a4yer 09

r H"“ﬁ

AUSGABE 4/2025

Das Magazin der Medizinischen Hochschule Hannover

zum Anfassen

Tag der offenen Tur zeigt Vielfalt
der MHH
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DIESE THEMEN ERLEBEN SIE AUF DER PRO CARE:

Gesicherte Pflegequalitat trotz Kostendruck
Zukunftssichere und nachhaltige Investitionen
Digitale Technologien und KI-Einsatz in der Pflege
Strategien fiir starke Teams und Personalgewinnung
Vernetzung und Austausch mit Pflege-Experten
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Liebe Leserinnen
und Leser!

in ereignisreiches Jahr liegt hinter uns — eines,
E das uns gefordert, bewegt und zugleich vie-

le neue Impulse gegeben hat. Kurzum: 2025
hat der MHH-Community viel abverlangt. Naher will
ich darauf gar nicht eingehen, denn unser Prasidium
blickt auf den Seiten 6 und 7 auf das Jubildumsjahr
zurlick — auf die Herausforderungen und Chancen,
auf das Tempo, den Wandel und die Aufbruchstim-
mung.

All dies spiegelt sich auch in den Themen dieser
Ausgabe wider. Das Titelthema haben wir unserer ex-
zellenten Medizin gewidmet — die hat gerade beim
Tag der offenen Tur im Rahmen des #knowember,
des Novembers der Wissenschaft, exklusive Einblicke
in die Medizin von heute und morgen gewahrt. Was
es alles zu sehen gab, lesen Sie ab Seite 48.

Unsere kleine Serie ,, 60 Jahre MHH" finden Sie in
diesem Heft im Teil , Forschen und Wissen”: Auf Seite
31 sehen Sie, wie grundlegend sich die medizinische
Forschung in den vergangenen Jahrzehnten verandert
hat. Bei einem Besuch im Forschungszentrum CAI-
Med hat Niedersachsens Wissenschaftsminister Falko
Mohrs sich zeigen lassen, wie Kl die Arbeit in der Kli-
nik jetzt und in Zukunft unterstitzen kann. DarUber
lesen Sie auf den Seiten 34 bis 36.

Unserer neuer Studiendekan Professor Christian
Mdhlfeld hat der MHHinfo-Redaktion ein Interview
gegeben. Was ihm wichtig ist, lesen Sie auf den Sei-
ten 42 und 43. AuBer den bereits erwdhnten Themen
finden Sie in dieser Ausgabe unseres Hochschulmaga-
zins wie gewohnt noch viele weitere.

In diesem Jahr haben Sie nur vier statt der ge-
wohnten sechs MHHinfo-Ausgaben erhalten — aller-
dings ist der Informationsumfang gleich geblieben,
denn die vier Hefte waren deutlich dicker. Die Um-
frage unter lhnen, liebe Leserinnen und Leser, zu Be-
ginn des Jahres hat uns wertvolle Hinweise geliefert.
Sie bescheinigen uns hohe inhaltliche Qualitat. Doch
auch Winsche nach Veranderung wurden deutlich:
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Die MHHinfo-Redaktion ist ein Teil der Stabsstelle Kommunikation der MHH.
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Ein ereignisreiches Jahr liegt hinter uns -

eines, das uns gefordert, bewegt und zugleich
viele neue Impulse gegeben hat. Kurzum: 2025

hat der MHH-Community viel abverlangt.
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mehr Einblicke hinter die Kulissen, mehr Themen aus
Verwaltung und Pflege — und eine modernere digitale
Version. Diese Erwartungen verstehen wir als Auftrag
und als Motivation, das Magazin weiterzuentwickeln.

Kommen Sie gut durch die Feiertage und zuver-
sichtlich ins neue Jahr. Ich habe mir vorgenommen,
mir ein Zitat des Informatikers Alan Kay zu Herzen zu
nehmen: ,Die Zukunft kann man am besten voraus-
sagen, wenn man sie selbst gestaltet.”

Viel Vergniigen beim Lesen wiinscht lhnen

lhre

Ol Goow

Inka Burow
im Namen der gesamten MHHinfo-Redaktion
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Neues Gesicht an der Spitze des
Ambulanzzentrums der MHH:
Prof. Dr. Nataliya Di Donato.

16

CAlIMed: Wie Kl und

Therapie von Krank-

Neue Behandlung: Chemotherapeutika
werden gezielt im Bauchraum verab-
reicht.

kausale Methoden
die Pravention,
Diagnose und

heiten verbessern.

TITELTHEMA
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Mitmachen und ausprobieren erwiinscht: 4 8
der Tag der offenen Tiir an der MHH.

Im Gesprach mit dem neuen MHH-Studiendekan
Prof. Dr. Christian Miihlfeld.
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Nach 45 Jahren an der MHH und
davon 33 Jahren als Leiterin der
Zentralen Notaufnahme (ZNA)
verabschiedet sich Martina
Toussaint in den Ruhestand.

Mehr zum Thema auf Seite 20

9

Im PET/CT konnen wir direkt
sehen, ob eine iiberschieBende
Entziindung vorliegt und wie
schwerwiegend sie ist.

Dr. Tobias Kénig, leitender Oberarzt an der Klinik

fiir Kardiologie und Angiologie
Mehr zum Thema auf Seite 38

9

4/2025

HIGHLIGHTS |

Gaste erhielten an
der MHH exklusive
Einblicke in die

Welt der Medizin.
Mehr zum Thema
ab Seite 48
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Liebe Leserinnen und Leser,
liebe Mitarbeiterinnen

und Mitarbeiter,

liebe Studierende!

in bewegtes und bedeutendes Jubildumsjahr
der MHH neigt sich dem Ende zu — ein Jahr, in
dem wir gemeinsam viel erreicht, viel gestaltet,

aber auch gefeiert und getrauert haben. 2025
war fur unsere Hochschule in mehrfacher Hinsicht ein
besonderes Jahr. Anlass zur Rickschau bietet vor allem
ein Ereignis, das uns mit Stolz und Dankbarkeit erfullt:
Die MHH hat ihren 60. Geburtstag gefeiert. Sechs Jahr-
zehnte, in denen unzahlige Menschen hier gelernt,
gelehrt, geforscht und gearbeitet haben und vielen Pa-
tientinnen und Patienten geholfen werden konnte. Sie
alle haben unsere Hochschule zu dem gemacht, was
sie heute ist: eine Supramaximalversorgerin von Uber-
regionaler Bedeutung, eine leistungsstarke Forschungs-
universitat, ein zentraler Motor fir Innovationen in der
Medizin und eine attraktive Arbeitgeberin.

Wir alle, die heute Teil der MHH sind, profitieren
auf vielfaltige Weise von jenen Generationen, die vor
uns gewirkt haben. Besonders gedenken wir in die-
sem Jahr unseres ehemaligen Prasidenten Prof. Dr.
Michael Manns, der die MHH Uber Jahrzehnte ge-
pragt hat und im Sommer verstorben ist. Sein Grund-
satz , Der Star ist die Mannschaft” ist und bleibt Leit-
motiv unseres Handelns — nicht zuletzt in einem Jahr,
in dem Zusammenarbeit wichtiger war als je zuvor.

Mutiger Schritt in die Zukunft:
Bewerbung als Exzellenzuniversitat

Fur die Forschung war 2025 ein sehr erfolgreiches
Jahr. Neben vielen tollen Publikationen und Dritt-
mitteleinwerbungen freuen wir uns besonders tber
die erneute Bewilligung der beiden Exzellenzcluster
RESIST und Hearingdall, die Férdersumme von 20
Millionen Euro aus der Forderinitiative , Potenziale
strategisch entfalten” des Programms zukunft.nie-
dersachsen sowie Uber die erfolgreiche Bestatigung
unseres interdisziplinaren Sonderforschungsbereichs
Transregio 298 SIIRI (,Sicherheitsintegrierte und in-
fektionsreaktive Implantate”). Die beiden Exzellenz-
cluster stellen die Eintrittskarte dar fur die Bewer-
bung der MHH als einzige reine Medizinuniversitat
Deutschlands in der Exzellenzstrategie des Bundes
und der Lander um den Titel einer Exzellenzuniversi-
tat. Dies ist ein enormer Erfolg — und ein klares Signal
fur die Uber Jahre gewachsene Starke der MHH in
Forschung, Lehre und klinischer Innovation.

Der Exzellenzantrag, an dem rund 80 Menschen
aus allen Bereichen der Hochschule intensiv gearbei-

Fir das Vertrauen der MHH in ihren Vorstand bedanken sich
MHH-Présidentin Prof. Dr. Denise Hilfiker-Kleiner, die am
1. Januar 2025 ihren Dienst angetreten hat, ...

tet haben, bindelt unsere Krafte und richtet unse-
re Vision klar nach vorn: Pravention, Pradiktion und
Prazisionsmedizin sollen die MHH in die Lage verset-
zen, gesellschaftliche Umwalzungen wie den demo-
grafischen Wandel, Klimaveranderungen und globale
Krisen aktiv und wissenschaftsbasiert zu adressieren.
Unser Ziel ist eine Universitat, die als Gesundheitshub
wirkt, die medizinische Versorgung weiterdenkt und
neue Wege in Diagnostik, Therapie und Translation
beschreitet.

Exzellenz in Lehre und Weiterbildung

Neben den vielen spannenden neuen Lehr- und Lern-
formaten freut uns besonders, dass der Modelstudi-
engang Hannibal positiv begutachtet und fir weitere
sechs Jahre verldngert wurde. Wir sind stolz darauf,
dass der neue Masterstudiengang , Klinische Psycho-
logie und Psychotherapie” erfolgreich gestartet ist
und dass es gelungen ist, fur das begehrte Advan-

MdH iy



© Karin Kaiser (3)

: 't :
—t
e . ‘h Ay |
... sowie Vizeprasident und Vorstandsmitglied fiir das Ressort
Krankenversorgung Prof. Dr. Frank Lammert ...

ced-Clinician-Scientist-Programm AVIATOR eine For-
derung vom BMFTR einzuwerben.

Starke Versorgung - trotz
schwieriger Rahmenbedingungen

In der Krankenversorgung war dieses Jahr von En-
gagement, Belastbarkeit und hoher Professionalitat
gepragt. Zehntausende stationdre und Hunderttau-
sende ambulante Patientinnen und Patienten wurden
auch in diesem Jahr wieder an der MHH behandelt
— ein eindrucksvoller Beleg daflr, welchen Beitrag
unser Haus taglich zur medizinischen Versorgung
in der Region, in Niedersachsen und darlber hinaus
leistet. Gleichzeitig besteht ein unverdndert hoher
Personalbedarf, insbesondere fur Pflegeexpertinnen
und -experten sowie medizinische Fachangestellte;
und notwendige SanierungsmaBnahmen begrenzen
die Kapazitdten ebenfalls. Dank des auBerordentli-
chen Einsatzes vieler Teams konnten dennoch hohe
Qualitatsstandards gesichert werden.

Mit der neuen Entlastungsvereinbarung, die im
Frihjahr in Kraft trat, haben wir einen wichtigen
Schritt getan, um die Arbeitsbedingungen insbeson-
dere fur Pflegende und Therapieberufe nachhaltig zu
verbessern. Wir wissen: Die universitare Spitzenmedi-
zin erbringen Menschen — und sie bendtigen bessere
Rahmenbedingungen und persdnliche Entwicklungs-
perspektiven.

Finanzielle Stabilitat und
Investitionen in die Zukunft

Die finanzielle Lage bleibt anspruchsvoll, doch die
Perspektive verbessert sich: Die Landesregierung stellt
Mittel fur die zweite Baustufe unseres Neubaupro-
jekts bereit: das neue Eltern-Kind-Zentrum und ein
modernes Forschungs- und Lehrgebdude. Damit ge-
winnen wir endlich die Planungssicherheit, die wir fur
eine zukunftsfeste Versorgung und Lehre benétigen.

Diese Investitionen — erganzt durch weitere Bun-
des- und Landesmittel — starken die MHH nachhaltig

4/2025
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... und Vizeprasidentin und Vorstandsmitglied fiir das Ressort Wirt-
schaftsfiihrung und Administration Martina Saurin fiir die Wiederwahl.

und machen unseren Campus attraktiver fir Nach-
wuchskrafte aus Wissenschaft, Medizin, Pflege, Tech-
nik und Verwaltung.

Mit der ersten Baustufe, fir die aus dem Sonder-
vermdgen des Landes eine gute Milliarde Euro zur
Verfligung steht, geht es derweil gut voran. Das Bau-
feld am Stadtfelddamm ist nun offiziell kampfmittel-
frei. Wir hoffen, dass wir im nachsten Jahr den ersten
Spatenstich setzen kdnnen.

Dank fiir ein besonderes Jahr

Dieses Jahr hat erneut gezeigt, was die MHH aus-
macht: Menschen, die mit Kompetenz, Leidenschaft
und Mut fir andere da sind. Menschen, die auch in
herausfordernden Zeiten zusammenstehen, neue
Ideen entwickeln, Losungen finden und unsere Hoch-
schule Tag fur Tag pragen.

Unser Dank gilt Ihnen allen — ob in der Kranken-
versorgung, in Forschung und Lehre, im Studium, in
der Verwaltung oder in Technik und Service: Sie alle
haben dazu beigetragen, dieses Jahr erfolgreich zu
gestalten und den Weg fur die kommenden Jahre zu
bereiten.

Wir blicken mit Zuversicht und gespannter Er-
wartung auf das Jahr 2026, in dem wir erfahren, ob
unser Exzellenzantrag erfolgreich ist, und in dem wir
wichtige Bau- und Entwicklungsprojekte weiter vor-
anbringen werden.

Seit 60 Jahre steht das Motto ,Unitas, Libertas,
Caritas” (Einigkeit, Freiheit, Nachstenliebe) fir die
Ideale der MHH. In diesem Sinne wiinschen wir Ihnen
und Ihren Familien ein friedvolles Weihnachtsfest, er-
holsame Feiertage und einen guten, gesunden Start
ins neue Jahr.

Ihr

Prasidium der MHH

Prof. Dr. Denise Hilfiker-Kleiner
Prof. Dr. Frank Lammert
Martina Saurin

9

Mit vereinten
Kréaften und
Enthusiasmus
freuen wir uns,
mit lhnen die
Zukunft der MHH
gestalten zu
diirfen.

9
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Starke Allianz fiir Krisenzeiten

MHH und Bundeswehr wollen Versorgung, Ausbildung und Forschung gemeinsam auf
kdnftige Krisen und sicherheitspolitische Herausforderungen vorbereiten
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Gemeinsamer Wissens-
erwerb im Frieden als
Riistzeug fiir Krisen:
Professorin Denise
Hilfiker-Kleiner, Pro-
fessor Frank Lammert,
Wissenschaftsminister
Falko Mohrs, Oberstarzt
Dr. Christian Zechel und
Generalstabsarzt Dr.
Johannes Backus.

ie MHH und das Bundeswehrkrankenhaus
Westerstede wollen vor dem Hintergrund
sicherheitspolitischer Veranderungen resi-

lientere Gesundheitsstrukturen schaffen —
insbesondere fir den Btindnis- und Verteidigungsfall.
Durch die Nutzung von Synergien zwischen beiden
Partnern sollen Lehre, Weiterbildung und Forschung,
beispielsweise in der Versorgung von Schwerstver-
letzten, weiter ausgebaut und gezielt in die Bewer-
bung der MHH als Exzellenzuniversitat eingebunden
werden. Eine entsprechende Kooperationsvereinba-
rung wurde heute in Hannover unterzeichnet.

.Die Kooperation von MHH und dem Bundes-
wehrkrankenhaus \Westerstede verdeutlicht: Die
MHH spielt als eine der fuhrenden Unikliniken in
Deutschland eine zentrale Rolle, unsere Gesundheits-
versorgung noch besser auf Krisen, Katastrophen und
sicherheitspolitische Herausforderungen vorzuberei-
ten”, so Niedersachsens Wissenschaftsminister Falko
Mohrs. ,Die enge Vernetzung von universitarer Spit-
zenmedizin, regionalen Strukturen und wehrmedizi-
nischer Expertise ermdglicht es, Versorgung, Ausbil-
dung und Forschung zukunftssicher zu gestalten. Die
MHH ist spezialisiert auf die Behandlung komplexer
Verletzungen — etwa in der Verbrennungs- und Trans-
plantationsmedizin sowie der Infektionsforschung.”

.Die MHH st als Supramaximalversorgerin und
einzige reine Medizinuniversitat Deutschlands gut
aufgestellt in der Wissenschaftslandschaft”, erklarte
MHH-Prasidentin Professorin Denise Hilfiker-Kleiner.

, Wir verstehen uns dabei als Gesundheitshub in ei-
nem Netzwerk erstklassiger Partnerinnen und Partner
— regional, national und international. Unser Ziel ist
es, die MHH als treibende Kraft fir eine zukunftswei-
sende Gesundheitsforschung zu etablieren. Gestern
haben wir unseren Antrag abgegeben, mit dem wir
uns als Exzellenzuniversitat bewerben. Unsere Ko-
operation mit der Bundeswehr passt hervorragend in
unsere Vision. Wir planen in der Forschung Tandem-
programme fir Wissenschaftlerinnen und Wissen-
schaftler aus Bundeswehr und MHH. Der norddeut-
sche Standort Hannover ware hervorragend geeignet
fUr ein neues Institut fir Wehrmedizin, das Themen
wie psychische Gesundheit, Infektionsmedizin, Pro-
thetik und digitale Ressourcensteuerung adressiert.”

Wissenserwerb im Frieden
als Ristzeug fiir Krisen

.Diese Kooperation dient dazu, von der Ausbildung
und dem Wissenserwerb im Frieden fir Krisen und
auch maogliche Kriegsszenarien gerlstet zu sein”, so
Generalstabsarzt Dr. Johannes Backus, Kommandeur
des Kommandos Gesundheitsversorgung der Bun-
deswehr. , Die Gesundheitsversorgung ist dabei eine
gesamtgesellschaftliche und gesamtstaatliche Aufga-
be, bei der alle Bausteine miteinander wirken mis-
sen, damit das bestmdgliche Ergebnis erzielt werden
kann.”

.Die Kooperation versteht sich auch als Vorbe-
reitung auf Katastrophen, Pandemien und mogliche
militarische Konflikte — sowie als Beitrag zu einer
leistungsfahigen gesamtstaatlichen  Gesundheits-
versorgung”, betonte MHH-Vizeprasident Professor
Frank Lammert, zustandig fur das Ressort Kranken-
versorgung: ,In der Krankenversorgung wollen wir
gemeinsame Konzepte zur Behandlung komplexer
Verletzungen und Erkrankungen verfolgen — etwa in
Traumatologie, Verbrennungs- und Amputationsme-
dizin sowie der Anasthesie. Geplant sind auBerdem
neue Ausbildungsangebote zu Krisenmedizin, Resi-
lienz und zivil-militarischer Zusammenarbeit.”

,Das Bundeswehrkrankenhaus Westerstede ar-
beitet seit dem Jahr 2008 in einer deutschlandweit
einzigartig zivil-militarischen Kooperation mit der
Ammerland Klinik GmbH als Klinikzentrum Wester-
stede erfolgreich zusammen”, erganzte Oberstarzt
Dr. Christian Zechel, Kommandeur und Arztlicher
Direktor im Bundeswehrkrankenhaus Westerstede:
,Als akademisches Lehrkrankenhaus der MHH be-
steht dabei bereits jetzt eine enge Verbindung in den
Bereichen Patientenversorgung, Ausbildung und For-
schung. Ich freue mich, die Kooperation mit Leben
fallen zu durfen.” Inka Burow
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ADVERTORIAL

Pro Care 2026: Die Messe fiir die
Zukunft der Pflege in Hannover

nter dem Motto: ,,Damit Pflege Zukunft hat“ wird das

Messegeldnde in Hannover am 10. und 11. Februar 2026

erneut zum Treffpunkt fiir Menschen und Unternehmen
aus der gesamten Pflegebranche. Die Messe richtet sich an Ent-
scheidungstrager ebenso wie an Personen, die taglich direkt mit
Pflegebediirftigen arbeiten. Ihr besonderer Mehrwert liegt in der
interdisziplinaren Ausrichtung: Die Pro Care bringt Fachkrafte aus
der stationaren, ambulanten, hauslichen, intensivmedizinischen,
rehabilitativen und padiatrischen Pflege zusammen — unabhangig
von der Ursache der Pflegebediirftigkeit.

Auch die mentale und korperliche Gesundheit von Pflegekraften
steht im Mittelpunkt. Die Mitmachflache Ladestation bietet prak-
tische Angebote wie Ubungen zur Stressreduktion, Tipps zu Schlaf
und Regeneration sowie Inspiration fiir gesundheitsférdernde Rou-
tinen. Ein gemeinsamer Messebesuch ermoéglicht Teams zudem,
sich auBerhalb des Arbeitsalltags zu starken und neue Impulse mit-
zunehmen. Neu im Programm ist das Bliihnenformat ,,Das Boot —
powered by opta data“, dass die Haltung und Wiirde in der Gesund-
heitswirtschaft in den Fokus riickt. Hier geht es um Werte, Ethik und
Menschlichkeit in der Pflege.

Auch prominente Unterstiitzung ist 2026 mit an Bord: Der bekannte
Mediziner, TV-Moderator und Bestsellerautor Dr. Johannes Wimmer

wird am 11. Februar als Keynote-Speaker auf dem Messegeldnde in
Hannover auftreten. Wimmer hat als Arzt und Vater selbst erfahren,
wie herausfordernd Pflegesituationen sein kénnen. ,Pflege findet
Uberall statt — im Krankenhaus, im Pflegeheim und zu Hause. Mit
Hilfe von professionellen Pflegekrdften und pflegenden Angehori-
gen. Ob professionell oder privat: Pflegende leisten Herausragendes
und wachsen taglich lber sich hinaus — mit Fachwissen, Empathie
und oft unter herausfordernden Bedingungen®, sagt Wimmer.

Warum Sie die Pro Care als Team besuchen sollten:

¢ Innovation erleben: Entdecken Sie neue Lésungen aus den
Themenbereichen Pflege und Hygiene, Digitales Management
und Technik, Beruf und Bildung, Kiiche und Versorgung, Raum
und Gestaltung sowie Therapie und Aktivierung.

¢ Inspiration und Networking: Workshops, Vortrage, die Pro Care
App und kurze Wege in der Halle erleichtern den Austausch mit
Experten, Herstellern und Kolleginnen und Kollegen.

e Wertschatzung und Motivation: Die Pro Care schafft eine Atmos-
phare, die den Pflegeberuf sichtbar starkt und Menschen aus
allen Bereichen der Pflege zusammenfiihrt.

Der Ticketpreis fiir ein Tagesticket liegt weiterhin bei 12 Euro,
Gruppen erhalten ErmaRigungen.

HIER GEHT’S DIREKT
ZUM TICKETSHOP!

O B & pro-care-hannover.de
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Privatdozent Dr.
Nicolaus Schwerk

Zum Filmportrét
auf Youtube

SCAN ME
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Kinderlungenspezialist
erhalt Helmut-Werner-Preis

Privatdozent Dr. Nicolaus Schwerk erhalt renommierten Preis der
Kinderhilfe Organtransplantation

© KiO/Michael Neugebauer

er Kinderlungenspezialist Privatdozent (PD)
@ Dr. Nicolaus Schwerk, Oberarzt in der MHH-

Klinik fur Padiatrische Pneumonologie, All-
ergologie und Neonatologie, hat Anfang Oktober
den Helmut-Werner-Preis des Vereins Kinderhilfe
Organtransplantation — Sportler fir Organspende e.
V. (KiO) erhalten. Dr. Schwerk hat das Kinder-Lun-
gentransplantationsprogramm der MHH gemeinsam
mit Kolleginnen und Kollegen anderer medizinscher
Bereiche vorangetrieben. Das Team flhrte in den
vergangenen zehn Jahren jahrlich drei bis elf Lun-
gentransplantationen bei Kindern und Jugendlichen
durch. Die MHH hat eines der gréBten Lungentrans-
plantationsprogramme in Europa. In Deutschland
ist sie das einzige Zentrum, das den komplexen Ein-
griff bei Sauglingen, Kindern und Jugendlichen vor-
nimmt. Der renommierte Helmut-Werner-Preis ehrt

Menschen, die sich um die Belange von Kindern und
Jugendlichen vor oder nach einer Transplantation ver-
dient gemacht haben.

Experte in seinem Fachgebiet

Die KiO-Vorsitzende Franziska Liebhardt (Wirzburg),
selbst lungen- und nierentransplantiert, sagt: ,Nico-
laus Schwerk ist ein Experte in seinem Fachgebiet.
Er hat bedeutende Erfolge in der Forschung erzielt
und publiziert viel, hervorzuheben ist aber auch sei-
ne besonders menschliche Art im Umgang mit den
Kindern, Familien und Mitarbeitenden.” Dr. Michael
Sasse aus dem KiO-Kuratorium, Leiter der Kinderin-
tensivmedizin der MHH, weiB als Kollege: ,Es gelingt
ihm, eine tiefe personliche Beziehung zu den Kindern
herzustellen. Sie ist gepragt von intensiver Empathie
und groBem Interesse an der Person und dem Schick-
sal der kleinen und jugendlichen Patienten. Seine Fur-
sorgepflicht endet nicht an der Kliniktar.”

Der Helmut-Werner-Preis wird seit 2005 von KiO
ausgeschrieben und ist nach dem Mercedes-Vorstand
benannt, der 2004 an den Folgen eines Leberversa-
gens starb, aber die KiO-Griindung ermoglichte. Das
Preisgeld von 5.000 Euro stiftet die Familie Werner.
Uber die jahrliche Preisvergabe entscheidet das KiO-
Kuratorium, dem fihrende Transplantationsmedizi-
ner Deutschlands angehoren.

Der gemeinnitzige Verein KiO unterstitzt Fami-
lien mit organtransplantierten Kindern in finanziellen
Notsituationen, ermoglicht ihnen wichtige erlebnis-
padagogische Angebote, berat in sozialen Fragen
und begleitet transplantierte junge Menschen auf
dem Weg in die Selbststandigkeit. Camilla Mosel
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Sie wollen ihre Kooperation verstarken: Vertreter und Vertreterinnen von MHH und KRH.

MHH und KRH griinden
gemeinsames Lungenzentrum

Kooperation soll bestmégliche Versorgung schaffen und klinische

Forschung starken

in  Spitzenzentrum  fr
Lungen- und Thoraxme-
dizin in Hannover — das
ist das gemeinsame Ziel
der MHH und des Klinikums Re-
gion Hannover (KRH). Beide Ein-
richtungen unterzeichneten am
10. Oktober dieses Jahres einen
Letter of Intent zur Grindung
des ,,Hannover Lungen und Tho-
rax Centrums” (HLTC). Das Zen-
trum soll eines der groBten und
leistungsfahigsten dieser Art in
Deutschland werden und interna-
tionale Strahlkraft entfalten.

