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Gemeinsam stark

D as Coronavirus stellt uns weltweit vor
enorme medizinische, dkonomische
und soziale Herausforderungen. GroRer
Dank gilt allen Mitarbeiterinnen der Med
Uni Graz und des Universitatsklinikums,
die nicht nur im direkten Einsatz in der Pa-
tientinnenbetreuung sind, sondern auch
unter Hochdruck an Laborauswertun-
gen und in der Forschung arbeiten. Auch
moéchten wir herzlich unseren Studieren-
den danken, die sich ehrenamtlich, bei-
spielsweise in der telefonischen Gesund-
heitsberatung oder beim Roten Kreuz
engagieren, so Rektor Hellmut Samonigg.

»In dieser schwierigen Zeit hat
die Universitat bewiesen, dass
der Zusammenhalt stark ist und
die Bemiihungen groR sind, die
richtigen Entscheidungen zu tref-
fen und das System am Laufen zu
halten. In allen Bereichen wird
am gleichen Strang gezogen. So
werden wir diese Krise gemein-
sam bewaltigen kénnen."

Nun gilt es, die Universitdt, den gesamten
Lehr- und Forschungsbetrieb gut durch
diese Krise zu bringen, um dann noch
starker an der gemeinsamen Entwicklung
arbeiten zu konnen. Danke!

www.medunigra




Herausfordernde Zeit:
COVID-19 Pandemie

D ie neuartige Atemwegserkrankung COVID-19, aus-
gelost durch das Coronavirus SARS-CoV-2, ist die
grofRte gesellschaftliche Herausforderung seit dem 2.
Weltkrieg und fir die meisten von uns ein tiefer Ein-
schnitt in den Alltag. Das Coronavirus sorgte erstmals
Ende Dezember 2019 in der Millionenstadt Wuhan
der chinesischen Provinz Hubei fir Aufmerksamkeit
und entwickelte sich schon bald in der Volksrepublik
China zur Epidemie. Im Februar 2020 wurden in Italien
die ersten durch das Coronavirus bedingten Todesfal-
le gemeldet und mit dem explosionsartigen Anstieg
an Infektionen und Todesfallen in unserem Nachbar-
land war das Virus endgiltig in Europa angekommen.
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Das Virus SARS-CoV-2

SARS-CoV-2, auch Coronavirus genannt, steht Ffir
.Severe Acute Respiratory Syndrome Coronavirus
2" oder ,Schweres akutes Atemwegssyndrom Coro-
navirus 2“. Dieses neuartige Coronavirus ist leicht
von Mensch zu Mensch ibertragbar und damit sehr
ansteckend. Die Patientinnen und Patienten haben

grippale Symptome wie Kopfschmerzen, Husten,
Halsschmerzen, Fieber, zusatzlich kann es zu Kurzat-
migkeit kommen. Wenn die Lunge betroffen ist, kann
dies zu einer Lungenentziindung fihren, die fir Risi-
kogruppen lebensbedrohlich sein kann.



Globale Krise

COVID-19 hat sich schnell zu
einem globalen Gesundheits-
problem entwickelt, das am 11.
Marz 2020 durch die WHO offi-
ziell zur Pandemie erklart wur-
de, blickt Robert Krause von
der Universitatsklinik fir Inne-
re Medizin der Med Uni Graz
auf die Ereignisse zuriick.

»,Diese neue Virusinfek-
tion Fiihrt weltweit zu in
den letzten Jahrzehnten
noch nie dagewesenen
medizinischen, konomi-
schen und sozialen Ver-
anderungen. Die Eigen-
schaften des Virus und
der Infektion haben zu
einer raschen weltweiten
Ausbreitung beigetragen
und erfordern gemein-
same Anstrengungen in
allen Bereichen, um die
Krankheitslast mit allen
verbundenen Konsequen-
zen moglichst gering zu
halten. Nach Gberstande-
ner Krise werden wir auf
diese ungewohnliche Zeit
zuriickblicken und Konse-
quenzen ziehen kénnen."

Labor unter Hochdruck

Eine der wichtigsten Faktoren
bei der Einschatzung der Si-
tuation ist die rasche Testung
auf das Virus. Bei Verdacht auf
eine Infektion landen samtliche
Proben, die in der Steiermark
abgenommen werden, bei Ivo
Steinmetz und seinem Team
im Diagnostik- und Forschungs-
institut fir Hygiene, Mikrobio-
logie und Umweltmedizin der
Med Uni Graz oder im Testlabor
der KAGes. Biomedizinische
Analytikerinnen, Naturwissen-
schafterlnnen und Arztlnnen
arbeiten rund um die Uhr,um in
kurzer Zeit moglichst viele Tes-
tungen durchzufihren und die
Ergebnisse bereit zu stellen.

»,Da es sich bei SARS-CoV-2
um ein behiilltes RNA-
Virus handelt, muss die
isolierte Ribonukleinsaure
in DNA umgeschrieben
werden, um anschlieRend
eine Real Time PCR durch-
fihren zu konnen. Die
DNA wird dadurch millio-
nenfach vervielfaltigt und
selbst geringste Mengen
an Viruspartikeln konnen
so im Patientenmaterial
entdeckt werden.”

MaRnahmen gegen Ausbreitung
Osterreich und zahlreiche an-
dere Lander reagieren mit
weitreichenden  MaRnahmen
zur Einddmmung der Infektio-
nen und zum Schutz der Gesell-
schaft, vorallemderRisikogrup-
pen. Um den Zusammenbruch
des Gesundheitssystems zu
verhindern, ist die Bevolkerung
dazu angehalten, zu Hause zu
bleiben und soziale Kontakte
weitestgehend zu vermeiden.
Die erste wichtige Malinahme
war es, keine Veranstaltungen
mit einem groRen zu erwarten-
den Personenkreis stattfinden
zu lassen. Dies traf auch einige
Veranstaltungen der Med Uni
Graz, die leider kurzfristig ab-
gesagt werden mussten. Die
Medizinische Universitat Graz
vereinbarte im Zuge dessen mit
einer groRen Zahlvon Mitarbei-
terinnen und Mitarbeitern eine
Tele- bzw. Heimarbeitsverein-
barung und stellte die notige
IT-Infrastruktur zur Verfligung.
Auch der Prasenzlehrbetrieb
wurde eingestellt und das on-
line Lehrangebot wurde inner-
halb weniger Tage stark erwei-
tert, sodass die Studierenden
ihr  Studium weitestgehend
fortfihren konnen. Samtliche
Kontakte wurden dadurch auf
eine digitale Ebene verlegt.

