A

Verindefu

Neuer Arztlichgr Dire\

Fey- e i
T P
=

e N -




Sehr geehrte Damen und Herren,
sehr geehrte Mandats- und Funktionstragende,

Gesundheitspolitik ist seit jeher ein gleichermaBen wichtiges wie kontroverses The-
menfeld. Es betrifft alle Brgerinnen und Blrger, zugleich darf bei diesen ein Wissen
um Zusammenhange der Finanzierung in Forschung, Lehre, Versorgung und den
damit einhergehenden Reformbedarf nicht automatisch flachendeckend vorausge-
setzt werden. Das macht die Bemuhungen um strukturelle Verbesserung vor dem
Hintergrund unterschiedlichster Interessenlagen zu einem so anspruchsvollen Unter-
fangen. Die Beratungen von Bund und Landern zur Krankenhausreform sind nun zu
einem positiven Abschluss gekommen: Leistungsgruppen, Vorhaltefinanzierung und
Versorgungslevel sowie die Uberregionale Koordination durch Universitatsklinika sind
die zentralen Bausteine der Reform. Sie werden hoffentlich maBgeblich dazu beitra-
gen, die Qualitat der Patientenversorgung in Deutschland zu verbessern. Wichtig ist
jetzt, dass die Eckpunkte auch konsequent gesetzlich verankert und umgesetzt wer-
den, damit Versorgungsangebote auf personell und technisch adaquat ausgestatte-
te Kliniken konzentriert werden. Wir begriien zudem die Initiative des Bundes zur
Einteilung von Krankenhdusern nach Versorgungsleveln. Dies wird zu mehr Transpa-
renz und Orientierung fur alle Birgerinnen und Burger flihren. Gleichzeitig werden
so auch Entwicklungsperspektiven fir die Krankenhausstruktur aufgezeigt. Daher ist
es richtig, dass Bund und Lander ftir den Transformationsprozess eine Verlangerung
und Erganzung des Krankenhausstrukturfonds vorsehen.

Wir freuen uns, dass die Bedeutung der Universitatsklinika fur die regionale Ko-
ordination der Versorgung von Bund und Landern anerkannt wird. Durch die
Ubernahme der Koordinierungs- und Vernetzungsaufgaben werden wir als Univer-
sitatsklinikum regionale Strukturen weiter unterstltzen und gemeinsam mit ande-
ren Krankenhausern die flachendeckende und qualitativ hochwertige Versorgung
gewahrleisten. DafUr ist es notwendig, dass Aufgaben klar verteilt und geeignete
Prozesse eindeutig definiert werden. Wir stehen bereit, um die regionale Versorgung
im engen Zusammenspiel aller Beteiligten im Sinne der Patientinnen und Patienten
zu koordinieren.

Flr den Vorstand

S D

Prof. Dr. med. Thomas H. Ittel
Vorstandsvorsitzender und Arztlicher Direktor der Uniklinik RWTH Aachen
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_srat der Uniklinik RWTH Aachen wahlt
rof. Dr. med. Joachim Windolf zum neuen
chen Direktor

Der Aufsichtsrat der Uniklinik
RWTH Aachen hat in seiner Sitzung
am 5. Juli 2024 Univ.-Prof. Dr. med.
Joachim Windolf zum zukiinftigen
Arztlichen Direktor und Vorstands-
vorsitzenden bestellt. Er ist zurzeit
Direktor der Klinik fiir Orthopadie
und Unfallchirurgie des Universi-
tatsklinikums Diisseldorf und liber-
nimmt das neue Amt zu Beginn
des kommenden Jahres nahtlos
von Prof. Dr. med. Thomas H. Ittel.
Dieser fiihrt seit 2011 als Arztlicher
Direktor die Angelegenheiten der
Uniklinik und wird Ende 2024 in
den Ruhestand verabschiedet.

5

Prof. Joachim Windolf wurde im Jahr
2005 an die Heinrich-Heine-Universitat
Dusseldorf berufen. Er ist Direktor der
Klinik fir Orthopadie und Unfallchirur-
gie, von 2008 bis 2016 war er zudem
Dekan der dortigen Medizinischen Fa-
kultat. In Frankfurt am Main geboren,
absolvierte er dort ein Studium der
Humanmedizin und begann seinen be-
ruflichen Werdegang als Assistenzarzt.
Nach dem Erwerb der Facharztqualifi-
kationen fir Unfall- und Handchirurgie
verlieB3 er die Klinik 2001 als Leitender
Oberarzt, um als Stellvertretender
Direktor der Abteilung fur Unfall- und
Wiederherstellungschirurgie an das

Universitatsklinikum Hamburg-Eppen-
dorf zu wechseln. Vier Jahre spater
folgte er dem Ruf auf den Lehrstuhl
nach Dusseldorf. Seine klinischen und
wissenschaftlichen Schwerpunkte
liegen in der Versorgung von polytrau-
matisierten Patientinnen und Patienten
sowie in der Becken-, Wirbelsaulen-
und Handchirurgie. Mit seinen Arbeits-
gruppen hat er mehr als 300 wissen-
schaftliche Publikationen verfasst, bei
Studierenden und Weiterzubildenden
ist er ein geschatzter Hochschulleh-
rer. Im Amtsjahr 2018 wirkte Prof.
Windolf als Prasident der Deutschen
Gesellschaft fur Unfallchirurgie (DGU)
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sowie Stellvertretender Prasident der
Deutschen Gesellschaft fir Ortho-
padie und Unfallchirurgie (DGOU).
Zudem ist Prof. Windolf Mitglied im
Hochschulrat der Heinrich-Heine-
Universitat und im Aufsichtsrat des
Universitatsklinikums Dusseldorf.

Breiter Erfahrungsschatz,
umfassende Expertise

Prof. Windolf wird in seiner kiinftigen
Funktion als Arztlicher Direktor und
Vorstandsvorsitzender maBgeblich die
Geschicke der Uniklinik RWTH Aachen
lenken. Prof. Dr. Harald Schmitz,

Vorsitzender des Aufsichtsrats der
Uniklinik RWTH Aachen, erklart: , Herr
Prof. Windolf verfligt als Klinikdirek-
tor sowie als ehemaliger Dekan der
Medizinischen Fakultat der Universitat
Dusseldorf Uber einen breiten Erfah-
rungsschatz, eine umfassende Exper-
tise sowie einen ausgezeichneten Ruf,
der hervorragend mit der Positionie-
rung der Uniklinik RWTH Aachen in
Forschung, Lehre und Krankenversor-
gung harmoniert. Ich bin Uberzeugt,
dass er gemeinsam mit den anderen
Mitgliedern des Vorstands die Ent-
wicklung der Aachener Universitats-
medizin weiter vorantreiben wird. Im

© Ivo Mayr |

Namen des gesamten Aufsichtsrats
danke ich Herrn Prof. Dr. Thomas H.
[ttel fUr seine Arbeit im Vorstand der
Uniklinik Gber die letzten 14 Jahre
hinweg sehr herzlich.”