.Mit dem HLTC reagieren
wir gemeinsam auf die Heraus-
forderungen der modernen Ge-
sundheitsversorgung  und  die
Zielsetzungen der aktuellen Kran-
kenhausreform, die eine starke-
re Konzentration medizinischer
Leistungen und eine engere Ver-
netzung von Klinikstandorten
vorsieht”, so Dr. Matthias Bracht,
KRH-Geschaftsfuhrer Medizin.
Prof. Dr. Frank Lammert, Vizepra-
sident der MHH und verantwort-

lich fur deren Krankenversorgung,
betont: ,Fur die Menschen in
der Region Hannover und in Nie-
dersachsen bedeutet diese tra-
gerlbergreifende Kooperation
besseren Zugang zu exzellenter
medizinischer Versorgung. Das
HLTC vereint das Wissen und die
Erfahrung der besten Expertinnen
und Experten auf dem Gebiet der
Lungen- und Thoraxmedizin in Kli-
nik und Praxis, die Hand in Hand
arbeiten.”

Zwei starke Partner

Das KRH und die MHH zahlen be-
reits heute zu den fuhrenden Ein-
richtungen in der Versorgung von
Patientinnen und Patienten mit
Lungen- und Atemwegserkran-
kungen. So bietet die Pneumolo-
gie am KRH-Klinikum Siloah zum
Beispiel eine umfassende Grund-
und Regelversorgung mit Schwer-
punkten in der pneumologischen
Onkologie und Beatmungsmedi-
zin. Die MHH ist spezialisiert auf

NAMEN UND NACHRICHTEN

seltene Lungenerkrankungen und
international anerkannt fur ihre
Expertise in der Lungentransplan-
tation und innovativen Verfahren
wie ECMO und biohybrider Ersatz-
lunge. In der Thoraxchirurgie sind
beide Hauser ebenfalls stark auf-
gestellt. ,Als Universitatsklinikum
kann die MHH aktuelle wissen-
schaftliche Erkenntnisse und inno-
vative Therapien einbringen”, so
MHH-Prasidentin Prof. Dr. Denise
Hilfiker-Kleiner. ,Eine gemeinsa-
me Leitung sowie die Einrichtung
einer Schwerpunktprofessur an
der MHH sind Teil der Initiative.”
Die Kooperation soll nicht nur
die Patientenversorgung verbes-
sern, sondern auch die klinische
Forschung starken. Ein gemein-
samer Patientenpool erlaubt die
Ausweitung auf neue Schwer-
punkte wie COPD, Beatmungs-
medizin  und interventionelle
Bronchoskopie. Zudem wird die
standortibergreifende Aus-, Fort-
und Weiterbildung intensiviert.
info

© KRH Klinikum Region Hannover/André Walther
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MHH bekommt Innovationspreis
Niedersachsen 2025

Projekt iIGUARD entwickelt inhalierbares Medikament zur Heilung viraler Lungenerkrankungen

LED.{IDG.— Euro |
h —

© C Marek Kruszewski

Wissenschaftsminister Falko Mohrs (rechts) freut sich mit dem iGUARD-Team (iber die

Auszeichnung.

ie MHH auf dem Siegertreppchen: Das

Projekt ,iGUARD - Inhalierbare RNA-
Therapeutika zur gezielten Heilung von

Lungenerkrankungen” wurde mit dem
Innovationspreis Niedersachsen 2025 ausgezeich-
net. Uber den Preis in der Kategorie ,Wissens- und
Technologietransfer” freute sich ein Team um Prof.
Dr. Dr. Axel Schambach. Der Leiter des Instituts fur
Experimentelle Hdmatologie und sein Team nahmen
die Auszeichnung am 4. November bei der feierlichen
Preisverleihung in Hannover von Falko Mohrs, Nieder-
sachsischer Minister fir Wissenschaft und Kultur, ent-
gegen. Der Innovationspreis wird vom Niedersachsen.
next Innovationsnetzwerk vergeben. Er ist mit 20.000
Euro dotiert.

Die Virusvermehrung gezielt blockieren

Trotz erfolgreicher Impfstoffentwicklung gibt es fur
die meisten Viruserkrankungen nach wie vor keine
wirksamen Medikamente. Das iGUARD-Team méchte
das andern. In Kooperation mit dem Fraunhofer-Insti-
tut fur Toxikologie und Experimentelle Medizin (ITEM)
entwickelt die MHH RNA-basierte Medikamente fur
Menschen mit schweren Lungenerkrankungen. Das
Forschungsteam nutzt sogenannte RNA-Interferenz
(RNAi) um zu verhindern, dass sich Viren im Koérper
vermehren und ausbreiten kénnen. Die RNAJ ist ein
natUrlicher Mechanismus in unseren Zellen zum ziel-
gerichteten Abschalten von Genen. Dabei werden die
sogenannten Boten- oder Messenger-RNAs gespalten

und die darin enthaltenen Bauanleitungen fir Protei-
ne zerstort. Mit dem RNAI-System lassen sich jedoch
auch korperfremde RNAs blockieren.

Wirkstoff gelangt direkt in die Lunge

Im Fall einer Virusinfektion bildet der Korper kurze
RNA-Schnipsel, die wie ein Legostein an die passende
Stelle der Virus-RNA binden, diese dadurch unlesbar
machen und ihren Abbau einleiten. Die Folge: Der
darin verpackte genetische Bauplan wird nicht um-
gesetzt, und die Virusvermehrung ist blockiert. Eine
spezielle und patentierte chemische Struktur der RNA
ermoglicht die Inhalation der Therapeutika direkt in
die Lunge — das erhoht die Wirksamkeit und verrin-
gert schwere Nebenwirkungen. Weil die Wirkstoffe
schnell an unterschiedliche Viren angepasst werden
kénnen, bieten sie auch Schutz gegen neu aufkom-
mende Infektionskrankheiten.

Innovativer Therapie-Ansatz

Das Projekt iGUARD wurde bereits mehrfach durch
die Bundesagentur fur Sprunginnovationen im Rah-
men der SPRIND Challenge gefordert. ,Ich freue
mich sehr, dass unser innovativer Therapieansatz
die Jury Uberzeugen konnte”, sagt Professor Axel
Schambach, Co-Leiter des Projekts. , Die Auszeich-
nung hilft uns, unsere Entwicklung weiter voran-
zutreiben und das Therapeutikum schneller in die
Patienten zu bringen.” Am Projekt beteiligt sind das
MHH-Institut flr Experimentelle Hamatologie (Pro-
fessor Axel Schambach, Prof. Dr. Dr. Adrian Schwar-
zer, Dr. Philippe Vollmer Barbosa) und der Bereich
Praklinische Pharmakologie und Toxikologie am
Fraunhofer- ITEM (Prof. Dr. Armin Braun, Dr. Philippe
Vollmer Barbosa).

Fast 100 Bewerbungen

Den Innovationspreis Niedersachsen gibt es seit
2016. Er wird jedes Jahr vom Niedersachsen.next In-
novationsnetzwerk in den Kategorien , Wissens- und
Technologietransfer” sowie ,Schlisseltechnologien”
vergeben. Ausgezeichnet werden zukunftsweisende
Ideen, die den Transfer zwischen Wissenschaft und
Wirtschaft fordern oder technologische Durchbriche
ermdglichen. Die Schirmherren sind Wissenschafts-
minister Falko Mohrs und Grant Hendrik Tonne, Nie-
dersachsischer Minister fur Wirtschaft, Verkehr und
Bauen. In diesem Jahr waren fast 100 Bewerbungen
fir den Innovationspreis Niedersachsen eingereicht
worden. Kirsten Potzke

MdH iy



Ein Arzt aus Leidenschaft

MHH erinnert mit akademischer Feier an Prof. Dr. Michael Manns

und drei Monate nach seinem Tod
R hat die MHH ihren friiheren Prési-
denten Prof. Dr. Michael Manns mit

einer akademischen Gedenkfeier geehrt.
Kolleginnen, Kollegen sowie \Wegbegleite-
rinnen und Wegbegleiter wuirdigten den
international renommierten Gastroenterolo-
gen, der die MHH Uber Jahrzehnte gepragt
hat. Professor Manns hat als Arzt unzéhlige
Leben gerettet — am 15. August erlag er im
Alter von 73 Jahren einer Tumorerkrankung.
In GruBworten und Gesprachsrunden
wurde an den langjahrigen Direktor der Kli-
nik fur Gastroenterologie, Hepatologie, In-
fektiologie und Endokrinologie erinnert als
einen medizinischen Visionar und einen zu-
tiefst menschlichen Kollegen. Niedersach-
sens Wissenschaftsminister Falko Mohrs
hob hervor, wie sehr Professor Manns die

Musikalisch begleitet wurde die Gedenkfeier vom
MHH-Chor unter Leitung von Eva Filler.

Hochschule durch seine Haltung und Fur-
sorge gepragt habe.

In persénlichen Rickblicken schilderten
Weggefdhrten Stationen seines Werde-
gangs — von Berlin Uber Mainz bis nach
Hannover — und erzahlten Anekdoten, die

© Karin Kaiser
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seine humorvolle Seite sichtbar machten.
Der frihere Ministerprasident Sigmar Ga-
briel berichtete, wie Professor Manns einst
an einem Sonnabend spontan nach Goslar
fuhr, um einem schwer erkrankten Freund
zu helfen: ein Beispiel fur den ,Arzt aus
Leidenschaft”, der groBe Spuren hinter-
lieB, ohne je groBspurig aufzutreten.

Dr. Johanna Rieder, die lteste Tochter von
Professor Manns, dankte fur
die groBe Anteilnahme.
Die vielen Briefe und
Worte hatten die
Familie tief berthrt
— und sie wiinschte,
ihr Vater hatte diese
Wertschatzung noch
selbst erleben kon-
nen. ibu

Aufzeichnung
der Gedenkfeier

PERSONALIEN

Habilitationen Ill. Quartal 2025
Medizinische Hochschule Hannover
Dr. rer. nat. Steven Talbot, Institut fur
Versuchstierkunde

Dr.-Ing. Thomas Rau, Klinik fur Hals-,
Nasen-, Ohrenheilkunde

Dr. med. Tobias Schilling, Klinik fur
Herz-, Thorax-, Transplantations- und
GefaBchirurgie

Dr. med. Philipp Felgendreff,
Klinik fur Allgemein-, Viszeral- und
Transplantationschirurgie

Dr. med. Kristina Sonnenschein,
Klinik fur Kardiologie und Angiologie
Dr. med. Anselm Derda, Klinik fir
Kardiologie und Angiologie

Dr. med. Susanne Isfort,

Klinik fur Hamatologie,
Hamostaseologie, Onkologie und
Stammzelltransplantation

Asha Balakrishnan, PhD, Klinik

fur Gastroenterologie, Hepatologie,
Infektiologie und Endokrinologie

Dr. rer. nat. Berit Lange, Helmholtz
Zentrum fur Infektionsforschung,
Forschungsgruppe Epidemiologie

Dr. med. Martin Lennart Schulze
Westhoff, Klinik fur Psychiatrie,
Sozialpsychiatrie und Psychotherapie
Dr. med. Nadjib Dastagir, Klinik fiir
Plastische-, Asthetische-, Hand- und

Wiederherstellungschirurgie

Dr. rer. nat. Christine Hager, Institut
fur Versuchstierkunde

Dr. med. Tammo Tergast, Klinik

fur Gastroenterologie, Hepatologie,
Infektiologie und Endokrinologie

Dr. med. Katharina Schiitz, Klinik fur
Padiatrische Pneumologie, Allergologie
und Neonatalogie

Umhabilitationen lll. Quartal 2025
PD Dr. med. Dr. agr. Ricarda
Schmithausen, Niederséchsisches
Landesgesundheitsamt (NLGA)

Ernennungen lll. Quartal 2025
zum AuBerplanmaBigen
Professoren/zur
AuBerplanmaBigen Professorin:
Privatdozent Dr. med. Klaus
Stahl, Klinik fur Gastroenterologie,
Hepatologie, Infektiologie und
Endokrinologie

Privatdozent Dr. med. Thomas Sanjay
Weber-Spickschen, Sportorthopadie
Peine, Klinik fur Unfallchirurgie

Promotionen lll. Quartal 2025

zum Dr. med.

Lea Naasner, Chonggang Wang, Jonas
Grohl, Bengt Wiemann, Carolin Assel,

Nadia Facchetti, Johannes Minden,
Rubina Roy, Lea von der Geest, Elena
Garrisi, Juliette Schénberg, Daniel
Gussarow, Ann Schoppe, loana
Bollenbach, Gabil Huseynov, Zlata
Vukadinovié-Nikoli¢, PhD; Lisa Vetter,
Thurgkai Chandrakumar, Hella Keine,
Leonard Harries, Nunzio de Manna,
Caspar-Cornelius Gordes, Hussam
Almesto Alabdullh, Lukas Welzel, Ajith
Thavarasa, Octavia Ullmann, Torben
Heinsohn, Ann-Kathrin Velling, Nina
Noltemeyer, Henriette Warm, Husniye
Teoman, Ferdinand Haug, Attila
Worlitzsch, Christian Ihlefeld, Zhiyuan
Ma, Hendrik Leise, Hendrik Fokken,
Gianna Gisy, Jasmin Dieding, Thiemo
Mollenkamp, Lilith Antoine, Bjarne
Luttmann, Marisa Malzer, Zhenghao Ye

Zum Dr. med. dent.
Lucia Gerke, Sebastian Hafke

Zum Dr. rer. nat.

Felix Balitzki, Celina Hendriks, Lisa-
Marie Speith, Pavel Kats, Matthias
Wehr, Luis Gand, Marlene Hipp, Lara-
Kristin Steinmetz, Sophie Engelskircher,
Lina Gretenkort, Christina Hildebrand

Zum Dr. rer. biol. hum.
Ruipeng Guo, Adrian Westenberger

4/2025
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Mut, Neugier,
Menschenleben

,First Aid For All"
erhalt Niedersachsischen
Wissenschaftspreis

Fur ihr besonderes
gesellschaftliches
Engagement hat
die studentische
Projektgruppe
,First Aid For All”
den Niedersach-
sischen  Wissen-
schaftspreis 2025
erhalten. ,Wis-
senschaft 6ffnet Horizonte, stellt Ge-
wissheiten infrage und schafft Neues”,
sagte Niedersachsens Wissenschafts-
minister Falko Mohrs bei der Preisver-
leihung im Sprengel Museum. Er lobte
Neugier, Mut, Ausdauer und das auBer-
gewodhnliche Engagement der Preistra-
gerinnen und Preistrager und gratulierte
allen Ausgezeichneten ganz herzlich.
Der Preis fur studentisches Engage-
ment ist mit insgesamt 14.000 Euro
dotiert. In diesem Jahr teilen sich zwei
Studierende sowie zwei studentische
Gruppen den Preis. ,First Aid For All" ist
eine ehrenamtliche studentische Initiative
an der MHH, die sich fir mehr Wissen
Gber Reanimationen einsetzt. Sie fuhrt
Reanimationstrainings an Schulen durch
und konnte bisher Uber 6.000 Schiilerin-
nen und Schuler sowie 3.000 weitere Per-
sonen in der Laienreanimation ausbilden.

Mehr Infos
zum Thema?

SCAN ME

.Ich finde es super, dass unsere Stu-
dierenden bereits im Studium den ge-
samtgesellschaftlichen Auftrag der MHH
aufgenommen haben”, so MHH-Prasi-
dentin Professorin Denise Hilfiker-Kleiner.

ibu

© Henning Scheffen

DIENSTJUBILAEN

40-JAHRIGES JUBILAUM:

Am 1. Oktober

* Martina RoBbach,
Institut fur Pathologie

e Prof. Dr. Ursula Elisabeth Seidler,
Klinik fur Gastroenterologie,
Hepatologie, Infektiologie und
Endokrinologie

Am 2. Oktober

e Birgitta Hilfrich, Institut fur Virologie

Am 1. November

e Susanna Alvise, Pflegebereich drei

o Marlies Wehrhane,
Institut fur Virologie

Am 2. November

e Andreas Riechel, Twincore

Am 6. November

e Silke Kthn, Klinik fur Pneumologie
und Infektiologie

Am 1. Dezember

e Susanne Fabiszak, Klinik fur
Padiatrische Kardiologie und
Intensivmedizin

e Andreas Novak,
Elektro- und Kommunikationstechnik

Am 2. Dezember

e Prof. Dr. Thomas Andreas Werfel,
Klinik far Dermatologie und
Venerologie

Am 9. Dezember

e Anneli Erber, Clinical Archive

Am 16. Dezember

e Andrea Frohme, Klinik ftr
Padiatrische Hamatologie und
Onkologie

Am 19. Dezember

e Sonja Wedemeyer, Kaufmannisches
Gebaudemanagement

Am 25. Dezember

e Adine Dammenhayn, Klinik
fir Herz-, Thorax-, Transplantations-
und GefaBchirurgie

25-JAHRIGES JUBILAUM:

Am 1. Oktober

* Michaela Beese, Klinik fur Nieren-
und Hochdruckerkrankungen

e Dr. Christian Bock, Arbeitssicherheit
und Nachhaltigkeit

e Michael Dohler, Pflegebereich drei

e Kathrin Géansslen,
Pflegestarkungsteam

e Christin Hase, Medizincontrolling

e Dr. Heiko Johannsen,
Unfallforschung

Institut fur Humangenetik

e Olga Schilling, Sterilzentrale

e Sabine Schreek, Klinik fur
Padiatrische Hamatologie und
Onkologie

Am 15. Oktober

e Kristin Buchholz,
Diagnostische Radiologie

e Marina Wagner-Chernyshov,
Pflegebereich drei

Am 16. Oktober

e Sven Waltke, Transportwesen

Am 25. Oktober

e Jennifer Espenkétter, Institut far
Humangenetik

Am 29. Oktober

e Bettina Wilke,
Personalmanagement Tarif

Am 30. Oktober

e Thomas Rover, Geschéftsbereich Il
Technik/Gebdude

Am 1. November

e Sven Thiele, Institut fur Radiologie,
Diagnostische und Interventionelle
Radiologie

Am 14. November

e Sandra Bock, Objektservice

Am 20. November

e Alexander Stupack, Zentralkiche

Am 1. Dezember

e Suzana Butigan, Stationare Abrech-

nung

e Prof. Dr. Bjérn Juttner,
Klinik fur Anasthesiologie

Am 2. Dezember

e Dr. Jorn Krickeberg,
Peter L. Reichertz Institut fur
Medizinische Informatik (PLRI)

Am 4. Dezember

e Manuela Bosse, Zentralkiiche

Am 15. Dezember

e Dr. Henning Herrmann,
Klinik fur Anasthesiologie

Am 25. Dezember

e Matthias Folke Grimm, Klinik fur
Herz-, Thorax-, Transplantations- und
GefaBchirurgie, Klinische Studien

Am 28. Dezember

e Kristin Borrmann, Klinik fur Hals-,
Nasen- und Ohrenheilkunde

Am 29. Dezember

e Kirsten Kuhlmann,
Strahlentherapie, Office Bereich

Am 31. Dezember

*  Maike Widdel, Transfusionsmedizin

Stellvertretend fiir die gesamte Projektgruppe First Aid For
All Hannover haben Linus Théming, Julia Alpers und Ruth
Lengersdorf (von links) den Preis entgegengenommen.

e Dr. Brigitte Pabst, und Transplantat Engineering

MdH iy
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Gemeinsam fiir die Gesundheit
der Menschen in Niedersachsen
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Evidenzbasierte Forschung und innovative Ansatze: Die MHH und das
Landesgesundheitsamt intensivieren ihre Zusammenarbeit

g ¥

as Niedersachsische Landesgesundheits-

amt (NLGA) und die MHH wollen ihre

wissenschaftliche Zusammenarbeit wei-

ter intensivieren — mit dem Ziel, die Ge-
sundheit der Bevdlkerung in Niedersachsen durch
evidenzbasierte Forschung und innovative Ansatze
nachhaltig zu verbessern. MHH-Prasidentin Prof.
Dr. Denise Hilfiker-Kleiner und NLGA-Prasident Dr.
Fabian Feil unterzeichneten eine entsprechende Ab-
sichtserklarung.

Angestrebt wird eine engere Vernetzung zwi-
schen der Gesundheitsbehérde und der Hochschul-
medizin. Dabei werden sowohl der Austausch von
Fachexpertise als auch gemeinsame Forschungs-
projekte in den Bereichen Infektiologie, Hygiene,
Umweltmedizin und Public Health einschlieBlich der
Krisen- und Pandemieplanung gefordert. Im néchs-
ten Schritt werden die Details der Zusammenarbeit
in einem Kooperationsvertrag festgeschrieben.

MHH-Prasidentin Prof. Dr. Denise Hilfiker-Kleiner
hob die Bedeutung von Kooperationsvertragen fir
die MHH auch mit Blick auf die Bewerbung als Ex-
zellenzuniversitat hervor: , Der Kooperationsvertrag
mit dem Landesgesundheitsamt ist ein Baustein auf
dem Weg der MHH zu einem nationalen und inter-
nationalen Leuchtturm fdr die Spitzenforschung.
Eine enge Zusammenarbeit bietet uns die Moglich-
keit, praxisnahe Forschung noch besser umzusetzen
und gemeinsam den Herausforderungen im Ge-
sundheitswesen zu begegnen.”

,Mit der Partnerschaft starken wir Wissenstrans-
fer zwischen dem o&ffentlichen Gesundheitsdienst
und der Wissenschaft”, betonte Dr. Fabian Feil. , Bei

4/2025

unseren Schwerpunktthemen wie Infektionsschutz,
Hygiene und Public Health erhoffen wir uns durch
die Kooperation neue, gewinnbringende Erkennt-
nisse, die direkt in MaBnahmen und Empfehlungen
far die Gesundheit der Menschen in Niedersachsen
einflieBen kénnen.”

Das NLGA wird zukinftig ein Kooperationspart-
ner des neuen Kompetenzzentrums Public Health,
Primary Health Care und Versorgungsforschung an
der MHH. Durch die Einbindung der Fachinhalte des
NLGA werden die Briicke zwischen Praxis und Theo-
rie, die Nutzung wissenschaftlicher Erkenntnisse in
Public Health und das Versorgungssystem sowie die
Aus-, Fort- und Weiterbildung gestarkt.

Inka Burow

Wollen enger
zusammenarbeiten:
NLGA-Prasident Dr.
Fabian Feil und MHH-
Prasidentin Prof. Dr.
Denise Hilfiker-Kleiner.

Sb

Gesundheitswesens beratend zur Seite.

NEUER KOOPERATIONSPARTNER

Das Niedersdchsische Landesgesundheitsamt
(NLGA) ist die zentrale Fachbehérde des Landes
Niedersachsen fir Ubertragbare und nichtiber-
tragbare Erkrankungen sowie Gesundheitsrisiken
der Bevélkerung. Das Anliegen des NLGA ist es,
die Gesundheit der Menschen in Niedersachsen
gesamtgesellschaftlich sowie mit dem Blick auf
Jeden Einzelnen zu férdern und zu schitzen. Als
Fachbehérde steht das NLGA insbesondere dem
niedersdchsischen Gesundheitsministerium, den
Gesundheitsdmtern und anderen Institutionen des

15
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Neue Direktorin im Ambulanzzentrum

Professorin Di Donato Ubernimmt das Amt von Professor Kreipe

A il

© Karin Kaiser

Blumen fiir die Nachfolgerin: Professorin Dr. Nataliya Di Donato und Professor Dr. Hans-Heinrich Kreipe.

in neues Gesicht an der Spitze des
E Ambulanzzentrums der MHH: Pro-

fessorin Dr. Nataliya di Donato ist
seit Oktober 2025 die arztliche Direktorin
der Einrichtung. Sie Ubernahm das Amt
von Professor Dr. Hans-Heinrich Kreipe,
der in den Ruhestand ging und sich somit
nicht nur als Leiter des Ambulanzzentrums,
sondern auch als langjahriger Direktor des

Instituts fur Pathologie verabschiedete. Zu-
mindest vom Ambulanzzentrum ist der Ab-
schied aber nicht absolut. Fur einige Spe-
zialuntersuchungen bleibt Professor Kreipe
der Einrichtung weiterhin erhalten.
Professorin Di Donato ist vielen bereits
als Direktorin des Instituts fur Humange-
netik bekannt. In ihrer neuen Funktion
als arztliche Direktorin ist Professorin Di

Donato nun auch fur die strategische Aus-
richtung der medizinischen Versorgung im
MHH-Ambulanzzentrum  verantwortlich.
Sie wird die bestehenden Strukturen aus-
bauen, eine qualitativ hochwertige Patien-
tenbetreuung sicherstellen und neue dia-
gnostische und therapeutische Ansatze in
die Versorgung bringen. ,Mein Ziel ist es,
insbesondere die digitale Vernetzung der
Ambulanzen zu forcieren sowie eine star-
kere interdisziplinare Zusammenarbeit der
Fachbereich zu fordern”, sagt Professorin
Di Donato. Die Leitung des Ambulanzzen-
trums teilt sie sich mit der Geschaftsfuh-
rerin Indra Weltner und der Verwaltungs-
leiterin Wiebke Berger.

Das Ambulanzzentrum der MHH ist
eine  hundertprozentige Tochtergesell-
schaft der MHH. Es wurde 2007 als Medi-
zinisches Versorgungszentrum gegriindet
und versorgt seitdem jahrlich etwa 24.500
ambulante Patientinnen und Patienten. In
dem Zentrum arbeiten sechs Fachberei-
che. Dazu gehoren die Strahlenheilkunde,
Humangenetik, Pathologie, Labormedizin,
Gynakologie und Psychosomatik.

Tina Gotting

Wer hilft schwer kranken Nachbarn?

MHH-Studie zur Nachbarschaftshilfe: Teilnehmende fir Online-Befragung gesucht

issenschaftlerinnen und Wis-
senschaftler am Institut far
Allgemeinmedizin und Pallia-

tivmedizin der MHH fuhren eine Online-Be-
fragung durch: Gesucht werden volljahrige
Personen, die sich mindestens vier Stunden
wochentlich um eine schwer kranke Person
kGmmern, mit der sie nicht verwandt sind.
Die Expertinnen und Experten méchten he-
rausfinden, welchen Beitrag Nachbarinnen
und Nachbarn, Freundinnen und Freunde
sowie Bekannte bei der Versorgung von
Menschen mit schweren Erkrankungen
leisten, wie sie ihre Situation erleben und
welche Unterstlitzung sie bendtigen.
.Kimmern” kann dabei ganz unter-
schiedliche Dinge meinen, zum Beispiel
jemanden bei Fahrten mit dem Auto oder
offentlichen Verkehrsmitteln zu begleiten
oder bei Arztbesuchen und Behdrdengan-
gen zu unterstUtzen. Dazu zahlt ebenso die

jordan
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Koordination von Terminen, das Kochen,
Einkaufen oder Putzen. Manchmal bedeu-
tet es auch, im Alltag ein wachsames Auge
auf eine Person zu haben, um mégliche Ge-
fahren rechtzeitig zu erkennen und zu ver-
meiden. Das Projekt findet in Kooperation
mit dem Universitatsklinikum Erlangen statt

und wird von der Deutschen Forschungsge-
meinschaft (DFG) gefordert. Simone Corpus

ZUM FRAGEBOGEN

Die Teilnahme am Projekt umfasst
das Ausfillen eines Online-Frage-
bogens in deutscher Sprache und
wird etwa 15 bis 20 Minuten in
Anspruch nehmen. Uber den QR-
Code gelangen Sie zum Online-
Fragebogen.

