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Das Jahr 2024 war fir die Else
Kroner-Fresenius-Stiftung ein beson-
deres Jahr. Die Fresenius SE & Co. KGaA
durfte von Rechts wegen im Jahr 2024
keine Dividende ausschiitten, weil sie
das ,Entlastungspaket Energiehilfen*
in Anspruch genommen hat. Damit ist
die Haupteinnahmequelle der Stiftung
fir das Jahr 2024 entfallen. Dies zwang
uns zum Rickgriff auf nicht verbrauchte
Mittel, um die normale Fordertdtigkeit
ungeschmadlert fortsetzen zu kdnnen.
Lediglich die Ricklagen fir langfristi-
ge Forschungsprojekte wurden im Jahr
2024 nicht gebildet. Die von der Stiftung
zur Verfliigung gestellten Fordermittel
sanken daher auf 58,62 Millionen Euro
fiir 2024. Fir dieses Jahr ist die Wieder-
aufnahme der Dividendenzahlung an-
gekiindigt, so dass die Stiftung fiir 2025
plant, wieder Fordermittel in Hohe von
Uber 70 Millionen Euro bereitzustellen.

Neben verschiedenen Hohepunk-
ten in der Forderarbeit, die von der Eroff-
nung des Else Kroner Fresenius Zentrums

Die Preistrdgerin Dr. Ana Lucia Asturias
(Mitte) zusammen mit Dr. Bdrbel Kofler,
Parlamentarische Staatssekretdrin im
Bundesministerium fir wirtschaftliche
Zusammenarbeit und Entwicklung
(links), sowie PD Dr. Carolin Kroner,
Mitglied des EKFS-Stiftungsrates (rechts)

fur Optogenetische Therapien in Got-
tingen bis hin zur Verleihung des Preises
fiir Medizinische Entwicklungszusam-
menarbeit reichten, méchten wir zwei
Ereignisse besonders hervorheben: Zum
einen wurde im Frankfurter Sencken-
berg-Museum die Ausstellung ,,Natur +
Medizin“ er6ffnet, in der die Entwicklung
von medizinischen Wirkstoffen aus der
Natur oder nach dem Vorbild der Natur
mit Bezug zur Frankfurter Hirsch-Apothe-
ke thematisiert wird. Sie ist der Ursprung
der Else Kroner-Fresenius-Stiftung und
des Fresenius-Konzerns. Zum anderen
wurde das an der Stelle des Wochenend-
hauses unserer Stifterin Else Kroner im
Taunuswald in der Gemeinde Schmitten
errichtete Haus im Wald mit einem Tag
der offenen Tir allen Interessierten zu-
gdnglich gemacht. Dieses Haus wird
als Seminarhaus und als Riickzugs- und
Arbeitsort flir Wissenschaftlerinnen und
Wissenschaftler das Spektrum der Pro-
jektarbeit der Stiftung wesentlich er-
weitern.

Prof. Dr. Michael Madeja

Vorstandsvorsitzender

Vorwort

Das Jahr 2024 war auch dadurch
besonders, dass die Geschdftsstelle er-
neut und hoffentlich zum letzten Mal bis
zum Bezug des neuen Stiftungssitzes in
derVilla Victoria in Bad Homburg umge-
zogen ist. Mit Hubert Eisele, Melanie Hill,
Doris John und Sophia von der Briiggen
haben wir vier neue Mitarbeitende als
Verstdrkung des Teams oder als Eltern-
zeitvertretung bekommen.

Danken moéchten wir den Mitglie-
dern des Stiftungsrates und der anderen
Gremien sowie unseren Mitarbeitenden.
Danken mochten wir aber auch den
Mitarbeiterinnen und Mitarbeitern des
Fresenius-Konzerns, die in einem auch
fur sie besonderen Jahr die Grundla-
ge fir die Wiederaufnahme der Divi-
dendenzahlung und damit der unein-
geschrdnkten Fordertdtigkeit der Else
Kroner-Fresenius-Stiftung ermoglicht
haben.

Dr. Tanja Dangmann
Vorstand

Eroffnung des Else Kroner Fresenius
Zentrums fiir Optogenetische
Therapien in Gottingen 2024
(v.l.n.r.): Prof. Dr. Michael Madeja,
EKFS-Vorstandsvorsitzender;

Falko Mohrs, Niedersdchsischer
Minister Wissenschaft und Kultur;
Prof. Dr. Wolfgang Briick, Vorstand
Forschung und Lehre UMG;

Dr. Tanja Dangmann, EKFS-Vorstand;
sowie Prof. Dr. Tobias Moser, Direktor
Institut Auditorische Neurowissen-
schaften UMG

Dr. Karl Schneider (links), stellvertretender
Vorsitzender des Stiftungsrates und Initiator
des Neubaus des friiheren Jagd- und
Wochenendhauses unserer Stifterin Else
Kroner als neues Arbeits- und Seminarhaus,
beim Tag der offenen Tir im Mai 2024

in Schmitten im Gesprdch mit der
Moderatorin Daniela Bublitz



Forschung

Obwohl die medizinische For-
schung bereits fiir viele Krankheiten
wirksame Therapien entwickelt hat,
gibt es noch viele Bereiche, in denen
auch die moderne Medizin Leiden
nur unzureichend beeinflussen kann.
Die Else Kroner-Fresenius-Stiftung
sieht es als ihre Aufgabe an, das
Wissen um Ursache, Diagnostik und
Therapie von Krankheiten zum Wohle
der Patienten zu mehren. Sie ist da-
mit die groBte private Forderorgani-
sation der Medizin in Deutschland.

fordern

In ihren Antragsverfahren unter-
stlitzt die Stiftung Medizinerinnen und
Mediziner, die in ihrer beruflichen Lauf-
bahn Forschung und Patientenversor-
gung verbinden wollen, Nachwuchswis-
senschaftlerinnen und -wissenschaftler
im medizinischen Bereich sowie For-
schende, die medizinische Forschungs-
projekte mit hohem Potenzial durch-
flihren wollen.