Gemeinsam die
Entwicklung der
Aachener
Universitatsmedizin
weiter
vorantreiben
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Blutspendedienst der Uniklinik zieht in neue
Praxisraume: Jetzt Blut spenden in der Innenstadt

Der Blutspendedienst der Uniklinik RWTH Aachen un-
ter Leitung von Univ.-Prof. Dr. Hannes Klump 6ffnet
seit Anfang Juli seine neuen Pforten in der Aachener
Innenstadt — und damit ndher an potenziellen Spen-
derinnen und Spendern. Mit dem neuen Standort in
der GroBkolnstraBe 32 macht sich der Blutspende-
dienst attraktiver fiir alle, die mit ihrem Blut Leben
retten mochten.

Der Blutspendedienst hat fir die Uniklinik und Krankenhau-
ser der Region eine enorme Bedeutung. Rund um die Uhr
an 365 Tagen im Jahr muss die Versorgung der Patientin-
nen und Patienten mit Blutprodukten gewahrleistet sein.
Damit die Wege fur die aktuellen und kinftigen Spenderin-
nen und Spender méglichst kurz sind, bezieht die Abteilung
ihre neuen Raume in der GroBkolnstraBe gleich unterhalb
des Marktes. Auf 640 Quadratmetern entstand in den
letzten Monaten eine gro3zligige Praxis mit Wartebereich,
Arztzimmern, Laboren, Medizin- und Technikraumen und
natdrlich einem groBen Spendesaal, in dem bis zu neun
Blutspenderinnen und Blutspender und flinf Spendende fir

g )
-

—

die Thombozytenspende gleichzeitig Platz finden. Seit der
Corona-Pandemie war der Blutspendedienst aus Platzgriin-
den im groBen Seminarraum der Uniklinik RWTH Aachen
untergebracht. Eine beengte und ungunstige Situation

fur Spendende sowie Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter.

Die neuen Raumlichkeiten nehmen nun Ricksicht auf die
hohen Ansprlche, denen eine moderne Blutspendeein-
richtung laut GMP-Anforderungen (Good Manufacturing
Practice) bei der Arzneimittelherstellung geniigen muss. Zu-
dem punktet die Praxis mit guter Erreichbarkeit, Parkmog-
lichkeiten in der Nahe und einer ansprechenden Einrichtung
und Ausstattung — schlieBlich sollen sich die freiwilligen
Spenderinnen und Spender hier wohlfthlen.

Mit dem Umzug erhofft sich der Blutspendedienst auch
mehr Zulauf. Die Hirde, bis in die Uniklinik zu fahren, ent-
fallt. ,Wir bieten nicht nur ein wertiges Ambiente, auch die
Wartezeiten sollen durch die gro3zligigen Raumlichkeiten
reduziert werden. Wir winschen uns, dass moglichst viele
Menschen auf dieses neue Angebot in ihrer direkten Nahe
aufmerksam werden, sagt Prof. Klump.
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Bedarf an Blutspenderinnen und -spendern
ist hoch

Blutspenderinnen und Blutspender werden weiterhin
dringend gesucht. In der Uniklinik RWTH Aachen besteht
jahrlich ein Verbrauch von mindestens 25.000 Erythrozy-
tenkonzentraten und circa 11.000 Plasmen sowie von rund
3.000 Thrombozytenkonzentraten. Der Bedarf von anderen
Krankenhdusern oder Praxen in Aachen und der naheren
Umgebung ist dabei noch nicht mit eingeschlossen. Nach
einem Verkehrsunfall kann eine einzige Patientin oder eiin
einziger Patient allein 50 oder mehr Blutkonserven benoti-
gen, damit er weiterleben kann. Fir die Versorgung der Pa-
tientinnen und Patienten mit Blutprodukten ist es deshalb
sehr wichtig, dass jeder gesunde Erwachsene sein per-
sonliches Engagement zeigt, indem er Blut spendet. , Wir
freuen uns, dass die Blutspende nun ihr innerstadtisches
Domizil beziehen kann”, erklart Prof. Dr. med.Thomas H.
Ittel, Arztlicher Direktor der Uniklinik RWTH Aachen. ,In
den letzten Jahren hat die Abteilung groBe Anstrengungen
unternommen, um neue Generationen an diese wichtige
Aufgabe heranzufliihren. Mit dem neuen Standort und

Spenderinnen und Spender
parken kostenlos

In folgenden innerstadtischen APAG-Parkhausern werden
die Parkgebuhren fir bis zu zwei Stunden Gbernommen:
Parkhaus Rathaus, Parkhaus Couvenstral3e, Parkhaus Galeria
Kaufhof/City sowie im Parkhaus Eurogress fur drei Stunden. 3
Barrierefreie Parkpl%it.ze stehen in den anliegenden Parkhau- 2

sern zur Verngung."\

Termine konnen wie gewohnt Uber die BALU+-App

werden.

der zentralen Erreichbarkeit sollte dies kiinftig noch besser
maoglich sein. Wir kommen dem Publikum damit ein groBBes
Stlick naher!”

Die Weiterverarbeitung der Blutprodukte verbleibt im
Hauptgebaude der Uniklinik RWTH Aachen in der Pauwels-
straBBe. Der Blutspendedienst ist ein Teil des Instituts fur
Transfusionsmedizin. Als zentrale Einrichtung der Uniklinik
RWTH Aachen nimmt dieses interdisziplinare Aufgaben der
Krankenversorgung wahr. Hierzu zahlt unter anderem die
Herstellung von Blutkonserven, Erythrozytenkonzentraten,
Thrombozytapheresen, gerinnungsaktiven Frischplasmen
sowie die Herstellung und Weiterverarbeitung von autolo-
gen und allogenen Stammzellpraparationen. Pro Jahr wer-
den fir die Behandlung transfusionspflichtiger Patientinnen
und Patienten bis zu 60.000 Blutkomponentenpraparate
bereitgehalten.

Die Transfusionsmedizin Gbernimmt auch umfassende La-
boranalytik zur Vorbereitung, Steuerung und Beratung bei
der Hamotherapie, vor allem bei immunhamatologischen

Problempatienten mit Auto- oder Alloantikorpern.

UNIKLINIK
RWTHAACHEN

Blutspendedienst
Uniklinik RWTH Aachen
GroBkolnstraBe 32
’//,//// 52062 Aachen

Thrombozytapheresen werden fur einige Wochenin

Uniklinik weiterlaufen.