Wer den Fragebogen lieber auf
Papier ausfillen méchte, kann sich
fur die Zusendung bei Catharina
Miinte, Telefon

(0511) 532-4506,
muente.catharina@mh-
hannover.de melden.

MdH iy



!g EXAMEN BESTANDEN

Der Masterstudiengang , Public
Health — Bevolkerungsmedizin und
Gesundheitswesen” ist im Studienjahr
2024/25 ausgelaufen und durch den
neuen, interprofessionellen Masterstu-
diengang ,Public Health — Population
and Professions” an der MHH abgelost
worden. Einige der letzten Absolven-
tinnen und Absolventen des ,alten”
Studiengangmodells erhielten Anfang
Oktober wahrend der BegrtiBungs-
feier fur die neuen Studierenden ihre
Masterurkunde: Christoph Derben,

© Bettina Dunker
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Burcu Macit, Carmen Neitzel und
Susanne Steffens (Foto). Nicht auf
dem Bild ist die Absolventin Friederike
Giinther, da sie an der Veranstaltung
nicht teilnehmen konnte. Die beiden
wissenschaftlichen  Studiengangslei-
tungen Prof. Dr. Marie-Luise Dierks und
Prof. Dr. Ulla Walter gratulierten ihnen
zum Studienabschluss und betonten,
dass sie damit zu den insgesamt 500
Absolventinnen und Absolventen die-
ses ,alten” Studiengangs Public Health
gehoren. Bettina Dunker

‘9 KONGRESSE UND TAGUNGEN

MARZ 2026

¢ 15.17./18. Mérz: International
Symposium

Advancing Micro-Physiological
Systems: Innovations and Applica-
tions in Biomedical Research
Veranstalter: R2N-Konsortium (MHH,
TiHo, Technische Universitat Braun-
schweig)

Auskunft: R2ZN, MHH-Institut far
Versuchstierkunde und Zentrales
Tierlaboratorium

E-Mail: contact@r2n.eu

Anmeldung: www.r2n.eu

Internet: www.r2n.eu

Ort: MHH

e 21. Marz: 2. Fachtagung ,Klinische
Krisenintervention 2026"

Krise, Trauma, Kompetenz, Grenz-
erfahrungen im klinischen Alltag
Veranstalter: MHH-Stabsstelle fur
Arbeitssicherheit und Unfallverhi-

tung in Zusammenarbeit mit dem
DIVI-Netzwerk , Klinische Kriseninter-
vention”

Auskunft/Anmeldung: fachtagung-
kki-2026@mh-hannover.de

Internet: www.mhh.de/kki2026

Ort: MHH, Horsaal R, Seminarrdume
70 u. 73-78 u. Ausstellungsflachen,
Gebéaude J6

Kontakt:
Claudia Barth
Telefon: (0511) 532-6771
E-Mail: barth.claudia@mh-
hannover.de
Anderungen
vorbehalten.
Weitere
Veranstaltungen:

Mebhr Infos?
SCAN ME

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

4/2025

KLINIK
FALLINGBOSTEL

Fachklinik
fur
Rehabilitation

- Herz.- Kreislauf- u.
GefaBerkrankungen
- Diabetes- u,
Stoffwechsel-
erkrankungen

- Zustand nach
Herztransplantation u.
Herzunterstutzungs-
systeme

- Psychosomatik

NAHERE INFOS AUF
UNSERER HOMEPAGE:
www.klinik-fallingbostel.de

09
5

Al e
J
~ Kolkweg 1
29683 Bad Fallingbostel
Telefon; (05162) 44-0
Fax: (05162) 44-400



© Claudia Last / dias.fotografie

18 | NAMEN UND NACHRICHTEN

Professorin
Geworski erhalt
Expertenpreis

DGMP zeichnet
Strahlenschutzexpertin
der MHH aus

Prof. Dr. Lili Ge-
worski, Leiterin
der Stabsstelle
Sicherheit und
Physik und Strah-
lenschutzbevoll-
machtigte der
! MHH, hat von der
48 Deutschen  Ge-
¥y 5 sellschaft fur Me-
Prof. Dr. Lilli Geworski dizinische  Physik
(DGMP) den Ex-
pertenpreis verliehen bekommen. Mit dieser
Auszeichnung wardigt die Fachgesellschaft
die Medizinphysikerin fur ihre maBgeblichen
Beitrage auf dem Gebiet der Nuklearmedi-
zin. Ihr Standardwerk zur Qualitatssicherung
nuklearmedizinischer Gerate ist ein fester
Bestandteil von Klinik und Ausbildung, und
ihre Arbeiten zur Harmonisierung und Kali-
brierung der PET/CT-Bildgebung haben die
Vergleichbarkeit und Verlasslichkeit dieser
Verfahren entscheidend verbessert. ,Die
DGMP ehrt mit dem Expertenpreis eine
Personlichkeit, die wissenschaftliche Kom-
petenz, klinische Relevanz und gesellschaft-
liches Engagement in beispielhafter Weise
vereint”, heift es in einer Pressemitteilung
der DGMP.
Ein besonderer Schwerpunkt ihres Wirkens
liegt im Strahlenschutz. Durch praxisnahe
Konzepte zur Dosisoptimierung hat MHH-
Professorin Geworski nicht nur die Sicherheit
von Patientinnen und Patienten, sondern
auch die der Mitarbeitenden der Hochschu-
le nachhaltig gestarkt. Zudem hat sie durch
ihre Forschung zur Handhabung offener
Radionuklide und zur Prozessgestaltung die
sichere Einfihrung moderner Verfahren, wie
Ga-68-PET/CT und Lu-177-Therapie, ermdg-
licht. Damit verbindet sie wissenschaftliche
Exzellenz mit unmittelbarem Nutzen fur
die klinische Versorgung. Uber Klinik und
Forschung hinaus hat Professorin Lilli Ge-
worski ihr Fachwissen Uber viele Jahre in die
Strahlenschutzkommission eingebracht und
so Politik und Behorden bei der Weiterent-
wicklung des Strahlenschutzrechts beraten.
Sie engagierte sich zudem als Mentorin in
der Forderung des wissenschaftlichen Nach-
wuchses. Bettina Dunker

© Karin Kaiser

Die rote Latzhose ist ihr Markenzeichen: Clownin Fanny.

Mal zauberhaft, mal frech

Clownin Fanny verabschiedet sich von der Kinderklinik

ote Nase, rote Latzhose, rotes
RKéfferchen: Wenn Clownin Fan-

ny in die Kinderklinik kommt,
wird sie begrii8t wie eine alte Bekannte.
Das ist sie auch. Seit 22 Jahren bringt sie
Humor in den Klinikalltag. Das tut allen
gut, vor allem den Kindern und Jugend-
lichen, aber auch den Eltern, den Pfle-
gefachkraften sowie den Arztinnen und
Arzten. Doch Ende dieses Jahres heiBt
es Abschied nehmen, denn die Clownin
geht in Rente.

SpaBmacher im Einsatz

Fanny heiBt mit burgerlichem Namen
Beate Brennecke-Kéhler und gehért zu
den Clinic-Clowns Hannover. Die SpaB-
macher sind immer donnerstags in der
Kinderklinik im Einsatz. Jeder Clown hat
eine feste Station — bei Fanny ist das die
Onkologie-Station. Die Kinder und Ju-
gendlichen lieben ihre freche Art und
bewundern ihre Zauberei. ,Ich zeige ih-
nen Zaubertricks und bringe ihnen auch
welche bei. Das bringt sie auf andere
Gedanken und macht sie stark”, erklart
die Clownin. Manche der jungen Patien-
tinnen und Patienten begleitet sie viele

Monate oder Jahre durch die Héhen und
Tiefen ihrer Krebserkrankung. So entste-
hen oft feste Beziehungen. ,,Wenn ich sie
dann in der Ambulanz wiedertreffe, sie
wieder Haare haben und rosig aussehen,
dann freut mich das ganz besonders”,
berichtet die Clownin.

Erfillende Aufgabe

Die Arbeit der Clinic-Clowns ist fur Fanny
herausfordernd, aber auch sehr befriedi-
gend. ,Wir kénnen die Kinder ja nicht
heilen. Aber wir konnen den Moment fiir
sie etwas leichter machen. Wenn das ge-
lingt, ist das doch schon sehr viel wert”,
sagt sie. Es ist eine sinnvolle und erfullen-
de Aufgabe. Deshalb fallt der 67-Jahrigen
der Abschied von der Kinderklinik auch
nicht leicht. ,Wenn ich gehe, hinkt mein
Herz ein bisschen hinterher”, erklart sie.
Um sich mehr um ihre 98-jdhrige Mut-
ter kimmern zu kénnen, will Fanny als
Clownin kdirzertreten. Als Zauberin bleibt
sie aber bei gemeinsamen Auftritten mit
ihrem Ehemann aktiv. Darlber hinaus ist
sie weiterhin als Marktfrau ,Margarete
Kase"” fur Hannover-Touristen im Einsatz.

Tina Gétting

M4H dfr
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Expertise in ethischen Fragen

Das Klinische Ethik-Komitee der
MHH feiert in diesem Jahr seinen
25. Geburtstag

Komitee (KEK) der MHH. Es war das erste Gre-

mium dieser Art an einer deutschen Univer-
sitatsklinik — und wurde Vorbild fur viele weitere
Einrichtungen. Heute gibt es an den meisten Kran-
kenhdusern in Deutschland ein Expertenteam fur
medizinethische Fragen. Initiator fur die Griindung
des KEK der MHH war dessen Vorsitzender Dr. Ge-
rald Neitzke. Im Interview erklart er, wie sich ethi-
sche Fragen gewandelt haben und wie die aktuelle
Arbeit des Gremiums aussieht.

|:| m Jahr 2000 grundete sich das Klinische Ethik-

Herr Dr. Neitzke, wie entstand die Idee, an der MHH
ein KEK aufzubauen?

Ich bin Mediziner und Philosoph, medizinethische
Fragen haben mich schon immer sehr interessiert.
Bevor ich an die MHH kam, habe ich in einer Ham-
burger Klinik als Arzt gearbeitet und gemerkt,
dass wir, also die medizinischen und pflegerischen
Teams, bei ethischen Konflikten oft vollig unvorbe-
reitet waren. Daran wollte ich gern etwas andern.
Glucklicherweise bin ich mit meiner Idee in der
MHH auf offene Ohren gestoBen und wurde sehr
unterstitzt.

Mit welchen Aufgaben sind Sie 2000 gestartet?

Wir wollten klinisch tatige Arztinnen, Arzte und
Pflegende fur medizinethische Themen sensibilisie-
ren und ihnen Orientierung und Kompetenzen bei
ethischen Fragen vermitteln. Deshalb etablierten wir
die Ethik-Fallberatungen direkt auf den Stationen,
wenn es beispielsweise einen ethischen Konflikt bei
der Behandlung eines Patienten oder einer Patientin
gab.

Welche ethischen Konflikte standen damals im Vor-
dergrund?

Sehr oft ging es beispielsweise um die Frage nach
dem richtigen Zeitpunkt, die Therapie auf Wunsch
des Patienten einzustellen. Ist der Patientenwille
ausreichend gesichert? Wann muss die Betreuung
auf Sterbebegleitung umgestellt werden? Hier ge-
meinsam mit den Behandelnden und Pflegenden
alle Optionen moralisch zu bewerten und dann auf
einen Konsens zu kommen, den alle einvernehm-
lich tragen kénnen — das war damals und ist auch
aktuell unsere Aufgabe. Nur stehen heute andere
Fragestellungen im Vordergrund.

Welches Thema steht denn heute ganz oben?

Heute ist die Ubertherapie ein ganz groBes Thema.
Medizinisch ist unglaublich viel méglich, und viele

4/2025
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Patientinnen und Patienten sowie ihre Angehérigen
haben den Wunsch nach Maximaltherapie — aber
wo ist da im Einzelfall die moralische Grenze? Ab
wann gibt es kein erreichbares Therapieziel mehr?
Wann wird die Behandlung fir die Betroffenen un-
zumutbar? Da mussen sich die Teams oft fragen, ob
sie noch das Richtige fur die Richtigen tun, oder ob
eine Palliativversorgung nicht sinnvoller ware.

Was bieten Sie auBer den Fallberatungen an?

Wir sind auch auf dem Gebiet der praventiven
Ethik aktiv, das heiBt wir gehen unabhangig von
akuten Konfliktfallen regelmaBig auf einzelne Sta-
tionen und sprechen mit den Teams rickblickend
Uber ethische Herausforderungen, denen sie ausge-
setzt waren. Durch die gemeinsame Reflexion sind
sie besser auf zukinftige ethische Entscheidungen
vorbereitet. Auf der Ebene der Organisationsethik
haben wir einen ,Dokumentationsbogen Therapie-
begrenzung” entwickelt, der inzwischen deutsch-
landweit etabliert ist. DarUber hinaus kimmern wir
uns gerade darum, fur fremdsprachige Patientinnen
und Patienten bessere Mdoglichkeiten des Dolmet-
schens zu schaffen.

Wie ist das KEK aktuell aufgestellt?

Zum KEK gehoren insgesamt 20 Mitglieder aus ganz
unterschiedlichen Bereichen: Medizin, Pflege, thera-
peutische Berufe, Sozialdienst, Seelsorge, Selbst-
hilfe, Amtsgericht und transkultureller Bereich.
Darunter sind vier externe Mitglieder, Gber dieses
ehrenamtliche Engagement freue ich mich beson-
ders. Tina Gétting

Initiator und
Vorsitzender des KEK:
Dr. Gerald Neitzke

Mehr Infos
zum Thema?
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Qualitat in der
Notfallmedizin
entsteht nicht
zuféllig, sondern
durch klare
Strukturen,
interdisziplinare
Zusammenarbeit
und stetige
Fortbildung.

Martina Toussaint,
ZNA-Leiterin

9
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Die ,Macherin” sagt Tschuss

Nach 45 Jahren an der MHH verabschiedet sich Martina Toussaint in den

ie Zentrale Notaufnah-

Ruhestand
me (ZNA) und Mar-
tina Toussaint — viele

kénnen sich die eine

ohne die andere gar nicht vor-
stellen. 33 Jahre lang leitete Mar-
tina Toussaint die Station, stellte
immer wieder die fachlichen und
organisatorischen Weichen fur
deren erfolgreiche Entwicklung.
Doch zum Jahreswechsel verab-
schiedet sich die 65-Jahrige. Nach
insgesamt 45 Jahren an der MHH
tritt sie in den Ruhestand.

An ihren ersten Tag in der
MHH erinnert sich Martina Tous-
saint noch genau. Damals hat-
te sie gerade ihre Ausbildung in
Celle beendet. , Es war mein 21.
Geburtstag und es war furchtbar.
Ich kam nicht in das mir verspro-
chene Team und habe mich sehr
unwohl gefthlt. Die Kolleginnen
waren anfangs nicht besonders”,
berichtet Martina Toussaint. Frus-
triert fuhr sie abends nach Hause.
Aber schon bald nach dem holpri-
gen Start konnte sie in ihr unfall-
chirurgisches Traumteam wech-
seln. Fortan ging es bergauf. Die
Krankenschwester wurde schnell
stellvertretende Teamleitung, ab-
solvierte die Fachweiterbildung
Notfallpflege und durchlief die
Weiterbildung fir Leitungsaufga-
ben in der Pflege. 1992 wurde sie
dann Stationsleitung der Zentra-
len Notaufnahme.

Haltung und Humor

Seitdem ist sie nicht nur bei ih-
ren Kolleginnen und Kollegen,
sondern auch bei Arztinnen und
Arzten sowie Vorgesetzten flr
ihre aufrechte Haltung bekannt.
,Qualitat in der Notfallmedizin
entsteht nicht zufallig, sondern
durch klare Strukturen, interdis-
ziplindre  Zusammenarbeit und

stetige Fortbildung”, betont sie.
Nach dieser MaBgabe Ubte sie
selbst ihren Beruf aus und erwar-
tete es auch von anderen. , Wis-
sen ist das Fundament unserer
Arbeit. Die Medizin entwickelt
sich permanent weiter, deshalb
habe ich Fortbildungen fur mein
Team auch aktiv begleitet.” Die
Stationsleiterin wollte ihr Team zu
einem Aushangeschild fur fachli-
che Kompetenz machen. ,Das ist
uns, glaube ich, auch gelungen”,
sagt sie. Neben der fachlichen
Kompetenz waren ihr aber auch
eine gute Kommunikation, Zu-
sammenhalt und Humor wichtig.
.Ohne diese Dinge geht es im
Stationsalltag nicht. Ich hatte das
Gluck, mit vielen tollen Kollegen
und Kolleginnen zusammenzu-
arbeiten, die das gut verstanden
haben”, sagt sie.

Martina Toussaint erarbeitete
sich das Image einer ,,Macherin”.
Zu den groBen Projekten, die sie
in den vergangenen Jahren um-
setzte, gehoért auch der Umbau
der Zentralen Notaufnahme und
der Umzug von Gebaude K1 in
K5. ,Es ist gelungen, dabei das

© Karin Kaiser
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Optimum far die Patientinnen
und Patienten sowie fur die Mit-
arbeitenden herauszuholen.”
Wenn etwas gut klappt, dann
erfullt sie das sehr. Es macht ihr
SpaB, eigene Ideen zu entwickeln
und diese in Strukturen und Pro-
zesse umzusetzen. Dass sie dabei
von ihren Vorgesetzten immer
.freie Hand” bekam, motivierte
sie zusatzlich.

Teil der ZNA-Geschichte

Nach ihrem Abschied von der
MHH wird die ZNA-Leiterin nicht
die FuBe hochlegen. Sie hat Plane
fir Neues und wird auch zuklnf-
tig im Gesundheitsbereich tatig
sein. Der ZNA wuinscht sie, dass
sie auch in den nachsten Jahren
mutig neue Wege geht. ,Ich
hoffe, die Kolleginnen und Kolle-
gen behalten ihre professionelle,
teamorientierte und patienten-
zentrierte Haltung und verlieren
nie ihre Begeisterung fir diesen
besonderen Arbeitsplatz. Ich bin
dankbar, ein Teil der ZNA-Ge-
schichte gewesen zu sein.”

Tina Gétting

Abschied von der MHH und neue
Plane: Martina Toussaint.
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EHRUNGEN UND AUSZEICHNUNGEN

p— Eine  Arbeitsgruppe der
Klinik fur Urologie und
{‘ Urologische  Onkologie
' unter der Leitung von
, Prof. Dr. Stefan Uckert
- ist in  Zusammenarbeit
mit dem Institut flr Bio-
chemie und Zelluldre Biologie
der Otto von Guericke Universitat Mag-
deburg und der Urologischen Klinik des
Klinikums Diepholz beim 27. Congress of
the World Association for Sexual Health
(WAS), Brisbane, Australien, fir die Pos-
terprasentation ,A re-evaluation of the
expression and distribution of nitric oxi-
de synthase (NOS) in the human vagina
using the Tyramide Signal Amplification
(TSA) technique” mit dem Congress
Award in der Kategorie ,Basic Science”
ausgezeichnet worden. Der Preis beinhal-
tet die kostenfreie Registrierung fur die
nachste Tagung der Fachgesellschaft, die
2027 in Kapstadt (Sudafrika) stattfinden
wird.

Dr. Manuel Vicente, In-
stitut fur Klinische Bio-
chemie, hat den Roland
Schauer Young Scientist
Prize 2025 der Gesell-

schaft fur Biochemie und

Molekularbiologie (GBM)
erhalten. Der mit 2000 Euro dotierte
Preis wlrdigt seine wegweisenden For-
schungsergebnisse in der Glykobiologie
— der Wissenschaft von Zuckermoleklen
(Glykanen) an Zelloberflachen. Dr. Vicen-
te identifizierte Mechanismen, wie Glyka-
ne das Immunsystem regulieren und die
BlutgefaBbildung wahrend der Nieren-
entwicklung steuern.

P Professorin Dr. Beate
Rau, Klinik fur Allge-
Irf;.'z_ mein-, Viszeral- und
Transplantationschirur-

=
| gie, ist auf der Jahres-
tagung der European
Society of Surgical Oncology
(ESSO) in Anerkennung ihrer herausra-
genden Verdienste um die chirurgische
Onkologie und ihrer Vorreiterrolle bei der
Forderung der ESSO-Bildungsmission zur
Ausbildung der nachsten Generation von
chirurgischen Onkologinnen und Onko-
logen mit der ESSO-Medaille ausgezeich-
net worden.
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Fabienne Stutzbach,
Doktorandin in der
Klinik fur Zahnerhal-
tung, Parodontolo-
gie und Praventiv-

zahnmedizin (Prof.

Dr. Nadine Schltter) hat
far ihre Arbeit: ,Beeinflusst die Double-
Layer-Technik die Mikrozughaftung von
Universaladhasiven nach Kontamination
mit Adstringentien?” den Friedrich-Ke-
ter-Promotionspreis des Zahnarztlichen
Vereins zu Frankfurt am Main von 1863
e.V. verliehen bekommen. Der Preis ist
mit 1.000 Euro dotiert.

Dr. Shambhabi Chat-

terjee, Institut fir
Molekulare und
Translationale  The-

rapiestrategien, wur-
de im September bei

dem zweiten Fraunhofer
CIMD Symposium ,RNA-Based Therapeu-
tics 2025" in Hannover mit dem ,,Poster
Award 2025" fir ihre Poster-Prasentation
. Telomerase  modRNA therapy confers
anti-fibrotic and anti-senescent effects
against human pulmonary fibrosis” aus-
gezeichnet.

Anita Pralas, Institut
fur Molekulare und
Translationale Thera-
piestrategien, wurde
im September beim
zweiten  Fraunhofer

CIMD Symposium ,,RNA-

Based Therapeutics 2025 in Hannover mit

dem , Poster Award 2025" fur ihre Poster-

Prasentation mit dem Titel , Therapeutic

targeting of TGFB1-Responsive IncRNAs

for Cardiac Fibrosis Intervention” geehrt.

Elisa Mohr, Institut
fur Molekulare und
Translationale Thera-
piestrategien, wurde
im September beim
zweiten  Fraunhofer

CIMD Symposium ,,RNA-
Based Therapeutics 2025” in Hannover
mit dem ,Rapid-Fire Session Award" fur
ihre Prasentation mit dem Titel , Versatile
Multicellular Human Cardiac Organoids as
an In Vitro Platform for Modeling Cardio-
vascular Diseases” ausgezeichnet.
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Dr. Rimma Kondrashova,
Institut fur Radiologie, ist
mit dem Young Investi-
gator Award 2025 der

Deutschen Réntgenge-
sellschaft  ausgezeichnet
worden. Die Nachwuchs-

wissenschaftlerin  Gberzeugte mit ihrer
Analyse ,Zufallsbefunde in der HANSE-
Lungenkrebsscreening-Studie”. In ihrer
Auswertung von fast 10.000 Low-Do-
se-CTs an drei Standorten (Hannover,
Libeck, GroBhansdorf) identifizierte sie
Art und Haufigkeit sogenannter Zufalls-
befunde.

Dr. rer. nat. Shruti Cho-
pra, Klinik far Dermato-
logie, Allergologie und
Venerologie, hat im Ok-
tober auf dem 20. Deut-
schen  Allergiekongress
(DAK) in Dusseldorf den mit
2.500 Euro dotierten Forschungspreis
der Deutschen Gesellschaft fur klinische
Allergologie und Immunologie (DGAKI)
.Forderpreis Neue immunologische The-
rapien atopischer/allergischer Erkrankun-
gen 2025" erhalten. Ausgezeichnet wur-
de ihre wissenschaftliche Arbeit mit dem
Titel ,Collagen XXIIl (COL23A1): A novel
risk factor for eczema herpeticum”.

Prof. Dr. med. Joachim K.
Krauss, Klinik fir Neuro- £
chirurgie, hat im Sep-
tember beim Kongress
der European Society for
Stereotactic and Functional
Neurosurgery (ESSFN) in Buda-

pest fur seine Verdienste im Bereich der
funktionellen Neurochirurgie den , Gabor
Szikla Preis” verliehen bekommen.

Kendra Rohleder, Advan-
ced Practice Nurse an der
MHH, hat auf dem Kon-
gress des Verbands der
Pflegedirektorinnen und
Pflegedirektoren der Uni-
versitatskliniken Deutschlands

(VPU) e.V. fur ihr Projekt ,Unsichtbar
krank — individuell begleitet: Advanced
Practice Nursing in der Versorgung von
Menschen mit chronisch-entziindlichen
Erkrankungen” mit dem zweiten Platz als
Pflegeinnovatorin 2025 erreicht.
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NAMEN UND NACHRICHTEN

MHH und Region Hannover
werden Partner

Starkere Kooperation in Forschung, Lehre sowie Fort- und Weiterbildung

]

W

Auf gute Partnerschaft: Regionsprasident Steffen Krach und MHH-Prasidentin Denise Hilfiker-Kleiner.

ie MHH und die Region Hannover ma-

chen gemeinsame Sache: Am 16. Sep-

tember dieses Jahres formulierten beide

Parteien eine schriftliche Absichtserkla-
rung in den Bereichen Forschung, Lehre sowie Fort-
und Weiterbildung. MHH-Prasidentin Professorin Dr.
Denise Hilfiker-Kleiner und Regionsprasident Steffen
Krach unterzeichneten das Papier.

Gute Zusammenarbeit

Ziel ist es, die bereits bestehende gute Zusammen-
arbeit zwischen der Region Hannover und der MHH
nachhaltig auszubauen und zu starken. Geplant sind
gemeinsame Vorlesungen, Fachtagungen und For-
schungsprojekte. Im Fokus steht die enge Verzahnung
offentlicher Gesundheitsdienstleistungen der Region
Hannover mit universitdren Inhalten der MHH, um
wissenschaftliche Erkenntnisse unmittelbar in die Pra-
xis und die Gesundheitsversorgungssysteme zu Uber-
tragen. Zudem ist vorgesehen, dass die Region Han-
nover Kooperationspartner des neu zu grindenden
Kompetenzzentrums Public Health, Primary Health
Care und Versorgungsforschung der MHH wird, mit
der Perspektive weiterer konkreter Schritte nach Griin-
dung des Kompetenzzentrums.

MHH-Prasidentin Hilfiker-Kleiner: ,Mit dem neu-
en Kompetenzzentrum Public Health, Primary Health
Care und Versorgungsforschung kommt die MHH der
Empfehlung des Wissenschaftsrats nach, dass die Uni-
versitdtsmedizin kinftig eine noch starkere Rolle in

den regionalen und Uberregionalen Netzwerken zur
Gestaltung der Gesundheitsversorgung einnimmt.
Diese Netzwerkarbeit braucht starke Partnerschaften
in Forschung, Lehre und Versorgung. Dafur bindeln
wir unsere Expertisen an der MHH und verbinden sie
mit Kooperationspartnern auBerhalb der MHH. Ich
freue mich deshalb ganz besonders, die Absichtserkla-
rung zur Vernetzung unseres Kompetenzzentrums mit
dem Offentlichen Gesundheitsdienst heute mit dem
Regionsprasidenten Herrn Krach unterzeichnen zu
durfen.” Regionsprasident Steffen Krach: ,,Es ist unser
gemeinsames Ziel, dass die Gesundheit der Birger und
Burgerinnen weiter verbessert wird. Deswegen ist es
wichtig, dass die Region Hannover und die MHH als
zwei sehr groBe Akteure im regionalen Gesundheits-
wesen jetzt noch enger zusammenarbeiten. Dadurch
kénnen wir Gesundheitsversorgung, Forschung und
Lehre sinnvoll verzahnen.”