Mit unserer gemeinnltzigen
Tochtergesellschaft ForTra gGmbH fiir
Forschungstransfer der Else Kroner-
Fresenius-Stiftung (ForTra) wollen wir
dazu beitragen, Erkenntnisse aus der
medizinischen Forschung moglichst
schnell in die Anwendung im klinischen
Alltag zu Uberfihren.

Dariiber hinaus fordert die Stiftung
mit den Else Kroner Fresenius Zentren
schwerpunktmdBig Forschungseinrich-
tungen, die wichtige Gebiete der Medizin
maBgeblich und patientennah voran-
treiben sollen.

Mit wechselnden Sonderprojek-
ten, Kommunikationsférderungen und
Ausschreibungen greift die Stiftung be-
sonders aktuelle oder vernachldssigte
Fragen der Medizin auf.

Clinician Scientist Professur fir

Seltene Erkrankung vergeben

Lesen Sie dazu mehr auf S. 13.




Else Kroner Fresenius Zentrum flir
Optogenetische Therapien

Die Forschung zur Entwicklung
von optogenetischen Therapien wird
seit dem 1. April 2024 durch das Else
Kroner Fresenius Zentrum (EKFZ)
fiir Optogenetische Therapien in
Gottingen geférdert. Ziel des Zen-
trums ist es, innovative Behand-
lungsansdtze fiir Patientinnen und
Patienten zu entwickeln, die an
Taubheit, Blindheit, Magenldhmung
oder Bewegungsdefiziten leiden. Die
biologische Technologie der Opto-
genetik ermoglicht eine gezielte
Steuerung von Organen mit Licht
und verspricht eine Verbesserung
der klinischen Versorgung im Ver-
gleich zu dem, was derzeit moglich
bzw. noch nicht moglich ist.

Sehen Sie hier einen
Erklarfilm Uber das
EKFZ fir Optogeneti-
sche Therapien.

Laborarbeitsplatz - Auswerten und

Dokumentieren von Messdaten

Das EKFZ fir Optogenetische
Therapien ist ein klinisch-wissenschaft-
liches Schwerpunktzentrum der Uni-
versitdtsmedizin Gottingen (UMG) und
wird, neben der Férderung durch die
Else Kroner-Fresenius-Stiftung (EKFS),
vom Niedersdchsischen Ministerium fiir
Wissenschaft und Kultur finanziell unter-
stltzt. Zusdtzlich wurde durch das Land
Niedersachsen ein Forschungsneubau
in die Bauplanung mit aufgenommen,
um den aufkommenden Bedarf sicher-
stellen zu kdnnen. Derzeit wird von einer
Fertigstellung des Baus Ende 2028 aus-
gegangen.

Das EKFZ fir Optogenetische
Therapien zielt auf die Entwicklung und
Umsetzung von vier neuen Therapie-
ansdtzen ab. Die Forschungsvorhaben
werden von folgenden vier Teams um-
gesetzt:

- Team | Optogenetic Hearing
Restoration,

« Team Il Optogenetic Vision
Restoration,

« Team Il Optogenetic Gastric
Pacemaking und

« Team IV Optogenetic Brain
Computer Interfaces.

Diese Teams wollen mit ihrer Ex-
pertise und der Unterstiitzung von funf
Plattformen Therapiemdoglichkeiten fir
Patientinnen und Patienten entwickeln,
die an Taubheit, Blindheit, Gastroparese
bzw. motorischen Defiziten leiden. Dazu
zdhlt die Entwicklung von optogeneti-
schen Cochlea-Implantaten und opto-
genetischen Werkzeugen zur Netzhaut-
stimulation, fir Magenschrittmacher und
Gehirn-Computer-Interfaces.

Das Forschungsprogramm baut
auf den Aktivitdten der zahlreichen Wis-
senschaftlerinnen und Wissenschaftler
an der UMG, der Universitdt Gottingen
und dem gesamten Campus Gottingen
auf. Unter anderem sind auch das Deut-
sche Primatenzentrum - Leibniz-Institut
fur Primatenforschung (DPZ), das Max-
Planck-Institut (MPI) fur Multidiszipli-
ndre Naturwissenschaften, das MPI fir
Dynamik und Selbstorganisation, die
Hochschule fiir angewandte Wissen-
schaft und Kunst (HAWK) sowie das
Fraunhofer-Institut fir Translationale
Medizin und Pharmakologie (ITMP) be-
teiligt. Darliber hinaus sind Forschende
der Medizinischen Hochschule Hannover
und der Universitdt Freiburg eng in das
Vorhaben involviert, so dass deren Ex-
pertise in den Bereichen Immunologie,
Virologie, Optogenetik und Medizintech-
nik gebiindelt eingebracht werden kann.

Mit dem zwischen der UMG und
der EKFS geschlossenen Vertrag wurde
vereinbart, dass die Forschungsarbei-
ten durch vier Professuren auf den Ge-
bieten Opsin Engineering, Translational
Ophthalmology, Translational Otology
und Disease Modelling ergdnzt werden
sollen. Die Berufungsverfahren wurden
bereits in die Wege geleitet, so dass im
ndchsten Schritt geeignete Bewerbende
ausgewdhlt werden kdnnen.

Ein weiterer wichtiger Bestandteil
am EKFZ fiir Optogenetische Therapien
sind die Nachwuchsforderung und die
Etablierung einer ,Academy* Hier soll
durch ein innovatives Ausbildungs-
konzept flir Wissenschaftlerinnen und
Wissenschaftler, auch klinisch tdtige,
ein Beitrag dazu geleistet werden, neue
medizinische Ansdtze auf die klinische
Priifung vorzubereiten.