07:30 bis 12:30 Uhr &
10:30 bis 17:30 ___f'
13:00 bis 20:00 Uhr

d Fr.:
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Bundestagsabgeordnete Sabine Griitzmacher (Biind-
nis 90/Die Griinen) zu Besuch in der Campus Praxis
in der Uniklinik RWTH Aachen

v.l.: Vanessa Schaffrath, Jean Tori Pantel, Johanna Dorn, Univ.-Prof. med. Martin Miicke,
Sabine Griitzmacher, Tariq Kandil, Andy Wang

Obwohl die Anzahl an ausgebildeten Arztinnen und
Arzten steigt, gibt es bereits jetzt in Deutschland einen
enormen Mangel an Hausarztinnen und -arzten. Ein
Problem, welches sich in den nachsten Jahren zunehmend
verscharfen wird. Die Uniklinik RWTH Aachen hat mit der
Er6ffnung der Campus Praxis in der Uniklinik ein Ldsungs-
modell entwickelt: Ziel ist es, mit einer optimalen Verzah-
nung von ambulanten und stationdren Behandlungsmag-
lichkeiten unter einem Dach und einer umfangreichen
Digitalisierung dem Problem des Fachkraftemangels

entgegenzuwirken. Am 22. Mai 2024 war Bundestagsab-
geordneten Sabine Gritzmacher (Blindnis 90/Die Griinen)
zu Besuch, um sich von dem innovativen Praxiskonzept zu
Uberzeugen.

Seit Januar 2024 hat die Campus Praxis unter der Leitung
von Johanna Dorn gedffnet. Die Grundidee dahinter: ,,Die
Praxis der Zukunft” sein. Digitale Prozesse, eine schnelle
Versorgung und Anbindung sowie die enge Zusammen-
arbeit mit der Forschung sollen bei der Umsetzung des
Konzepts helfen.

11 POLITIKBRIEF 02/2024
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Digitalisierung als Losungsansatz fiir die
Versorgungsengpasse bei Hausarztpraxen

.Es gibt bereits jetzt einen groBen Unterschied zwi-
schen der arztlichen Versorgung auf dem Land und

in der Stadt, der sich in den kommenden Jahren noch
weiter verscharfen wird. Mit unserer Onlinesprechstun-
de mochten wir diesem, soweit es machbar ist, entge-
genwirken. Eine adaquate Digitalisierung der Praxen
sorgt auch fur einen besseren Austausch zwischen
unterschiedlichen Facharztinnen und -arzten sowie eine
Entlastung der Praxen”, erklart Johanna Dorn. Durch
genutzte Telematikinfrastruktur wie die elektronische
Krankschreibung, das elektronische Rezept oder einen
digitalen Anamnesebogen verkirzt die Praxis bereits
Prozesse. Eine Terminvergabe findet zum groBen Teil
unkompliziert online statt, in Notfallen kénnen sich
Patienten aber auch taglich in der Akutsprechstunde
von 11:00 bis 12:00 Uhr vorstellen. Die medizinischen
Fachangestellten sollen so gut wie moglich durch digi-
talisierte Prozesse entlastet werden. Durch die Nutzung
eines Kommunikationsdienstes fir das Medizinwesen
(KIM) ist es fur die Praxis bei einer Uberweisung grund-
satzlich realisierbar, eine sichere und zweifachverschlis-

selte Datenlbermittlung online zu gewahrleisten. Das ist

allerdings nur durchfihrbar, wenn auch andere Praxen
KIM nutzen. So konnen beispielsweise Befundibermitt-
lungen sicher digital stattfinden. , Die Campus Praxis ist
ein tolles Beispiel, wie Digitalisierung unterstitzen kann,
trotz Herausforderungen wie Fachkraftemangel und de-
mographischem Wandel weiterhin eine gute Erreichbar-
keit anbieten zu kdnnen — bei gleichzeitig sicherer und
verschltsselter Kommunikation. Ein Beispiel, dass auch
far den landlichen Raum spannend sein wird”, erklart
Sabine Gritzmacher.

Anbindung an die Uniklinik bietet
optimale Forschungsmaoglichkeiten und
Patientenversorgung

FUr die Implementierung neuer digitaler Anwendungen
steht die Praxis in engem Kontakt mit dem Institut fir
Digitale Allgemeinmedizin, geleitet von Univ.-Prof. med.
Martin Muicke. Die Zusammenarbeit fordert die Unter-
stutzung und optimale Anwendung digitaler Systeme
und bietet zusatzlich die Gelegenheit tragfahige Versor-
gungsmodelle vertiefend zu erforschen. Schon jetzt ist
die Praxis weit besser digitalisiert als die meisten haus-

arztlichen Niederlassungen in Deutschland. Durch die Nahe
zum Institut ist auch zukUnftig eine zeitnahe Implementie-
rung neuer digitaler Anwendungen gesichert.

Die Anbindung an die Uniklinik gibt dem Team die Moglich-
keit, die Patientinnen und Patienten schnell, umfassend und
optimal zu versorgen. ,Wir haben hier vor Ort natirlich den
Vorteil, direkt an die Uniklinik angebunden zu sein, insbeson-
dere arbeiten wir eng mit den Kolleginnen und Kollegen der
Notaufnahme zusammen, auch die Wege zu den Facharz-
tinnen und -arzten sind kirzer. Das erleichtert eine schnelle
Ubergabe und lickenlose Versorgung unserer Patientinnen
und Patienten”, erklart Dorn.

by

i J’{,lf!li____

Gesundheitsférdernde Behandlungsraume fiir
Patientinnen und Patienten

Die Zukunftsvision der Praxis zieht sich auch durch die
Raumgestaltung: Diese ist mit ihren geschwungenen Formen
und hellen Farben nicht nur auBerst modern und futuris-
tisch, sondern auch gesundheitsfordernd, erzéhlt die Arztin:
»Wir haben in unseren Raumlichkeiten die Inneneinrichtung
mithilfe des Design-Instituts fir Gesunde Gestaltung aus
Darmstadt nach wissenschaftlichen Aspekten konzipiert.

So schaffen wir durch bestimmte Formen und Farben in

den doch eher kleinen Raumlichkeiten eine beruhigende
Praxisatmosphare und unterstitzen beispielsweise durch
ergonomische Stihle eine gesunde Haltung.” Auch weitere
gesundheitsférdernde Aspekte wie zum Beispiel Licht und
Musik sollen in Zusammenarbeit mit dem Institut fir Digitale
Allgemeinmedizin weiter erforscht und umgesetzt werden.
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3 Fragen an

Klaus Hundhausen, Abteilungsleiter

o Bauleitung und Bauausfiihrung,
ukafacilities GmbH, zum Thema
Baulogistik

Klaus Hundhausen

Herr Hundhausen, was versteht man unter Baulogistik?