Netzwerk fiir die Gesundheit

Die Kooperation der beiden Partner soll das Lehr-,
Forschungs- und Praxisnetzwerk des Offentlichen
Gesundheitsdienstes (OGD) und der MHH starker
miteinander verknipfen. Das Lern- und Forschungs-
feld soll dabei als Bricke zwischen Praxis und Theorie
weiter etabliert werden, um die Gesundheit der Men-
schen in der Region Hannover zu verbessern. Zudem
soll die Aus-, Fort- und Weiterbildung im Bereich Of-
fentlicher Gesundheitsdienst und Public Health deut-
lich optimiert werden. info

M4H dfr
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Der Johann-Georg-Zimmermann-Preis wurde erstmals 1973 verliehen und zahlt heute zu den wichtigsten Auszeich-
nungen Deutschlands im Bereich der Krebsforschung. Um wissenschaftlichen Nachwuchs und langjahriges Engage-
ment gleichermaBen zu fordern und anzuerkennen, ist die Auszeichnung zweigeteilt: Der Forschungspreis wiirdigt
aktuelle wissenschaftliche Arbeiten von Nachwuchsforscherlnnen (bis 40 Jahre) und ist mit 10.000 Euro dotiert. Die
mit 2.500 Euro dotierte Medaille erhalt eine Personlichkeit, die sich in besonderer Weise um die Bekampfung von
Krebserkrankungen verdient gemacht hat.

Medizinische Fakultdten und Forschungseinrichtungen in Deutschland, Osterreich und der Schweiz sind hiermit
aufgerufen, herausragende und preiswiirdige Wissenschaftler:innen und Personlichkeiten in der Krebsforschung zu
benennen. Aus den Vorschldgen wahlt das wissenschaftliche Kuratorium die Preistrager:innen fiir Forschungspreis
und Medaille aus. Die Preisverleihung findet voraussichtlich im Juni 2026 in der MHH statt. Traditionell halten die
Preistrager:innen bei dieser Gelegenheit einen Vortrag.

Geeignete Kandidatinnen und Kandidaten kénnen bis zum 31. Januar 2026 (Ausschlussfrist) vorgeschlagen werden.
Alle Informationen zur Ausschreibung und die Online-Formulare zum Vorschlagen der Kandidat:innen finden Sie
unter www.mhh.de/plus/foerderung. Benétigt werden folgende Unterlagen:

lhr Empfehlungsschreiben fir lhre:n Kandidat:in

tabellarischer Lebenslauf des bzw. der Kandidat:in (mit Foto, Adresse und Telefonnummer)

Auflistung bisheriger Verdffentlichungen Ihres bzw. lhrer Kandidat:in

bei Vorschlagen fiir den Forschungspreis: aktuelle wissenschaftliche Arbeit, die den Forschungsschwer-
punkt dokumentiert und in einer namhaften internationalen Fachzeitschrift publiziert wurde

Auskinfte erteilt Annika Morchner | Forderstiftung MHH P | 0511 532-8756 | foerderstiftung@mh-hannover.de

Der Johann-Georg-Zimmermann-Preis wird von der Forderstiftung MHH P finanziert und gemeinsam mit dem Comprehensive Cancer
Center Niedersachsen verliehen. Zum wissenschaftlichen Kuratorium des Preises gehdren: Prof. Dr. Hildegard Blining, Hannover | Prof. Dr.
Volker Ellenrieder, Gttingen | Prof. Dr. Michael Ghadimi, Gottingen | Prof. Dr. Florian Heidel, Hannover | Prof. Dr. Peter Hillemanns, Hannover |
Prof. Dr. Hans-Heinrich Kreipe, Hannover | Prof. Dr. Lutz Trojan, Géttingen.

Hannover, im November 2025

Formular
Medaille

Formular
Forschungspreis

'+ Comprehensive
5 : Cancer Center _I

....... * Niedersachsen
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Uber einen Port (Modell
auf der Hand) wird das
Chemotherapeutikum

in den Bauchraum
gebracht. Die neue
Behandlungsmethode
etabliert haben Professor
Dr. Moritz Schmelzle,
Professorin Dr. Beate Rau,
Dr. Franziska Kohler, PD Dr.
Anna Saborowski und PD
Dr. Thomas Wirth

(von links).

Mehr Infos?
SCAN ME

© Karin Kaiser

Chemotherapeutika werden Uber ein Portsystem im Bauchraum verabreicht

atientinnen und Patienten mit Tumoren auf

dem Bauchfell haben kaum Aussicht auf Hei-

lung, denn normalerweise handelt es sich

dabei um Metastasen eines Tumors in einem
anderen Bauchorgan, beispielsweise im Magen. Wenn
Bauchfellmetastasen diagnostiziert werden, ist die
Krebserkrankung oft schon weit fortgeschritten und
die Behandlung schwierig. Ein MHH-Team, bestehend
aus Fachleuten der Klinik fur Allgemein-, Viszeral- und
Transplantationschirurgie sowie der Klinik fir Gastro-
enterologie, Hepatologie, Infektiologie und Endokri-
nologie, bietet jetzt eine neue Behandlungsmethode
an. Sie heit NIPS (neoadjuvante intraperitoneale Sys-
temtherapie). Dabei wird eine herkémmliche Chemo-
therapie Uber die Vene mit einer gezielten Chemothe-
rapie im Bauchraum kombiniert.

Magenkrebs ist eines der zehn haufigsten Krebs-
leiden. Bei mehr als jeder dritten betroffenen Person
treten im fortgeschrittenen Stadium Bauchfellmetas-
tasen auf. ,Im Gegensatz zu Metastasen in anderen
Organen, beispielsweise in der Leber oder der Lunge,
gibt es fur Metastasen im Bauchfell bisher keine guten
Therapiemdglichkeiten”, erklart Oberarzt Privatdozent
(PD) Dr. Thomas Wirth von der Klinik fir Gastroentero-
logie, Hepatologie, Infektiologie und Endokrinologie.
Die Standardtherapie fur diese Patientinnen und Pa-
tienten ist eine palliative systemische Chemotherapie
mit einer durchschnittlichen Uberlebenszeit von sechs
bis zwolf Monaten. Die operativen Moglichkeiten sind
ebenfalls sehr begrenzt, zumal sich daftr nur wenige
Patientinnen und Patienten eignen.

Ambulante und zeitgleiche Anwendung

Bei der neuen Behandlungsmethode NIPS handelt
es sich um eine Kombination aus einer systemischen
Chemotherapie, die Uber die Vene verabreicht wird
und im gesamten Korper die Krebszellen bekampft,
und einer gezielten Chemotherapie, die speziell auf
die Bauchfellmetastasen ausgerichtet ist. Die Be-

sonderheit: Um die Tumore im Bauchfell erreichen
zu koénnen, wird ein Port unter der Haut im Bauch
implantiert. ,Das System besteht aus einer kleinen
Kammer mit einer Membran und einem daran ange-
schlossenen Schlauch, der in die Bauchhohle fahrt”,
erklart Professorin Dr. Beate Rau, Bereichsleiterin Spe-
zielle onkologische Chirurgie an der Klinik fur Allge-
mein-, Viszeral- und Transplantationschirurgie. Uber
diesen Port kann das Chemotherapeutikum dann
verabreicht werden und sich im Bauchraum verteilen.
. Wir kénnen das Verfahren ambulant und zeitgleich
mit der systemischen Chemotherapie durchfihren”,
erlautert PD Dr. Wirth. Ein weiterer Pluspunkt: Es
muss sich nicht um dasselbe Chemotherapeutikum
handeln, die Medikamente kdnnen fir beide Anwen-
dungen individuell kombiniert werden.

Erste Patienten in Behandlung

Zum NIPS-Team gehoren neben Professorin Rau und
PD Dr. Thomas Wirth auch die Gastroenterologin PD
Dr. Anna Saborowski und die Chirurgin Dr. Franzis-
ka Kohler. Die MHH ist eine der ersten Kliniken in
Deutschland, die das Verfahren umsetzen. Die Patien-
ten und Patientinnen bekommen einmal pro Woche
Uber einen Zeitraum von insgesamt neun Wochen
die kombinierte Chemotherapie mit NIPS. Danach
schauen die Fachleute, ob sich das Magenkarzinom
und die Bauchfellmetastasen so sehr verkleinert ha-
ben, dass sie operativ entfernt werden kénnen. Mit
Blick auf eine japanische Studie ist PD Dr. Wirth op-
timistisch. ,Die Kolleginnen und Kollegen in Japan
erzielen mit NIPS wirklich sehr beachtliche Erfolge,
teilweise profitieren die Betroffenen davon mit einer
Lebensverlangerung von mehreren Jahren.” ,NIPS ist
ein zusatzliches palliatives Therapieverfahren mit viel
Potenzial”, konstatiert Professorin Rau. Aber auch fir
diese Behandlungsmethode mussen die Patientinnen
und Patienten gut ausgewahlt werden, sie ist nicht
fur alle geeignet. Tina Gétting

M4H difr
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Gentherapie gegen
Bluterkrankheit Hamophilie B

Premiere in Deutschland: Eine einzige Spritze 16st eine Dauertherapie ab

n Urlaub fahren, Sport treiben und sich gesund
fahlen — was fur die meisten Menschen selbst-
verstandlich ist, war fir Marvin M. lange Zeit
nur ein Traum. Der junge Mann litt an einer
schweren Hamophilie B, einer Form der so-
genannten Bluterkrankheit, die sein Leben
sehr einschrankte. Die Wende brachte eine
neuartige Behandlung in der Klinik fur
Hamatologie, Hamostaseologie, Onko-
logie und Stammzelltransplantation der
MHH. Marvin M. bekam eine Genthera-
pie. Er ist der erste Patient in Deutsch-
land, der mit dieser Art Therapie gegen
Hamophilie B behandelt wurde.
Hamophilie B ist eine ererbte Stérung
der Blutgerinnung, die auf dem Fehlen |
des Gerinnungsfaktors IX beruht. ,Bei den r

Betroffenen besteht das Risiko, dass es bei %25,

kleinsten Verletzungen oder auch spontan zu
Einblutungen in groBe Gelenke und Muskeln,
manchmal sogar in den Magen-Darm-Trakt oder ins
zentrale Nervensystem kommt”, erklart Professor
Dr. Andreas Tiede. Durch die Einblutungen kénnen
beispielsweise Gelenke langfristig komplett zerstort
werden. Professor Tiede schatzt die Gesamtzahl der
schweren Hamophilie-B-Patienten in Deutschland
auf rund 500. Sie missen sich den fehlenden Faktor
IX ein Leben lang regelmaBig spritzen.

Erkrankung war belastend

Das Spritzen kennt Marvin M. nur zu gut. Doch trotz
der Behandlung bestimmte die Erkrankung sein Le-
ben und zog Grenzen. Kein wildes Toben, kein Sport,
keine Klassenfahrten — aus Angst vor Verletzungen.
Und immer wieder gesundheitliche Probleme. Eine
Gehirnblutung im Sauglingsalter, mehrfache Einblu-
tungen ins rechte Sprunggelenk und haufig starkes
Nasenbluten. Operationen waren grundsatzlich ein
Problem. ,, Weil Hdmophilie B so selten ist, sind viele
Arzte verunsichert, und es dauerte oft lange, bis et-
was gemacht wurde”, sagt Marvin M.

2023 kam der junge Mann in die MHH zu Profes-
sor Tiede. Die Gentherapie bot ihm die Aussicht, die
Gerinnungsaktivitat seines Blutes von etwa 5 Pro-
zent der Norm auf vielleicht 15, 20 oder sogar 30
Prozent zu steigern. Doch eine Erfolgsgarantie gibt
es bei der Therapie nicht. Deshalb war die Entschei-
dung auch nicht schnell getroffen. ,Es gibt einfach
sehr viel zu bedenken und abzuwégen”, fasst Pro-
fessor Tiede den monatelangen gemeinsamen Pro-
zess mit Marvin M. zusammen. Nach einer ausge-
wogenen und ergebnisoffenen Beratung entschied

4/2025

sich der junge Mann schlieBlich daftr. Am 30. Juni
dieses Jahres bekam er die einmalige Spritze mit
dem Gentherapeutikum, dass seit 2023 in Europa
zugelassen ist. Dabei handelt es sich um eine Ergan-
zungs-Gentherapie. Das heiBt, das Faktor-IX-Gen
des Patienten bleibt, wie es ist, und das gesunde
Gen wird nur hinzugeflgt. Dieses gesunde Gen pro-
duziert dann den Gerinnungsfaktor IX. Nach zwei
Wochen konnte Marvin M. seine bisherige Spritzen-
Behandlung einstellen. Die Gerinnungsaktivitat von
Faktor IX lag bei 30 Prozent und halt sich bis heute
stabil.

~Lebensqualitat hoch zehn”

.Mich nicht mehr spritzen zu mussen, bedeutet
far mich Lebensqualitat hoch zehn”, sagt der jun-
ge Mann begeistert. Er kann endlich Sport treiben,
zum Beispiel FuBball, Basketball und vor allem
American Football. Das ist seine Lieblingssport-
art. Auch ein Urlaub im Ausland ist jetzt mdglich.
,Ich habe so viele Pléane, dass meine Freundin mich
schon ausbremsen muss”, sagt er augenzwinkernd.
Professor Tiede ist ebenfalls optimistisch. , Wir blei-
ben natlrlich weiterhin wachsam, aber es besteht
die wirklich groBe Hoffnung, dass Herr M. viele Jah-
re in diesem stabilen Zustand bleiben wird”, sagt er.
.Die Gentherapie passt nicht fur jeden Patienten.
Aber bei einigen eben auch sehr gut.”

Tina Gétting

Kann endlich Sport treiben:
Marvin M. mit Trikot und Basecap
seiner Lieblingsmannschaft.

Mehr Infos
zum Thema?

SCAN ME
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Mehr Infos?
SCAN ME

Kaiserschnitt — ja oder nein?

Das Geburtshilfe-Team der MHH berat Schwangere in Fragen der

,richtigen” Entbindung

n Deutschland kommt fast jedes dritte Kind per

Kaiserschnitt zur Welt. Das sind fast doppelt so

viele wie noch 1993. Fiir den Anstieg gibt es

unterschiedliche Griinde, er ist aber insgesamt
nicht mit einer besseren Gesundheit von Mutter und
Kind verbunden. Oft ist eine Entbindung per Ope-
ration medizinisch gar nicht notwendig. ,Die Ent-
scheidung fur oder gegen einen Kaiserschnitt hangt
immer vom Einzelfall ab”, erklart Privatdozent (PD)
Dr. Lars Brodowski von der Klinik fur Frauenheilkun-
de und Geburtshilfe der MHH. ,Wichtig ist, dass
die Schwangeren begleitet und umfassend beraten
werden, um die fur sie richtige Entscheidung fallen
zu kénnen.” In der MHH-Frauenklinik gibt es dafur
beispielsweise die Sprechstunden der Schwange-
renambulanz und die Sprechstunde fur Mehrlinge
und Beckenendlagen.

Kaiserschnittrate stark gestiegen

.Durch den medizinischen Fortschritt ist der Kai-
serschnitt sicherer geworden und wird daher allge-
mein haufiger als Option betrachtet”, sagt PD Dr.
Brodowski. Zudem habe sich das Profil der Schwan-
geren verandert. Viele Frauen bekommen spater
Kinder, was mit einem hoheren Risiko ftr Kompli-
kationen verbunden ist. Auch Ubergewicht, chroni-
sche Erkrankungen oder friihere Operationen kon-
nen zu einer hdheren Kaiserschnittrate beitragen.
.Sicherheit” ist haufig das schlagende Argument,
obwohl in vielen Féllen durchaus eine Spontange-
burt moglich ware.

Eine Spontangeburt, auch Vaginalgeburt ge-
nannt, ist fur Mutter und Kind normalerweise ge-
sinder als ein Kaiserschnitt. ,Die Genesung nach
einer Spontangeburt ist meist schneller und unkom-
plizierter”, stellt PD Dr. Brodowski fest. AuBerdem

VIELE SPONTANGEBURTEN

Die World Health Organisation (WHO) geht davon aus,
dass nur etwa zehn Prozent aller Kaiserschnitte medizinisch
notwendig sind. Die Kaiserschnittrate der MHH-Frauenkli-
nik lag 2024 bei rund 30 Prozent. \or dem Hintergrund,
dass in dem Level-1-Haus hauptsdchlich Risikoschwangere,
beispielsweise Frauen mit schweren Vorerkrankungen und

Frauen mit extremen Friihgeburten, gebdren, ist das ein sehr
niedriger Wert. Besonders stolz ist das Geburtshilfe-Team
darauf, dass 2024 von mehr als 100 Zwillings- und mehr als
100 Beckenendlagen-Geburten mehr als 40 Prozent spontan
erfolgten.

© pixabay
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Wer Uber einen Kaiserschnitt nachdenkt, sollte sich gut beraten
lassen.

sei das Risiko fur Infektionen, Blutungen und post-
operative Komplikationen geringer. Auch fur spate-
re Schwangerschaften sei es glnstiger, spontan zu
gebéren. Vaginal geborene Kinder haben im spate-
ren Leben ein geringeres Risiko fur die Entwicklung
von Allergien, Atemwegserkrankungen, Diabetes
und rheumatischen Erkrankungen. Auch Fettleibig-
keit kommt bei ihnen seltener vor.

Entscheidung von Fall zu Fall

Ob in ihrem individuellen Fall eine Spontangeburt
maoglich ist, kdnnen Schwangere in der Frauenklinik
in den Sprechstunden der Schwangerenambulanz
erfahren. Das Team, bestehend aus erfahrenen Heb-
ammen sowie Arztinnen und Arzten, nimmt sich viel
Zeit und begleitet die werdenden Mutter durch die
letzten Schwangerschaftswochen. Die Fachleute bie-
ten auch die spezielle Sprechstunde fur Mehrlinge
und Beckenendlagen an. In den Sprechstunden wer-
den die zukinftigen Eltern umfassend und nach neu-
esten wissenschaftlichen Erkenntnissen informiert —
immer mit Blick auf ihre personliche Situation. , Wir
machen die Frauen zu Expertinnen ihrer Schwanger-
schaft, damit sie dann selbst sicher entscheiden kon-
nen, ob sie spontan oder per Kaiserschnitt entbinden
wollen”, sagt PD Dr. Brodowski. ,Am Ende soll alles
so gelaufen sein, wie sie es sich gewtnscht haben.”

Tina Gotting

M4H difr
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Immer nah am Herzschlag

Innovation in der Kardiologie: Herzdaten gelangen in Echtzeit in die
elektronische Patientenakte

ine Patientin oder ein Pa-
tient hat zu Hause plétzlich
Vorhofflimmern, und der
Arzt oder die Arztin in der betreu-
enden Fachklinik kann fast zeit-
gleich die aufgezeichneten Daten
des Elektrokardiogramms (EKG)
auswerten — im Hannover Herz-
rhythmus Centrum (HHC) der Kli-
nik fur Kardiologie und Angiologie
der MHH ist das moglich. Die tech-
nische Neuerung setzte das HHC
weltweit erstmalig um. Sie ist ein
groBer Schritt, um die Behandlung
von Menschen mit Herzrhythmus-
stérungen zu verbessern.
Statistisch gesehen entwickelt
jeder dritte Mensch ein Vorhof-
flimmern, meist im fortgeschritte-
nen Alter. Das Herz schlagt dann
zu schnell und unregelmaBig.
Vorhofflimmern ist die haufigste
Herzrhythmusstérung und kann
das Risiko fur Herzschwéche und
Schlaganfalle erhoéhen. Die Diag-
nosestellung ist jedoch nicht im-
mer einfach. , Die neue technische
Losung erleichtert die Erkennung
von Vorhofflimmern und anderen
Herzrhythmusstérungen deut-
lich”, erklart Professor Dr. David
Duncker. Das funktioniert so: Das
EKG-Gerét des Patienten oder der
Patientin ist mit dessen Handy ge-
koppelt, auf dem die EKG-Daten

aufgezeichnet werden. Mithilfe
eines Codes werden diese Daten
dann vom Handy in die EKG-
Software des HHC Ubertragen,
sie gelangen automatisch in die
elektronische Patientenakte. Eine
manuelle Dateneingabe oder ein
Faxversand entfallt.

Schnellere Diagnosen

Der behandelnde Arzt kann fast
in Echtzeit auf die EKGs zugrei-
fen, sie mit friheren vergleichen
und auswerten. ,Durch die di-
rekte Ubertragung koénnen wir
schneller Diagnosen stellen und
die notwendige Therapie einlei-
ten. AuBerdem wird die Nachsor-
ge erleichtert”, erklart Professor
Duncker. , Mit der neuen Technik
bringen wir die Herzrhythmusver-
sorgung naher an die Patienten.”
Fur die Patientinnen und Patienten
wiederum ist es beruhigend zu
wissen, dass ihre EKGs sofort arzt-
lich Gberpruft werden kénnen und
nicht erst, wenn sie zur nachsten
Kontrolluntersuchung in die Klinik
kommen.

Die Neuerung beruht auf einer
Kooperation mit den Medizintech-
nik-Unternehmen GE HealthCare
und AliveCor. Sie tragt insgesamt
dazu bei, die Versorgung der Herz-

patienten und -patientinnen zu
verbessern und die Zahl erneuter
Klinikaufenthalte zu reduzieren.

Nach jeweils vier Wochen werden
andere geeignete Patienten und
Patientinnen damit ausgestattet.

Tina Gotting

© aus Abteilung

Klinikdirektor Professor Dr. Johann Bauersachs (links) und
Professor Dr. David Duncker zeigen, wie einfach es geht: Finger
aufs Gerat legen, und schon werden die EKG-Daten erfasst.

Arzthaftungsrecht fiir Krankenhauser,

Arztinnen und Arzte
Niederlassungsberatung

Medizinrecht

Versicherungsrecht

Erbrecht und Vermdgensnachfolge

Arbeitsrecht

4/2025

Dirk Rademacher
Rechtsanwalt

Fachanwalt fiir Arbeitsrecht

Dr. Oliver Pramann
Rechtsanwalt und Notar

Fachanwalt fiir Medizinrecht

Fachanwalt fir Erbrecht

Dr. Caterina Wehage
Rechtsanwaltin

Frank Wahner

Rechtsanwalt

Fachanwalt fiir Medizinrecht
Fachanwalt fur Verwaltungsrecht

Thade BleBmann
Rechtsanwalt
Fachanwalt fiir Versicherungsrecht

Birthe Mack (LL.M.)
Rechtsanwaltin
Fachanwaltin fiir Medizinrecht

Fachanwiltin fiir Medizinrecht Julia Buchinski

Fachanwaltin fiir Arbeitsrecht

KonigstraRe 34 | 30175 Hannover | Telefon 0511990 53 0 | Fax 0511 990 53 99 | info@kanzlei34.de | www.kanzlei34.de

Rechtsanwaltin (angestellt)
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Top-Technik in der Bildgebung

Die Klinik far Nuklearmedizin nimmt ein Total-Body-PET/CT in Betrieb —
es ist das erste Gerat dieser Art in Deutschland

Mit Kran: Die Anlieferung und Installation des Gerates
erforderte einen groBen baulichen Aufwand.

remiere: Als erste Einrich-

tung in Deutschland und

vierte in der ganzen Welt

nimmt die Klinik far Nu-
klearmedizin der MHH einen so-
genannten Total-Body-PET/CT mit
einem Sichtfeld von rund 150 Zen-
timetern in Betrieb. Mit dem in-
novativen Gerat kénnen in einem
Schritt dreidimensionale Bilder fast
des gesamten menschlichen Kor-
pers erfasst werden. ,Die Mog-
lichkeit der Ganzkorperdarstellung
hat viel Potenzial fur Diagnostik,
Behandlung und Forschung. Das
Gerat liefert nicht nur genauere
Darstellungen, es arbeitet auch
schneller und strahlungsérmer —
das sind wesentliche Vorteile fur
die Patientinnen und Patienten”,
sagt Klinikdirektor Professor Dr.
Frank Bengel.

Die PET/CT-Technik ist ein
wichtiger Bestandteil der onko-
logischen, immunologischen, kar-
diologischen und neurologischen
Diagnostik. Dabei werden zwei
Bildgebungsverfahren  miteinan-
der kombiniert — die Positronen-
Emissions-Tomografie (PET) zur
Darstellung molekularer Prozes-
se und die Computertomografie
(CT) zur Darstellung anatomischer

© Karin Kaiser (2)

Mit neuer Technik ganz vorn dabei: Professor Frank Bengel,
Professorin Sibylle Ziegler, Katja Henning, Medizinische
Technologin fiir Radiologie, und Dr. Philipp Rath (von links).

Strukturen. ,So werden funktio-
nelle und anatomische Informatio-
nen zusammengebracht. Tumore
oder auch Entzindungen kénnen
genau lokalisiert werden”, sagt
Professorin Dr. Sibylle Ziegler.

Die neue Total-Body-PET/CT-
Anlage hebt diese Technik nun
auf ein ganz anderes Niveau.

Denn statt mit dem bisher Ub-
lichen Sichtfeld von 25 Zentime-
tern wartet das neue Gerat mit ei-
nem Sichtfeld von bis zu rund 150
Zentimetern auf. ,Wir koénnen
mit einer Aufnahme dreidimen-
sionale Bilder des menschlichen
Korpers vom Scheitel bis zum
Oberschenkel erstellen”, sagt
Professorin ~ Ziegler  begeistert.
Diese Ubersichten sind zum Bei-
spiel wichtig bei der Darstellung
von im Kérper verstreuten Metas-
tasen eines Ursprungstumors. Das
neue Gerat kann die-
se groBflachigen Dar-
stellungen schon in
weniger als einer Mi-
nute liefern. Die kur-
ze Zeitin der ,,R6hre”
ist ein groBer Vorteil
fur die Patientinnen
und Patienten, etwa
wenn sie aufgrund
von Schmerzen nicht
lange in einer Posi-
tion verharren kon-
nen. Dariber hinaus
profitieren sie davon,
dass beim Total-Bo-
dy-PET/CT  weniger
Strahlung benétigt wird, die Un-
tersuchungen sind also schonen-
der. Trotzdem sind die Aufnah-
men kontrastreicher und scharfer
als bei herkdbmmlichen Geréaten.
Professorin Ziegler ist vor allem
davon angetan, dass die Aufnah-
men viel mehr Details zeigen.
Tina Gétting

D

EROFFNUNGSSYMPOSIUM

Am 23. Januar 2026 um 14.30 Uhr findet im Medical
Park Hannover ein wissenschaftliches Er6ffnungssympo-
sium statt. Der niederséchsische Wissenschaftsminister
Falko Mohrs wird ein GruBwort sprechen. Als Hauptred-
ner konnte Professor Simon Cherry von der UC Davis als
Pionier auf dem Gebiet der Total-Body PET/CT und Weg-
bereiter der Technologie gewonnen werden. Anmeldung
erbeten unter: nuklearmedizin@mh-hannover.de

M4H difr
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Uber Berufsgrenzen hinweg

Gehoren Themen aus der Pflege
zu medizinischen Fachkongressen?
Eindeutig ja, sagen zwei Expertinnen

ie  Pflegewissenschaftlerin  Dr.  Regina
@ Schmeer-Oetjen und die Advanced Practice

Nurse (APN) Lea Kauffmann pladieren fur
mehr Interprofessionalitdt auf medizinischen Fach-
tagungen. Ein gutes Beispiel dafir war die Jahres-
tagung der Deutschen Gesellschaft fir Neurochirur-
gie (DGNC) im Juni dieses Jahres in Hannover. Der
Tagungsprasident Professor Dr. Joachim Krauss, Di-
rektor der MHH-Klinik fir Neurochirurgie, hatte Lea
Kauffmann eingeladen, im Rahmen der Veranstal-
tung eine eintdgige Pflegetagung zu gestalten. Die
APN organisierte und moderierte die Pflegetagung
mit Fachvortragen, Workshops und Diskussionsrun-
den zur neurochirurgischen Pflege.