Erste Vorstandssitzung des
EKFZ fir Optogenetische
Therapien am 16. August 2024:

Das Foto zeigt die anwesenden
Mitglieder.



https://www.youtube.com/watch?v=KqhyYaurirY

Else Kroner Fresenius Zentrum flir
Digitale Gesundheit

Fiinf Jahre Else Kroner Fresenius
Zentrum (EKFZ) fiir Digitale Gesund-
heit in Dresden - fiinf Jahre harte
Arbeit, exzellente Forschung und
Erfolge. Mehr als 30 Innovations-
projekte hat das EKFZ fiir Digitale
Gesundheit seit 2019 gefordert,
vier Professuren eingerichtet und
sieben Nachwuchsforschungsgrup-
pen etabliert. Mit der Spring School
Clinicum Digitale begeistert das
EKFZ fir Digitale Gesundheit jahr-
lich 40 Studierende fiir die interdis-
ziplindre Zusammenarbeit, 6ffnet
Forschenden auf dem Campus der
Dresdner Universitdtsmedizin und
derTU Dresden Tiiren liber das eige-
ne Fachgebiet hinaus und bietet
kreative FreirGume.

Das EKFZ fir Digitale Gesundheit
setzt einen einzigartigen Fokus auf die
Entwicklung und Forderung innovativer
digitaler Technologien auf dem Gebiet
der Medizin. Das Repertoire reicht dabei
von der Neu- und Weiterentwicklung me-
dizinischer Gerdte in Innovationsprojek-
ten Uber deutschland- und europaweit
einmalige Professuren in den Bereichen
Regulatorik, klinische Kl, medizinische
Nanotechnologie und biologische Mate-
rialwissenschaften bis hin zu exzellenten
Nachwuchsforschungsgruppen. Multi-
disziplindre Zusammenarbeit, patienten-
orientierte Forschung und kontinuierliche
Nachwuchsforderung bilden die Basis
fur nachhaltige Erfolge.

Ziel ist es, Forschungsdisziplinen
friihzeitig zu vernetzen, den Austausch
und die Zusammenarbeit zu férdern und
so die Innovationsgeschwindigkeit zu
erhohen. Zwei wichtige Veranstaltungen
bilden die Eckpfeiler: die preisgekronte
Spring School Clinicum Digitale und das
jahrliche Netzwerk-Event. Das Clinicum
Digitale bringt Studierende aus Medizin
und Technik friihzeitig zusammen. Praxis-

nahe Seminare und Workshops férdern
den interdisziplindren Austausch und
ermaoglichen es, eigene Forschungsideen
mit etablierten Partnern zu entwickeln.
So wird eine neue Generation interdis-
ziplindr denkender Medizinerinnen und
Mediziner, Ingenieurinnen und Ingenieu-
re sowie Naturwissenschaftlerinnen und
Naturwissenschaftler ausgebildet.

Das Highlight der Community ist
das jdhrliche Netzwerk-Event. Nach
dem Auftakt im Jahr 2020 mit einem
Forschungsnachmittag entwickelte sich
das Format in den Jahren 2021 bis 2023
weiter zu den EKFZ | InnoDays mit Key-
notes, Demo-Sessions und Netzwerk-Pit-
ches. Im Jahr 2024 wurden die InnoDays
gemeinsam mit dem Zukunftscluster
SEMECO zur dreitdgigen Konferenz Al
and Electronics for Medicine (AIEFM)
ausgebaut. Seit seiner Griindung agiert
das EKFZ fir Digitale Gesundheit als
Multiplikator und vernetzt Medizin, For-
schung, Industrie und Start-ups, damit
die neuesten Entwicklungen im Bereich
digitale Gesundheit diskutiert werden
koénnen.

Else Kroner Fresenius Zentrum flr
Erndhrungsmedizin

Das Else Kroner Fresenius
Zentrum (EKFZ) fir Erndhrungs-
medizin wdchst weiter: Seit Okto-
ber 2024 leitet Prof. Dr. Alexander
Bartelt den neuen Lehrstuhl fiir
Translationale Erndhrungsmedizin
an der TUM School of Life Sciences
mit dem Ziel, innovative Forschungs-
ansdtze in die praktische Anwen-
dung zu liberfiihren.

Prof. Dr. Alexander Bartelt ist Bio-
chemiker und Molekularbiologe. Sein
akademischer Werdegang umfasst
Positionen in fihrenden Institutionen,
darunter die Harvard University (USA),
wo er wesentliche Beitrdge zur Adiposi-
tas- und Stoffwechselforschung geleistet
hat. Seine Arbeit wurde in zahlreichen
hochrangigen wissenschaftlichen Jour-
nalen publiziert und durch internationale
Auszeichnungen gewiirdigt. Vor seinem
Wechsel an die TU Miinchen war er Pro-
fessor fur kardiovaskuldren Stoffwechsel
an der Ludwig-Maximilians-Universitdt
Minchen. Er bringt eine Fille an inter-
nationaler Erfahrung und ein breites
Netzwerk in das EKFZ fiir Erndhrungs-
medizin ein.

Mit Prof. Dr. Bartelt wird der neue
Lehrstuhl fiir Translationale Erndhrungs-
medizin maBgeblich dazu beitragen,
dass das EKFZ fiir Erndhrungsmedizin sei-
ne bedeutende Rolle in der Erforschung
der Zusammenhdnge zwischen Erndh-
rung und Gesundheit weiter ausbauen
kann. Die translationale Erndhrungs-

wErndhrung ist die
wichtigste Stellschraube
fiir unsere Gesundheit.*

Prof. Dr. Alexander Bartelt

medizin betreibt prdklinische Forschung,
sprich Studien an Zellkulturen, Organoi-
den und Tieren, um grundlegende neue
Ansdtze in der erndhrungsmedizinischen
Prdvention und Therapie zu entwickeln.
Die Forschungsschwerpunkte werden
an der Schnittstelle mit der klinischen
Erndhrungsmedizin an der TUM School
of Medicine & Health ansetzen und einen
Briickenschlag zwischen Grundlagen-
forschung und klinischer Anwendung
bilden. In enger Zusammenarbeit mit
der klinischen Erndhrungsmedizin und
anderen Fachbereichen wird das Team
um Prof. Dr. Bartelt innovative Ansdtze,
auch in ersten Humanstudien testen.