Starker Zusammenhalt
Derzeit wird in allen Bereichen
mitgeholfen, um die Krise ge-
meinsam zu bewaltigen. Dies
zeigte etwa die erfolgreiche
Riickholaktion einer unserer
Mitarbeiterinnen. Sie befand
sich gerade im Rahmen eines
Staff Trainings im Ausland,
konnte jedoch durch den Ein-
satz des International Office
schnell wieder nach Hause ge-
bracht werden. Auch im me-
dizinischen Bereich ist der
Zusammenhalt stark: Um Mit-
arbeiterinnen im Gesundheits-
wesen das hygienisch korrekte
An- und Ablegen von Schutzbe-
kleidung zu vermitteln, wurde
ein Trainingsvideo erstellt und
online zur Verfligung gestellt,
das bereits iber 11.000 Mal
aufgerufen wurde. Am Clinical
Skills Center bereiteten enga-
gierte Lehrende des Instituts
fir Pflegewissenschaft, der
Universitatsklinik fir Anasthe-
siologie und Intensivmedizin,
Kinder- und Jugendheilkunde
sowie Innere Medizin / Sektion
Infektiologie und Tropenmedi-
zin der Med Uni Graz auf Basis
geltender Fachrichtlinien und
in Zusammenarbeit mit dem
Team des Eisenerzer SIM CAM-
PUS die zentralen Handlungs-
schritte auf.

www.medunigraz.at | 5
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Medizinstudierende im
Kampf gegen COVID-19

Was als Facebook Gruppe begonnen hat, ist zu
einer Plattform mit tausenden Studierenden
verschiedener Fachrichtungen aus Osterreich und
Deutschland geworden. Hinter ,,medis vs. COVID-19"
stecken engagierte Studierende, die sich ehrenamt-
lich in den Dienst der guten Sache stellen. Darunter
auch Michael Neulinger, der an der Med Uni Graz Me-
dizin studiert und am Aufbau der Plattform mitgear-
beitet hat. Hier kénnen sich Studierende melden, um
das Gesundheitssystem zu unterstitzen. Zahlreiche
medizinische Einrichtungen haben (ber die Plattform
Bedarf an Unterstiitzung bekannt gegeben.
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Wichtig: Immun-
system starken

ie ,i/mmunonutrition” — also die Star-

kung des Immunsystems Uber die
Zufuhr bestimmter Nahrstoffe — ist vor
allem aus der Intensivmedizin bekannt,
gewinnt aber auch in der Krankheitspra-
vention stark an Bedeutung. Die Exper-
tinnen der Med Uni Graz zeigen, welche
Rolle der persénliche Erndhrungsstatus
spielt, und wie die optimale Nahrstoff-
zufuhr auch in Phasen von Virusinfek-
tionen das Immunsystem unterstiitzen
kann. Auch regionale Spezialitdten wie
Kren, Kaferbohnen und Kirbiskerndl
spielen hier neben anderen Lebensmit-
teln aus der Region als Kraftpakete eine
Rolle. Wie so oft kommt es auch bei der
Erndhrung auf die richtige Balance an,
da die Funktion der Immunzellen und
der Stoffwechsel eng miteinander ver-
bunden sind. ,Verdnderungen des Er-
ndhrungsstatus haben beispielsweise
Effekte auf Hormone und die Funktion
der Immunzellen. In der zivilisierten Ge-
sellschaft finden wir trotz Uberangebot
an Nahrungsmitteln aber hdufig einen
Mangel an Mikronahrstoffen — den so-
genannten ,verborgenen Hunger'. Dabei
hat insbesondere die Koérperfettmasse
immunologische Bedeutung”, beschrei-
ben Sandra Holasek und Sonja Lackner
vom Otto Loewi Forschungszentrum der
Med Uni Graz.

Aufholbedarf bei Mikrondhrstoffen

41% der Osterreichischen Bevodlkerung
sind lbergewichtig oder adipds. Gerade
bei wichtigen Schlisselmikrondhrstoffen
wie B-Carotin, Vitamin D, Vitamin E, Vit-
amin B2 und Vitamin B6, B12, Vitamin C,
Eisen und Folsaure erreichen, laut aktuel-
lem Osterreichischem Erndhrungsbricht,
breite Teile unserer Bevolkerung nicht
die Empfehlungen.

»,Das Wirkspektrum der einzelnen
Nahrstoffe macht eine vielfaltige
Lebensmittelauswahl notwendig.
Eine pflanzenbasierte Erndhrung
mit hohem Anteil an frischen
Lebensmitteln und moderatem An-
teil an tierischen Produkten hoher

Qualitat erfillt diese Kriterien."

Die Expertinnen forschen aktuell am Otto
Loewi Forschungszentrum, Lehrstuhl fir
Immunologie und Pathophysiologie, u.a.
an der Rolle von Phytondhrstoffen im
Kontext der Immunonutrition.

Assoz.-Prof." PD." Dr.” Sandra Holasek
MMag.? Dr." Sonja Lackner

Wichtige Nahrstoffe und ihre Quellen:

Polyphenole & Carotinoide: Apfel, Niisse,

dunkle Schokolade, Spargel, Karotten, Zwie-
bel, Spinat, Griinkohl, Hiilsenfriichte, dunkle
Beeren (z.B. Aronia, Heidelbeeren), Gewlirze

Eisen: Sghweineleber, Rumpsteak, Sesam-
Samen/O|, Kiirbiskerne, Amaranth, Bohnen,
Linsen, Leinsamen, Hafer, Spinat

Zink: Lammfleisch, Schweineleber, Rinds-
schulter, Kiirbiskerne, Sesam-Samen/O|,
Hafer, Linsen, Hartkase

Selen: Eidotter!_Vollkornweizengetreide,
Sesam-Samen/Ol, Erdniisse, Fisch

Vitamin A: Schweine-/Rinderleber, Karotten,
SiRkartoffeln, Spinat, Melonen, Paprika

Vitamin D: Makrelen, Regenbogenforelle,
Aal, Hering, Lachs, Pilze

Vitamin E: Weizenkeimol, Sonnenblumenadl,
Rapsol, Olivendl, Kiirbiskerndl, Haselnisse,
Mandeln, Griinkohl, Kichererbsen

Vitamin C: Paprika, schwarze Ribisel, Griin-
kohl, Brokkoli, Orangen, Sanddorn, Kren

B-Vitamine (Folsaure, B6, B12):

Folsdure: Spinat, Rindsleber, Bohnen, Kohl-
sprossen, Kichererbsen, Quinoa, Erdbeeren,
Sonnenblumenkerne, Eigelb

Bé6: Rindsleber, Wildlachs, Hihnerbrust, China-
kohl, Kartoffeln, Bananen, Thunfisch, Linsen
Pistazien, Amaranth, Sonnenblumenkerne
B12: Rindsleber/-schulter, Muscheln, Hering
Thunfisch, Makrelen, Regenbogenforelle,
Nori Meeresalgen, Eier, Milch, Kase
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BSL-3 Labor: Arbeit mit
hochinfektiosen Erregern

Multiresistente Keime und das nur schwer voraus-
sagbare Auftreten neuer Viren — wie die aktuelle
COVID-19 Situation weltweit zeigt — stellen die Medizin
vor grofse Herausforderungen. Wegen der zu erwar-
tenden Zunahme dieser Entwicklungen wurde an der
Medizinischen Universitat Graz, basierend auf mehr-
jahriger Planung, eine Laborinfrastruktur fir Arbeiten
mit hochinfektiésen Erregern eingerichtet. Diese wird
in der Medizin sowie in Forschungs- und Entwicklungs-
projekten eine Vorreiterrolle einnehmen und inter-
nationale Kooperationen forcieren. Die Forschungs-
projekte haben unter anderem die Evaluierung von
antiviralen Wirkstoffen, die Entwicklung neuer diag-
nostischer Methoden sowie die Testung von Desinfek-
tionsmitteln und Schutzausristungen zum Ziel.
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BSL-3 Labor

Der BSL-3 Labor- und Sezierbereich an der Med Uni
Graz wurde zur Durchfiihrung von Untersuchungen
an Verstorbenen, Schnellschnittdiagnostik und Pro-
benaufbereitung fiir die molekulare Erregerdiag-
nostik und Forschung errichtet. Dies ermdglicht die
Untersuchung von Todesfallen durch (noch) nicht
diagnostizierte Erreger oder liefert wichtige Infor-
mationen zur Risikobeurteilung bei Epidemien (z.B.
Evaluierung der Rolle von Begleiterkrankungen und
Erforschung der Schadigungsmechanismen in betrof-
fenen Organen), wie es auch der Steirische Seuchen-
plan vorschreibt.