Frau Kauffmann, wie war die Resonanz auf lhre
Pflegetagung?

Lea Kauffmann: Durchweg positiv. Wir haben sehr
viel Zuspruch bekommen, sowohl von Pflegefachper-
sonen als auch von Arztinnen und Arzten. Das zeigt,
dass viele Themen fur beide Berufsgruppen interes-
sant sind und die Grenzen verschwimmen. Insgesamt
haben 75 Personen an der Pflegetagung teilgenom-
men.

Es wird immer von mehr interprofessioneller
Zusammenarbeit auf Stationen gesprochen.
Miisste da die Pflege nicht auch haufiger auf
Fachkongressen vertreten sein?

Dr. Regina Schmeer-Oetjen: Ja, unbedingt. Es
nimmt zu, aber es ist noch lange nicht selbstver-
standlich. Manchmal wird der Pflege eine kurze
Session eingeraumt, ein Part im Hauptprogramm ist
selten. Ein ganzer Tag, so wie bei der neurochirurgi-
schen Jahrestagung, ist wirklich ungewdhnlich.

Wer profitiert davon?

Lea Kauffmann: In erster Linie natdrlich die Patien-
tinnen und Patienten. Studien bestatigen das, und
wir merken es im Stationsalltag. Eine komplette Tren-

© DGNC

Auf der Jahrestagung der DGNC: Lea Kauffmann und Professor Dr. Joachim Krauss.

nung macht Uberhaupt keinen Sinn. Je mehr Mitein-
ander es im fachlichen Austausch gibt, desto besser
sind die praktischen Ergebnisse bei der Krankenver-
sorgung. Und das schafft eine gréBere Zufriedenheit
auf beiden Seiten.

Dr. Regina Schmeer-Oetjen: Man kann das Ganze
auch noch weiterdenken. Mehr Interprofessionalitat
ist auch in der Lehre und Ausbildung vorstellbar, bei-
spielsweise in der Medizin und anderen Gesundheits-
berufen.

Gibt es auf der neurochirurgischen Station ein
gutes Beispiel fir berufsiibergreifende Koope-
ration?
Lea Kaufmann: Ja. Wir machen zum Beispiel seit
2021 gemeinsame Fallbesprechungen von neuro-
onkologischen Patientinnen und Patienten mit dem
arztlichen Koordinator des neuroonkologischen Zen-
trums. Zudem gibt es regelmaBige Gesprachsrunden
von Pflegefachpersonen und arztlichen Mitarbeiten-
den aus der Fachabteilung, in denen Uber aktuelle
Herausforderungen gesprochen wird. AuBerdem
sind gemeinsame Forschungsprojekte und wissen-
schaftliche Veroffentlichungen geplant.

Interview: Tina Gotting
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VER-01 und
demnéchst
eventuell
auch weitere
cannabisbasierte
Medikamente
kénnten in
der Zukunft
eine wichtige
Rolle in der
Schmerztherapie
spielen.

Professor Dr.
Matthias Karst,
Leiter der MHH-

Schmerzambulanz

b b

Mehr Infos?
SCAN ME

Cannabis-Medikament lindert
chronische Ruckenschmerzen

Multizentrische Studie belegt gute Vertraglichkeit, geringe
Nebenwirkungen und keine Abhdngigkeitsrisiken

i

ber Cannabis als Mittel zur Bekampfung
von Schmerzen wird seit Langem disku-
tiert. Das Thema wurde bisher jedoch nur
unzureichend beforscht, die Datenlage
ist schlecht. Vor diesem Hintergrund sorgt nun eine
multizentrische Phase-3-Studie fir Aufmerksamkeit.
An insgesamt 66 Kliniken in Osterreich und Deutsch-
land wurde die Wirkung des cannabisba-
sierten Arzneimittels VER-01 bei 820
Patientinnen und Patienten mit
chronischen  Rickenschmer-
zen untersucht. Das Ergeb-
nis: Das Medikament ver-
ringert die Schmerzen,
wird gut vertragen und
macht nicht abhangig.
Chronische Rucken-
schmerzen gelten als
Volksleiden”. Sie sind
eine fuhrende Ursache
fUr Arbeitsausfall, Behin-
derung und eingeschrank-
te Lebensqualitat. Professor
Dr. Matthias Karst, Leiter der
MHH-Schmerzambulanz, be-
handelt zahlreiche Betroffene. , Wir
wenden eine multimodale Schmerzthera-
pie an. Zunachst versuchen wir den Patientinnen und
Patienten mit Bewegungstbungen, Krankengymnas-
tik, Anleitung zu mehr Selbstfirsorge und anderen
psychologischen Ansatzen zu helfen. Wenn das zu
keiner Besserung fuhrt, setzen wir Arzneimittel ein”,
erklart Professor Karst. Doch die medikamenttsen
Behandlungsmaoglichkeiten sind begrenzt. Bisher
kommen vor allem bestimmte Antirheumatika und
Opioide zum Einsatz, die jedoch mit schwerwiegen-
den Nebenwirkungen und im Fall der Opioide auch
mit Abhangigkeitsrisiken verbunden sind. ,Flr den
langfristigen Gebrauch sind sie kaum geeignet”,
stellt der Schmerzmediziner fest.

Alle Inhaltsstoffe genutzt

In der Untersuchung unter der Leitung von Professor
Karst fand das deutsch-6sterreichische Forschungs-
team nun eine magliche Alternative: das Arzneimittel
VER-01. Dabei handelt es sich um ein sogenanntes
Vollspektrum-Extrakt mit allen natlrlichen Inhalts-
stoffen einer einzigen patentierten Cannabissorte.
Es kann als flussige Arznei geschluckt werden. Der
Anteil an psychoaktivem Tetrahydrocannabinol (THC)

ist so gering, dass es in der praktizierten Dosierung
keine berauschende Wirkung hat.

Die Studie lief von 2021 bis 2024. Teilnehmen-
de waren 820 Patientinnen und Patienten, die an
Schmerzen im unteren Rickenbereich ohne diag-
nostizierbare Ursache, sogenannte unspezifische
Ruckenschmerzen, litten. Zwolf Wochen lang be-

kam die eine Halfte VER-01, die andere

ein Placebo. Auf einer Schmerzskala

von null bis zehn berichtete die
VER-01-Gruppe danach von
einer Schmerzreduktion um
1,9 Punkte, das waren 0,6
Punkte mehr als bei der

Placebo-Gruppe. Nach

weiteren sechs Mona-

ten sank die Schmerzin-
tensitdt um einen wei-
teren Punkt ab. ,Diese

Werte sind statistisch

signifikant”, sagt Profes-
sor Karst. Fur die Betrof-
fenen ist aber nicht nur die

Schmerzlinderung  relevant.
Mindestens genauso wichtig sind
eine hohere Schlafqualitdt und eine

bessere korperliche Funktionsfahigkeit, zu
denen VER-01 ebenfalls fuhrte. ,Unser Behandlungs-
ziel ist es, die Lebensqualitat und das Wohlbefinden
der Patientinnen und Patienten insgesamt zu verbes-
sern. Das konnten wir mit dem neuen Medikament
erreichen.”

Potenzial fir die Zukunft

Die Nebenwirkungen von VER-01 waren mild bis mo-
derat. Schwindel, Schlafrigkeit und Ubelkeit klangen
meist nach der Eingewohnungszeit ab. Fir Professor
Karst ist das cannabisbasierte Medikament bei der
Behandlung von chronischen Rickenschmerzen eine
sichere und wirksame Alternative zu Antirheumati-
ka und Opioiden. ,VER-01 und demnéchst even-
tuell auch weitere cannabisbasierte Medikamente
konnten in der Zukunft eine wichtige Rolle in der
Schmerztherapie spielen”, restimiert Professor Karst.
Ein anderes Einsatzgebiet fur VER-01 kénnten bei-
spielsweise Nervenschmerzen wie die diabetische
Polyneuropathie sein. Das Arzneimittel befindet sich
zurzeit in der Zulassungsphase und soll zunachst in
ausgewahlten europaischen Landern auf den Markt
kommen. Tina Gotting

M4H difr
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aiyer 09

Am 17. Mai 1965 wurde mit der MHH Deutschlands
erste eigenstandige medizinische Universitat gegriindet:
ein Meilenstein auf dem Weg zur modernen Medizin.
Vom ersten Tag an waren Forschung, Lehre und
Krankenversorgung eng miteinander verzahnt. In einer
Serie zeigen wir Schlaglichter auf 60 Jahre MHH.

Teil 4 - Fortschritt in der Forschung

© MHH-Archiv/Hans Wagner

412025

In den biomedizinischen und
klinischen Forschungslaboren

hat sich in den vergangenen
Jahrzehnten fast alles verandert:
Friiher gab es viel manuelle Arbeit
und viel Papier.

TR
I

Automatisierung und Digitalisierung, neue molekularbiologische
Methoden und bessere Bildgebungstechniken haben die Forschung

im Labor revolutioniert.

© MHH-Archiv/Hans-) Urgen Fratzer

© Karin Kaiser (2)
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Molekularbiologe Dr.
Reto Eggenschwiler
(links) und
Medizinstudent Mika
Opitz haben drei

Genscheren gescharft.

Mehr Infos
zum Thema?

Scharfere Genschere
fur die Biomedizin

Drei verbesserte Varianten des CRISPR-Cas9-Systems flr eine gezieltere
und wirksamere Anwendung

© Karin Kaiser

Al

)

rblich bedingte Erkrankungen dauerhaft zu

heilen ist das Ziel von Gentherapien. Eine

der derzeit vielversprechendsten Technolo-

gien dafur ist das CRISPR/Cas-System, um-
gangssprachlich auch als Genschere bekannt. Diese
kann gezielt DNA schneiden und verandern, um
fehlerhafte Gene zu reparieren, zu entfernen oder
Gene einzufigen. Es gibt verschiedene Varianten
der Genschere, die jeweils ganz bestimmte Stellen
im Genom ansteuern. Aber nicht alle sind gleicher-
maBen effizient, schneiden also zuverlassig genau an
der Stelle der DNA, wo sie es sollen. Ein Forschungs-
team um Professor Dr. Tobias Cantz und Dr. Reto Eg-
genschwiler aus der Klinik fur Gastroenterologie, He-
patologie, Infektiologie und Endokrinologie hat nun
einen Weg gefunden, drei Genscheren-Varianten zu
scharfen und ihre Wirksamkeit zu erhéhen. Damit
wird die biotechnologische Werkzeugkiste um wei-
tere funktionstlichtige Arbeitsgerate erganzt. Die Er-
gebnisse der wissenschaftlichen Studie sind kurzlich
in der renommierten Fachzeitschrift , Nucleic Acids
Research” ver6ffentlicht worden.

Urspriinglich bakterielle Virenabwehr

Urspringlich handelt es sich beim CRISPR-System
um eine biologische Abwehr, mit der sich Bakterien
gegen eine Infektion mit bestimmten Viren wehren.
Eingesetzt wird Uberwiegend das CRISPR/Cas9-Sys-
tem aus dem Bakterium Streptococcus pyogenes.

Das System nutzt eine sogenannte Lotsen-RNA, die
wie ein biologisches Navigationsgerat das Cas9-Sys-
tem an eine bestimmte Stelle der DNA fihrt, wo
dann gezielte genetische Verdnderungen vorge-
nommen werden kénnen. Damit Cas9 aktiv werden
kann, benétigt es ein spezifisches DNA-Erkennungs-
motiv, eine sogenannte PAM-Sequenz.

Cas9-Varianten schneiden an
anderen DNA-Stellen

Der PAM-Abschnitt auf der DNA wird vom Cas9-En-
zym bendétigt, um die direkt benachbarte Stelle im Ge-
nom aufzuschneiden. Diese Sequenz legt also die ge-
nauen Bereiche fest, die von der Genschere bearbeitet
werden kdnnen. Es gibt aber auch Cas9-Varianten, die
andere PAM-Sequenzen ansteuern oder sogar weitge-
hend auf die PAM-Erkennung verzichten kénnen. Die
damit ausgestatteten Genscheren kénnen das Erbgut
also an anderen Stellen schneiden als die urspriing-
liche Version. Der Nachteil: Sie schneiden weniger effi-
zient als das Standard-CRISPR/Cas9-System.

Das Forschungsteam um Dr. Eggenschwiler hat
nun die Wechselwirkung mit der DNA von drei die-
ser Cas9-Varianten im Detail untersucht und diese
dann gezielt gentechnisch verandert. , Wir haben zu-
nachst ein Cas9-Enzym namens iSpyMac verbessert,
das viele neue Moglichkeiten zur Genveranderung
eroffnet”, sagt Dr. Eggenschwiler. Weiteres Poten-
zial fUr neue Schnittstellen bietet zudem die Verbes-
serung der Enzyme Cas9-SpRY und Cas9-SpG. Die
Wirksamkeit der genetischen Verdnderungen an der
DNA konnte so an manchen Zielstellen bis um das
Vierfache gesteigert werden. Das erlaubt nun wirk-
samere genetische Verdnderungen Uber das gesamte
Genom hinweg.

Vererbte Genmutation behandeln

Mit Hilfe dieser neuen Enzyme wollen die Forschen-
den nun eine vererbte Genmutation reparieren, die
den sogenannten Alpha-1-Antitrypsinmangel ver-
ursacht. Bei dieser Erkrankung fehlt dem Koérper ein
SchutzeiweiB3, wodurch Lunge und Leber geschadigt
werden. ,Wir wollen einen fehlerhaften Baustein
gegen die korrekte Variante austauschen”, sagt Mika
Opitz, Medizinstudent und Mitautor der Studie. Ge-
lingt dies, ware das ein weiterer Schritt in Richtung
einer dauerhaften Heilung der schweren Erkrankung,
die im Endstadium eine Lungen- oder Lebertrans-
plantation erforderlich macht. Kirsten Pétzke

MiH ifr



FORSCHEN UND WISSEN | 33

Wissen rund um PPCM
auf den Punkt gebracht

Ubersichtsartikel zu schwangerschaftsbedingter Herzschwéche in , The Lancet”
bringt arztliche Community und Hebammen auf den neuesten Stand

ie peripartale Herzschwache (PPCM) ist
eine seltene, aber lebensbedrohliche Er-
krankung, die zuvor herzgesunde Frau-
en wenige Wochen vor oder nach der

Geburt eines Kindes treffen kann. Da-

bei kommt es zu einer stark einge-

schrankten Pumpleistung der

linken Herzkammer. PPCM

betrifft eine unter 1.500

bis 2.000 Schwangeren.

Sie ereilt Betroffene

ohne  Vorwarnung

und kann binnen

kurzer Zeit zu schwe-

rem  Herzversagen

und sogar zum Tod

fhren.

Die Anzeichen
ahneln  Beschwerden,
die gegen Ende einer
Schwangerschaft und
kurz nach einer Entbindung
haufiger vorkommen: Abge-
schlagenheit, Atemnot, Husten, Ge-
wichtszunahme, besonders durch Was-
sereinlagerungen in Lunge und Unterschenkeln,
sowie Herzrasen. PPCM wird daher oft nicht erkannt
und tritt vermutlich haufiger auf als angenommen.

Ein Ubersichtsartikel Uber den aktuellen Wissens-
stand zu Genetik, Krankheitsentwicklung, diagnos-
tischem Vorgehen und Behandlung von PPCM soll
das nun andern und PPCM starker in das Bewusst-
sein von Arztinnen und Arzten vor allem aus den
Fachrichtungen Allgemeinmedizin, Gynékologie und
Kardiologie sowie von Hebammen rlcken. Dartber
hinaus enthélt die Ubersicht einen neuartigen Risi-
ko-Score zur Vorhersage der Erholung des Herzens
sowie Informationen zu den Risiken und Ergebnissen
einer Folgeschwangerschaft. Der Beitrag ist in , The
Lancet” veroffentlicht, einer der weltweit angese-
hensten medizinischen Fachzeitschriften. Zum Au-
torenkreis gehoren Professor Dr. Johann Bauersachs,
Direktor der Klinik fur Kardiologie und Angiologie,
und MHH-Prasidentin Professorin Dr. Denise Hilfiker-
Kleiner, die das Forschungsfeld vor mehr als 20 Jah-
ren an der MHH etabliert hat.

Eindeutiger Nachweis per Ultraschall

.PPCM ist eine Erkrankung mit erheblichen gesund-
heitlichen Auswirkungen bei Muttern und Neugebo-

4/2025

Fokussierte PPCM-Expertise:

Prof/ Dr. Denise Hilfiker-

Kleiner und Prof. Dr. Johann
I'Ba

renen”, betont Professor Bauersachs. , Nur die Halfte
der betroffenen Frauen erreicht innerhalb von sechs
Monaten nach Auftreten der Symptome eine voll-
standige Erholung des Herzmuskels.” Mit Hilfe
eines Herz-Ultraschalls und bestimm-

ter Markerproteine im Blut lasst
sich die Erkrankung nachwei-
sen. Die eingeschrankte
Pumpleistung der linken

",, Herzkammer ist da-
bei entscheidend fur

\ die Diagnose. ,Eine
| PPCM liegt vor,
4 wenn die Auswurf-
leistung der linken
Herzkammer unter
45 Prozent liegt”,
stellt der Kardiologe
fest. So lassen sich
gleichzeitig andere Ur-
sachen fur Herzinsuffizi-

ersachs. enz ausschlieBen, wie vor-
\ bestehende Kardiomyopathie,
! { Herzklappenerkrankungen oder

angeborene Herzfehler. Rechtzeitig be-
handelt, erholt sich das Herz oft vollstandig, es
kann jedoch auch eine Herzschwéche zurlckbleiben.
.Die Behandlung mit dem Abstillmedikament Bro-
mocriptin zusatzlich zur Therapie mit Ublicherweise
bei Herzschwache eingesetzten Medikamenten ist
dabei eine vielversprechende Behandlungsoption”,
sagt Professorin Hilfiker-Kleiner.

Folgeschwangerschaft moglich

Auch eine Folgeschwangerschaft ist bei PPCM-Pa-
tientinnen mit einem vertretbaren Risiko moglich —
allerdings nur, wenn sie weiterhin von einem erfah-
renen, interdisziplindren medizinischen Team betreut
werden und eine angemessene medikamentdse Be-
handlung erhalten. , Das ist etwa in unserer Klinik der
Fall, dem europaweit fuhrenden PPCM-Zentrum*,
stellt Professor Bauersachs fest. In einer Spezialam-
bulanz werden Patientinnen in einem multiprofessio-
nellen Team aus den Bereichen Kardiologie, Geburts-
medizin und Neonatologie betreut. Die Erkrankung
wird in der Klinik nicht nur behandelt, sondern ist
auch einer ihrer Forschungsschwerpunkte mit einem
sehr groBen PPCM-Register mit Langzeitdaten und
Biomaterialien von mehr als 200 Patientinnen.
Kirsten Potzke

Link zur PPCM-
Spezialambulanz?
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Minister Mohrs besucht
Forschungszentrum CAlMed

o

MHH-Projekte zeigen, wie Kl die Arbeit in der Klinik jetzt und in Zukunft

unterstUtzen kann

m 19. September 2025 haben Nieder-

sachsens Wissenschaftsminister Falko

Mohrs und der Vorstand der Volks-

wagenStiftung, Dr. Georg Schiitte, das
Niedersachsische Zentrum fur Kunstliche Intelligenz
und Kausale Methoden in der Medizin (CAIMed) an
der MHH besucht. Das Zentrum will Daten aus For-
schung, Klinik und Patientenversorgung verkntpfen
und durch den Einsatz von Kinstlicher Intelligenz
und kausalen Methoden die Pravention, Diagno-
se und Therapie von Krankheiten verbessern. Im
Mittelpunkt stehen dabei drei weltweit besonders
bedeutende und herausfordernde medizinische
Schwerpunkte: Krebs, Herz-Kreislauf-Erkrankungen
und Infektionskrankheiten.

Einblicke in die Medizin der Zukunft

Die CAIMed-Forschenden zeigten den Gasten, wo
die Medizin der Zukunft schon heute sichtbar ist.
Etwa bei der mikroskopischen Untersuchung ein-
zelner Zellen und Zellverbénde, um Krankheiten zu
erkennen. Hier ermdglichen Deep-Learning-basier-
te-KlI-Bildanalysen eine bessere Diagnose von Ge-
barmutterhalskrebs. Kl-Tools analysieren Tausende
Zellen in wenigen Minuten, markieren Auffallig-
keiten und liefern so schnellere und genauere Be-
funde. Auch helfen KI-Modelle dabei, Long-COVID
besser vorherzusagen und wirksame Strategien zur
Vorbeugung zu entwickeln. Die Forschenden wol-

UBER CAIMED

Zum CAIMed-Konsortium gehdren neben der

MHH auch das Kl-Forschungszentrum L3S an
der Leibniz Universitdt Hannover, das Campus
Institut Data Science der Universitdt Géttingen,
die Universitdtsmedizin Géttingen, das Helm-
holtz-Zentrum fir Infektionsforschung und die
Technische Universitdt Braunschweig. Im Direk-
torium ist die MHH vertreten durch Professor
Dr. Dr. Michael Marschollek, Leiter des Peter L.
Reichertz Instituts fir Medizinische Informatik
(PLRI). Geférdert wird das Konsortium durch das
Niedersdchsische Ministerium fir Wissenschaft
und Kultur aus dem Programm zukunft.nieder-
sachsen der VolkswagenStiftung.

len so das Immunsystem bei Impfungen und In-
fektionen besser verstehen und Krankheitsverldufe
abschatzen. Ziel ist eine personalisierte Infektions-
medizin, die genetische Unterschiede und individu-
elle Immunreaktionen bertcksichtigt.

Damit innovative Ideen den Weg in die klinische
Anwendung finden, braucht es groBe Anstren-
gungen und interdisziplindre Zusammenarbeit. Ein
vielversprechendes Beispiel daflr ist die Intensiv-
medizin an der MHH-Kinderklinik: Hier entwickeln
Forschende aus dem Peter L. Reichertz Institut fur
Medizinische Informatik (PLRI) der MHH gemeinsam
mit den medizinischen Expertinnen und Experten
Vorhersagemodelle fur verschiedene Krankheits-
bilder, die zur besseren Patientenversorgung und
zur Entlastung im Klinikalltag beitragen sollen. Ein
Thema dabei ist das Auftreten einer Sepsis — um-
gangssprachlich auch Blutvergiftung genannt — im
Intensivverlauf.

Kl hilft bei klinischen Entscheidungen

,Eine auf der Intensivstation erworbene Infektion
und die sich daraus maoglicherweise entwickelnde
Sepsis ist weiterhin ein groBes Problem und trifft
sowohl Erwachsene als auch Kinder aller Altersklas-
sen”, erklart Privatdozent Dr. Thomas Jack, Oberarzt
in der padiatrischen Intensivstation. Die Folgen einer
Sepsis machen die ohnehin aufwendige Behandlung
noch anspruchsvoller und treffen vor allem Patientin-
nen und Patienten, die bereits aus anderen Griinden
schwer erkrankt sind. Die CAIMed-Forschenden ha-
ben ein Vorhersagemodell entwickelt, das mit hoher
Genauigkeit noch vor Beginn der klinischen Anzei-
chen eine drohende Sepsis erkennen kann. Dabei
stltzen sie sich auf ausgiebige Vorarbeiten des von
2020 bis 2023 vom Bundesgesundheitsministerium
geforderten Projekts ELISE — ein digitales Entschei-
dungsunterstitzungssystem, das die fir die Be-
handlung wichtigen Vital- und Laborwerte direkt am
Patientenbett zusammenfuhrt und analysiert. , Wir
haben bereits vielversprechende Ergebnisse, wollen
das System aber noch genauer auswerten und weiter
verbessern”, sagt Dr. Jack.

Infektionsrisiko nach Herz-OPs

DarUber hinaus beschaftigt sich die Arbeitsgruppe
mit Kindern, die einen angeborenen Herzfehler ha-
ben. Auch hier stehen Infektionen im Fokus sowie
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Interdisziplinare Zusammenarbeit in Sachen Kiinstliche Intelligenz: Wissenschaftminister Falko Mohrs informiert sich an der MHH tiber

Kl-gestiitzte Medizin.

die Neigung, eingeschrankte Organfunktionen zu
entwickeln — insbesondere nach einer Operation am
Herzen. Denn Herz-OPs an Kindern, bei denen eine
Herz-Lungen-Maschine eingesetzt werden muss,
beeinflussen das noch reifende kindliche Immunsys-
tem. Sie l6sen haufig unspezifische Entztindungen
aus und schwachen das korpereigene Abwehrsys-
tem. Das beeinflusst wiederum den weiteren Verlauf
nach der OP. Die Patientendaten werden mit weite-
ren Daten aus der Operation und der Kardiotechnik
der Herz-Lungen-Maschine zusammengefuhrt. Die
gemeinsame Auswertung dieser Datenbank soll
kunftig helfen, besser zu verstehen, welche Kinder
dazu neigen, Infektionen und Einschrankungen der
Organfunktion zu entwickeln und warum.

Nierenversagen automatisch erkennen

Ein Problem in der Kinderintensivmedizin ist auch,
dass Organschaden im fruhen Stadium héaufig
schwer zu erkennen sind und daher oft zu spat
auf diese reagiert werden kann. ,Unter Nutzung
des Datensatzes haben wir deshalb ein sogenann-
tes klinisches Entscheidungsunterstitzungssystem
entwickelt, das zuverlassig das komplexe Gesche-
hen eines Nierenversagens automatisch erkennen
kann”, erklart PD Dr. Jack. , Diese Ansatze, die bis-
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lang auf den Forschungsdaten entwickelt und ge-
testet wurden, wollen wir natlrlich auch gerne in
die klinische Routine bringen und brauchen dafir
zukinftig starke Partnerschaften auch aus der Med-
zinproduktentwicklung.”