Die Bedeutung und die Ziele sei-
nes neuen Wirkungskreises reflektiert
Prof. Dr. Bartelt folgendermaBen: ,Er-
ndhrung ist die wichtigste Stellschraube
flir unsere Gesundheit: Unsere Forschung
liber die faszinierenden molekularen
Prozesse im Korper wollen wir fir die
breite Gesellschaft medizinisch nutz-
bar machen - dafiir bietet das EKFZ
exzellente Bedingungen.*



Clinician Scientist Professur fiir
Seltene Erkrankungen

Else Kroner Fresenius Zentrum flir
Nephrologische Forschung

Im Else Kréner Fresenius
Zentrum fiir Nephrologische
Forschung konnte nach Inbetrieb-
nahme des Labors die Arbeits-
routine voll aufgenommen und
konnten die fiir die Durchfiihrung
von Forschungsprojekten not-
wendigen Techniken umfassend
etabliert werden. Dariiber hinaus
sind bereits einige erfolgreiche
Publikationen zu verzeichnen.

Zellkulturuntersuchungen
zum Verlust des Y-Chromo-
soms: Details zur Publikation
finden Sie in Circulation
(2024;150:746-757).

In Deutschland sind ca. zehn Pro-
zent der Bevolkerung von chronischen
Nierenerkrankungen betroffen. Diese
sind hdufig mit einem erhohten Risiko fiir
Herz-Kreislauf-Erkrankungen verbunden.
Um sie effektiv behandeln zu kénnen,
ist das Wissen um ihre Entstehung ent-
scheidend. Einen neuen Risikofaktor fiir
kardiovaskuldre Erkrankungen stellt das
EKFZ fiir Nephrologische Forschung ak-
tuell in der renommierten Zeitschrift
Circulation vor. Erstmals wurde bei Nie-
renkranken (Alter > 60 Jahre) ein Verlust
des Y-Chromosoms in Leukozyten nach-
gewiesen. Diese Erkenntnis ermoglicht
es in Zukunft, Betroffene friihzeitig zu
identifizieren und so das hohe kardio-
vaskuldre Risiko von Nierenkranken zu
senken.

Else Kroner Fresenius Preis flir
Medizinische Forschung 2025

Seltene Erkrankungen haben
einen groBen Bedarf, aber auch
ein ebenso groBes Potenzial fiir
diagnostische und therapeutische
Innovationen. Gemeinsam mit der

Statement

Warum ist die Forschung zu Seltenen

Eva Luise und Horst Kohler Stiftung
hat die EKFS daher eine Clinician
Scientist Professur fiir Seltene Er-
krankungen ausgeschrieben. Die
Professur wird sich je zur Hdlfte

Erkrankungen entscheidend?

Prof. Dr. Annette Griiters-Kieslich
Vorstandsvorsitzende der Eva Luise und
Horst Kohler Stiftung fir Menschen mit
Seltenen Erkrankungen

Seltene Erkrankungen sind in ihrer
Vielfalt eine Herausforderung - und bie-
ten gleichzeitig eine groBe Chance, die
Medizin auch fir hdufige Erkrankun-
gen zu verbessern. Weltweit leben rund
300 Millionen Menschen mit einer der
mehr als 8.000 bekannten Seltenen Er-
krankungen. Allein in Deutschland gibt
es Ubervier Millionen Betroffene, deren
Leben oft von langen Diagnosewegen
und fehlenden Therapiemdoglichkeiten
geprdgtist. Da Familienangehdrige oft
stark in die Pflege und Betreuung ein-
gebunden sind, betreffen die Belastun-
gen und Einschrdnkungen insgesamt
noch weit mehr Menschen. Diese Zahlen
zeigen: Es besteht dringender Hand-
lungsbedarf!

Dabei ist die Erforschung Seltener
Erkrankungen nicht nur ein Gebot der
Solidaritdt, sondern auch ein Schlissel zu
Innovation und Fortschritt in der Medizin.
Seltene Erkrankungen bieten wertvolle
Einblicke in grundlegende biologische
Mechanismen, die weit Uber einzelne
Krankheitsbilder hinausgehen. Wer die
pathologischen Muster hinter einer Sel-
tenen Erkrankung erkennt, kann daraus
oft Ursachen fiir hdufige Leiden ableiten.
Zudem lehren uns ,die Seltenen® lber
Fachgrenzen hinweg zu denken. Die oft
komplexen Krankheitsbilder erfordern
interdisziplindre Zusammenarbeit und
eine enge Einbindung der Betroffenen,
deren Expertise besonders wertvoll ist.
Die Clinician Scientist Professur schafft
genau diese Verknlpfung, indem sie
exzellente Forschung und innovative
Ansdtze in die Patientenversorgung in-
tegriert.

der Patientenversorgung und der
Forschung auf dem Gebiet einer
Seltenen Erkrankung widmen.

Forschung zu Seltenen Erkrankun-
gen ist kein Nischenprojekt, sondern ein
Beitrag zur Medizin der Zukunft. Sie ist
ein Wegbereiter fir eine personalisierte
Prdzisionsmedizin und sollte als Blau-
pause fir ein vernetztes und zukunfts-
fdhiges Gesundheitswesen verstanden
und genutzt werden, von dem letztlich
alle profitieren.