Keime unter
Verschluss

Am Diagnostik- und For-
schungsinstitut fir Pathologie
der Medizinischen Universitat
Graz, steht mit einem Labor der
biologischen Sicherheitsstufe 3
(BSL-3) eine in Osterreich ein-
zigartige  Laborinfrastruktur
am MED CAMPUS Graz zur Ver-
figung.

.Dieses BSL-3 Labor er-
moglicht das Arbeiten
mit Mikroorganismen,
welche zu schweren Er-
krankungen und Epide-
mien fihren kénnen, wie
es aktuell beim Erreger
SARS-CoV-2 der Fall ist,
der die Erkrankung CO-
VID-19 verursacht”.

Dafir ist das Labor mit einem
Schleusensystem und abge-
schlossenen Luftkreislauf mit
Filtersystemen ausgestattet.
Der Laborbereich wird unter
Unterdruck gehalten, um ein
Austreten von Erregern mit
der Luft zu verhindern. ,In der
Konzeption des BSL-3 Labors
an der Med Uni Graz wurden

die Erfahrungen aus der Zu-
sammenarbeit mit mehreren
europaischen Hochsicherheits-
laboren (BSL-4 Laboren) im
Rahmen von EU-Forschungs-
programmen umgesetzt, um
einen optimalen Schutz von
Mitarbeiterinnen und Umwelt
zu erreichen”, berichtet Kurt
Zatloukal vom Diagnostik- und
Forschungsinstitut fiir Patholo-
gie der Med Uni Graz.

Hochinfektiose Erreger

Da auch ein Umgang mit Erre-
gern mit unbekanntem Risiko
erforderlich sein kann, Gegen-
stdnde mit Verletzungsgefahr
verwendet werden missen und
eine Kontamination der Schutz-
ausristung bei regularen Tatig-
keit erfolgt, wurde ein wesent-
lich hoéherer Personen— und
Umweltschutz, als gesetzlich
fir BSL-3 Labore vorgegeben,
umgesetzt. Dies inkludiert die
Verwendung hochwertiger per-
sonlicher Schutzausristung (pa-
thogen- und Flissigkeitsdichte
Schutzanziige mit Respiratoren,
die die Luft filtern und einen
Uberdruck im Anzug erzeugen)
und eine Schleuse mit chemi-
scher Dusche zur Dekontamina-
tion von Personal. Die Schleuse
mit chemischer Dusche, ge-

meinsam mit der hochwertigen
personlichen Schutzausristung,
fihren zu dem derzeit hochs-
ten in Osterreich verfiigbaren
Sicherheitsfaktor Ffir Labore,
berichtet Dr." Martina Loibner,
Sicherheitsverantwortliche des
Labors. Die Schleuse wurde so
konzipiert, dass unterschied-
liche Dekontaminationsverfah-
ren entwickelt und angewendet
werden kénnen.

Forschungskooperationen

Diese Laborinfrastruktur Fir
hochinfektiose Erreger, die
derzeit in dieser Form in Oster-
reich nur an der Med Uni Graz
verfiigbar ist, und das dafir
speziell trainierte Team wird
wegen der derzeitigen CO-
VID-19 Situation auch dringend
fir Forschungs- und Entwick-
lungsprojekte sowie fiir Koope-
rationen mit Institutionen, die
selbst keine BSL-3 Labors zur
Verfligung haben, benétigt. Es

sind derzeit Forschungskoope-
rationen zur Testung von mog-
lichen Medikamenten gegen
SARS-CoV-2 mit der Medizini-
schen Universitat in Wien sowie
hochinnovativen Unternehmen
in Vorbereitung.

»,Das Labor wird auch zur
Verbesserung von diag-
nostischen Analysen ge-
meinsam mit fiihrenden
Diagnostikaherstellern
und kleineren Unterneh-
men sowie Ffiir die Teil-
nahme an EU-Program-
men zur Bekampfung von
COVID-19 eingesetzt.”

www.medunigraz.at | 9




Neues Rektoratsteam der
Med Uni Graz

Ur Univ.-Prof. Dr. Hellmut Samonigg begann am 15.

Februar 2020 die zweite Amtszeit als Rektor der
Medizinischen Universitdt Graz. Mit Dr." Sabine Vogl
als Vizerektorin fir Studium und Lehre und Mag.? Bir-
git Hochenegger-Stoirer als Vizerektorin fir Finanz-
management, Recht und Digitalisierung, werden zwei
neue Rektoratsmitglieder dem Fiihrungsteam ange-
horen. Mag.2 Caroline Schober-Trummler, Vizerektorin
fir Forschung und Internationales und Univ.-Prof. Dr.
Andreas Leithner, Vizerektor fir klinische Agenden,
werden in ihren Funktionen weiterhin tatig sein.
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Dynamische
Entwicklung im
Fokus

Das Rektoratsteam setzt sich
das Ziel, die dynamische Ent-
wicklung der Kompetenzfel-
der Studium und Forschung im
Einklang mit spitzenmedizini-
scher Patientinnenbetreuung
an der Medizinischen Universi-
tat Graz fokussiert weiter vor-
anzutreiben.

Zusatzliche  Studienmdoglich-
keiten fiir aktive und kiinftige
Studierende sowie der Aus-
bau von zukunftsweisenden,
digitalen Lernangeboten und
Kommunikationsplattformen
sind kommende, wesentliche
Neuerungen. Die Intensivie-
rung der gemeinsamen For-
schungsaktivitdten zwischen
Grundlagenforscherlnnen und
Klinikerlnnen sowie die Wei-
terentwicklung der interna-
tional hoch angesehenen Bio-
bank Graz stehen ebenso im
Fokus, wie neue Konzepte zur
optimalen Nutzung von For-
schungsdaten.

Eine besondere Herausforde-
rung stellt die Intensivierung
der Integration von Forschung
und Lehre in den klinischen
Alltag der spitzenmedizini-

schen Patientinnenbetreuung
dar. AulRerdem setzt sich das
Rektoratsteam zum Ziel, alle
Arbeitsfelder durch die Nut-
zung der Digitalisierung zu
unterstiitzen, um so neue For-
schungs- und Arbeitsfelder zu

erschlieRen.

Die Er6ffnung des gesamten
MED CAMPUS Graz - eines
europaweit einzigartigen Kon-
zeptes fir einen Universitdts-
campus - im Jahr 2022, wird
auch infrastrukturell véllig
neue Moglichkeiten bieten,
um als inspirierende Lern- und
Forschungsumgebung und in-
novativer Arbeitsraum zur Ver-
netzung und zum Wachstum an
der Medizinischen Universitat
Graz zu fungieren.

»All diese Weiterentwick-
lungen und Vorhaben
haben den Menschen in
seiner Gesamtheit im
Zentrum und stellen hier-
bei die Nachhaltigkeit in
den Fokus des Handelns".

Univ.-Prof. Dr. Hellmut Samonigg,
Rektor der Medizinischen Uni-
versitdat Graz

Zwei neue Gesichter

Die studierte Betriebswirtin
und Wirtschaftspadagogin
Mag.? Birgit Hochenegger-

Stoirer, B.A., war jahrelang in

e

Birgit Hochenegger-Stoirer

verantwortungsvollen Fih-
rungspositionen in renom-
mierten Wirtschaftsunter-
nehmen tdtig und bringt ihre
Expertise im Bereich Finanzen,
Controlling und Unterneh-
mensberatung in ihr neues
Aufgabenfeld als Vizerektorin
fir Finanzmanagement, Recht
und Digitalisierung an der Med
Uni Graz ein.