Hundhausen: Die Baulogistik im Allgemeinen umfasst die Leistungen zur Planung und Organisation von Bauprozessen
beziehungsweise des Baustellenbetriebs hinsichtlich Beschaffung, Produktion und Entsorgung. Innerhalb dieser Bereiche
deckt die Baulogistik den Transport zur Baustelle, die Material- und Flachenbereitstellung auf der Baustelle und die Ent-
sorgung von Bauabfallen ab, gegebenenfalls auch die raumliche Organisation des Arbeitskrafteeinsatzes. Konkret geht es
also darum, den Material- und Personalfluss zu und auf dem Baufeld zu organisieren. Dabei ist es nicht immer hilfreich,
far ,alle alles und jederzeit” zu ermdglichen, sondern im Gbergeordneten Sinne zu denken und moglichst fir alle Firmen
gleichermaBen optimale logistische Voraussetzungen oder aber erforderliche Einschrankungen zum

richtigen Zeitpunkt zu definieren.

Was gilt es dabei zu beachten?

Hundhausen: Ein moglichst storungsfreier Bauablauf ist das Mal3 der Dinge, daher sollte die Baustellenlogistik im besten
Fall bereits in der frihen Planungsphase bedacht werden. Da in der Regel jedes Projekt duBBeren Zwangen unterliegt, ist
nicht immer alles maglich. Dies gilt es angemessen zu berlcksichtigen und den zuklnftigen Vertragspartner entsprechend
Uber die Leistungsbeschreibungen zu informieren. Die Vielzahl der Einflussparameter ist groB und variabel. Die Baulogistik
steht immer im Kontext mit dem eigentlichen Bauablauf und seinen Unwagbarkeiten. Sie ist nie Selbstzweck, sondern
dient dem Ubergeordneten Bauprozess. Daher sollte man auf der einen Seite klare Regeln aufstellen und zugleich Flexibili-
tat ermdglichen. Die gesunde Mischung macht es aus.

Taglich erreichen zahlreiche Materiallieferungen die verschiedenen Baustellen an der
Uniklinik RWTH Aachen. (Teil-)Sperrungen oder auch Parkverbote sind die Folge. Wie gehen
Sie damit um?

Hundhausen: Die Aufrechterhaltung des ungestorten Klinikbetriebs ist notwendig und zugleich die Herausforderung.
Uber unsere langfristige Vorausschau kommender BaumaBnahmen entwickeln wir die jeweiligen Prioritdten und staffeln
in sinnvollen Ablaufen die BaumaBnahmen. Als Beispiel: Bevor der Neubau des ZOP mit teilweisem Rickbau der stdlichen
Parkflache startete, wurden das neue Parkhaus sowie der neue Vorplatz fir den OPNV gebaut. Zudem wurden Ersatz-
flachen fur den Taxiverkehr geschaffen. Darlber hinaus richten wir, sofern méglich, Pufferzonen fir den Anlieferverkehr
der Baustellen ein und stellen ,Verhaltensregeln’ fir alle Vertragspartner auch im Hinblick auf den Anlieferverkehr auf.
Letztlich mussen alle Beteiligten — abgesehen von den Patientinnen und Patienten — bereit sein, Kompromisse einzugehen
und zu akzeptieren. Denn nur durch baulichen Erhalt und Ausbau ist die klinische Weiterentwicklung der Uniklinik RWTH
Aachen sicherzustellen.
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Klinik fiir Pneumologie: BaumaBnahmen erfolgreich
abgeschlossen

Am 3. Mai 2024 konnten die fertiggestellten Kli-
nikrdume in der dritten Etage nach erfolgreicher
UmbaumaBnahme an die Klinik fir Pneumologie

und Internistische Intensivmedizin (Med. Klinik V)
(Direktor: Univ.-Prof. Dr. med. Michael Dreher) tber-
geben werden. Unter Leitung der ukafacilities GmbH,
der 100-prozentigen Bautochter der Uniklinik RWTH
Aachen, verbessern die MaBnahmen nicht nur die
Qualitat der Patientenversorgung, sondern sorgen
ebenso fur mehr Flexibilitat, verbesserte Ablaufe und
ein Plus an Sicherheit. ,, Mit Verlegung von Raumlich-
keiten der Klinik flir Pneumologie und Internistische
Intensivmedizin von Flur 32 auf Flur 9/10 in der dritten
Etage konnten wir dem Ausbau des raumlichen
Bedarfs und den damit verbundenen baulichen
Anpassungen im Bestand Rechnung tragen”, erklart
Sandra Dorn, Projektleiterin bei der ukafacilities
GmbH. Der neue kompakte Bereich mit Untersu-
chungs- und Behandlungsbereichen, Nebenraumen
inklusive zweier Eingriffsrdume und einer Holding mit
zwei Bettenplatzen verbessert sowohl die Qualitat
der Versorgung als auch die Kapazitaten fir am-
bulante Behandlungen und Interventionen. , Die
Funktionsdiagnostik ist der Dreh- und Angelpunkt
flr wichtige Untersuchungen in der Inneren Medizin.
Sie erhalt im Rahmen der umfangreichen BaumaB-
nahmen einen eigenen raumlichen Bereich. Zudem
lasst sich dank der Trennung der Interventionsberei-
che von den ambulanten Versorgungsbereichen und
den nichtinvasiven Untersuchungen die Privatsphare
unserer Patientinnen und Patienten besser schiitzen”, freut sich Priv.-Doz. Dr. med. Christian Cornelissen, Oberarzt in
der Medizinischen Klinik V.

Ein Plus an Sicherheit

Die verbesserten Uberwachungsmaoglichkeiten im Interventionsbereich sorgen dartber hinaus fir ein Plus an Sicher-
heit. Wahrend des mehrmonatigen Umbaus konnte der Betrieb der Klinik ungestort fortgesetzt werden. ,Eine beson-
dere Herausforderung lag darin, dass sich die Baustelle direkt oberhalb eines Rechnerraums mitsamt hochsensibler
Technik befand. Hier wurden in Teilbereichen des Raumes wasserdichte Gerlste aufgestellt, um die Sanitararbeiten an
der Decke zwischen Rechnerraum unten und den neuen Raumlichkeiten der Pneumologie oben zu realisieren”, erklart
Sandra Dorn.