Solche Systeme konnten auch in Zukunft Kin-
dern in anderen Kliniken helfen, denn bereits jetzt
ist die Kinderintensivmedizin der MHH Uber neu
etablierte telemedizinische Vernetzungsstrategien
mit Kinderkliniken in Niedersachsen verbunden und
unterstltzt damit die Gesundheitsversorgung auch
in der Flache.

Kl hilft in der Krebsmedizin

Auch in der Krebsmedizin zeigt die Zusammen-
arbeit von CAIMed-Forschenden und Klinikern
schon Erfolge. ,Wir entwickeln eine KiI-Pipeline
fur die Onkologie — von der Fritherkennung von
Krebs bis zur Optimierung der Behandlung”, sagt
Dr. Zahra Ahmadi, Informatikerin und Leiterin der
CAIMed-Arbeitsgruppe ,,Menschenzentrierte KI”.
lhre Forschung konzentriert sich auf verschiedene
Anwendungen. Eine davon beschéftigt sich mit der
Flissigbiopsie, einer neuen Technik zur Erkennung
des molekularen ,Fingerabdrucks” von Krebs in
Blutproben. Denn obwohl die Friherkennung der
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effektivste Weg ist, um die Krebssterblichkeit zu
senken, sind die derzeitigen Screening-Methoden
wie die Mammografie fur Brustkrebs oder die Kolos-
kopie fur Darmkrebs fur Patientinnen und Patienten
belastend und zudem krebsspezifisch. Multi-Krebs-
Friherkennungstests (MCED) mittels FlUssigbiopsie
bieten dagegen eine minimalinvasive Alternative,
die allerdings noch nicht zuverldassig genug ist.
,Unser Ziel ist es, ein KI-Modell zu entwickeln, das
multimodale Daten — einschlieBlich Flissigbiopsie-,
Genom- und Bildgebungsinformationen — zusam-
menfuhrt, um die Genauigkeit der Krebsfriiherken-
nung zu verbessern”, erklart Dr. Ahmadi.

DNA-Stiicke als Biomarker

Der zweite Ansatz nutzt KI-Methoden, um soge-
nannte extrachromosomale DNA (ecDNA) aufzu-
spuren. Diese DNA-Stlicke kénnen zu einem schnel-
len Fortschritt der Krebserkrankung beitragen, da
sie oft Gene enthalten, die das Tumorwachstum for-
dern. Dieser Biomarker weist auf einen aggressive-
ren Tumortyp hin, der die Uberlebensrate der Krebs-
betroffenen verringert. Normalerweise dauert es bis
zu drei Wochen, bis ein Gentest ecDNA nachweisen
kann — eine kritische Verzégerung fur Behandlungs-
entscheidungen. ,Wir entwickeln ein KlI-Modell,
das diesen Biomarker innerhalb weniger Minuten
direkt in den mikroskopischen Gewebeaufnahmen
nachweisen kann”, sagt Dr. Ahmadi.

Bessere Diagnose bei Lungenkrebs

Auch bei Lungenkrebs kann Kl die Diagnose be-
schleunigen. Das Institut fur Diagnostische und
Interventionelle Radiologie nutzt seit 2021 welt-
weit eines der ersten Gerdte fur photonenzahlen-
de Computertomografie (PCCT), die eine bessere
Bildqualitat bei geringer Strahlendosis ermdglicht.
. Wir untersuchen, wie bestehende KI-Modelle auf
PCCT-Bildern funktionieren und wie neue KI-Model-
le die Vorteile der PCCT ausnutzen kénnen”, sagt
Dr. Ahmadi. Die KI-Systeme unterstlitzen das me-
dizinische Personal dabei, Lungenrundherde frih-
zeitig zu erkennen. Das sind kleine Verdichtungen
in der Lunge, die erste Anzeichen von Lungenkrebs
sein kénnen. ,, Wir wollen ein KI-System entwickeln,
welches automatisch und friihzeitig vorhersagt, ob
diese Lungenrundherde tatsdchlich bésartig sind
oder nicht.”

Kl verbessert Therapie

Doch nicht nur die Diagnose, auch die Behandlung
von Krebs lasst sich mit Hilfe von Kl verbessern.
Denn nicht immer ist klar, welche Patientinnen und
Patienten von welcher Behandlung am besten profi-
tieren und ob mehrere Medikamente in Kombinati-
on die Therapie verbessern oder nicht. Die CAIMed-
Forschenden setzen Kl ein, um die Krebsbehandlung
zu optimieren, indem sie das Zusammenwirken zwi-

schen zwei oder mehr Medikamenten vorhersagt.
So wollen sie wirksame Medikamentenkombinatio-
nen finden, welche die Behandlungsergebnisse ver-
bessern und eine personalisierte Therapie fur Krebs-
patientinnen und -patienten unterstitzen.

Direkter klinischer Nutzen

Die anwendungsnahe CAIMed-Expertise hinterliel3
nachhaltigen Eindruck. ,Der Besuch bei CAIMed
bestatigt die auBergewohnliche Qualitat der Kl-ba-
sierten lebenswissenschaftlichen Forschung in Nie-
dersachsen, ihren direkten Nutzen fur die klinische
Anwendung und neue Diagnose- und Therapie-
maoglichkeiten”, betonte Minister Mohrs. Dr. Schit-
te hob hervor: ,, Die Verbindung von modernster KI-
Methodenentwicklung, exzellenter medizinischer
Forschung und hervorragender klinischer Praxis
schafft ein einzigartiges Innovationsdkosystem fir
die Gesundheitsversorgung von morgen.” Und auch
MHH-Prasidentin Professorin Dr. Hilfiker-Kleiner lob-
te den direkten Bezug zur klinischen Anwendung.
.Die in CAIMed entwickelten Methoden zeigen,
wie Kinstliche Intelligenz klinische Entscheidungen
praziser macht und die Gesundheitsversorgung der
Zukunft pragen wird.” Kirsten Potzke

Minister Falko Mohrs (vorne) und Dr. Georg Schiitte lassen
sich Telemedizin in der Kinderklinik erklaren.

© Christian Wyrwa Fotografie
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DNA-Schutzkappen sichern,

um Lungenfibrose zu behandeln

mRNA mit Baustein fir Telomerase
soll Alterungsprozesse und
Fibroseentwicklung verringern

ie Lungenfibrose — in der Fachsprache
unter anderem auch idiopathische pul-
monale Fibrose (IPF) genannt — ist eine
seltene, aber lebensbedrohliche Erkran-
kung. Dabei vernarbt das zwischen dem Funktions-
gewebe der Lunge liegende Bindegewebe und fuhrt
zu einer wachsenden Atemnot. Derzeitige Behand-
lungen konnen das Fortschreiten der Fibrose zwar
verlangsamen, aber nicht heilen. Die mittlere Lebens-
erwartung nach der Diagnose betragt nur vier bis
sechs Jahre. Neue Therapien sind also dringend ge-
fragt. Ein Forschungsteam um Professor Dr. Christian
Bar, Forschungsgruppenleiter am Institut fir Moleku-
lare und Translationale Therapiestrategien, und sei-
ne Mitarbeiterin Dr. Shambhabi Chatterjee hat daftr
den Blick in das Innere der Zellen gerichtet, genauer
gesagt auf die Telomere. Diese liegen als Schutzkap-
pen an den Enden der Chromosomen, den Tragern
unserer Erbinformation.

Bei jeder Zellteilung verkilrzen sich die Telomere
ein Stlck, bis sie eine kritische Lange erreicht haben
und die von ihnen beschitzten Gene geschadigt wer-
den koénnten. Bei Lungenfibrose-Betroffenen findet
dieser Vorgang haufig schneller als normal statt. Da-
her sehen die Forschenden einen vielversprechenden
Therapieansatz in dem Enzym Telomerase, welches
die Telomere vor Schadigung und Verkirzung wah-
rend der Zellteilung bewahrt. In einer Studie haben
sie die Telomeraseaktivitat in menschlichen Lungen-
zellen und Lungengewebe gesteigert und dadurch
die Alterung der Zellen sowie die Fibroseentwicklung
deutlich verringert. Die Ergebnisse sind in der Fach-
zeitschrift ,,Aging Cell” veroffentlicht worden. Erst-
autorin ist Dr. Jia Li Ye.

Prazisions-Lungenschnitte
aus Fibrosegewebe

Eine entscheidende Rolle spielt die Untereinheit na-
mens Telomerase Reverse Transkriptase (TERT). Da
TERT im erwachsenen Menschen in der Regel ab-
geschaltet ist, kann dieses Enzym die Chromoso-
menenden und damit auch die DNA nicht schitzen.
Die Forschenden haben nun untersucht, ob sich ein
biomedizinisch erzeugtes Uberangebot an Telome-
rase positiv auf die Telomerldngen und damit auf
die Erkrankung auswirken konnte. Dafir haben sie
eine Boten-RNA (mRNA) mit dem TERT-Bauplan in
Bindegewebszellen der menschlichen Lunge einge-
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schleust. Dadurch wurde die Telomerase aktiviert,
die Alterungs-Biomarker gingen zurtick und die Te-
lomere der Chromosomen wurden wieder verlan-
gert. Der therapeutische Ansatz funktionierte sogar
in menschlichem Lungenfibrose-Gewebe. ,Auch hier
haben sich die Marker fur Alterung und Fibrose deut-
lich verbessert”, sagt Dr. Chatterjee. ,Zudem waren
die Entzindungsmarker ricklaufig, was bedeutet,
dass unsere TERT-mRNA funktioniert und die mRNA-
Struktur selbst keine schadliche Immunantwort aus-
geldst hat.”

Zirkuldre RNA erweitert
Therapiefenster

Der Fremdbaustein verbleibt nur wenige Tage im
Korper. Dadurch kann der eingebrachte Bauplan
aber nur Uber eine kurze Zeit umgesetzt werden.
Um das Therapiefenster weiter zu 6ffnen, haben
die Forschenden den RNA-Strang zu einem Ring ge-
schlossen. , Diese zirkulare RNA kann nicht so schnell
von den Abbau-Enzymen zerstort werden”, erklart
Dr. Chatterjee. Der verlangsamte Abbau sorgt dafur,
dass im Vergleich zur linearen RNA mehr Telomerase
in den Zellen vorhanden ist, wodurch diese effektiver
ist. ,Die TERT-Therapie ist nach unseren Ergebnissen
ein vielversprechender Ansatz, um die Zellgesundheit
von Lungenzellen zu verbessern und die Fibroseent-
wicklung zu drosseln und vielleicht sogar umzukeh-
ren”, sagt Professor Bar. Verpackt in Lipid-Nanopar-
tikel, kénnte die therapeutische RNA irgendwann
einfach inhaliert werden. Kirsten Pétzke

Die Lungenfibrose
im Blick:
Molekularbiologin
Dr. Shambhabi
Chatterjee (rechts)
und Erstautorin Dr.
Jia LiYe.
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Im PET/CT

kénnen wir direkt
sehen, ob eine
liberschieBende
Entziindung
vorliegt und wie
schwerwiegend

sie ist.

Dr. Tobias Konig,
leitender Oberarzt
an der Klinik fir
Kardiologie und

Angiologie

b b

Mehr Infos
zum Thema?

Herzentzindungen sagen
Heilungschancen voraus

PET/CT-Bildgebung ermdéglicht individuelle Prognose und personalisierte

Behandlungsstrategien

edes Jahr erleiden in

Deutschland  mehr als

300.000 Menschen einen

Herzinfarkt, in der Fach-
sprache akuter Myokardinfarkt
(AMI) genannt. Dabei stirbt ein Teil
des Herzmuskelgewebes der linken
Herzkammer ab, die das sauerstoff-
reiche Blut in den Kérper pumpt.
Diese Verletzung ruft das Immun-
system auf den Plan: Spezialisierte
weiBe Blutkérperchen (Leukozyten)
|6sen eine Entztindungsreaktion im
Herzmuskel aus, bei der das be-
schadigte Gewebe abgebaut wird,
und setzen so den Heilungsprozess
in Gang. Ist die Entzindungsre-
aktion zu stark, steigt fir die Pa-
tientinnen und Patienten jedoch
das Risiko einer chronischen Herz-
schwache (Herzinsuffizienz). Ein
Forschungsteam um Professor Dr.
Frank Bengel, Direktor der Klinik
far Nuklearmedizin, und Professor
Dr. Johann Bauersachs, Direktor
der Klinik fur Kardiologie und An-
giologie, hat diese Entzindungs-
reaktion nun genauer untersucht.
Dabei lieBen sich mit Hilfe einer
hochauflésenden molekularen
Bildgebungstechnik nicht nur die
individuellen  Krankheitsverldufe
vorhersagen, sondern auch die je-
weils erforderliche Behandlung auf
die einzelnen Patientinnen und Pa-
tienten abstimmen. Die Ergebnisse
sind in der Fachzeitschrift , Journal
of Nuclear Medicine” verdffent-
licht. Die wissenschaftliche Studie
ist zudem als Titelthema der No-
vemberausgabe des Magazins aus-
gezeichnet worden.

Im Zentrum der Untersuchun-
gen standen bestimmte Proteine
in der Oberflachenmembran von
weiBen  Blutkorperchen.  Diese
Rezeptoren namens CXCR4 die-
nen als Bindungsstellen fur kleine
Signalproteine, die bei den Leu-
kozyten eine Wanderbewegung
auslosen. In friheren Untersuchun-

© Karin Kaiser

Dr. Johanna Diekmann und Dr. Tobias Kdnig schauen sich CXCR4-PET-Aufnahmen an.

gen am Mausmodell konnten die
Forschenden bereits zeigen, dass
CXCR4 nach einem Infarkt zeit-
weise hochreguliert ist. Sie vermu-
teten, dass dies beim Menschen
ebenso ist und eine Vorhersage der
schadlichen Umbauprozesse in der
linken Herzkammer und damit die
verbleibende Herzfunktion ermég-
lichen koénnte. ,,Um das zu Uber-
prifen, haben wir 49 Patientinnen
und Patienten innerhalb der ersten
Woche nach einem AMI mit ver-
schiedenen bildgebenden Verfah-
ren untersucht”, sagt Dr. Johanna
Diekmann, Oberarztin an der Klinik
fir Nuklearmedizin und Erstautorin
der Studie.

Individuelles Risiko
abschatzen

Neben Magnetresonanztomo-
grafie (MRT) und Myokardperfu-
sionsbildgebung (MPI), also einer
nuklearmedizinischen Untersu-
chung, welche die Durchblutung
des Herzmuskels zeigt, nutzen die
Forschenden auch hochauflosende
Positronen-Emissions-Tomografie
(PET) in Kombination mit Com-
putertomografie (CT). Der Ansatz

zeigte, dass die CXCR4-Hochregu-
lation Uber die eigentliche Kernre-
gion des Herzinfarkts hinausgeht.
.Die Entziindungen betreffen auch
die Randbereiche und fihren zum
Umbau der linken Herzkammer,
der schlieBlich in eine Herzschwa-
che minden kann”, erklart Dr.
Tobias Konig, leitender Oberarzt
an der Klinik fur Kardiologie und
Angiologie. ,Im PET/CT koénnen
wir direkt sehen, ob eine Uber-
schieBende Entziindung vorliegt
und wie schwerwiegend sie ist.”
Wahrend herkémmliche Bildge-
bungsverfahren wie MPI und Herz-
MRT vorwiegend das Ausmaf der
unumkehrbaren  Gewebeschaden
erfassen, zeigt das PET/CT die ge-
nauen Abldufe der Entzindungs-
reaktion, die den Heilungsprozess
steuert. Diese Informationen kénn-
ten in Zukunft helfen, das individu-
elle Risiko fir eine Herzschwache
abzuschatzen und speziell auf den
Patienten abgestimmte Therapien
anzubieten. Die langjahrige Koope-
ration der beiden Kliniken hat die
personalisierte Medizin bei Herzin-
farkt-Betroffenen aber jetzt schon
entscheidend vorangebracht.
Kirsten Pétzke
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Neuartiges Care-System soll
abgetrennte Gliedmaf3en retten

MHH-Forscherinnen wollen Menschen mit traumatischen Amputationen helfen

eltweit steigt die Zahl traumatischer

Amputationen — etwa durch Unfal-

le im StraBenverkehr, bei der Arbeit

oder in der Freizeit, aber auch in-
folge von Terroranschldagen oder Krieg. Nur weni-
ge Spezialkliniken sind in der Lage, bei den oftmals
lebensbedrohlich Verletzten eine autologe Replan-
tation vorzunehmen, also abgetrennte GliedmaBen
wieder mit dem Kérper zu verbinden, damit sie ihre
Funktion ganz oder zumindest eingeschrankt zu-
rickerhalten. Zudem muss die Operation schnell er-
folgen, da die GliedmaBen standardmaBig in einem
Eisbeutel gelagert werden und ohne Blutversorgung
nur wenige Stunden Uberstehen kénnen. Wie die-
se sogenannte Ischamiezeit verringert und die ab-
getrennten GliedmaBen bis zur Operation besser
aufbewahrt und versorgt werden koénnen, unter-
suchen Professorin Dr. Bettina Wiegmann, Notfall-
medizinerin und Facharztin fur Herzchirurgie an der
MHH-Klinik fur Herz-, Thorax-, Transplantations-
und GefédBchirurgie, und Professorin Dr. Kirsten
Haastert-Talini, Leiterin der Arbeitsgruppe ,, Periphe-
re Nervenregeneration” am Institut fir Neuroana-
tomie und Zellbiologie.

Die Wissenschaftlerinnen wollen ein Extremi-
taten-Care-System entwickeln, das zum einen als
transportable Aufbewahrungsbox in jeden Notarzt-
wagen passt und schwerverletzten Menschen die
Chance auf ein Leben ohne Amputation und Pro-
thesen gibt. Zum anderen soll es analog zur Organ-
transplantation genutzt werden kénnen, um Spen-
der-Extremitaten zu konservieren und sie danach
erfolgreich transplantieren zu kénnen. Jetzt haben
die Wissenschaftlerinnen einen ersten Plan fir den
Aufbau einer solchen Ex-Vivo-Extremitaten-Perfusi-
on (EVEP) samt Perfusionsanleitung entwickelt und
in der Fachzeitschrift ,Military Medical Research”
veroffentlicht.

Vorbild Organ-Care-System

LAllein in Deutschland kommt es jahrlich zu etwa
56.000 Amputationen”, sagt Professorin Wieg-
mann, Leiterin der Arbeitsgruppe , Ex-vivo Organ-
perfusionen” am Niedersachsischen Zentrum fur
Biomedizintechnik, Implantatforschung und Ent-
wicklung (NIFE), wo das vom Bundesministerium
der Verteidigung geforderte Projekt angesiedelt
ist. Damit sowohl das Leben der Schwerverletzten
als auch die GliedmaBen gerettet werden kénnen,
setzen die Wissenschaftlerinnen auf ein Verfahren,
ahnlich einem transportablen Organ-Care-System,
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welches Professorin Wiegmann bereits vielfach kli-
nisch an Herz und Lunge erfolgreich angewendet
hat.

Verhindern, dass Nerven wuchern

Auch das EVEP-System arbeitet bereits zuverlassig und
kann das Gewebe Uber sechs Stunden konservieren.
Zudem hat das Forschungsteam weltweit auch erst-
mals die Nerven im Blick. Damit diese wieder ziel-
gerichtet aus- und zusammenwachsen, missen ihre
zerstorten Anteile zuvor vollstdndig abgebaut und die
Umgebung fur die Aufnahme neu einwachsender Ner-
venfasern vorbereitet werden. Dafur sind unter ande-
rem verschiedene Botenstoffe notwendig, die eine Art
Entzindungsreaktion einleiten. ,Daher verzichten wir
anders als im Organ-Care-System bei unserer Extremi-
taten-Perfusionslosung auf entziindungshemmende
Medikamente”, sagt Professorin Haastert-Talini.

Die Grundanleitung fur das EVEP steht. Als Nachs-
tes wollen die Wissenschaftlerinnen die Zusammen-
setzung der Perfusionslésung so verbessern, dass
gleichzeitig die Nerven optimal vorbereitet sind.
AuBerdem sollen langere Perfusionszeiten langere
Transportzeiten ermoglichen. Der medizinische Bedarf
werde noch zunehmen, sind die Wissenschaftlerinnen
Uberzeugt. ,Bis zum Jahr 2050 wird die Anzahl trau-
matischer Amputationen laut wissenschaftlichen Stu-
dien voraussichtlich um mehr als 70 Prozent steigen”,
stellt Professorin Wiegmann fest. Kirsten Potzke

© Karin Kaiser
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Prof. Dr. Bettina Wiegmann (links) und Prof. Dr. Kirsten Haastert-Talini Gberpriifen am Bild-
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Neue Spinnen flr die
medizinische Forschung

Kokons aus Australien sollen den Genpool im Spider Silk Lab auffrischen

eit mehr als 20 Jahren ste-
hen Radnetzspinnen der
Art Trichonephila edulis
im Dienst der Forschung
an der MHH. In einem eigens fur
sie hergerichteten Raum im Labor
flr Regenerationsbiologie der Kli-
nik fir Plastische, As-
thetische, Hand- und
Wiederherstellungs-
chirurgie leben die Acht-
beiner und spenden ein
wertvolles Produkt fur
neue Therapiemoglich-
keiten:  Spinnenseide.
Doch die Population ist in
die Jahre gekommen.
Weil sich in der Labor-
zucht Uber Generatio-
nen ausschlieBlich ver-
wandte Tiere paaren, sind
die Folgen inzwischen sicht-
bar: die Mannchen werden
unnattrlich groB, die Frucht-
barkeitsrate sinkt und es gibt im-
mer weniger Nachwuchs. Um den
Genpool wieder aufzufrischen und
den Fortbestand der Spinnenge-
meinschaft zu sichern, hat Labor-
leiterin Dr. Sarah StrauB im Som-
mer 2024 Kontakt mit Australien
aufgenommen, der urspringlichen
Heimat der Goldenen Radnetzspin-
ne. Nach mehr als einem Jahr War-
ten sind Anfang September 2025
zwolf befruchtete Kokons in spe-
ziellen Transportbehaltnissen nach
Deutschland ausgeflogen und an
die MHH geliefert worden. Mitt-
lerweile sind die meisten Spinnen
geschlupft und leben bis zu ihrer
Geschlechtsreife in  Quarantane-
terrarien im Spider Silk Laboratory.

Langes Warten auf
Ausfuhrgenehmigung

Bis die Genehmigung der austra-
lischen Behorden zur Ausfuhr der
Kokons vorlag, musste Dr. StrauB
viel Energie aufbringen, Geduld
Uben und Ruckschldge wegste-
cken. So ist die Ausfuhr lebender

Tiere extrem reglementiert, nur
geburtige Australier durfen unter
hohen Auflagen Tiere auBer Lan-
des bringen. Zudem verlangten die
australischen Behorden umfang-
reiche Dokumente von der Wissen-
schaftlerin, und die Kokons muss-
ten zur Begutachtung vorgelegt
werden. Inzwischen wurde mit
Hilfe des Zentralen Tierlabors
der MHH der aufwendige Trans-
port organisiert. Nach veterinar-
medizinischer Begutachtung
am Frankfurter Flughafen
und an der MHH durften die
Kokons endlich in ihr neues
Zuhause, das Spider Silk
Laboratorium einziehen.
Die inzwischen ge-
schllpften Spiderlinge
leben in Schmetterlings-
kafigen in einem Ge-
meinschaftsnetz. In Team-

arbeit fangen die Winzlinge ihre
viel gréBere Beute: Fruchtfliegen,
die das Institut fur Zellbiochemie
fur die Aufzucht spendiert. Bis die
Spiderlinge geschlechtsreif werden,
dauert es sechs bis neun Monate.
So lange besetzen ausschlieBlich
die Laborspinnen den Raum, durch
den kreuz und quer Aste und Bind-
faden verlaufen, wo die derzeit 25
Weibchen ihre Netze spannen. Die
Bindfaden zeigen den nur wenige
Millimeter groBen Mannchen, wo

Die winzigen Spiderlinge leben in
einem gemeinsamensNetz.
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sie ihre viel gréBere paarungsbe-
reite Partnerin finden kénnen. Ob
das so auch mit dem australischen
Neuzugang funktioniert, wei Dr.
Strauf3 noch nicht.

Vielfaltiger Einsatz
der Spinnenseide

Auch Professor Dr. Peter Vogt
freut sich Uber den Spinnenzu-
wachs, der die Forschung und An-
wendung mit der Spinnenseide in
Zukunft weiter ermoglichen soll.
. Wir beschaftigen uns schon seit
Jahren intensiv mit dem Einsatz im
Bereich der regenerativen Medizin
und haben viele Anwendungs-
techniken und Medizinprodukte
entwickelt”, sagt der Klinikdi-
rektor. Spinnenseide ist bekannt
far ihre besonderen mechani-
schen Eigenschaften wie extreme
Dehnbarkeit und ReiBfestigkeit.
Verwendet wird der Haltefaden
— sozusagen das Sicherungsseil,
welches die Spinne reflexhaft pro-
duziert. Die Seide ist extrem dinn,
im menschlichen Korper vollstan-
dig abbaubar und eignet sich als
Biomatrix zur Besiedlung mit Kor-
perzellen. Die Faden helfen bei der
Rekonstruktion zerstorter Nerven
sowie fur die Gewebezucht, etwa
beim Ersatz zerstorter Haut, Knor-
pel und Sehnen.  Kirsten Pétzke
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Wie Zellen Viren austricksen

Internationale Studie unter
Beteiligung der MHH zeigt, wie
aus viralem Angriff hochwirksame
zellulére Abwehr wird

iren sind Meister darin, unsere Zellen zu
Ubernehmen: Sie schalten die Abwehr
aus und kapern die zelluldre Maschine-
rie, um sich erfolgreich zu vermehren.
So blockieren etwa das Herpes-simplex-Virus 1,
das blaschenartige Hautausschlage verursacht, und
Grippeviren gezielt einen entscheidenden Schritt
der Genaktivitat, bei der die Herstellung von RNA-
Molekilen abgeschlossen wird — die sogenannte
Transkriptionstermination. Durch die Blockade ent-
stehen unnaturlich lange RNA-Molekdile, die nicht in
Proteine Ubersetzt werden kénnen. Das unterdriickt
die antivirale Abwehr in den Zellen und schafft op-
timale Bedingungen fur die Vermehrung der Viren.
Eine neue Studie in der renommierten Fachzeit-
schrift ,Nature” zeigt nun, dass menschliche Zel-
len dieser viralen Sabotage nicht hilflos ausgeliefert
sind. Sie erkennen die Stérung der Transkriptions-
termination als Alarmsignal, aktivieren ein ,Selbst-
zerstérungsprogramm® und opfern sich selbst —
noch bevor sich das Virus in ihnen vermehren kann.
So gelingt es ihnen, die Ausbreitung der Infektion
bereits im Keim zu ersticken. Dies sind die For-
schungsergebnisse eines internationalen Teams aus
Philadelphia (USA), Charlestown (USA), Chengdu
(China) und Hannover.