Die studierte Padagogin Mag.?
Dr.m Sabine Vogl ist seit Mai
2006 als Qualitatsmanagerin
an der Medizinischen Universi-
tat Graz tatig und hat in dieser
Funktion unter anderem die
erfolgreiche Gesamtzertifi-
zierung sowie die Akkreditie-

Sabine Vogl

rung der Studien Human- und
Zahnmedizin sowie des PhD
Programmes als Projektver-
antwortliche geleitet. Sie
Ubernimmt das Aufgabenfeld
der Vizerektorin fir Studium
und Lehre.

www.medunigraz.at | 11
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Baustart: Neue Anatomie
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Der Neubau fiir den Lehrstuhl Ffir
makroskopische und klinische Ana-
tomie wird nach den Pldnen von
Franz & Sue Architekten errichtet.
Er sollin knapp drei Jahren den Ab-
schluss der umfassenden Bautétig-
keiten am neuen Universitdtscam-
pus der Med Uni Graz darstellen.

Insgesamt investiert die BIG als
Eigentimerin und Bauherrin 411
Millionen Euro in den Bau des Ge-
samtprojekts der Medical Science
City — davon 39,1 Millionen Euro Er-
richtungskosten fiir die Anatomie
zuzliglich 7,7 Millionen Euro Siede-
lungs- und Ausstattungskosten.

Das aus dem Jahr 1912 stammende
und denkmalgeschiitzte Patholo-
gie-Gebaude, das rund 1.700 Qua-
dratmeter Nutzflache misst, wird
nun umfangreich saniert. Geplant
ist unter anderem ein neuer Ein-
gangsbereich mit zweistockigem
Foyer.
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Anatomie neu:
4.200 m? High-
end Flachen

it dem MED CAMPUS

Graz entsteht eines der
modernsten Zentren fir me-
dizinische Wissenschaft und
Forschung in Europa. Nach
der Realisierung des Modu-
les 1 und dem Baubeginn Fir
das Modul 2 sowie der Ver-
bindungsbricke zwischen den
beiden Baukorpern, gibt es
grines Licht fir einen weite-
ren wichtigen Entwicklungs-
schritt: Der Neubau der Raum-
lichkeiten fiir den Lehrstuhl fir
makroskopische und klinische
Anatomie wird ab 2022 das
mehrteilige Grol3projekt ,MED
CAMPUS Graz" komplettieren,
der Baustart erfolgte bereits
im April dieses Jahres. Fir
die Medizinische Universitét
Graz bedeutet die Umsetzung
dieses verbleibenden Bau-
steins den Start in eine kom-
plett neue Infrastruktur-Ara.
Die neuen Raumlichkeiten fir
die Anatomie werden in den
ehemaligen  Raumlichkeiten

der ,alten Pathologie” am
Auenbruggerplatz 25, in un-
mittelbarer Ndhe zum MED
CAMPUS Graz, realisiert. Mit
der erfolgten Baufreigabe
durch das Bundesministerium
fir Bildung, Wissenschaft und
Forschung steht nun auch der
weitere Fahrplan fest: Der
Baustart fand im April 2020
statt, die Fertigstellung der
Raumlichkeiten fir den Lehr-
stuhl fir makroskopische und
klinische Anatomie soll gleich-
zeitig mit dem Modul 2 im
Herbst 2022 erfolgen. Das aus
dem Jahr 1912 stammende
und denkmalgeschiitzte Pa-
thologie-Gebdude, das rund
1.700 Quadratmeter Nutzfla-
che misst, wird umfangreich
saniert. Geplant ist unter an-
derem ein neuer Eingangsbe-
reich mit zweistockigem Foyer.

Pressekonferenz

Rektor Hellmut Samonigg, Ministerin Iris Rauskala und Hans-Peter Weiss, BIG

Neben Biros sollen auch La-
bors sowie eine Bibliothek
Platz finden. Ein rund 2.500
Quadratmeter groRer Neubau
mit einem Horsaal fir rund
480 Studierende soll an das
Untergeschoss des bestehen-
den Gebdudes angrenzen. Die
kommenden Bau-, Adaptie-
rungs- und Erweiterungsarbei-
ten stellen damit zugleich die

Vervollstandigung des gesam-
ten MED CAMPUS-Komplexes
dar. Basierend auf der Verbin-
dung von alter Substanz mit
einem hochmodernen Neubau
soll hier ein attraktiver Lehr-,
Forschungs- und Kommunika-
tionscampus von internationa-
lem Format entstehen.



Auszeichnungen an der Med Uni Graz

Steirer des Tages: Andreas Leithner

Andreas Leithner

nlasslich seiner Ernennung zum Prési-

denten der Osterreichischen Gesell-
schaft fir Orthopddie & orthopdadische
Chirurgie (OGO) wurde Andreas Leithner,
Vizerektor fiir Klinische Agenden und Vor-
stand der Universitatsklinik Fiir Orthopa-
die und Traumatologie der Med Uni Graz,
zum Steirer des Tages gekiirt. Und das
kommt nicht von ungefahr: Der Tumoror-
thopdde ist zusatzlich zu seiner klinischen
Tatigkeit mit mehr als 250 internationalen
Publikationen sowie iber 1.200 Kongress-
beitragen wissenschaftlich sehr aktiv.
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OPPM-Prasidentin: Barbara Obermayer-Piétsch

Barbara Obermayer-Pietsch

arbara Obermayer-Pietsch Gbernimmt

die Prasidentschaft der Osterreichi-
schen Plattform fiir Personalisierte Medi-
zin (OPPM). Die Expertin fiir Endokrinolo-
gie und Stoffwechselerkrankungen an der
Med Uni Graz ist neben ihrer klinischen
Tatigkeit mit Gber 200 internationalen
Publikationen (h-Index 45) im Bereich der
Biomarkerforschung und komplexer Zu-
sammenhdnge von Hormonen und Stoff-
wechsel wissenschaftlich sehr aktiv. Zu-
dem ist sie amtierende Prasidentin der
Osterreichischen Gesellschaft fiir Endo-
krinologie und Stoffwechsel (OGES).

Wissenschaftspreis flr Peter Rainer

Peter Rainer

amit das Herz im Takt bleibt: Peter

Rainer erhalt den mit EUR 15.000,00
dotierten Johann Wilhelm Ritter von Man-
nagetta Preis fir Medizin fir seine For-
schungsleistungen auf dem Gebiet der
Kardiologie. Gemeinsam mit seiner For-
schungsgruppe an der Medizinischen Uni-
versitdt Graz beschéaftigt er sich mit der
~Kommunikation” zwischen den verschie-
denen Zelltypen, die in einem gesunden
Herz reibungslos zusammenspielen mis-
sen, und den zelluldren Anpassungsmecha-
nismen des Herzens auf krankmachende
Stressfaktoren.



Neue Initiativeund Plattform

Strukturbiologie

m Vorgdnge auf der mole-

kularen Ebene zu verstehen
und Funktion und Wirkungswei-
se von Biomolekilen erkldren
zu konnen, braucht es Wissen
Uber die Anordnung der Atome
im Raum. Die Initiative ,Integra-
tive Structural Biology and Bio-
physics” ist eine Plattform zur
Vernetzung von Strukturbiolo-
glnnen und Strukturbiologie-In-
teressierten in Graz. Die Initiati-
ve von Grazer Forscherlnnen im
Rahmen von BioTechMed-Graz
zeigt, wie vielfaltig die Moglich-
keiten im Life-Science Bereich
an diesem Standort sind.

M KLINISCHER
‘e LERNZIELKATALOG
OSTERREICHS

Klinischer Lerniielkatalog

Lernzielkatalog

m Rahmen des HRSM Projekts
.Machbarkeitsstudie zur Har-
monisierung der humanmedi-
zinischen Ausbildung, STJ 1-5"
konnte unter der Projektleitung
der Med Uni Graz und der Be-
teiligung der Medizinischen Uni-
versitdten Wien und Innsbruck
sowie der Medizinischen Fakul-
tdt Linz das gemeinsame Aus-
bildungsziel transparent in Form
von Osterreichweit akkordierten
klinischen Lernzielen dargestellt
werden. Dadurch ist sicherge-
stellt, welche Kompetenzen die
Studierenden beiihrem Studien-
abschluss erworben haben.