»Durch den Ausbau verfigt die Klinik fir Pneumologie und Internistische Intensivmedizin nun Uber optimierte Rah-
menbedingungen flr eine breite pneumologische Diagnostik und Behandlung. Ich mdchte mich herzlichst bei allen
Mitarbeiterinnen, Mitarbeitern und dem Team rund um Herrn Prof. Dreher fir die vorbildliche Zusammenarbeit und
das damit verbundene Engagement bedanken”, sagt Heike Bekaan, Bereichsvorstand Bau und Brandschutz und Ge-
schaftsfuhrerin der ukafacilities GmbH.
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| Erfolgrelche Abnahme des OIP- Rohbaus
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Der Rohbau des Erweiterungsgebaudes fir die Operative Intensivpflege, den Krei3saal und das Perinatalzentrum (OIP)
wurde erfolgreich abgenommen. Die Modernisierung und Neustrukturierung der Entbindung, Kinderintensivstation,
Schwerverbrandverletzten-Station sowie von zwei Intensivstationen sollen in Zukunft die Nutzflache erweitern. AuBBerdem
sorgt eine Door to-Door"- Losung zukunf’ug daflr, dass der Kontakt zwischen Entbindung und Kinderintensivstation

; einfacher und schneller funktioniert. Das OIP wird voraussichtlich 2026 fer-
tiggestellt und erweitert die Klinik insgesamt um drei OP-Sale, 48 operative
Intensivstationsbetten und bietet eine neue Nutzflache von 3.500 m?.

.Ein groBer Dank geht an unser engagiertes Team und alle Beteiligten, die
diesen Meilenstein maglich gemacht haben. Insbesondere danken wir der
Bauaufsicht der Stadt Aachen fir die konstruktive Zusammenarbeit sowie
den ausfiihrenden Unternehmen der ARGE OIP (Anm. d. Red.: Arbeits-
gemeinschaft Operative Intensivpflege) und unserem Projektleiter Julian
Dahne", so Heike Bekaan, Geschaftsfiihrerin der ukafacilities.

Klimaneutrales Aachen 2030 -
eine Gemeinschaftsaufgabe

Die Stadt Aachen hat sich zum Ziel gesetzt, im Jahr 2030 klimaneutral zu sein. Zu diesem Anlass gab es am 27. Ap-

ril 2024 im Ludwig Forum eine kleine Feier, an der auch Vertreter der Uniklinik RWTH Aachen — einer der zahlreichen
Rahmenpartner — teilnahmen Unter dem Motto ,,Mitmachen, zuhéren und ins Gesprach kommen” — wurde an diesem
Tag die Webseite der Klimakampagne ,Klimaschutz. Wir. Jetzt." gelauncht. Aktuelle Neuigkeiten aus der Geschaftsstelle
.Klimaneutrales Aachen 2030" werden regelmaBig auf LinkedIn verof-
fentlicht. Bleiben Sie gerne informiert!

...© Martin Braun

Oberburgermeisterin Sibylle Keupen betonte: ,Die breite Unterstitzung

aus der Stadtgesellschaft, wie sie sich in den 134 Unterschriften unter
dem Klimastadtvertrag zeigt, ist ein ermutigendes Zeichen dafir, dass
wir auf dem richtigen Weg sind. Es ist ein Zeichen des starken Engage-
ments flr das Ziel der Klimaneutralitat. "

Wie geht es weiter?

Zwei weitere Veranstaltungen zum Thema , Nachhaltige Mobilitat” sind geplant und Anfang 2025 gibt es eine groBe
Netzwerkveranstaltung fir alle Mitunterzeichnerinnen und Mitunterzeichner des Klimastadtvertrags. Das Thema Ener-
giewende steht im Jahr 2025 im Mittelpunkt der Aktivitaten der Geschaftsstelle.
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Priv.-Doz. Dr. med. Ajay Moza libernimmt
kommissarische Leitung der Klinik flir Herzchirurgie

Zum 1. April 2024 hat Priv.-Doz. Dr. med. Ajay Moza
die Kommissarische Leitung der Klinik fiir Herzchir-
urgie an der Uniklinik RWTH Aachen {ibernommen.
Zuvor war er als Leitender Oberarzt in der Klinik tatig
und ist dadurch mit allen Abldufen und Mitarbeiten-
den bestens vertraut.

In Bonn-Beuel geboren, studierte und promovierte Dr. Moza
an der Medizinischen Fakultat der Universitat des Saar-
landes. Im Vorfeld seiner Approbation absolvierte er seine
Famulaturen in Bombay (Indien), Ontario (Kanada) und
Hochzirl (Osterreich). Nach einem einjéhrigen Aufenthalt als
DAAD-Stipendiat in den USA startete Dr. Moza 1999 seine
chirurgische Karriere als Assistenzarzt an der Medizinischen
Hochschule Hannover (MHH). 2004 wechselte er dann
schlieBlich an die Uniklinik RWTH Aachen, wo er seither —
mit einer kurzen Unterbrechung von 2011 bis 2012 fiir seine
Arbeit als Consultant Cardiac Surgeon in London — tatig ist.

Innovative Medizin — den Patienten im Blick

.Ich freue mich sehr auf die neue, verantwortungsvolle Auf-
gabe, die Herzchirurgie in einem Krankenhaus der Maximal-
versorgung mit Uberregionaler Bedeutung weiter voranzu-
treiben”, so Dr. Moza. Seine klinischen Schwerpunkte liegen
in der mechanischen Herz-Kreislaufunterstitzung/Kunst-
herztherapie, in der komplexen Aorten- und Aortenbogen-
Chirurgie sowie in der minimalinvasiven Herzchirurgie, die
der 52-Jahrige an der Uniklinik RWTH Aachen ausbauen
mochte.

Die Operationsmethoden und -mdéglichkeiten in der Herz-
chirurgie haben sich in der letzten Jahresdekade rasant und
enorm gewandelt. ,Musste man friher noch fir jegliche
Eingriffe den Brustkorb 6ffnen, konnen wir heute die aller-
meisten Herzerkrankungen minimalinvasiv, sprich mit kleins-
ten Schnitten, diagnostizieren und behandeln”, erlautert

Dr. Moza. Solche innovativen Verfahren sind im Vergleich zu
konventionellen OP-Methoden nicht nur deutlich schonen-
der fUr Patientinnen und Patienten, sondern kénnen auch
den Heilungsprozess verkUrzen.

Voraussetzung fir die erfolgreiche Anwendung dieser High-
tech-Medizin ist jahrelange Erfahrung und groBe fachliche
Expertise, die der zweifache Familienvater im Laufe seiner
Karriere als Herzchirurg erfolgreich sammeln und erlangen

Priv.-Doz. Dr. med. Ajay Moza

konnte. , Fir mich ist eine erfolgreiche Behandlung immer das
Ergebnis einer Teamleistung”, erklart der neue Klinikdirektor
und erganzt: ,, Unsere gemeinsame Aufgabe ist es, auf die indi-
viduellen Bedrfnisse unserer herzkranken Patienten bestmog-
lich einzugehen und das geht eben nur im Team.”