Evolution hat virale Sabotage
in Abwehr verwandelt

Das Forschungsteam fand heraus, dass die unnatr-
lich langen RNA-Molekile eine besondere Struktur
annehmen: Sie winden sich zu linksdrehenden Dop-
pelstrangen, den sogenannten Z-RNAs. Diese unge-
wohnlichen RNA-Formen werden vom zelluldren Pro-
tein ZBP1 erkannt. Und dann startet der kontrollierte
Zelltod.

Besonders bemerkenswert ist, dass sich Z-RNAs
vor allem in jenen Abschnitten dieser unnattrlich
langen RNA-Molekdile bilden, die unter anderem von
Uberbleibseln friiherer Virusinfektionen stammen.
Diese ansonsten stillen Bereiche unseres Genoms
werden nur aufgrund der virusbedingten Stérung
der Transkriptionstermination in RNA Uberschrieben.

.Unsere Zellen nutzen also ausgerechnet jene
genetischen Uberreste uralter Virusinfektionen, um
aktuelle Virusangriffe zu erkennen und abzuweh-
ren”, erklart Professor Dr. Lars Dolken, einer der vier
korrespondierenden Autoren der Arbeit. Er leitet das
MHH-Institut fir Virologie und ist designierter Co-
Sprecher des Exzellenzclusters RESIST. Damit kehrt
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Professor Dolken beobachtet in einem Labor des MHH-Instituts fiir Virologie Zellen durch

ein Mikroskop.

die Evolution den SpieB um: Was einst als virale In-
vasion begann, dient heute als Alarmsignal fur die
antivirale Immunabwehr. Diese Entdeckung zeigt
eindrucksvoll, wie eng Virus und Wirt Gber Millionen
Jahre miteinander verflochten sind — und wie unsere
Zellen virale Sabotage in hochwirksame Schutzstrate-
gien umwandeln kénnen.

Neue Perspektiven fiir Therapien

Die Entdeckung hat weitreichende Bedeutung Uber
Virusinfektionen hinaus. Unnaturlich lange RNA-Mo-
lektle infolge gestorter Transkriptionstermination
sind auch bei zelluldren Stressreaktionen und Krebs
bekannt. Diese Entdeckung kénnte daher neue the-
rapeutische Strategien inspirieren.

Zunftig konnten Medikamente, die gezielt Z-RNAs
erzeugen oder deren Erkennung verandern, genutzt
werden, um die Immunabwehr zu starken, Autoim-
munerkrankungen zu behandeln, Impfstoffe zu ver-
bessern oder Krebsimmuntherapien zu optimieren
— etwa indem sie Tumorzellen zur Selbstzerstérung
anregen.

Die Forschungen werden innerhalb des neu ge-
grindeten DFG-Graduiertenkollegs ACME  (Acti-
vation of Cellular Anti-Microbial Effectors) wei-
tergefiihrt. Darin suchen Forschende nach neuen
zelleigenen Abwehrmechanismen gegen Viren und
Bakterien und bilden dabei den wissenschaftlichen
Nachwuchs aus. Das Vorhaben wird von der Deut-
schen Forschungsgemeinschaft Uber funf Jahre ge-
fordert und startet im April 2026. Bettina Bandel

Mehr Infos
zum Thema?

SCAN ME
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Prof. Dr. Christian
Miihlfeld ist neuer
Studiendekan der MHH.

Gemeinsam auf dem Weg
zum Gesundheitscampus

Professor Dr. Christian Mihlfeld hat im April die Aufgabe als Studiendekan
der MHH Ubernommen und l6ste damit nach finfzehn Jahren Professor
Ingo Just im Amt ab. Wir sprachen mit ihm Uber seine neue Aufgabe, die
Verlangerung des Modellstudiengangs Hannibal, die forschungsstarken
Bologna-Studiengdnge und die Akademisierung der Gesundheitsberufe

Als Professor fiir funktionelle und angewandte Ana-
tomie fasziniert Sie die Struktur des menschlichen
Korpers. lhren Forschungsschwerpunkt haben Sie der
Lunge gewidmet, weil diese eine besondere Struktur
aufweist. Welche Struktur oder Aufgabe reizt Sie als
Studiendekan fiir den Modellstudiengang HannibalL?
Die jungen Menschen, die bei uns Medizin studie-
ren, haben ein ganz bestimmtes Ziel vor Augen. Sie
wollen als Arztin oder Arzt oder in der Forschung
arbeiten, wissen vielleicht sogar schon genau, in
welchem Bereich sie spater tatig sein mochten. Sie
verlassen sich auf ein Studium, das sie ans Ziel fihrt.
Dazu sind viel Organisation und Struktur notwen-
dig, das ist durchaus dhnlich zu meinem Heimat-
fach. Gleichzeitig gibt es in unserem Modellstudien-
gang aber auch viele Gestaltungsspielrdume, um
das Medizinstudium weiterzuentwickeln. Das Stu-
dium ist schon sehr verschult und zeitintensiv. Mir
ist es wichtig, den Studierenden auch die nétige
Freiheit und Zeit einzurdumen, sich weiterzuentwi-
ckeln, ihre Erkenntniswelt zu erweitern und Freude
am Lernen zu haben.

Welche Herausforderung sehen Sie fiir die Lehre und
das Medizinstudium?

Im Zentrum der Medizin sollte auch heute der Mensch
stehen, und damit meine ich nicht nur Patientinnen
und Patienten, sondern auch die Studierenden und die
Dozierenden, das Pflegepersonal und so weiter. Weil
die Maschine als drittes ,M" in diesem Zusammen-
hang manchmal in den Vordergrund riickt, kann man
dies nicht genug betonen. Hier die richtige Balance zu
finden, ist nicht immer einfach. Die zunehmende Digi-
talisierung stellt uns als Arztinnen und Arzte neue Me-
thoden zur Untersuchung, Diagnose und Therapie zur
Verfugung. Die Kunstliche Intelligenz entwickelt sich
sehr schnell, es gibt immer wieder neue Tools, deren
Nutzung die Studierenden lernen missen. Sie missen
aber auch lernen, die Ergebnisse kritisch zu hinterfra-
gen. Es wird daher wichtig sein, die Studierenden fur
Risiken und Gefahren im Umgang mit der Kiinstlichen
Intelligenz zu sensibilisieren. Ebenso essenziell ist es,
neue Lehrmethoden wie die virtuelle Realitat wissen-
schaftlich daraufhin zu untersuchen, ob sie einen Mehr-
wert bieten.

MaH iufr



Der Modellstudiengang Hannibal ist aktuell um weitere
sechs Jahre verlangert worden. Kann es noch gelingen,
den Modellstudiengang mit seinen Vorziigen in den Re-
gelstudiengang zu iiberfiihren und zu integrieren?
Meiner Ansicht nach gibt es hier ein groes Missver-
standnis. Viele denken, dass der Modellstudiengang
seit seiner Einfuhrung unverandert sei. Das Gegenteil
ist aber der Fall. Nach jeder Verlangerungsperiode, in
der Regel sechs Jahre, wird er Uberpruft, und es wer-
den neue Ziele festgelegt, die getestet werden sollen.
Das heiBt, der Modellstudiengang entwickelt sich ste-
tig weiter, um den neuen Anforderungen an den arzt-
lichen Beruf gerecht zu werden.

Welche Ziele sollen in der kommenden Férderperiode
umgesetzt werden?

In der kommenden Forderperiode wird es in unserem
Modellstudiengang Hannibal vor allem darum gehen,
VR-basierte Lehrangebote weiter auszubauen, die Ge-
sundheit der Studierenden zu foérdern und die akade-
mischen Lehrkrankenhduser in der Region Hannover
starker in die Lehre am Krankenbett einzubeziehen,
um unseren Modellstudiengang zukunftsféhig zu ma-
chen. AuBerdem haben wir MaBnahmen integriert,
die auf den Aktionsplan gegen den Hausarzteman-
gel zurtickgehen. Wir haben mit der UAPP, einer fir
den flexiblen Unterricht am Krankenbett entwickelten
App, ein Leuchtturmprojekt an der MHH. Dieses digi-
tale Lehrkonzept soll auf zusatzliche Patientenkontak-
te und normale Krankheitsfélle an unseren Lehrkran-
kenhdusern ausgebaut werden. AuBerdem wiinsche
ich mir eine engere Verzahnung von vorklinischen und
klinischen Fachern und eine starkere Integration von
vorklinischem Wissen in der Klinik. Denn bei aller Fo-
kussierung auf die Klinik sollte auch die theoretische
Basis nicht zu kurz kommen.
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Neben dem Medizinstudium betreuen Sie als Studien-
dekan auch die Bologna-Studiengange der MHH. Was
ist lhnen hier wichtig?

Mir ist es ein groBes Anliegen, die Bologna-Studien-
gange sichtbarer zu machen. Die MHH hat hier nach
und nach ein kleines, aber sehr gutes Portfolio an
biomedizinischen Forschungsstudiengangen  auf-
gebaut. Damit mussen wir starker werben. Gleich-
zeitig akademisieren wir immer mehr Gesundheits-
berufe, zunachst den der Hebamme, in diesem Jahr
die Klinische Psychologie und Psychiatrie und im Jahr
2027 die Pflege. Es entsteht ein Gesundheitscampus.
Daher sollte es unser gemeinsames Ziel an der MHH
sein, die interprofessionelle Lehre weiterzuentwi-
ckeln und neue Wege gemeinsam zu gehen.

Die MHH hat einen Antrag auf Exzellenzuni gestellt.
Was bedeutet das fiir die Lehre auf dem Gesundheits-
campus?

Wir haben in den Antrag auch den Ausbau von VR-
basierten Lehrkonzepten aufgenommen. Dafir soll
es zum Beispiel ein Ubergeordnetes interdisziplina-
res und interprofessionelles Skills Lab geben, in dem
dann auch die Studierenden der Gesundheitsberufe
gemeinsam mit den Medizinstudierenden tben und
voneinander lernen kénnen. Das ist unsere Vision von
einer exzellenten Lehre. Das ware auch ganz im Sinn
unseres verstorbenen Prasidenten Professor Michael
Manns. Er war der Erste, der mich fragte, ob ich Inter-
esse am Amt als Studiendekan hatte. Ich konnte es mir
damals erst nicht vorstellen, aber seitdem ich das Amt
im April von Professor Just Gbernommen habe, durfte
ich bereits viele gute Erfahrungen machen. Man trifft
auf interessante Menschen und Meinungen. Es ist viel
Arbeit, aber ich bin sehr dankbar fur diese neue Auf-
gabe. Interview: Bettina Dunker
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Mir ist es wichtig,
den Studierenden
auch die nétige
Freiheit und Zeit
einzurdaumen,
sich weiter-
zuentwickeln,
ihre
Erkenntniswelt
zu erweitern und
Freude am Lernen
zu haben.

Professor Christian
Miihlfeld,
Studiendekan der
MHH
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Modellstudiengang Medizin fiir weitere sechs Jahre verlangert

Vielversprechendes Potenzial: Ministerium fir Wissenschaft und Kultur bescheinigt der MHH,
mit Hannibal einen zukunftsfahigen Studiengang zu haben

Praxisstark und patientennah — das zeich-
net den Modellstudiengang Hannibal aus.
Im Wintersemester 2005/2006 fihrte die
MHH den Reformstudiengang ein. Ziel war
es, die Ausbildung der Medizinstudieren-
den praxisnaher zu gestalten. Der Patient
sollte im Mittelpunkt stehen. Jetzt hat das
Land Niedersachsen den Modellstudien-
gang flr weitere sechs Jahre verlangert.
Das Ministerium fur Wissenschaft und
Kultur bewilligte die dritte Verlangerung/
vierte Forderperiode im Einvernehmen mit
dem Sozial- und Gesundheitsministerium.
Damit honorieren die zustandigen nieder-
sdchsischen Ministerien die Bemihungen
der MHH, das Medizinstudium zu refor-
mieren, und geben ihr die Zeit, den Mo-

dellstudiengang weiterzuentwickeln und
zukunftsfahig zu machen.

.Mit Hannibal lernen die angehenden
Arztinnen und Arzte vom ersten Tag des Stu-
diums an neben der Theorie auch die Praxis
— und damit den Geist der MHH, Forschung,
Lehre und Patientenversorgung zusammen
zu denken. Dieses Erfolgsmodell setzen wir
fort”, erklarte Wissenschaftsminister Falko
Mohrs. , Wir freuen uns sehr Uber die Verlan-
gerung. Das ermdglicht es uns als Hochschu-
le, das Medizinstudium weiterzuentwickeln
und die Studierenden noch besser auf den
zukunftigen arztlichen Beruf und die Anfor-
derungen des Gesundheitssystems vorzube-
reiten”, betonte MHH-Présidentin Professo-
rin Denise Hilfiker-Kleiner.  Bettina Dunker

© Daniel Voigt/MWK

Freuen sich iiber die Verlangerung: Prof. Christian
Miihlfeld und MHH-Prasidentin Prof. Denise Hilfiker-
Kleiner bei der Urkundeniibergabe durch Minister
Falko Mobhrs.
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Mehr Infos
zum Studium?
SCAN ME

Herzlich

willkommen,
liebe Studierende!

Semester gestartet: MHH und AStA begriiBen
mehr als 600 , Erstis” — in zehn Studiengadngen.
Neu ist der Masterstudiengang Klinische
Psychologie und Psychotherapie

erzlich willkommen:

Mehr als 600 junge

Menschen haben im

Oktober ihr Studium in
einem von zehn Studiengangen an
der MHH aufgenommen. Als groB-
te Gruppe sind im Modellstudien-
gang Hannibal 320 Erstsemester
in ihr Studium der Humanmedizin
gestartet, darunter 18 Studieren-
de, die Uber die Landarztquote
einen Studienplatz erhalten haben.
80 junge Menschen beginnen mit
dem Zahnmedizinstudium, 35 sind
es in der Hebammenwissenschaft.
Weitere 109 junge Leute haben
ein Masterstudium in Biochemie,
Biomedizin, Biomedizinische Daten-
wissenschaft oder Public Health
an der MHH begonnen und 70
einen Promotionsstudiengang in
der Hannover Biomedical Research
School (HBRS). Der neue Master-
studiengang Kilinische Psychologie
und Psychotherapie startet mit 20
Studierenden.

,lch winsche lhnen einen su-
pertollen Start”, begrifte MHH-
Prasidentin Prof. Dr. Denise Hilfiker-
Kleiner die Erstsemester. ,, KnUpfen
Sie viele Kontakte untereinander
und lassen Sie sich nicht entmuti-
gen: Wir sind hier alle fur Sie da!”
Der Studiendekan fir Humanme-
dizin Prof. Dr. Christian Muhlfeld
erganzte: ,Ich stehe hier als Stu-
diendekan und als Professor der
Anatomie, daher werden wir uns
in den nachsten Wochen haufiger
sehen. Im Zentrum des Studien-
gangs stehen der Patient und die
Patientin. Schon in der nachsten
Woche werden Sie Patientenkon-
takt haben.” Auch Dr. Alexandros
Rahn aus der Kinderklinik gratulier-
te den neuen Studierenden zum

Studienplatz. Er saB vor 13 Jahren
an ihrer Stelle. , Keine Angst, man
muss hier nicht alles schon am An-
fang wissen, aber man sollte bereit
sein zu lernen. Und das am besten
zusammen.”

Den neuen Studierenden der
Zahnmedizin gratulierte der Studi-
endekan fur Zahnmedizin Prof. Dr.
Harald Tschernitschek und betonte:
. Wir haben gerade den ersten neu-
en Phantomkursraum fertiggestellt.
Mit dem noch in Bau befindlichen
Universalkursraum und den virtuel-
len 3-D-Simulatoren ist Ihr Studien-
platz mit der modernsten digitalen
Technik ausgestattet.” Zahnarztin
Rahel Leithoff aus der MHH-Klinik
fir Zahnerhaltung, Parodontologie
und Praventivzahnmedizin erganz-
te: ,Es ist ein tolles und praxisnahes
Studium, das zusammenschweift.”

Auch Dr. Marion Charlotte
Renneberg, Vizeprasidentin  der
Arztekammer Niedersachsen, nahm
an der BegriBungsveranstaltung
teil. ,Sie haben sich eine exzellente
Hochschule ausgesucht und einen
besonders schonen Beruf”, betonte
sie als ehemalige MHH-Absolventin
des Studiengangs Humanmedizin.
lhr Rat: , Tauschen Sie sich viel aus,
lernen Sie viel miteinander und
voneinander, auch von anderen Ge-
sundheitsberufen an dieser Hoch-
schule.”

AStA organisiert
«~Ersti-Woche”

Erfahrene und engagierte Studen-
tinnen und Studenten kimmern
sich an der MHH darum, dass die
neuen Studierenden gut an ihrer
Hochschule ankommen. Die Grup-
pe Erstsemesterarbeit des AStA
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organisiert fur die neuen Studie-
renden der Humanmedizin eine
offizielle ,,Ersti”-Woche: ein buntes
Aktionsprogramm zum Kennenler-
nen und Orientieren. ,lhr habt es
geschafft. Herzlichen Gluickwunsch
zum Studienplatz”, hieB Julian K&p-
pen, AStA-Referent fUr Erstsemes-
ter und Praktisches Jahr, die neuen
Studentinnen und Studenten der
Humanmedizin bereits einige Tage
zuvor willkommen. ,, Wir freuen uns
riesig, dass ihr da seid, und kim-
mern uns um euch.” Dann gab es
die Erstsemestermappen der MHH
mit Zugangsdaten, Immatrikulati-
onsausweis und digitaler Schltssel-
karte. Fur die erste Orientierung auf
dem MHH-Campus sorgten kleine
FUhrungen durch die beiden gro-
Ben Horsaalgebaude.

Janna Stroers aus der Grafschaft
Bentheim und Hannah Jacob tor
Weihen aus Gutersloh sind zwei
der 320 , Erstis” mit einem der be-
gehrten Medizinstudienplatze. ,,Ich
hatte nicht damit gerechnet, bei
der ersten BegriiBung schon einige
Gebéude und Raume der MHH zu
sehen und mit Studierenden der
hoheren Jahrgénge in Kontakt zu
kommen. Diese Moglichkeit fand
ich richtig gut”, so Janna Stroers
nach der Fuhrung. , Das hat mir Si-
cherheit gegeben und das Gefuhl,

M4H difr



dass ich mit den ganzen neuen
Dingen und meinen ganzen Fragen
im Kopf nicht alleine bin. Ich habe
mich sehr willkommen gefuhlt und
glaube, dass mir das bei der Ersti-
Woche und beim Ankommen im
Studium helfen wird.” Davon ist
auch Hannah Jacob tor Weihen
Uberzeugt: ,Mir hat besonders die
entspannte Atmosphdare gefallen
und dass alle versucht haben, uns
als Erstis die Angst und Nervositat
vor diesem neuen Lebensabschnitt
zu nehmen.” AuBerdem habe sie
bei der Fihrung einen ersten Ein-
druck von der GréBe des MHH-Ge-
landes bekommen und wertvolle
Tipps und Hinweise zum Studium
mitgenommen.

Das erste Mal
im ,Prapsaal”

Julian Koéppen nahm die beiden
Studentinnen bei seiner Flhrung
mit in die Umkleide des , Prap-
saals”. Hier kommen die meisten
Medizinstudierenden im Anato-
miekurs das erste Mal in Kontakt
mit einer Leiche. ,Es riecht etwas
streng, aber nicht nach Leichen,
sondern nach Chemie”, raumte
der AStA-Referent Vorurteile aus
dem Weg und versicherte zu-
gleich: ,Keine Angst, niemand
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ist hier alleine. Die Berlihrung mit
dem Tod ist fur alle ein unange-
nehmes Gefuhl, aber ihr gewohnt
euch daran.” Er zeigte den neuen
Studierenden die Spinde und riet
dazu, eher alte Kleidung zu tragen
und sich vielleicht einen Extrakittel
zu besorgen.

Dann ging es ins , Wohnzim-
mer” der MHH-Studierenden, wo
die Fachschaft Humanmedizin Kit-
tel zur Anprobe und Inhalte der
,Ersti-Tasche” bereithielt. Diese
bekommen alle neuen Studieren-
den der Hochschule in der , Ersti-
Woche" Uberreicht. Sie enthélt in
der kostenfreien Variante Goodies
und Infomaterial. Wer es sich ein-
facher machen mochte, kann
sich auch gleich die groBe Tasche
kaufen, die neben Prapset und La-
borkittel auch Diagnostikleuchte,
Handschuhe und Reflexhammer
enthalt. Ein wertvolles Stethoskop
gibt es in jedem Fall fir alle neuen
Medizinstudierenden als Willkom-
mensgeschenk dazu. Jetzt aber
sollen die neuen Studentinnen und
Studenten erst einmal an der MHH
ankommen, sich orientieren und
erste Kontakte knupfen, betonte
Julian Képpen: ,In dieser Ersti-Wo-
che duirft ihr auf keinen Fall lernen,
sondern sollt viel SpaB haben!”

Bettina Dunker

© IsiEmhh

Kochen fir
die Integration

Internationale Studierende trafen sich
wahrend der Einfihrungswoche von
IsiEmhh in der Digtschule

as Programm IsiEmhh steht an der MHH fur die
@ Integration von Studierenden mit internationalem

und fremdsprachigem Hintergrund. Studierende
hoherer Semester engagieren sich hier als Tutorinnen und
Tutoren und ermoglichen den neu ankommenden fremd-
sprachigen Studierenden mit einer Einflhrungs- und
Orientierungswoche, den ,Internationalen Kennenlern-
tagen”, einen sprachlichen und interkulturellen Einstieg
an der MHH. Dazu trafen sie sich zum Semesterbeginn zu
einem Kochkurs mit internationalen Studierenden in der
Schule fur Diatassistentinnen und Didtassistenten. Vorab
wurde von der Projektgruppe ein Kochbuch mit Rezep-
ten aus aller Welt zusammengestellt und gedruckt, die
dann nachgekocht wurden. Zu den Rezepten gehorten
als Vorspeisen Falafel mit Kisir, Bruschetta, Taboulé und
Pampuschki, als Hauptspeisen Pide, Briam, gebackener
Blumenkohl und ein Curry sowie als Nachspeisen Crépes,
Torrijas (Arme Ritter), Brownies und Herrencreme.

Vier Auszubildende der Diatschule der MHH waren
ebenfalls vor Ort und standen den Studierenden mit Rat
und Tat zur Seite. In Gruppen bereiteten sie jeweils ein
Gericht zu. ,Es herrschte ein ziemliches Gewusel in der
Klche, aber es war eine wunderbare Stimmung. Die Erst-
semester hatten so die Méglichkeit, sich auf eine neue Art
und Weise kennenzulernen und zusammenzuarbeiten”,
berichtet IsiEmhh-Koordinatorin Mareike Hoff-
mann. ,, Die Gerichte sind alle ausnahmslos
lecker geworden. Wir saBBen noch weit
bis in den Abend hinein zusammen und
haben gemeinsam gegessen und uns
unterhalten.” Bettina Dunker

Mehr Infos
zum Thema?

SCAN ME

Kochen fiir die Versténdigung: Die internationalen Studierenden
kochten und aBen gemeinsam in der Diatschule.
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Miteinander im Ge-
sprach: 200 Ehemalige,
Dozierende und Pro-
grammverantwortliche
kamen zur akademi-
schen Feierstunde.

Internationaler Nachwuchs
fur die Forschung

Hochschuleigene Graduiertenschule der MHH feiert 25 Jahre
strukturierte Doktorandenausbildung

m Oktober 2000 startete
mit dem ersten Graduier-
tenkolleg der Deutschen
Forschungsgemeinschaft
(DFG) und dem daraus re-
sultierenden MD/PhD-Pro-
gramm ,Molecular Me-
dicine” die strukturierte
Doktorandenausbildung
an der MHH. Wenig spé-
ter folgte die Forderung
durch  den Deutschen
Akademischen Austausch-
dienst (DAAD) und die DFG
im sogenannten ,PHD Pro-
gramm” von 2002 bis 2006. Mit
der Einstellung einer wissenschaft-
lichen Koordination sowie Mitteln fir
Gastdozierende, Lehrveranstaltungen, Orientie-
rungswochen, Reisen, Sprachlehrer, Lehrmaterial und
Marketing wurden die Grundlagen fur den Ausbau von
Programmen und die Griindung der Hannover Biome-
dical Research School (HBRS) gelegt.

Den Geburtstag der strukturierten Doktorandenaus-
bildung an der MHH feierten die Verantwortlichen der
Graduiertenschule jetzt mit einer akademischen Feier-
stunde ,25 Years of Structured Doctoral Programs at
MHH". Dazu kamen 200 Ehemalige, Dozierende und
Programmverantwortliche in der Hochschule zusam-
men. Unter dem Dach der hochschuleigenen Gradu-
iertenschule werden inzwischen sechs PhD-Programme
und vier Promotionskollegs koordiniert. Hinzu kommen
drei studienbegleitende strukturierte Doktoranden-
programme fUr Medizinstudierende, die sogenannten
StrucMed Programme. Nach 25 Jahren strukturierter
Doktorandenausbildung und 22 Jahren HBRS blickten
die Verantwortlichen stolz auf die Anfange zuriick: ,Die
Schule ist stetig gewachsen: Wir haben im Jahr 2000
mit acht Studierenden und einem Programm begon-
nen, und nun sind es etwa 280 pro Jahr in allen Pro-
grammen der HBRS", freut sich Professor Dr. Reinhold
Forster, Sprecher der HBRS. Zu diesem Erfolg gratulier-
ten auch MHH-Prasidentin Prof. Denise Hilfiker-Kleiner
und Prof. Annette Melk, Dekanin flr Karriereentwick-
lung, im Namen der Hochschule.

Von 2006 bis 2014 wurde die Graduiertenschule
HBRS im Rahmen der Exzellenzinitiative des Bundes
und der Lander mit einer Million Euro im Jahr gefor-
dert. Von 2014 bis 2017 Ubernahm das Niedersachsi-
sche Ministerium fur Wissenschaft und Kultur (MWK)
die Forderung. Seit 2017 ist die Graduiertenschule
durch das Prasidium der MHH fest an der Hochschule

verankert. Das Hauptziel der Promotionsprogramme
ist es, Doktorandinnen und Doktoranden bei der Er-
stellung ihrer Dissertation durch die Strukturierung des
Studiums koordiniert ans Ziel zu fiihren. Die Studie-
renden fertigen eine experimentelle Forschungsarbeit
an und nehmen an projektbezogenen und fachertber-
greifenden Kursen und Seminaren teil. Dadurch steigt
die Qualitat ihrer Arbeiten.

. Vor allem bieten wir ihnen ein interessantes inter-
disziplindres Studium in englischer Sprache, das auch
vergltet wird. Hier lernen Forschende der Molekular-
biologie, Biochemie, Biotechnologie, Biologie, Medizin,
Veterinarmedizin, Bioinformatik und Ingenieurwissen-
schaft gemeinsam”, erklart Dr. Susanne Kruse, Koordi-
natorin der HBRS. Die Forschungsprojekte spiegeln sich
auch in den vier Forschungsschwerpunkten der MHH
wider: Infektion und Immunitat, Transplantation und
Regeneration, Biomedizintechnik und Implantate sowie
Onkologie. Neben fachlicher Unterstlitzung der wis-
senschaftlichen Arbeiten gibt es weitere Ausbildungs-
elemente wie beispielsweise Seminare zu Themen wie
Teamwork, Zeitmanagement und Bewerbungstraining,
aber auch Sprachunterricht wie etwa Deutsch fur Aus-
lander.