Messe: KroneFIT

uch heuer wieder war die

Med Uni Graz wissenschaft-
liche Partnerin der KroneFit Ge-
sundheitsmesse. Zwei Tage lang
konnten Besucherlnnen aus
erster Hand erfahren, wie man
das Leben gesiinder und ange-
nehmer gestalten kann. Unsere
Spitzenmedizinerinnen und Ge-
sundheitsexpertinnen aus den
unterschiedlichsten Disziplinen
fihrten Beratungsgesprache so-
wie Tests durch und referierten
Uber wichtige Gesundheitsthe-
men. Uberdimensionale begeh-
bare Organmodelle sorgten fir
einen Einblick in den menschli-
chen Korper.

MINI MED: Lunge

m Rahmen der Vortragsreihe

»MINI MED STUDIUM" fand am
MED CAMPUS Graz der Med Uni
Graz der Aktionstag zum Thema
.Herz- und Lungengesundheit”
statt. Expertinnen und Experten
unserer Universitatinformierten
das zahlreich erschienene Publi-
kum und hielten spannende Vor-
trage. Thematisiert wurden bei-
spielsweise die Volkskrankheit
COPD, Psychologische Faktoren
des Rauchens, Herzinfarkt, Herz-
schwache und ihre Ursachen als
auch der Einfluss der Nase auf
Lunge und Herz. Allen Vortra-
genden herzlichen Dank fir ihr
Engagement.
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KidsAp: Smartes Insulin-
Management

mmer hadufiger erkranken Kinder und Jugendliche an
Typ 1 Diabetes. So gab es in den letzten Jahren auch
grofRe Fortschritte im Bereich der Therapie dieser Er-
krankung, vor allem im Bereich von Erwachsenen und
Jugendlichen bzw. &lteren Kindern. Kinder bis zum
Volksschulalter werden nun im multinationalen EU-Pro-
jekt ,KidsAP" an der Medizinischen Universitdt Graz eine
kiinstliche Bauchspeicheldriise testen, um so wichtige
Erkenntnisse (iber die optimale Blutzuckerkontrolle im
jungen Alter fir die Wissenschaft zu generieren. Unter
anderem sind auch die Medizinischen Universitdten Inns-
bruck und Wien, die Universitdten Leipzig, Cambridge,
Luxemburg und das Teaching Hospital Leeds sowie die
University of Edinburgh Teil des Netzwerkes.

itio




Mobile
Kontrolle des
Blutzuckers

In den letzten Jahren gab es
groRRe Fortschritte im Bereich
der Behandlung von Patien-
tinnen und Patienten mit Typ
1 Diabetes. ,Neue Glukose-
sensoren und Insulinpumpen
erleichtern das Diabetesma-
nagement deutlich” berichten
die beiden Studienleiterinnen
Elke Frohlich-Reiterer und Ju-
liaMadervonder Med Uni Graz.
Eine kiinstliche Bauchspeichel-
drise oder ,Closed-Loop Sys-
tem” kombiniert die jeweils am
Korper getragene Insulinpum-
pe mit dem Glukosesensor. Die
Menge an abgegebenem Insu-
lin wird durch einen Kontrollal-
gorithmus gesteuert.

~AuUf Grund der kontinu-
ierlichen Glukosemes-
sung wird automatisch
die aktuell benétigte
Menge an Insulin berech-
net und von der Pumpe
automatisiert abge-
geben.”

Das ,Closed-Loop System”, wel-
ches im KidsAP Projekt verwen-
det wird, setzt sich aus einem
Glukosesensor, einer Insulin-
pumpe und einem Smartphone
zusammen. Diese im Handel
erhéltlichen Komponenten
kommunizieren ohne weitere
Hilfsmittel miteinander. Das
Herzstiick dieses Systems ist
die auf dem Smartphone ins-
tallierte App, welche von der
University of Cambridge ent-
wickelt wurde. Diese App kann
anhand der vom Glukosesensor
gemessenen und Ubermittel-
ten Zuckerwerte, die optimale
Menge an Insulin berechnen,
welche zum jeweiligen Zeit-
punkt bendtigt wird, um die Zu-
ckerwerte in einem optimalen
Bereich zu halten.

Closed-Loop System

Friihere Studien zeigten, dass
sich die Blutzuckereinstellung
unter Verwendung dieses Sys-
tems verbessern konnte. ,Die
Studienteilnehmerinnen blie-
ben mit ihren Glukosewerten
langer im erwiinschten Be-
reich, gleichzeitig reduzierten
sich zu hohe und zu niedrige
Zuckerwerte”, so die Wissen-
schafterinnen. Diese Studien
wurden bis dato an Erwachse-

nen, Jugendlichen, Schulkin-
dern, Schwangeren und auch
Patientinnen und Patienten
mit Typ 2 Diabetes durchge-
fihrt. Doch gerade Klein- und
Vorschulkinder kénnten am
meisten von der kinstlichen
Bauchspeicheldrise profi-
tieren, da Kleinkinder ausge-
pragte Blutzuckerschwankun-
gen und einen sehr geringen
Insulinbedarf aufweisen. , Au-
Rerdem steht ihnen eine lan-
ge Krankheitsdauer bevor, bei
der zukiinftige Komplikatio-
nen durch gute Blutzuckerein-
stellungen vermieden werden
konnen”, erganzt Elke Froh-
lich-Reiterer. Die Pilotstudie
des KidsAP Projekts wurde im
Sommer 2017 gestartet und
ist mittlerweile erfolgreich
beendet. Die Kinder trugen
den ,Closed-Loop” fiir insge-
samt 6 Wochen im hduslichen
Umfeld.

,Die Eltern berichteten
zusatzlich zu den Vortei-
len einer guten Blutzu-
ckerkontrolle Giber positi-
ve Effekte im Alltag, vor
allem stabilere und somit
erholsamere Néachte.”

Kirzlich startete nun die zwei-
te Studie des EU-Projekts an
der Med Uni Graz. Die Kinder
werden das ,Closed-Loop Sys-
tem” fir 4 Monate zu Hause
unter normalen Routinebedin-
gungen tragen.

|

Smartphone App: Test im Alltag

Ziel ist es die Sicherheit, Ver-
besserung des Langzeitzu-
ckerwertes (HbA1c), und die
Verwendbarkeit (Benutzerak-
zeptanz und Nutzungsdauer)
wdahrend dieser Zeit zu (ber-
prifen und Daten zur Lebens-
qualitat zu erfassen. An dieser
Studie dirfen Kinder im Alter
von einem bis sieben Jahren
mit Typ 1 Diabetes und Insulin-
pumpentherapie teilnehmen.

www.medunigraz.at | 17




Auftakt MEDucation

Tag der Lehre

euer fand der erste Tag der

Lehre an der Med Uni Graz
statt. Unter dem Titel ,,MEDuca-
tion” wurden die Weiterentwick-
lungen in der Lehre prasentiert.
Zahlreiche Lehrende, Studieren-
de und Mitarbeiterinnen nahmen
an der Veranstaltung teil. Im An-
schluss an die interessanten Pra-
sentationen wurden die Lehren-
den des Jahres ausgezeichnet:
Sen. Lecturer Dr. Manuel Dreu,
Ao. Univ.-Prof. Dr. Heinz Ham-
mer, Ao. Univ.-Prof." Dr." Angeli-
ka Hofer, MME, Ao. Univ.-Prof. Dr.
Edgar Petru und Ao. Univ.-Prof.
Dr. Peter Regitnig.