Geblindelte Expertise

Ebenso freut sich Dr. Moza auf die interdisziplinare Zusam-
menarbeit mit den Kolleginnen und Kollegen im gemeinsamen
Westdeutschen Herzzentrum an der Uniklinik RWTH Aachen:
.Durch die enge und fachibergreifende Zusammenarbeit im
modernsten Zentrum fir Herz- und GeféBkrankheiten der Re-
gion gewahrleisten wir, dass unsere Patientinnen und Patienten
die individuell bestmdgliche Therapie erhalten.”

Evidenzbasierte Versorgungsforschung

Auch 25 Jahre nach seinem Karrierestart hat seine Faszination
flr das schlagende Organ nicht nachgelassen. Ganz im Ge-
genteil: An seinem Beruf reizt den designierten Klinikdirektor
vor allem die Vielseitigkeit sowie der Dreiklang aus Forschung,
Lehre und Krankenversorgung. Dabei legt Dr. Moza seinen
wissenschaftlichen Fokus unter anderem auf die Adaptations-
mechanismen des rechten Herzens. Als Bereichsleiter fr me-
chanische Herz-Kreislaufunterstiitzung/Aortenchirurgie mochte
er beispielsweise bei herzchirurgischen Patienten untersuchen,
wie weit der rechte Ventrikel unter kontinuierlicher Ableitung
von Druck-Volumen-Beziehungen mithilfe der Conductance-
Katheter-Methode adaptieren kann.
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Nationale Strategie flir gen- und zellbasierte
Therapien veroffentlicht - Aachener Expertise stark

vertreten

v.l.: Univ.-Prof. Dr. rer. nat. Hannes Klump, Prof. Dr. Sven Stegemann, Prof. Dr.-Ing. Jergen Magnus
und Senior-Professor Dr. rer. nat. Martin Zenke

Mit dem Ziel, schwerkranken Men-
schen neue Behandlungsperspektiven
durch gen- und zellbasierte Therapien
bieten zu kénnen und die interna-
tionale Wettbewerbsfahigkeit des
Forschungs und Innovationsstandortes
Deutschland auf dem Gebiet der gen-
und zellbasierten Therapien langfris-
tig zu starken, haben sich rund 150
Expertinnen und Experten aus Wissen-
schaft, Wirtschaft, Politik und Gesell-
schaft zusammengeschlossen und im
Auftrag des Bundesministeriums fir
Bildung und Forschung (BMBF) eine
Nationale Strategie fir gen- und zell-
basierte Therapien entwickelt.

Aus Aachen sind gleich sechs Wis-
senschaftler Teil des groBen Experten-
gremiums: Prof. Dr. Sven Stegemann
(Leibniz Joint Lab ,first in Translation’),
Univ.-Prof. Dr. rer. nat. Hannes Klump,

Priv.-Doz. Dr. med. Fabian Beier und
Senior-Professor Dr. rer. nat. Martin
Zenke (Uniklinik RWTH Aachen) sowie
Univ.-Prof. Dr.-Ing. Robert Schmitt und
Prof. Dr.-Ing. Jergen Magnus (RWTH
Aachen). Das Strategiepapier ist am
12. Juni 2024, an die Bundesministerin
flr Bildung und Forschung, Bettina
Stark-Watzinger, in Berlin Gbergeben
und veréffentlicht worden.

Gen- und zellbasierte Therapien haben
in den vergangenen Jahren bewiesen,
dass sie der nachste Quantensprung

in der Behandlung schwerer, bislang
unheilbarer Erkrankungen sein kon-
nen. Ein bekanntes Beispiel ist die
sogenannte CAR-T-Zell-Therapie zur
Behandlung bestimmter Formen von
Blutkrebs: Hier werden korpereigene
Immunzellen so programmiert, dass sie
Tumorzellen erkennen kénnen und sie

zum Absterben bringen.

,Deutschland nimmt eine fiihrende
Rolle in der Gen- und Zelltherapie-
forschung ein, allerdings findet die
weitere Entwicklung und Wertschop-
fung zumeist in anderen Landern statt.
Patientinnen und Patienten erhalten
dadurch erst verspatet Zugang zu
innovativen Therapien. Die Grinde
hierflr sind vielfaltig: Es bedarf unter
anderem schlankerer Prozesse bei
den behordlichen Verfahren, einer
intensivierten Zusammenarbeit zwi-
schen Forschung und Industrie sowie
der Ausbildung neuer Fachkrafte”,
erlautert Sven Stegemann, Leiter des
Leibniz Joint Lab ,first in Translation’
am DWI — Leibniz-Institut fur Inter-
aktive Materialien aus Aachen. Er

ist Teil des Expertengremiums, das
die Nationale Strategie fur gen- und
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zellbasierte Therapien erarbeitet hat.
Indem in die Nationale Strategie fur
gen- und zellbasierte Therapien die
Perspektiven aus Wissenschaft, Indust-
rie und Gesellschaft eingeflossen sind,
stiinden der Politik Handlungsempfeh-
lungen zur Verfligung, die Weichen
fur sowohl den schnellen Zugang

von innovativen Therapien als auch
die Wertschopfung des Potentials in
Deutschland zu stellen, erklart er.

Breite Aachener Expertise
mit eingeflossen

Die Nationale Strategie flr gen- und
zellbasierte Therapien unterteilt sich
in acht Handlungsfelder, in denen
detaillierte Ziele und MaBnahmen
vorgeschlagen werden. Mit sechs
mitwirkenden Wissenschaftlern ist
der Wissenschaftsstandort Aachen

im NRW-Vergleich am starksten
vertreten: Sven Stegemann hat sich
mit seiner Expertise in den Bereichen
Technologietransfer und den qualifi-
zierten Produktionsstatten fir gen-
und zellbasierter Therapie-Produkte
eingebracht. Von der Uniklinik RWTH
Aachen haben Hannes Klump (In-
stitut fur Transfusionsmedizin und
zellulare Therapeutika), Fabian Beier
(Klinik far Hdmatologie, Onkologie,
Hamostaseologie und Stammzell-
transplantation) und Martin Zenke
(Klinik far Hdmatologie, Onkologie
und Stammzelltransplantation) in den
Handlungsfeldern zu Ausbildung und
Kompetenzstarkung, Marktzulassung
und Anwendung in der Versorgung
sowie Interaktion mit der Gesellschaft
mitgearbeitet. Robert Schmitt (WZL
der RWTH Aachen und Fraunhofer-
Institut fir Produktionstechnologie)
und Jgrgen Magnus (Lehrstuhl fir
Bioverfahrenstechnik) der RWTH Aa-
chen haben ebenfalls ihre Expertise in
die Handlungsfelder zum Technologie-

transfer und den qualifizierten Produk-
tionsstatten fur gen- und zellbasierter
Therapie-Produkte einflieBen lassen.
Der Standort Aachen war somit in fast
allen Arbeitsgruppen vertreten.

