam und sensibel auf die richtige Produkt-
und Materialwahl - bei jeder Versorgung.

Abb. dhnlich/Produktbeispiele

Wir freuen uns auf Sie!

www.brandes-diesing.de Viel besser.