itio
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Die besten Studierenden des Jahres |

Beste Studierende

m Rahmen des Tags der Lehre
wurden nicht nur die Lehren-
den des Jahres, sondern auch
die besten Studierenden ihres
Jahrganges auszeichnet. Ge-
ehrt wurden Melanie Stryeck,
MSc, Dr.™ Antonia Bachmann,
Dr. Christian Stephan Fischer,
Dr. Paul Gibiser, Dr." Christiane
Hofer, Dr. Simon Christoph Kra-
ler, Dr." Daniela Miely, Dr. Philip
Puchas, Dr. Christoph Schellan-
der, Dr." Basira Sherzay, Dr." Vik-
toria Tiefenthaler und Dr. Alex-
ander Kaiser. Zudem erhielt Dr.
Florian Moik den Otmar Peischl
Gedenkpreis.

i S 2 !
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Neue Erasmusstudierende

Welcome Days

edes Jahr absolvieren ca. 200

Studierende aus der ganzen
Welt einen Studienaufenthalt,
eine Famulatur oder ein Prakti-
kum an der Med Uni Graz bzw.
am LKH-Univ. Klinikum Graz.
Sie erhalten nicht nur Einblicke
in das osterreichische Gesund-
heitssystem und Best-Practi-
ce-Methoden, sondern bringen
auch neue Perspektiven und
Ideen. Im Rahmen des Erasmus
Welcome Days hat Vizerektorin
Caroline Schober-Trummler die
neuen Erasmusstudierenden be-
griiRt - sie kommen aus Italien,
Danemark und Tschechien.

InyEinsatz: Health/fer Future

Health for Future

ealth for Future Graz, eine

Organisation  engagierter
Klimaschitzerlnnen aus dem Ge-
sundheitsbereich, setzt sich fir
ein intaktes Klima- und Okosys-
tem ein. Sie fordern auf, fir den
Klimaschutz aktiv zu werden
— personlich, beruflich, gesell-
schaftlich, politisch — und treten
dafiir ein, dass die ,Behand-
lung” der Klimakrise und ihrer
Folgen fir die Gesundheit eine
zentrale Aufgabe des Gesund-
heitssektors wird. So waren sie
beispielsweise beim weltweiten
Klimastreik sowie Klimademons-
trationen vertreten.



HTH-Styria: Pitch & Partner

ach der erfolgreichen Premiere im Vorjahr ging

das innovative Partneringevent ,HTH-Styria Pitch
& Partner 2020” im Bereich der Gesundheitstechno-
logie heuer in die zweite Runde. Teilnehmerinnen aus
Uber 20 unterschiedlichen Landern, darunter vor allem
Investorinnen und Vertreterlnnen internationaler Kon-
zerne, kamen am MED CAMPUS Graz zusammen, um
innovative Forschungs- und Projektideen erfolgreicher
Wissenschafterinnen kennenzulernen und sich zu ver-
netzen. Starke Partnerinnen bilden den Health Tech
Hub Styria - kurz HTH Styria: Der Cluster ,human.tech-
nology.styria”, die Stadt Graz, das Land Steiermark, der
Science Park Graz, Joanneum Research, die Steirische
Wirtschaftsférderung und die Med Uni Graz verfol-
gen gemeinsam das Ziel, ein starkes und kompetitives
Netzwerk zu etablieren.

www.medunigraz.at
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Im Takt: Therapieoptionen
bei Herzinsuffizienz

llein in Osterreich sind Statistiken zufolge rund

300.000 Menschen von einer Herzinsuffizienz be-
troffen. Die Versteifung der Herzkammern wird in der
Medizin als ,Heart Failure with preserved Ejection
Fraction — kurz HFpEF - bezeichnet und ist mit einer
schlechten Prognose und Lebensqualitat verbunden.
Trotz intensiver Forschungsanstrengungen gibt es
derzeit keine prognoseverbessernde Therapie Ffir
Patientinnen mit HFpEF. Diese Versorgungsliicke hat
sich ein Forschungsteam der Klinischen Abteilung fir
Kardiologie der Med Uni Graz zum Fokus fiir die wis-
senschaftliche Arbeit genommen. Das Projekt wurde
mit dem prestigetrachtigen Marcus L. Melvin Award
der American Heart Association (AHA) ausgezeichnet.
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Herzinsuffizienz

Wenn eine ausreichende Sauerstoffversorgung des
Korpers tiber das Blut nicht mehr gewahrleistet ist,
spricht man von einer Herzinsuffizienz. Weltweit
zahlt diese Erkrankung zu einem der gréRten Prob-
leme fiir das Gesundheitssystem und verursacht die-
sem hohe Kosten. Bei etwa der Halfte der Patientln-

nen kann die Herzinsuffizienz auf eine verminderte
Pumpleistung des Herzens zurlickgefiihrt werden.
Die andere Halfte der Betroffenen leidet an einer
vermehrten Steifigkeit der Herzkammern.



Versteifung der
Herzkammern

Im Rahmen eines Forschungs-
aufenthaltes an der Temple
University in Philadelphia ent-
wickelte Markus Wallner von
der Klinischen Abteilung Fir
Kardiologie, Med Uni Graz, ge-
meinsam mit Kolleginnen und
Kollegen ein praklinisches Mo-
dell, welches viele wichtige
kardiopulmonale Veranderun-
gen wie bei HFpEF aufweist
und laut den ESC Heart Failu-
re Guidelines — ESC steht Fir
European Society of Cardiolo-
gy - alle Kriterien erfdllt, um
eine HFpEF Diagnose stellen
zu konnen.

»Im nachsten Schritt
untersuchten wir die
kardiopulmonalen und
metabolischen Effekte
von SAHA, einem Histone
Deazetylase (HDAC)
Inhibitor im Modell.”

HDAC Inhibitoren sind aktuell
zur Behandlung verschiede-
ner Tumoren, nicht jedoch zur
Behandlung von Herzinsuffi-

zienz, zugelassen. Im Korper
bewirken HDAC Inhibitoren
eine chemische Anlagerung
von Acetylgruppen, wodurch
sie eine wichtige Rolle bei der
Genexpression spielen. Durch
diese Wirkstoffe wird eine Mo-
difikation und Regulation von
Zellfunktionen erreicht. Die
Forschungsergebnisse wurden
aktuellsehr prominentiminter-
national renommierten Journal
.Science Translational Medici-
ne” publiziert und entstanden
durch eine internationale For-
schungskooperation der Med
Uni Graz mit dem Gottfried
Schatz Forschungszentrum,
CBmed, der Temple University,
Philadelphia und der University
of Colorado.

HDAC Inhibition

Betrachtet man die For-
schungsergebnisse im Detail,
so konnte Markus Wallner mit
seinen Forschungspartnern fol-
gende Ergebnisse entdecken:
Bei einer bereits ausgeprdgten
linksventrikuldren  Hypertro-
phie — einer krankhaften Ver-
groRerung des Herzmuskels
der linken Herzkammer—fihrte
die HDAC Inhibition im HFpEF
Modell zu einer deutlichen Ab-
nahme der Herzmuskelmasse.

Ebenso fiihrte die Behandlung
zu einer verbesserten Kontrak-
tionsfahigkeit des Herzens und
zu einer Abnahme des linksven-
trikularen Fillungsdruckes, der
bei Herzinsuffizienz krankhaft
erhoht ist. Der Fillungsdruck
beschreibt den Druck, der am
Ende der Entspannungsphase
des Herzens in den Ventrikeln
vorherrscht. Die verbesserte
Relaxation des Herzens im La-
bormodell konnte unter ande-
rem auf eine Verbesserung in
der myofibrilldiren Relaxation
zurlickgefiihrt werden, also ei-
ner Verbesserung der Entspan-
nungsfahigkeit in den Herz-
muskelfasern.