Auch Prof. Dr. Stefan Uhlig, Dekan
der Medizinischen Fakultat der RWTH
Aachen University, betont die Be-
deutung der Nationalen Strategie fur
gen- und zellbasierte Therapien flr
den medizinischen Forschungsstandort
Aachen: ,Unser Ziel ist, Aachen als
Translationshub fur Medizintechnik zu
etablieren. Dazu passt ausdricklich
die gen- und zellbasierte Therapie.
Das zeigen auch die vielen Aachener
Experten auf diesem Feld." Unter
Translationshubs versteht man Zentren
der Universitatsmedizin, die sich der
Uberfiihrung grundlagenwissenschaft-
licher Forschungsergebnisse in neue
praventive, diagnostische oder thera-
peutische Verfahren zur Anwendung
am Menschen widmen.

Rahmen flr Zusammenarbeit gesetzt
Die Zell- und Gentherapie ist ein sich
schnell entwickelndes Feld, sodass die
erarbeiteten MaBnahmen dieser Dyna-
mik Rechnung tragen mdissten. Sven
Stegemann beschaftigt sich speziell
mit den notwendigen MaBnahmen
fur die Herstellung und Bereitstellung
von gen- und zellbasierten Therapien
zur Anwendung an Patientinnen und
Patienten. Der Bedarf sei steigend,
erlautert er, es missen unbedingt ent-
sprechende Herstellungskapazitaten
gemal3 den geltenden Richtlinien zur
Verfligung gestellt werden.

Im Handlungsfeld ,Ausbau von Quali-
tat und Kapazitaten in der GMP-Pro-
duktion’ (sogenannte Good Manifac-
turing Practice-Produktion) flhrt er als
Sprecher dieser Arbeitsgruppe den be-
darfsgerechten Auf- und Ausbau von

qualifizierten Produktions-Infrastruktu-
ren wie dem Leibniz Joint Lab ,first in
Translation’ einschlieBlich der Ausbil-
dung des qualifizierten Personals als
hohe Prioritat an. ,, Auch die Einrich-
tung eines zentralen Gremiums fUr Re-
gulatorik in der gen- und zellbasierten
Therapie, welches kontinuierlich den
Bedarf analysiert und entsprechend
vorantreibt, wird in unserer Arbeits-
gruppe als essenziell erfasst. Auf diese
Weise kann sichergestellt werden,
dass notwendige Investitionen zielge-
richtet und schnell erfolgen und die
vorhandenen Starken in der gen- und
zellbasierten Therapie in Deutschland
effektiv ausgebaut werden”, so Ste-
gemann. Nur so bestiinde die Chance,
dass der Forschungs- und Produktions-
standort Deutschland im internationa-
len Wettbewerb eine flihrende Rolle
einnehme. , Wir verfligen Uber alle
Maglichkeiten, die Technologiesouve-
ranitat in der Zell- und Gentherapie in
Deutschland zu erhalten und weiter
auszubauen. Jetzt ist die Zeit, sie zu
nutzen”, schlieBt Stegemann ab.

Im Herbst 2022 wurde das Berlin Insti-
tute of Health in der Charité (BIH) vom
BMBF damit beauftragt, die Erstellung
einer Nationale Strategie fir gen- und
zellbasierte Therapien zu koordinieren.
Im Zeitraum von Oktober 2023 bis

Mai 2024 erarbeiteten die rund 150
ernannten Vertreterinnen und Vertre-
ter aus den Bereichen Wissenschaft,
Industrie, Politik und Gesellschaft in
acht Arbeitsgruppen mit organisa-
torischer Unterstltzung des BIH das
Dokument zur Nationalen Strategie
flr gen- und zellbasierte Therapien. Im
Dokument sind die Herausforderungen
in den unterschiedlichen Handlungs-
feldern benannt und es werden jeweils
entsprechende MaBnahmen zur Um-
setzung vorgeschlagen.

Quelle: DWI - Leibniz-Institut fir Interaktive Materialien e.V
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RWTH-Sonderforschungsbereiche beleuchten
Neuropsychobiologie von Aggression und Bauen der

Zukunft

Die Deutsche Forschungsgemein-
schaft (DFG) richtet zur weiteren
Starkung der Spitzenforschung
an den Hochschulen elf neue
Sonderforschungsbereiche (SFB)
ein. 22 SFB wurden um je eine
weitere Forderperiode verldangert.
Die RWTH Aachen ist an zweien
beteiligt.

Die DFG fordert in den kommenden
vier Jahren zwei Sonderforschungsbe-
reiche an der RWTH Aachen. Der SFB/
TRR 280 , Konstruktionsstrategien fir
materialminimierte Carbonbetonst-
rukturen — Grundlagen fir eine neue
Art zu bauen”, eine Kooperation der
RWTH Aachen mit der TU Dresden (fe-
derflihrend), geht damit in eine zweite
Forderphase. Sprecher fir die RWTH
ist Professor Rostislav Chudoba vom
Lehrstuhl und Institut fr Massivbau.
Er Gbernimmt diese Rolle von Profes-
sor Josef Hegger. Die DFG fordert den
Sonderforschungsbereich/Transregio
280 bereits seit Juli 2020.

Neu eingerichtet wird der SFB/TRR
379 , Die Neuropsychobiologie von
Aggression: Ein transdiagnostischer
Ansatz fur psychische Krankheiten”
unter RWTH Koordination. Er wurde
von der Universitat Heidelberg, der
Universitat Frankfurt und der RWTH
Aachen beantragt. Sprecherin des
Sonderforschungsbereiches ist Profes-
sorin Ute Habel, Klinik fir Psychiatrie,
Psychotherapie und Psychosomatik der
Uniklinik RWTH Aachen und Prorekto-
rin fUr Internationales der RWTH.

Das Bauen der Zukunft

Ziel des SFB/TRR 280 ist, neue Grund-
lagen fir das Bauen der Zukunft zu

schaffen und innovative Konzepte
sowie intelligente Konstruktionen aus
Carbonbeton zu entwickeln. Zentrale
Ideengeber fir die Bauelementgeome-
trie sind die Fachbereiche Biologie, ins-
besondere Botanik, Mathematik und
Kunst. Angestrebt werden Konstrukti-
onsformen aus mineralischen Kompo-
siten, die Krafte Gberwiegend durch
Normalspannung abtragen und mit
neuen industriellen maschinengestutz-
ten Fertigungsmethoden hergestellt
werden. Die Entwicklung neuartiger
Strukturen ist eng verbunden

mit Fragen der Herstellbarkeit, der pro-
duktbezogenen Nachhaltigkeitsbewer-
tung und der Weiterentwicklung des
Ve bundwerkstoffs selbst. Innovative
Konstruktionsstrategien ermaglichen
eine vollig andere Formensprache,
reduzieren den Ressourcen und
Energieverbrauch und gewahrleisten
gleichzeitig eine hohe Gebrauchstaug-
lichkeit, Tragsicherheit und Langlebig-
keit.