Probleme, hochkaratigen Nachwuchs zu rekrutie-
ren, hat Hannover nicht. Durchschnittlich bewerben
sich 700 bis 800 Studentinnen und Studenten auf die
60 Platze, die in den drei Programmen Molekulare
Medizin, Infektionsbiologie und Regenerative Wissen-
schaften zur Verflgung stehen. In einem groBen Alum-
ni-Netzwerk mit derzeit fast 900 Ehemaligen bleibt die
Graduiertenschule in Kontakt mit den Absolventinnen
und Absolventen in aller Welt. , Ein Abschluss an der
HBRS ist international sehr begehrt. Rund 50 Prozent
arbeiten nach dem Studium in der Forschung, in Uni-
versitaten oder in der Industrie. Etwa ein Viertel hat
bereits Fiihrungspositionen zum Beispiel als Gruppen-
leitung in der akademischen Forschung oder Direk-
tion in der Industrie erreicht. Etwa 65 Prozent sind in
Deutschland geblieben”, berichtet Susanne Kruse.

Die HBRS ist eine Keimzelle der Internationalisie-
rung und des interkulturellen Austauschs an der MHH
und ihren Partnerinstituten. An der Betreuung und an
den Priifungen der Doktorandinnen und Doktoranden
sind beispielsweise die Leibniz Universitat Hannover,
die Stiftung Tierdrztliche Hochschule Hannover, das
Fraunhofer Institut fur Toxikologie und Experimentel-
le Medizin, das NIFE, das Helmholtz Institut fir Infek-
tionsforschung in Braunschweig (HZI) und das von der
MHH und dem HZI gemeinsam gegriindete Zentrum
fir Experimentelle und Klinische Infektionsforschung
(TWINCORE) beteiligt. Bettina Dunker

MaH iufr
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Miteinander lernen und voneinander profitieren

Bestes PJ-Wahlfach: Online-Bewertungsportal Ethimedis zeichnet Lehrkrankenhaus aus

inmal im Jahr verleiht die Firma Ethi-
E medis in ihrem Online-Bewertungs-

portal einen Preis fir das beste Wahl-
fach im Praktischen Jahr (PJ) bundesweit.
Fur das Jahr 2024 hat das Franziskus Hos-
pital Bielefeld, Akademisches Lehrkranken-
haus der MHH, diese Auszeichnung fur das
Fach Anasthesiologie erhalten. RegelméaBig
absolvieren Medizinstudierende hier ihr
Praktisches Jahr (PJ). Stolz nahmen Prof.
Dr. Dr. Niels Rahe-Meyer, Chefarzt und PJ-
Beauftrager des Franziskus-Hospitals in
Bielefeld, sowie Britta Minx, Leitung des
PJ-Bliros der MHH, und Prof. Dr. Christian
Muhlfeld, Studiendekan der MHH, den
Preis entgegen.

Lobende Wort gibt es von beiden Seiten:
.Das PJ an der MHH ist super organisiert
und die Lehrbeauftragten werden sehr
untersttzt, daher hat die MHH einen gro-
Ben Teil dazu beigetragen”, lobt Prof. Ra-
he-Meyer die Organisation des Praktischen
Jahrs (PJ) und die Betreuung der Studie-
renden durch das PJ-Buro der MHH. Britta

Minx gibt dieses Lob zurtick: ,Sie machen
ausgezeichnete Lehre vor Ort, indem Sie
die Studierenden aktiv mit einbinden und
ihren praktischen Einsatz persénlich beglei-
ten.” Prof. Rahe-Meyer war in seinen ersten
Berufsjahren als Assistenzarzt an der MHH.
.Ich habe es sehr zu schatzen gewusst, als
Arzt zusatzlich zur Patientenversorgung
gleichzeitig lehren und wissenschaftlich
arbeiten zu kdonnen. Daher ist mir die Lehre,
auch durch meine Zeit an der MHH, beson-
ders wertvoll geworden”, erklart der An-
asthesist. Positives Feedback gab es auch
vom AStA-Vorsitzenden Felix Martin: ,, Es ist
nicht selbstverstandlich, dass Lehre so ge-
lebt wird wie bei Ihnen.” Das Ranking gebe
den Studierenden eine gute Orientierung
bei der Auswahl ihrer PJ-Wahlfécher, zumal
es neben den Bewertungen der Studieren-
den und Mitarbeitenden auch allgemeine
Informationen zu den Lehrangeboten und
Kliniken einbeziehe. Bis zu drei Studierende
gleichzeitig absolvieren ihr PJ in der Klinik
fir Anasthesie und Intensivmedizin des

.
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Freuen sich {iber die Auszeichnung: Dr. Christian Louzek,
Bereichsleitung Studium und Priifung, Studiendekan Prof.
Christian Mihlfeld, Britta Minx, Leitung des PJ-Biiros der
MHH, Prof. Niels Rahe-Meyer, PJ-Beauftragter des Franzis-
kus-Hospitals, und Felix Martin, AStA-Vorsitzender (v. li.).

Franziskus-Hospitals. ,Uns ist es wichtig,
dass sich unsere Studierenden an unseren
Lehrkrankenhausern gut aufgehoben fuh-
len. Wir lernen miteinander und profitieren
voneinander”, betonte Professor Mihlfeld.

Bettina Dunker
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Tag der offenen Tur:
Exklusive Einblicke in
die Welt der Medizin

Rund 2.500 Gaste erlebten die MHH hautnah —
Expertinnen und Experten prasentierten innovative
Therapien, neueste Forschungsergebnisse und
attraktive Gesundheitsberufe

21

Ausbildungs-
berufe bietet
die MHH an.

ie MHH ist nicht nur eine Klinik der Su-

pramaximalversorgung, sie ist auch eine

herausragende Forschungsstatte und

zahlt zu den groBten Arbeitgebern und
Ausbildungsbetrieben in der Region. Beim Tag der of-
fenen Tur am Samstag, 15. November 2025, zeigte
sich die Hochschule in ihrer ganzen Vielfalt. An mehr
als 40 Standen und bei zahlreichen Fihrungen ging
es um Themen rund um Medizin und Gesundheit.
Den Besucherinnen und Besuchern wurden besonde-
re Einblicke gewahrt. Unter dem Motto , Medizin von
morgen” erfuhren sie alles Uber innovative Behand-
lungsmethoden, neue wissenschaftliche Erkenntnisse
und die Arbeit in einer hochmodernen Gesundheits-
einrichtung. Dabei durften die rund 2.500 Gaste
nicht nur zuschauen — Anfassen und Mitmachen war
ausdrucklich erwtinscht.

Von Anésthesie bis Zahnmedizin

Zahlreiche Arztinnen und Arzte, Pflegefachkréafte,
Forschende und Studierende der MHH waren im Ein-
satz, um den Gasten einen Eindruck ihres jeweiligen
Fachbereichs zu vermitteln. So zeigte beispielsweise
die Pflege ein komplettes Behandlungszimmer und
medizintechnische Gerdte wie ein Beatmungs- und
Dialysegerdt sowie ein Kinderintensivbett. Die Fach-
leute der Anasthesie informierten rund um das Thema
Narkose, die Spezialisten der Neurologie demonstrier-
ten eine Lumbalpunktion, das Team der Unfallchirur-
gie prasentierte Neues zum Thema Gelenkersatz und
Versorgung von Knochenverletzungen. Das stieB bei
GuUnter und Marion aus Lehrte auf Aufmerksamkeit.
.Eine Freundin von uns hatte kurzlich eine Hiiftope-
ration. Da wollten wir uns hier mal erklaren lassen,
was dabei eigentlich genau passiert”, sagte Glnter.
Bei der Veranstaltung vertreten waren auBerdem

die Zahnmedizin, die Allgemeinmedizin, die medizi-
nische Psychologie, die Neurochirurgie, die Gastro-
enterologie, die Transplantationsmedizin und vie-
le weitere Fachrichtungen. Mit dabei war auch die
plastische Chirurgie. An dem Stand konnten sich die
Gaste kaum sichtbare mikrochirurgische Faden und
Nadeln durch ein Mikroskop ansehen — das Angebot
nahmen Johanna Mein und ihre Schwester Sophia
aus Hannover gern an. ,Ich mache gerade mein Prak-
tisches Jahr im Medizinstudium. Heute verschafft sich
meine Schwester mal einen Uberblick, vielleicht ware
das Studium auch etwas fur sie”, erlduterte Johanna.
Ein Schwerpunkt am Tag der offenen Tur war die On-
kologie. Auf der ,StraBe der Krebsmedizin” konnten
sich die Gaste Uber Pravention, Friherkennung und
maogliche Therapien unterschiedlicher Krebserkran-
kungen informieren.

Bitte ausprobieren!

Erste Hilfe Uben, Salbe selber herstellen, einen OP-
Roboter steuern, die eigene Lungenfunktion testen
— es gab viele Moglichkeiten, sich selbst auszuprobie-
ren. Wer wollte, konnte auch mithilfe einer VR-Brille
nachvollziehen, was bei einer Infektion mit Lippen-
herpes im Korper passiert. Oder eine Bronchoskopie,
also eine Untersuchung der Atemwege, vornehmen.
So wie Finn-Alexander Stockmann aus Salzgitter. Er

M4H difr
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Ganz vorsichtig: Atemtherapeutin
Hilke Liibking hilft Finn-
Alexander Stockmann bei einer
Bronchoskopie.

Schnelle Blutgasanalyse: Leah Brown
(links) lasst sich von Fachfrau Lea
Griinig zeigen, wie es geht.

Gelenkersatz: Professorin Gabriela von Lewinski (links) erklart Giinter
und Marion unterschiedliche Implantate fiir Hifte und Knie.

schob ein Bronchoskop in die Nase einer Ubungs-
puppe und machte eine interessante Entdeckung.
.In den Bronchien habe ich ein kleines Papierklgel-
chen gesehen. So etwas kann man aus Versehen ein-
atmen”, erklarte der Grundschuler.

Flihrungen in echte Arbeitsbereiche

Wer sich fur Fahrzeuge der Notfallmedizin interes-
siert, konnte sich ein Notarzteinsatzfahrzeug und
den Rettungshubschrauber Christoph 4 von innen
ansehen. Fhrungen gab es auBerdem ins Zentralla-

4/2025

Mikrochirurgie: Jene Weichenthal (links) und Dr. Frederik Schlottmann
legen fiir Johanna Mein eine Nadel und einen Faden unters Mikroskop.

bor der MHH, in die Klinik fur Strahlentherapie und
Spezielle Onkologie, in die Klinik fur Anasthesie und
Intensivmedizin, in die Bibliothek sowie in die MTR-
Schule — dort fand parallel zum Tag der offenen Tur
ein Extra-Aktionstag statt.

Die Veranstaltung bot auch etwas fir junge Men-
schen, die nach einem passenden Beruf suchen.
Denn die MHH hat insgesamt 21 Ausbildungsberufe
im Angebot. Interessierte bekamen sowohl von Be-
rufserfahrenen als auch von Auszubildenden span-
nende Einblicke in die unterschiedlichen beruflichen
Welten. Tina Gotting
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Der Tag der offenen Tur in Bildern

L - Humangenetik ,siB” erklart: Dr. Beate Vajen hat gebackene
Interesse an Medizin: Oberstufenschiilerin Halima Haji (links) informiert sich bei Laura Kantorovskaya Chromosomen dabei.
tiber die Ausbildung zur MFA.
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Vollnarkose: Viele Gaste wollen wissen, was da genau passiert. Ein Mitarbeiter der Klinik fiir Krankheit mit 1000 Gesichtern: Die Deutsche Gesellschaft
Anasthesiologie und Intensivmedizin (links) beantwortet ihre Fragen. fur Multiple Sklerose klart auf.

Alle Infos
TUr™yubos

wf
- <
s 3
Die Mischung macht's: Eine Besucherin (rechts) stellt Augentropfen her. Eine Thema Zukunft: Baufachleute geben Informationen rund um den MHH-Neubau.
Mitarbeiterin der Zentralapotheke leitet sie an. Der Baustart ist fiir 2028 vorgesehen.

M4H difr
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A eI e el dlr e it s i ;ein leben  Tief Luft holen und kraftig ausatmen: Am Stand des Forschungsnetzwerks BREATH testet
wiinschen und eine Blume pflanzen. ein Besucher seine Lungenfunktion.

Durchblick: Am Stand des Exzellenzclusters RESIST beobachten Besucher durch VR-Brillen  Verlockend: Beim Pflegestarkungsteam gibt es Popcorn fiir Gaste und
Lippenherpes-Viren. Mitarbeitende.

© Karin Kaiser (13)

Kraftig driicken: Fachleute der Anasthesie zeigen, wie Reanimation funktioniert. Neurologie: Claudia Wilmsmann (links) misst die Leitfahigkeit der Nerven.

4/2025
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Vereinte Alumni-
Power: Der ehemalige
Alumni-Vorsitzende
Prof. Dr. Siegfried
Piepenbrock (li.) und
sein Nachfolger im
Amt Prof. Dr. Ingo
Just (re.), in der Mitte
MHH-Prasidentin Prof.
Denise Hilfiker-Kleiner,
Alumni-Urgestein
Almuth Bredimus und
Dr. Marion Renneberg,
stv. Prasidentin

der Arztekammer
Niedersachsen (v..).

Wiedersehen

mit

der Alma Mater

MHH-Homecoming: Mehr als 900 Ehemalige folgten der Einladung des
MHH-Alumni e.V. in ihre , alte” Hochschule

Is die MHH 50 Jahre alt wurde, im Jahr

2015, veranstaltete der Verein MHH-

Alumni e.V. das erste Homecoming fur

die Humanmedizin. Die Idee: Anders als
zu anderen Alumni-Treffen sollten nicht nur einzelne
Jahrgange eingeladen werden, sondern alle Arztin-
nen und Arzte, die jemals an der MHH ihr Examen
abgelegt hatten. Damals kamen mehr als 700 Ehe-
malige zurlick an die MHH. Zum 60. Geburtstag der
Hochschule lud der Ehemaligenverein jetzt erneut zu
einem Homecoming ein. Dieses Mal waren neben
der Humanmedizin auch die Zahnmedizin, die Bio-
medizin und die Biomedizinische Datenwissenschaft
vertreten. Fast 950 Ehemalige folgten der Einladung.

Silberne und goldene Jubilare

Der Ehemaligenverein hielt ein abwechslungsrei-
ches Programm bereit: Fur alle, die vor 25 oder gar
50 Jahren ihr Examen der Humanmedizin oder der
Zahnmedizin abgeschlossen hatten, begann der Be-
such an der MHH mit einer Ehrung. Bereits am fru-
hen Nachmittag trafen sich mehr als 70 silberne und
rund 20 goldene Jubilarinnen und Jubilare der Hu-
manmedizin im Hoérsaal F, um sich feiern zu lassen.
Nach der BegriiBung durch Professor Ingo Just, Vor-
standsvorsitzender des MHH-Alumni e.V., und einem
GruBwort der MHH-Prasidentin Professorin Denise

Hilfiker-Kleiner, nahmen zwei Absolventen die Gés-
te mit auf eine Zeitreise. Dr. Franz Josef Vonnahme,
heute Internist in Hameln, erinnerte sich an seine
Studienzeit vor 50 Jahren — inklusive legendarer Do-
zenten wie , Tripper-Joe” und ,Leber-Schmidt”. Dr.
Lars Friedrich, der vor 25 Jahren sein Studium ab-
schloss, spannte in seiner Rede den groBen Bogen
von der Jahrtausendwende bis zur heutigen MHH,
an der er sich als Anasthesist insbesondere in der
Lehre engagiert.

Musikalisch begleitete den Nachmittag Medizin-
studentin Freya Rezazadeh Hamedani, die mit ihrem
gefuhlvollen Klavierspiel und sympathischen Wesen
gleichermaBen das Publikum verzauberte. Das High-
light der Veranstaltung bildete aber ohne Zweifel die
Ubergabe der Jubilaumsurkunden durch die MHH-
Prasidentin und den Alumni-Vorsitzenden.

Jubilden in der Zahnmedizin

Dann hieB es fur Professor Just und Professorin Hil-
fiker-Kleiner Luftballons in die Hand genommen
und zum nachsten Termin geeilt — denn auch in der
Zahnmedizin gab es Jubilden zu feiern. Erstmalig
wurden auch dort silberne und goldene Jubilarinnen
und Jubilare geehrt. Die Absolventenrede hielt hier
Dr. Julius Beischer, der gekonnt eine Briicke in die
Vergangenheit schlug. Fir den musikalischen Rah-
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Highlight fiir die Jubilarinnen und Jubilare: Urkundeniibergabe durch die MHH-Prasidentin

Zahlenmé@Big in der Minderheit, aber trotzdem
sichtbar: Zahnmedizinerinnen.

men sorgte Singer-Songwriterin Mita Pantani mit
Gitarre und weicher Stimme.

Campustouren im Halbstundentakt

Aber auch wer (noch) kein Examensjubilaum zu feiern
hatte, kam an diesem Nachmittag auf seine Kosten.
Alle teilnehmenden Studiengange hatten Fachvor-
trage vorbereitet, zusatzlich gab es Informationen zu
Ubergreifenden Themen wie den MHH-Neubau. Die
zahlreichen FlUhrungen und Besichtigungen waren
stark nachgefragt: In den Raumen des SkillsLab und
des Simulationszentrums der Anasthesie und Notfall-
medizin konnten sich alle davon Uberzeugen, unter
welch realitdtsnahen Bedingungen Medizinstudie-
rende heute das theoretisch Gelernte praktisch Gben
kénnen. Der Praparationssaal zog besonders viele
Interessierte an: Hier trat Professor Bartels erstmals
mit einem Mikrofon vor die Gruppe. Studierende der
Zahnmedizin zeigten in der Zahnklinik Labore und
Phantomsaal, wahrend Studierende der Humanmedi-
zin im Halbstundentakt in sogenannten Campustou-
ren Uber das ganze MHH-Geladnde fuhrten. Hierbei
stand der Austausch ebenso im Mittelpunkt wie an
den vielen Stehtischen und Bierzeltgarnituren, die im
ganzen Gebdude J2 aufgebaut waren. Beim abend-

4/2025

Begeisterte am Fliigel: Medizinstudentin Freya
Rezazadeh Hamedani.

GASTE UND FESTE | 53

aus.

lichen Get-together im ,Wohnzimmer"”, das viele
Ehemalige noch als Cafete kannten, lieBen die Heim-
gekehrten den Tag gemditlich ausklingen. Es war eine
tolle Veranstaltung mit vielen sehr unterschiedlichen
Geschichten und Gesichtern, und doch gehdren sie
alle zu dieser einen Hochschule — und das verbindet
eben doch mehr, als man manchmal denkt.

Annika Morchner

Einblicke in die aktuelle Forschung gab Prof. Axel Haverich.

Im Wohnzimmer: So sieht Wiedersehensfreude

)

DER ALUMNI E.V.

und Wissenschaftlern.

[=] (=]
:',: Weitere Informationen:

=]

An der MHH hat der Kontakt zu den Ehemali-
gen schon lange einen besonderen Stellenwert:
Bereits im Jahr 2000 wurde der MHH-Alumni e.V.
auf Initiative des damaligen MHH-Présidenten,
Professor von der Hardt, gegriindet. Der Verein
ist seitdem fester Bestandteil der Hochschule und
versteht sich als Plattform fir persénliche Kontak-
te zwischen Studierenden, Absolventen,

3 https://www.mhh.de/alumni

Klinikern
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Handgemachte
Livemusik: Medicine
for the Soul war bei

MHH unplugged
dabei.

16 Konzerte zum Geburtstag

MHH-Unplugged-Reihe bringt Patientengarten zum Klingen

um 60. Geburtstag der
MHH hat sich der Patien-
tengarten in diesem Som-
mer regelmaBig in eine Open-Air-
BUhne verwandelt: Zwischen Mai
und August musizierten einmal
pro Woche — immer dienstags um
16.30 Uhr — Solo-Kinstlerinnen,
Solo-Kunstler und Ensembles.
Insgesamt fanden 16 einsttndi-
ge Konzerte statt; lediglich ein
Termin musste wegen schlechten
Wetters kurzfristig abgesagt wer-
den.
Bei gutem Wetter kamen Pati-
entinnen und Patienten, Besuche-

rinnen und Besucher, Studierende
sowie Mitarbeitende zusammen,
um handgemachte Livemusik
zu erleben. Die Auftritte waren
bewusst ,unplugged” gehalten
— rein instrumental, teils mit Ge-
sang — und wurden mit groBer
Offenheit vom gemischten Publi-
kum aufgenommen.

Idee fiir Sommerkonzerte
gemeinsam umgesetzt

Mit dabei waren: Medicine for
the Soul, Handpan (Marius De-
mir), Brandy & Struck, The Boo-

gie Shakers, Jenia Ketelaar, So-
phie und Béla, Solice Duo, Dos
Guitarras, Mathis & Tom, Sophie
Koppen, Pia-Carlotta & Band und
Tymofii Dei. Unterstlitzt wurde
das Projekt von der Hochschule
fur Musik, Theater und Medien
Hannover (HMTMH), deren Stu-
dierende ebenfalls auftraten. Die
Idee zur Sommerkonzertreihe
.MHH unplugged” kam aus dem
Veranstaltungsmanagement der
MHH. Deshalb {bernahm das
VAM auch Bewerbung, Koordi-
nation und das Musikermanage-
ment. ibu

»Zusammenkommen ist ein Beginn,
Zusammenbleiben ein Fortschritt,
Zusammenarbeiten ein Erfolg.«

lhre Spezialisten

Henry Ford

fur den Heilberufebereich

KANZLEI AM

HOHEN UFER

Dipl. Oec.
Volker Kirstein
Steuerberater

Kanzlei Am Hohen Ufer
Kirstein, Erben, Dageforde

Partnerschaft mbB, Steuerberater

Am Hohen Ufer 3A
30159 Hannover

llka Erben

Steuerberaterin

Markus Dageforde

Steuerberater

Telefon (0511) 98996-0
Telefax (0511) 98996-66

E-Mail: info@kahu.de
Internet: www.kahu.de
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“Wir nutzen nur
zehn Prozent
unseres Gehirns”

ber die Leistungskapazitdt unseres Gehirns gibt

es viele Gerlichte. So wird oft behauptet, der

Mensch nutze nur zehn Prozent seines Gehirns.
.Diese Aussage ist weit verbreitet, aber sie ist falsch”,
sagt Privatdozent Dr. Martin Klietz. Der Mythos hat sei-
nen Ursprung vermutlich in der frihen Hirnforschung des
19. Jahrhunderts, ist in der modernen Neurowissenschaft
aber langst widerlegt. ,, Unser Gehirn ist ein unglaublich
komplexes Organ mit mehr als 100 Milliarden Nerven-
zellen und mehr als 100 Billiarden Synapsen. Und es ruht
nie. Obwohl es nur zwei Prozent des Korpergewichts
ausmacht, verbraucht es 20 Prozent der Koérperenergie”,
erklart der Neurologe. Verschiedene Untersuchungsme-
thoden zeigen, dass das Gehirn ununterbrochen stoff-
wechselaktiv ist. Ein Teil der Energie wird fur die ,Be-
triebsbereitschaft” des Gehirns verwendet, ein anderer
Teil fur Aktivitdten wie Handlungen oder Gedanken. Da-
bei ist niemals nur ein Gehirnareal aktiv, sondern immer
auch noch andere unterstltzende Bereiche. , Wir nutzen
also immer unser ganzes Gehirn, nur in unterschiedli-
chem AusmaB”, betont PD Dr. Klietz. Wer die Leistungs-
fahigkeit dieses zentralen Organs unterstiitzen méchte,
sollte sich ausreichend bewegen und gesund erndhren
sowie soziale Kontakte pflegen. Auch Denksporttbun-
gen halten das Gehirn auf Trab. Tina Gotting

.
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Neue HIV-Studie
L — ' ' |

MHH-Immunologe untersucht Therapiesicherheit bei
HIV-Spatdiagnose: Friih erkannt, lasst sich eine HIV-Infek-
tion gut behandeln. Wie die Medikamente bei Menschen
mit fortgeschrittener HIV-Erkrankung wirken, ist dagegen
bislang nicht wissenschaftlich belegt. Jetzt hat eine umfas-
sende klinischen Studie unter der Leitung von Professor Dr.
Georg Behrens, Oberarzt an der Klinik fir Rheumatologie
und Immunologie, sich genau dieser Patientengruppe der
sogenannten ,Late Presenter” angenommen und unter-
sucht, welche Medikamente bei den schwer Erkrankten
am besten wirken.

MHH verleiht 120 Doktortitel

Von Medizin iiber
Naturwissen-
schaften bis Public
Health: Die MHH hat
bei ihrer Promotions-
feier 120 Frauen und
Manner aus allen Stu-
diengangen der MHH
als Doktorinnen und
Doktoren verabschie-
det. MHH-Prasidentin
Professorin Hilfiker-Kleiner Uberreichte ihnen personlich
die Promotionsurkunden. Zwei von ihnen zeichnete die
Gesellschaft der Freunde der MHH e.V. mit dem Promo-
tionspreis aus: Dr. rer. nat. Sophie Anna Engelskircher und
Dr. med. Elisa Marlene Henze (von links).
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Vitalcentrum Am Krépcke
Rathenaustr. 15

30159 Hannover

Tel.: 0511 / 70 150 5181

Brandes & Diesing

VITALCENTRUM

MammadCare
BET (Brust erhaltende Therapie)

Wir sind fiir Sie da:

» Eine Mammaresektion bedeutet eine grof3e Ver-
dnderung im Leben, nicht aber, dass Betroffene
auf Lebensfreude und gutes Aussehen
verzichten miissen.

* Asthetisch ausgewihlte Epithesen bieten einen
angenehmen Tragekomfort und geben lhnen Lebens-
qualitdt und Wohlbefinden zuriick.

* Wenn Sie mochten, beraten wir Sie an einem
individuell vereinbarten Termin und kommen auch
gern zu lhnen nach Hause. Rufen Sie uns an!

Besondere Leistungen fiir Sie: |

* In entspannter und diskreter Atmosphdre werden Sie
individuell iiber die optimale Nachversorgung einer
Brustamputation beraten.

» Wir bieten eine umfassende Betreuung bei der brust-
epithetischen Versorgung und beraten Sie bereits in
der Klinik persénlich und ausfiihrlich.

* Neben einer Vielzahl verschiedener und individuell
angepasster Epithesen bieten wir eine gro3e Auswahl
an modischen Miederwaren, Bademoden und Dessous,
die in eigenen Werkstatten bei Bedarf kurzfristig
gedndert werden kénnen.

* In eigenen Kabinen sind Sie vollkommen ungestort
und genief3en absolute Diskretion.

* Selbstverstandlichkeiten: Einfiihlungsvermdgen,
Vertraulichkeit sowie soziale und
fachliche Kompetenz.

Wir freuen uns auf Sie!

www.brandes-diesing.de Viel besser.