»,Durch die ganzheitliche
Verbesserung der kardia-
len Funktion konnte in
weiterer Folge auch eine
Reduktion der pulmona-
len Druckverhaltnisse und
dadurch eine Verbesser-
ung der Lungenfunktion
erreicht werden.”

Zudem konnten die Wissen-
schafterinnen auch positive Ef-
fekte in der Skelettmuskulatur
und dem Mitochondrium nach-
weisen.

Effektive Therapiestrategie
Einige dieser vielversprechen-
den Effekte von HDAC Inhibi-
toren konnten sich auch posi-
tiv bei Patientinnen mit HFpEF
auswirken. ,Neue Therapiekon-
zepte flr HFpEF sind dringend
erforderlich, da die Prognose
und Lebensqualitat von Patient-
Innen mit HFpEF schlecht sind
und bis dato noch keine effek-
tiven Therapieoptionen verfiig-
bar sind”, fasst Markus Wallner
zusammen.

k

Markus Wallner.gibt Einblick ™"

Die Forschungsergebnisse leis-
ten einen wichtigen Beitrag,
um bei klinischen Studien zu-
kiinftig Effekte von HDAC In-
hibitoren bei Herzinsuffizienz
untersuchen zu kénnen.

www.medunigraz.at | 21
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Trainingseinsatz der Grazer
SIMLine in Eisenerz

Der Vorbereitungsworkshop fir die Grazer SIMLine
- jenem innovativen Lehrveranstaltungsformat an
der Med Uni Graz, in dem Studierende den Alltag im
Krankenhaus und der Notaufnahme trainieren kénnen -
ging hochst erfolgreich am SIM CAMPUS im ehemaligen
LKH Eisenerz Uber die Biihne. Lehrveranstaltungsleiter
Dr. Thomas Wegscheider vom Clinical Skills Center der
Med Uni Graz war sehr zufrieden und freute sich, dass
die SIMLine im Februar zweitdgig in Eisenerz stattfand.



Notfalle
simulieren

Um Studierende bestmdglich
auf ihren medizinischen Ein-
satz von morgen vorzuberei-
ten, steht der Med Uni Graz ein
ganzes Spital zur Verfiigung.
Im ehemaligen LKH Eisenerz
kéonnen sie in einem mehr-
tagigen Training mit Laien-
darstellern im realistischen
Setting Notféalle bis hin zum
Corona-Verdachtsfall und dem
Uberbringen schlechter Nach-
richten an Angehdrigen iben.

Im obersteirischen Eisenerz
ist im vergangenen Jahr ein
Campus entstanden, in dem
sich Einsatzkrdfte durch rea-
litdtsnahe Simulationen auf
Notfall-, Krisen und Katastro-
phensituationen vorbereiten
konnen. Ein zentraler Teil des
SIM-Campus ist das ehema-
lige LKH Eisenerz mit seiner
gesamten Einrichtung. Stu-
dierende der Med Uni Graz
hatten dort Ende Februar das
erste Mal die Maglichkeit,
praktische Erfahrungen in
Notfallsituationen des Kran-
kenhausalltags zu sammeln.
Sie begaben sich in eine ,Voll-

prozessimulation”, wie es Tho-
mas Wegscheider, Leiter des
Clinical Skills Centers der Med
Uni Graz und Geschéaftsfihrer
des SIM-Campus in Eisenerz,
nannte.

Briefing bei der Grazer SIMLine

Realistische Notaufnahme

,Die Grazer SIMLine” nennt
sich die Lehrveranstaltung,
die den Fokus auf eine realis-
tisch simulierte Notaufnahme
legt. Rund 30 Studierende der
Humanmedizin, Zahnmedi-
zin sowie Pflegewissenschaft
konnen sie als freies Wahlfach
absolvieren. |hnen stehen
mehr als 40 voll ausgestatte-
te Rdume im aufgelassenen
obersteirischen Spital zur Ver-
filgung. Die Dienstschichten
in der Simulation dauern ma-
ximal acht Stunden. In dieser

Zeit sollen die Studierenden
bis zu zwolf herausfordernde
Patientinnen behandeln. Alles
soll so realistisch wie mdglich
gestaltet sein, deswegen wird
es auch sogenannte Unter-
forderungs- und Uberforde-
rungsphasen geben. So sollen
die Studierenden ein Gespir
fir den Alltag in einem Kran-
kenhaus bekommen und ler-
nen, in welchen Intervallen
sie selbst essen oder trinken
kénnen.

12 Patientinnen pro Schicht
Bis zu 20 Personen sollen ein-
gebunden werden, damit die
Notfallszenarien so realistisch
wie moglich durchgefihrt
werden kénnen. Als Patient-
Innen dienen sowohl Laien-
darstellerinnen, Statistinnen
als auch Simulationspuppen.
Die ,echten” Patientinnen
werden im Vorhinein gebrieft,
trainiert und professionell
geschminkt, erklarte Thomas
Wegscheider. ,Die neuen Be-
dingungen sind wirklich top
und ich wiirde sagen europa-
weit einzigartig”, zeigte er
sich begeistert. Im nachsten
Semester soll die Lehrveran-
staltung bereits wieder ange-
boten werden.
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Erkrankungen des
Blutsystems: Gen-Schere
im Fokus

yeloproliferative Neoplasien (MPN) sind eine

Gruppe von seltenen chronischen Erkrankungen
des Blutsystems, bei denen es zu einer vermehrten
Produktion von reifen Blutzellen im Knochenmark
kommt. Diese bosartigen Blutkrebserkrankungen tre-
ten gehduft im hoheren Lebensalter auf und kénnen
aktuell in den allermeisten Fallen nicht geheilt wer-
den. An der Medizinischen Universitat Graz wird der-
zeit an der Entstehung dieser Krankheiten geforscht,
um in weiterer Folge neue Therapiemdglichkeiten an-
bieten zu kénnen.
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Dr. Andreas Reinisch, PhD

Myeloproliferative Neoplasien

Unter dem Begriff ,Myeloproliferative Neoplasien
(MPN)“ wird eine Gruppe seltener, chronischer und
bosartiger Erkrankungen der blutbildenden Stamm-
zellen im Knochenmark zusammengefasst, bei denen
zu viele rote Blutkérperchen, Blutplattchen und/
oder weile Blutkorperchen gebildet werden. Ebenso

kommt es durch eine zunehmende Vermehrung von
Bindegewebsfasern im Knochenmark zur Behinde-
rung der normalen Blutbildung.

Foto: Oliver Wolf



Blutkrebs:
Genom als
Krankheitsursache

Die Krankheitsursache der
MPN liegt in bestimmten Gen-
veranderungen, die wahrend
des Lebens zufallig entstehen
und in den Blutstammzellen zu
Fehlfunktionen Ffihren. Diese
Fehlfunktionen fiihren dann
zur ungehemmten Produktion
der Blutzellen im Knochen-
mark. ,Je nachdem welche
Blutzellreihe betroffen ist,
spricht man von Polyzythdmia
vera rubra (PV, rote Blutkor-
perchen), essentieller Throm-
bozythdamie (ET, Blutpldttchen)
oder primarer Muyelofibrose
(MF, gesteigerte Bildung von
Bindegewebsfasern im Kno-
chenmark der Patientinnen
und Patienten), erklart Andreas
Reinisch von der Klinischen Ab-
teilung Ffiir Hamatologie der
Med Uni Graz. Zur Erforschung
dieser Krankheit wurde ihm
ein Projekt seitens des Wissen-
schaftsfonds FWF im Umfang
von EUR 400.000,00 bewilligt.
Erkrankungen aus der Gruppe
der MPN haben haufig eine ge-
meinsame genetische Ursache.