Biologische Grundlagen von
Aggression bei psychischen
Storungen

Der SFB/TRR 379 vereint verschiedene
Standorte mit Expertise in neurobio-
logischer und klinischer Aggressions-
forschung, mit dem Ziel, das Wissen
Uber die biologischen Grundlagen von
Aggression bei psychischen Stérun-
gen als auch deren Verlauf Uber die
Lebensspanne zu erweitern. In Aner-
kennung der Komplexitat dieses Kon-
strukts folgt der Transregio SFB einem
krankheitstbergreifenden Ansatz und
untersucht 104/24 mehrere Ebenen,
um Aggression zu charakterisieren:
Genetik, molekulare Mechanismen

o~ .
Prof. Dr. med. Ute Habel

sowie hormonelle, neurale und damit
verbundene Verhaltenssysteme. Der
TRR setzt sich zum Ziel, multidimen-
sional definierte Biosignaturen von
Aggression bei psychischen Stérungen
zu identifizieren, die den verschiede-
nen Formen von Aggression zugrunde
liegen. Diese sollen dann verwen-

det werden, um maBgeschneiderte,
biomarker-gesteuerte Praventions- und
InterventionsmaBnahmen zu entwi-
ckeln.

Der klinische, longitudinale und ent-
wicklungsbezogene Ansatz sowie der
daraus entstehende Datensatz bieten
attraktive Perspektiven fr die Erfor-
schung therapeutischer, pradiktiver
und gesellschaftlicher Fragestellungen.
Mit der Etablierung einer longitu-
dinalen Kohorte Uber verschiedene
psychische Stérungen hinweg soll

der Verlauf der identifizierten Biosi-
gnaturen, die mit unterschiedlichem
aggressivem Verhalten assoziiert sind,
modelliert und ihre Korrelation mit
kognitiv-emotionalen Funktionen
sowie psychopathologischen Veran-
derungen untersucht werden. Solche
Langsschnittstudien sind entscheidend,
um das Zusammenspiel zwischen
Organismus und Umwelt zu verstehen,
insbesondere im Hinblick auf kritische
Perioden und optimale Zeitfenster fir
Pravention.
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Prof. Dr. med. Caroline Schneider auf der Liste der 30
wichtigsten Personen unter 30 des US-Wirtschafts-

magazines Forbes

Die US-Zeitschrift Forbes, eines der
erfolgreichsten Wirtschaftsmaga-
zine weltweit, stellt jahrlich viel
beachtete Ranglisten zusammen,
die die weltweit pragendsten
Menschen unterschiedlicher Diszi-
plinen fokussieren. Nun hat das
Magazin, das 1917 von Bertie
Charles Forbes gegriindet wur-
de, die Forbes-Liste ,Science
und Healthcare” veroffentlicht,
in der fiir Europa die 30 wich-
tigsten Personlichkeiten unter
30 Jahren gekiirt werden. Auf
dieser Liste ist als einzige deut-
sche Wissenschaftlerin RWTH-
Professorin Carolin Victoria
Schneider.

Schneider ist Juniorprofessorin

fur Pravention und Genetik von
metabolischen Erkrankungen der
Leber, Klinik flr Gastroentero-
logie, Stoffwechselkrankheiten

und Internistische Intensivmedizin
(Medizinische Klinik Ill).

Als Wissenschaftlerin und ap-
probierte Arztin widmet sich

die 28-Jahrige der Entwicklung
effektiver Praventions und Behand-
lungsstrategien gegen Stoffwechse-
lerkrankungen. Zuletzt wurde sie von
academics, dem Karriereportal fir
Wissenschaft, Forschung, Offentliches
und Gesellschaft der ZEIT Verlagsgrup-
pe, fur die Erforschung von Mechanis-
men im menschlichen Kérper, die zu
Stoffwechselerkrankungen beitragen,
als Nachwuchswissenschaftlerin des
Jahres 2023 ausgezeichnet.

Prof. Dr. med. Carolin Schneider kam
mit ihrem Mann durch das Rickkeh-
rerprogramm NRW, mit dem das Land

hervorragende Wissenschaftlerinnen
und Wissenschaftler wieder zurtick in
die Heimat bewegen will, von der Uni-
versity of Pennsylvania an die RWTH
Aachen. In Pennsylvania war sie mit
dem Walter-Benjamin Programm der

Prof. Dr. med. Caroline Schneider

Deutschen Forschungsgemeinschaft,
zuvor hatte sie bei Professor Strnad an
der Medizinischen Klinik Il zu Mutati-
onen eines Gens, welche Leber- und
Lungenerkrankungen auslosen kann,
promoviert. Im vergangenen Jahr
wurde sie in das Junge Kolleg der
Nordrhein-Westfalischen Akademie
der Wissenschaft und Kiinste aufge-
nommen.

Als Juniorprofessorin und approbierte
Arztin an der RWTH Aachen, Medizini-
sche Klinik Ill, widmet sich die 28-

jahrige Prof. Dr. med. Carolin Schnei-
der der Erforschung von Mechanismen
im menschlichen Korper, die zu
Stoffwechselerkrankungen beitragen.
Der Schwerpunkt liegt hier auf der
Leber als Schaltstelle des Stoffwech-

___ sels. Fur die Entwicklung effek-

tiver Praventions- und Behand-
lungsstrategien gegen diese
Erkrankungen strebt Sie an, wich-
tige Risikofaktoren und Biomarker
zu identifizieren.

Ein besonderes Merkmal ihrer
Methodik ist die Integration mo-
derner Data-Science Ansatze in-
klusiver klnstlicher Intelligenz fir
die Analyse vieler metabolischer
Parameter sowie Ernahrungs- Be-
wegungs- und Krankheitsdaten,
die aus bevélkerungsbasierten ge-
netischen Studien und lebensstil-
bezogenen Daten hervorgehen.
Durch die Anwendung moderner
KI-Technologien und Data-Science
Ansatze nutzt Prof. Dr. med.
Schneider wichtige Schaltstellen
der interdisziplinaren Forschung
zwischen Informatik, Biologie und
Medizin auf den Forschungsgegen-
stand, was von der Jury als besonders
»auszeichnungswurdig” hervorgeho-
ben wurde.

Neben Ihrer Tatigkeit als Arztin und
Wissenschaftlerin engagiert sich Prof.
Dr. med. Schneider fir die Férde-

rung von Frauen in der Wissenschaft,
insbesondere in den MINT-Fachern,
etwa als Mentorin fir den weiblichen
wissenschaftlichen Nachwuchs. Zudem
sind bei der Personalbesetzung ihres
Labors Diversitat und Gleichstellung
von besonderer Bedeutung.
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