Clinician Scientist Professur flir Kinderdemenz NCL

Dr. Angela Schulz
Klinik fir Kinder- und Jugendmedizin,
Universitdtsklinikum Hamburg-Eppendorf

Neuronale Ceroid-Lipofuszinosen
(NCL) sind eine Gruppe seltener, wenig
erforschter Stoffwechselerkrankungen.
Die betroffenen Kinder erscheinen bei
der Geburt gesund und unauffdllig,
verlieren dann aber zunehmend ihre

kognitiven und motorischen Fdhigkei-
ten, erblinden und leiden unter Epilep-
sie, bevor sie - meist noch vor ihrem
30. Lebensjahr - sterben. Ausldser der
Krankheit sind Genmutationen, die zu
einer Fehlfunktion der Lysosomen fiihren.

Weiter auf der ndchsten Seite -


https://www.youtube.com/watch?v=JV05cKvAdh4

Lysosomen sind zelluldre Strukturen, in
denen Stoffwechselprodukte, Proteine
und Schadstoffe abgebaut werden. Bei
NCL wird jedoch der Abfallstoff Ceroid-
Lipofuszin nicht abgebaut, so dass sich
dieser anreichert und zum Absterben der
Nervenzellen fiihrt. NCL wird in 13 ver-
schiedene Formen unterteilt, denen
jeweils unterschiedliche Genmutatio-
nen zugrunde liegen und die sich durch
unterschiedliche Krankheitsverldufe aus-
zeichnen. Alle NCL-Formen des Kindes-
und Jugendalters werden autosomal
rezessiv vererbt.

Die Arbeit von Dr. Angela Schulz
hat zur ersten und bislang einzigen zu-
gelassenen Enzymersatztherapie fir
die Unterform CLN2 der Neuronalen
Ceroid-Lipofuszinosen gefiihrt, die das
Fortschreiten der Krankheit aufhdlt. Im
Laufe ihrer Karriere war Dr. Schulz an
mehreren klinischen Studien beteiligt
und kann heute einige hervorragende
Publikationen vorweisen. Darliber hinaus
hat sie in den vergangenen Jahren an
der Klinik fir Kinder- und Jugendmedizin
ein Zentrum fiir NCL mit einem Team auf-
gebaut, das nicht nur die NCL-Forschung

international voranbringt, sondern sich

auch Uber die Grenzen Deutschlands

hinaus einen Ruf als exzellente Anlauf-

stelle fir die Versorgung der Patientin-

nen und Patienten und als Begleitung

der betroffenen Familien erarbeitet hat.
Als Ziel hat sich Dr. Schulz im Rah-

men der Clinician Scientist Professur

gesteckt, die Versorgung von NCL-Pa-

tientinnen und -Patienten zu verbessern

und die Entwicklung neuer Therapien

voranzubringen. Obwohl fiir manche

NCL-Formen nun erste experimentelle

Therapien verfligbar sind, gibt es fiir

die Uberwiegende Mehrzahl noch

keinen Therapieansatz. Auch

flr die Formen, bei denen

experimentelle Therapien

getestet werden, sind noch

viele Herausforderungen

zu meistern: Zum einen

muss untersucht werden,

wie lange die Wirksamkeit

im Therapieverlauf anhdlt.

Zum anderen legen prdkli-

nische und klinische Studien

nahe, dass die Behandlung

der NCL am wirksamsten ist,

Dr. Angela Schulz bei
der Behandlung eines
Kindes, das an einer
NCL-Erkrankung leidet

wenn sie bereits vor dem Auftreten von
Symptomen beginnt. Daher besteht
der dringende Bedarf einer schnellen
und friihen Diagnose, um irreversible
neuronale Schdden zu verringern und
rechtzeitige therapeutische Interven-
tionen zu ermoglichen. Die Etablierung
eines Neugeborenen-Screenings fir die
CLN2-Form wdre ein wichtiger Schritt
auf diesem Weg.

Die ForTra gGmbH fiir For-
schungstransfer der Else Kroner-
Fresenius-Stiftung (ForTra) unter-
stitzt biomedizinische Forschungs-
projekte gezielt in der kritischen
Phase zwischen Grundlagenfor-
schung und klinischer Anwendung.
Der Fokus liegt dabei auf vielver-
sprechenden akademischen Vor-
haben, die durch Finanzierung pra-
klinischer Entwicklungsschritte oder
friiher klinischer Studien vorange-
bracht werden sollen. Die Férderung
ermoglicht es, zentrale Entwick-
lungshiirden auf dem Weg zur Pa-
tientenversorgung zu liberwinden,
und schafft die Voraussetzung fiir
eine erfolgreiche Weiterfinanzie-
rung durch Dritte - damit innova-

tive Therapien schneller verfiigbar

werden.

Im Jahr 2024 wurden von der
ForTra gGmbH fiir Forschungstransfer der
Else Kroner-Fresenius-Stiftung (ForTra)
Fordermittel in Hohe von 2,9 Millionen
Euro fiirinsgesamt zehn Translatorik-Pro-
jekte bewilligt, u.a. fir das Vorhaben von
Prof. Dr. Axel Schambach aus dem Be-
reich Gentherapie. Weitere 4,6 Millionen
Euro sind fiir die Ausschreibung von GMP-
Produktionskosten (Good Manufacturing
Practice, dt. Gute Herstellungspraxis)
fir die Vorbereitung klinischer Studien
vorgesehen. Die fir die Férderung 2024
von der ForTra gGmbH bereitgestellten
Mittel in Hohe von 7,5 Millionen Euro
setzen sich zusammen aus Vorjahres-
mitteln und dem aktuellen Budget.