»In den allermeisten Fal-
len von PV und etwa der
Halfte aller ET und MF
Erkrankungen kann eine
Mutation im JAK2 Gen
(JAK2V617F) nachgewie-
sen werden.”

In ihrer Forschungsarbeit an
der Medizinischen Universitat
Graz setzen Andreas Reinisch
und sein Team auf die CRISPR/
Cas9-Technologie. Hinter die-
ser sperrigen Abkiirzung ver-
birgt sich ein neues, moleku-
larbiologisches Verfahren, um
DNA-Bausteine im Erbgut zu
verandern. Die Prazision und
Einfachheit dieser Methode
war bis vor kurzem noch unvor-
stellbar.

Moglichkeit der ,Gen-Schere”
Man koénnte hier von einer Art
.Gen-Schere” sprechen, die in
nahezu allen lebenden Zellen
eingesetzt werden kann. So
ist es moglich, DNA gezielt zu
»schneiden”, um dann diesen
geschnittenen DNA-Bereich zu
verdandern. Das Forscherteam
nutzt die Technologie nun erst-
mals dazu, um die JAK2V617F
Mutation gezielt in gesunde
humane Blutstammzellen ein-

zubringen und danach die funk-
tionellen Auswirkungen auf die
Zellen zu untersuchen.

Neue Therapieoptionen
Weiters dient auch ein neu
entwickeltes Mausmodell der
Forschung, welches es erlaubt,
genetisch verdnderte mensch-
liche Zellen in einem lebenden
Organismus zu untersuchen.
Bei diesem so genannten
Xenotransplantationssystem
werden die manipulierten hu-
manen Zellen in immunsuppri-
mierte Mdausen transplantiert
und die Entwicklung von MPNs
untersucht.

~Wir werden die Rolle
von JAK2V617F und die
zu Grunde liegenden bio-
logischen Mechanismen
in der Entstehung unter-
schiedlicher MPN inten-
siv erforschen”.

Die Ergebnisse der Untersu-
chungen an der Med Uni Graz
sollen dazu beitragen, neue
therapeutische Strategien zu
entwickeln, welche fir die Be-
handlung von MPN Patientin-
nen und Patienten zukiinftig
eingesetzt werden kbnnen.
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m Rahmen einer grof3en internationalen Studie, die

weltweit an 29 Zentren durchgefiihrt und von Mar-
kus Seidel an der Klinischen Abteilung fiir padiatri-
sche Hdmato-Onkologie der Med Uni Graz initiiert und
gesteuert wurde, befassten sich rund 50 internationa-
le Kolleginnen und Kollegen mit dem ,LRBA-Defekt".
Bei dieser seltenen angeborenen genetischen Sto-
rung des Immunsystems kommt es zu lebensbedroh-
lichen Folgen fiir das Immunsystem, verbunden mit
einem erhdhten Risiko Fiir Krebserkrankungen.




Weltweite Studie
zu seltener
Erkrankung

Gemeinsam mit seiner Kollegin
Victoria Tesch untersuchte Mar-
kus Seidel Daten von 76 Men-
schen weltweit, die an einem
LRBA-Defekt erkrankt sind.
Dabei wurde ein durchschnitt-
licher Zeitraum von 10 Jahren
herangezogen, um den Krank-
heitsverlauf, Belastungen durch
Komplikationen und Spitalsau-
fenthalte als auch die Wirk-
samkeit von Therapien zu be-
obachten. Die bahnbrechenden
Forschungsergebnisse wurden
in Form einer Beurteilungsskala
mit Therapieempfehlung im re-
nommierten Journal of Allergy
and Clinical Immunology, mit
Victoria Tesch als Erstautorin
und Markus Seidel als Letztau-
tor, veroffentlicht.

»,Die Beurteilung der
Gefahrlichkeit eines
,profunden kombinierten
Immundefekts’, der nicht
gleich im ersten Lebens-
jahr zu bedrohlichen In-
fektionen Fiihrt, sondern

sich erst spater durch
das Ungleichgewicht des
Immunsystems mit Auto-
immunitat zeigt, ist oft
sehr schwierig.”

In vielen Fallen haben derarti-
ge Erkrankungen unterschied-
liche molekulare Grundlagen.
Zwar gibt es Medikamente,
die einen Teil der krankheits-
bedingten Symptome iiber ei-
nen langeren Zeitraum gezielt
zurlickdrangen konnen, diese
prazisen Medikamente sind
aber haufig auch mit Nebenwir-
kungen verbunden. ,Was die
Medikamente meistens nicht
verhindern kénnen, ist ein mit
der Erkrankung verbundenes
erhohtes Risiko fir Infektionen
und Krebserkrankungen”, be-
tont Markus Seidel. Die Alter-
native zur medikamentésen
Therapie des ,LRBA-Defekts”
bildet die Stammzelltransplan-
tation. ,Diese Therapieoption
birgt jedoch immer die Gefah-
ren von ,Spender-gegen-Emp-
fanger-Unvertraglichkeiten’
und lebensbedrohlichen In-
fektionen”, sagen die beiden
Wissenschafterinnen Victoria
Tesch und Markus Seidel und
ergdnzen: ,Eine bessere Be-

urteilbarkeit der Krankheitsak-
tivitdt war uns vor allem wegen
der Zukunftsaussichten und
unmittelbar anstehenden The-
rapieentscheidungen zweier
steirischer Madadchen wichtig,
die mit dieser Erkrankung an
unserer Abteilung behandelt
werden.”

Stammzelltransplantation

Bis dato wurde eine Transplan-
tation von Stammzellen nur bei
jenen Patientinnen und Patien-
ten durchgefiihrt, bei denen
die Krankheit einen besonders
schweren Verlauf nach sich zog.
Im Rahmen der Studie haben
die beiden Grazer Forscherln-
nen einen ,Score” entwickelt,
der den Krankheitsverlauf, Be-
lastung durch Komplikationen
und Spitalsaufenthalte und
die Wirksamkeit verschiedener
Medikamente beziehungswei-
se einer Stammzelltransplan-
tation retrospektiv beurteilt.
Dabei haben die Wissenschaf-
terinnen herausgefunden, dass
man den Austausch des gestor-
ten Immunsystems durch eine
Transplantation von einem ge-
sunden Spender nicht nur Pa-
tientinnen und Patienten mit
besonders schweren Verldufen
vorbehalten sollte, sondern im

Gegenteil bereits friihzeitig bei
noch geringer Krankheitsbelas-
tung durchfihren sollte.

»Im Rahmen der Studie
konnten wir auRerdem
feststellen, dass Patien-
tinnen und Patienten mit
LRBA-Defekt ohne Be-
teiligung der Lunge, nach
einer Vorbehandlung mit
gezielten Immunsuppres-
siva und erfolgreicher
Stammzelltransplantation
den besten Langzeitver-
lauf aufweisen.”

Der nun prasentierte ,Immun-
defekt- und —dysregulations-Ak-
tivitkdt— kurz IDDA -Score”
konnte in Zukunft bei vielen
dhnlichen Erkrankungen einge-
setzt werden, um die Situation
Betroffener und die Wirksam-
keit von TherapiemaRnahmen
besser und standardisiert be-
werten zu konnen. Die Studien
und die Forschungseinheit fir
padiatrische Hamatologie und
Immunologie von Markus Seidel
an der Medizinischen Universi-
tat Graz werden von der Steiri-
schen Kinderkrebshilfe unter-
statzt.
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