Im September lockte der 6. ForTra-
Translatorik-Workshop 230 Teilnehmen-
de ins Casino-Gebdude der Goethe-
Universitdt Frankfurt. Unter dem Motto
»Financing and manufacturing” ver-
mittelte die zweitdgige Veranstaltung
essenzielle Kenntnisse fir den Weg
vom Labor in die Klinik. Hochkardtige
Referentinnen und Referenten teilten
ihre Expertise. So skizzierte Prof. Dr. Dirk
Jagervom NCT Heidelberg neue Wege
der personalisierten Krebstherapie,
wdhrend beispielsweise Vertreterinnen
und Vertreter von Fresenius und Sarto-
rius Einblicke in Innovationsstrategien
groBer Unternehmen gaben. Im Exper-
tenpanel wurde die zentrale Rolle von
Venture Capital beleuchtet - mit dem
markanten Rat von Qiagen-Mitgriinder
Prof. Dr. Detlev Riesner: ,Zwei Pro-
zent an einem gut gefihrten Unter-
nehmen machen reich, 50 Prozent

Translatorik

an einem strauchelnden rauben den
Schlaf® Die Prdsentation erfolgrei-
cher ForTra-Projekte rundete das Pro-
gramm ab. Der Workshop unterstrich
zudem eindrucksvoll die Erfolge der
ForTra: Von 31 geférderten Projekten seit
2017 erhielten bis Ende 2023 16 Vorha-
ben Anschlussfinanzierungen von tber
123 Millionen Euro - eine Verzehnfachung
der urspriinglichen ForTra-Férderung von
12,4 Millionen Euro. Der ndchste Trans-
latorik-Workshop wird sich 2026 gezielt
dem hochaktuellen Thema Gen- und
Zelltherapie widmen.

Die ForTra hat in diesem Jahr zu-
dem ihre zweite GMP-Ausschreibung
zur Finanzierung von Produktionskosten
fir klinisches Studienmaterial gestartet.
Diese FordermaBnahme, die mit einem
Gesamtvolumen von bis zu 4,6 Millionen
Euro dotiert ist, adressiert eine wichtige
Finanzierungslicke in der Translation
akademischer Forschung. Die hohe Re-
sonanz auf die erste Ausschreibung 2022
hatte den groBen Bedarf an Unterstiit-
zung fiir diesen kostenintensiven Schritt
auf dem Weg zur klinischen Studie be-
stdtigt. Der Begutachtungsprozess ist
abgeschlossen, und die finale Entschei-
dung Uber die zu férdernden Projekte er-
folgte Ende Januar 2025. Prof. Dr. Martin
Zornig, ForTra-Geschdaftsfihrer, betont:
»Die hohe Anzahl qualitativ hochwertiger
Antrdge unterstreicht die Bedeutung
dieser speziellen FérdermaBnahme, fir
die es im akademischen Umfeld kaum
alternative Finanzierungsmoglichkeiten
gibt*



Neuartige Gentherapie-Ansdtze fiir die Verbesserung
von Horen und anderen Sinnesstorungen bei Patientin-
nen und Patienten mit angeborenen Gendefekten

Prof. Dr. Axel Schambach, PhD
Institut fir Experimentelle Hdmatologie,
Medizinische Hochschule Hannover

Eine Auswahl bewil-
ligter Projekte dieser
Forderlinie ist auf
der EKFS-Website zu
finden.

»Die ForTra-Forderung

Horverlust ist die hdufigste Sinnes-
beeintrdchtigung des Menschen mit
schwerwiegenden Folgen sowohl fir
die Betroffenen als auch fiir die Gesell-
schaft. Ein erheblicher Anteil der Hor-
verluste ist genetisch bedingt und kann
zu Syndromen fiihren, die neben dem
Horverlust auch andere Stérungen wie
z.B. Gleichgewichtsstorungen umfassen.
Das Usher-Syndrom Typ 1B ist eines der
schwersten Horverlustsyndrome, das
durch Mutationen in einem bestimmten
Gen verursacht wird und zu Taubheit,
Schwindel und Blindheit fiihren kann.
Bisherige Behandlungsmdoglichkeiten
wie Horgerdte und Cochlea-Implan-
tate bieten nur eine begrenzte Losung
und sind nicht fir alle Patientinnen
und Patienten geeignet. Das Team um
Prof. Dr. Axel Schambach hat eine inno-
vative Gentherapie entwickelt, mit der

ermoglicht es uns, die klinische
Translation fiir diesen wichtigen
Bereich voranzubringen.
Insbesondere wird hier die
GMP-Produktion eines klinisch
einsetzbaren Gentherapie-

Vektors gefordert.*

Prof. Dr. Axel Schambach, PhD

Entwicklung neuartiger
Vektoren fiir den Einsatz in

gentherapeutischen Ansdtzen

zur Verbesserung des Horens

und Sehens

gleichzeitig Hor- und Gleichgewichts-
verlust behandelt werden kdnnen. Der
Ansatz basiert auf lentiviralen Vektoren,
die eine korrekte Variante des betrof-
fenen Gens in die Zellen des Innenohrs
transportieren. In prdklinischen Modellen
konnte die Wirksamkeit dieses Konzepts
bereits nachgewiesen werden. Ziel des
von der ForTra geforderten Projektes ist
es, diesen neuen gentherapeutischen
Ansatz klinisch umzusetzen, um Patien-
tinnen und Patienten mit mutations-
bedingten Hor- und Gleichgewichtsver-
lusten eine Behandlungsmaglichkeit zu
bieten. Die gewonnenen Erkenntnisse
werden dazu beitragen, neue Therapie-
konzepte fiir viele angeborene und auch
erworbene Erkrankungen des Horens
und Sehens zu entwickeln, um so mog-
lichst vielen Patientinnen und Patienten
helfen zu kénnen.


https://ekfs.de/translatorik

Else Kroner Wiedereinstiegs-
forderung fiir Arztinnen und Arzte

Der Spagat zwischen Familie
und Beruf stellt fiir viele forschungs-
interessierte Arztinnen und Arzte
eine Herausforderung dar - be-
sonders nach einer ldngeren Un-
terbrechung durch Elternzeit, Kin-
derbetreuung oder die Pflege von
Angehdrigen. Fiir einen effektiven
Wiedereinstieg und die Fortsetzung
derwissenschaftlichen Karriere bie-
tet die EKFS seit 2023 eine flexible
Férderung von bis zu 400.000 Euro
an. 2024 wurden drei Projekte bewil-
ligt - eines davon stellen wir Ihnen
ausfiihrlich vor.

Blutgerinnsel nach viralen
Infektionen - die Rolle von Anti-
korpern gegen Plattchenfaktor 4

Dr. Linda Schénborn

Institut fUr Transfusionsmedizin,
Universitdtsmedizin Greifswald

Zur Abwehr von Viren bildet unser
Immunsystem Antikorper. Dabei gerdt
das Immunsystem manchmal durch-
einander und bildet Antikorper, die sich
gegen unseren eigenen Korper richten.
Wenn diese fehlgeleiteten Antikorper
Plattchenfaktor 4 erkennen, kdnnen sie
lebensgefdhrliche Blutgerinnsel, z.B.
im Gehirn, auslosen. Von Kleinkindern

bis Seniorinnen und Senioren kdnnen
alle Altersgruppen betroffen sein. Die
Patientinnen und Patienten missen so
schnell wie moglich eine Diagnose be-
kommen, damit die Behandlung zligig
beginnen kann. In diesem Projekt wer-
den die Mechanismen der Krankheits-
entstehung untersucht und Betroffene
systematisch nachverfolgt, um mehr
Uber den Krankheitsverlauf zu erfahren.
So kdnnen Diagnose und Therapie von
virusbedingten Blutgerinnseln in Zukunft
verbessert werden.

Dr. Linda Schoénborn und Julia Klauke
(MTLA) bei der Auswertung eines

Thrombozyten-Funktionstestes

Interview

Dr. Linda Schonborn

Die weiteren Else Kroner
Wiedereinstiegs-
forderungen im Uberblick

Sie méchten mehr
erfahren? Ausfiihr-
liche Informationen
erhalten Sie auf der
EKFS-Website.

Warum haben Sie sich auf die
Ausschreibung beworben?
Als ich mit meinem dritten Kind schwan-
ger war, hatten wir gerade entdeckt,
dass Virusinfektionen durch eine fehl-
geleitete Immunantwort Blutgerinnsel
auslésen kénnen. Das war damals eine
unglaublich arbeitsintensive Zeit. Ich
fragte mich, wie ich nach der Elternzeit
daran ankniipfen und gleichzeitig einem
Kleinkind gerecht werden kdnnte. Die
Wiedereinstiegsforderung durch die Else
Kroner-Fresenius-Stiftung ist eine groB-
artige Moglichkeit, da hierdurch ein Teil
meines Gehalts ibernommen wird. Das
gibt mir den notwendigen Freiraum, um
neben meiner klinischen Tatigkeit auch
tagsliber weiter an wissenschaftlichen
Projekten zu arbeiten. Sonst kdnnte ich
mich nur spdtabends, nach Arbeit und
Familie, meinen Forschungsprojekten
widmen.

Wie gestaltet sich Ihr Alltag
zwischen Forschung und Familie?
Der Alltag als Arztepaar mit drei Kin-
dern ist herausfordernd und funktioniert
fir uns vor allem durch gegenseitige
Ricksichtnahme, langfristige Planung
und nicht zuletzt durch eine verldss-
liche Kindertagesbetreuung. Um in der
Forschung voranzukommen, muss man
zweifellos viel Zeit investieren. Mir ist
es wichtig, meinen Kindern in alters-
gerechter Form zu vermitteln, was ich
bei der Arbeit tue und warum das fiir
die Patientinnen und Patienten wichtig
sein kann. Das Verstdndnis dafiir, dass
Mama wegen der Forschung auch mal
spdter nach Hause kommt, ist viel groBer,
wenn die Kinder einen Sinn darin sehen.
Aberwenn ich dann zu Hause bin, ist es
mir sehr wichtig, Freirdume zu schaffen,
die nur der Familie gehoren.

Ostrogen verbessert die InfarktgréBe
und myokardiale Umbauprozesse
nach akutem Myokardinfarkt bei
postmenopausalen Frauen mit
Diabetes mellitus Typ 2

PD Dr. Lisa K. Dannenberg

Klinik fur Kardiologie, Pneumologie
und Angiologie, Universitdtsklinikum
Disseldorf

Wie sehen Sie die Rolle der Frau in
der Wissenschaft heute?
Ich bin ausgesprochen dankbar dafiir,
dass Vorreiterinnen friherer Genera-
tionen den Weg fir Frauen in der Wis-
senschaft geebnet haben. In meinem
personlichen Arbeitsumfeld ist es heute
zum Gliick unbestritten, dass Arztinnen
genauso viel leisten konnen wie ihre
mdnnlichen Kollegen. Dennoch sind
forschende Klinikerinnen mit Familie
tagtdglich einer Dreifachbelastung aus-
gesetzt. Ohne einen Partner, der sich
auch an der Kinderbetreuung beteiligt,
geht das nicht. Und wir Frauen missen
damit umgehen, dass wir nicht immer al-
len Anspriichen gerecht werden kdnnen.
Der Ehrgeiz, ein Problem zu |6sen oder
ein Manuskript fertigzustellen, kollidiert
manchmal damit, die Kinder rechtzeitig
aus dem Kindergarten abzuholen. Hier
sind Frauen in der Wissenschaft auf ein
verstdndnisvolles Team angewiesen,
das kreative Losungen mittrdgt. For-
derprogramme, wie das der Else Kroner-
Fresenius-Stiftung, unterstitzen Eltern
dabei, den Spagat zwischen Forschung
und Familie zu meistern.

Immer wieder erlebe ich Kolleginnen, die
mit klassischen Stereotypen konfron-
tiert werden - von ,der Mutti, die immer
plnktlich geht und bei kranken Kindern
zu Hause bleibt“ bis hin zum kompletten
Gegenteil, ,der Rabenmutter, die die
Karriere den Kindern vorzieht". In unse-
rem Institut wurde mir viel Verstdndnis
fur die familidre Situation entgegenge-
bracht, anderswo nehme ich das aber
durchaus als Problem wahr. Immer mehr
Familienmodelle sehen heute so aus,
dass beide Elternteile gute Arbeit leis-
ten wollen und sich trotzdem an der
Kinderbetreuung beteiligen mochten.
Ich denke, diese Entwicklung ist noch
nicht richtig ,im System* der Klinik und
Forschung angekommen.

Sensing in motion - die Rolle
sensorischer Systeme in Kortex-
Basalganglien-Netzwerken von
Patientinnen und Patienten mit
Bewegungsstérungen

Dr. Roxanne Lofredi

Charité - Universitdtsmedizin Berlin


https://www.ekfs.de/wissenschaftliche-foerderung/sonderprojekte/else-kroener-wiedereinstiegsfoerderung-fuer-forschende-aerztinnen-und-aerzte

Zum sechsten Mal bot die EKFS
eine auBergewdhnliche Chance
fiir erfahrene Clinician Scientists:
die Bewerbung um eine von der
Stiftung finanzierte Else Kréner
Clinician Scientist Professur. Diese
auf maximal zehn Jahre ausgelegte
Professur bietet die Méglichkeit,
die berufliche Tdtigkeit zu je 50
Prozent zwischen Forschung und
Patientenversorgung aufzuteilen.
Damit reagiert die Stiftung auf den
wachsenden Bedarf an Arztinnen
und Arzten, die eine Karriere in Wis-
senschaft und Klinik anstreben. Im
vergangenen Jahr wurden vier dieser
Professuren vergeben - eine davon
stellen wir ndher vor.

Die weiteren Else Kroner
Clinician Scientist Pro-
fessuren im Uberblick

Sie mochten mehr
erfahren? Ausfiihr-
liche Informationen
erhalten Sie auf der
EKFS-Website.
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Else Kroner Clinician
Scientist Professuren

Translationale Immunpathologie:
Optimierung des Einsatzes moderner
Antikorper-Wirkstoff-Konjugate
und Immuntherapien bei Krebs-
erkrankungen mittels systembio-

logischer Ansatze

PD Dr. Markus Eckstein
Pathologisches Institut,
Universitdtsklinikum Erlangen und CCC/
NCT WERA, FAU Erlangen-Nirnberg

Antikdrper-Wirkstoff-Konjugate
(ADCs) in Kombination mit Immun-
therapien haben die Krebsbehandlung
grundlegend verdndert. Trotz Erfolgen,
etwa mit Enfortumab Vedotin plus Pem-
brolizumab bei Harnblasenkrebs, be-
stehen Wissenslicken: ADCs wirken nur
zielgerichtet und bleiben wirkungslos,
wenn ihre Zielstruktur fehlt. Es ist bis-
her wenig dariiber bekannt, wie Tumor-
biologie, genetische Verdnderungen,
das ADC-,Surface-ome* (Gesamtheit der
Oberflachenproteine auf Tumorzellen)
und das immunologische Mikromilieu
zu primdren oder erworbenen Therapie-
resistenzen fihren.

Das Projekt untersucht diese Zu-
sammenhdnge mithilfe moderner rGum-
licher Multi-Omics-Analysen und Einzel-
zellsequenzierung an Patientengewebe,

Mikrobiom-basierte translationale
Prdzisionsmedizin fiir kardiometa-
bolische Erkrankungen

PD Dr. Rima Chakaroun
Medizinische Klinik Ill,

Universitdt Leipzig

Immuno-Ilmaging in Neuroonkologie
und Neurowissenschaften

Apl. Prof. Dr. Dr. Michael Breckwoldt, PhD
Neuroradiologie, Universitdtsklinikum
Heidelberg

vor allem bei Blasen-, Brust- und Lungen-
krebs. Das Team um Dr. Eckstein mochte
verstehen, welche Mechanismen das
Ansprechen auf ADCs und Immunthe-
rapien bestimmen und warum manche
Patientinnen und Patienten auf bereits
etablierte ADCs nicht reagieren. Dieses
Wissen soll helfen, neue, maBgeschnei-
derte ADCs zu entwickeln und sie effizi-
ent mit Immuntherapien zu kombinieren.

So kénnen individuell zugeschnit-
tene Therapien entstehen, die effekti-
ver sind und unnotige Nebenwirkungen
reduzieren. Durch die Identifikation von
Risikopatientinnen und -patienten lassen
sich zudem alternative, biologiezentrier-
te Behandlungsstrategien konzipieren.
Gemeinsam mit fihrenden onkologi-
schen Netzwerken und in enger Ver-
zahnung von Forschung und Klinik sollen
innovative Studienkonzepte vorange-
trieben werden, um neue Standards in
der Prdzisionsonkologie fiir Blasenkrebs
und andere Tumoren zu setzen.

Autoantikérper-vermittelte
Nierenerkrankungen - Chancen fiir
zukiinftige Therapien

PD Dr. Nicola M. Tomas

I1l. Medizinische Klinik und Poliklinik,
Universitdtsklinikum Hamburg-
Eppendorf

»Die Forderung der Else Kroner-
Fresenius-Stiftung ermoglicht mir
als Clinician-Scientist-Professor,
Ergebnisse meiner translationalen
Forschung direkt in kiinftige
pathologische Prdzisionsdiagnostik
zu iibersetzen, die sofort Patien-
tinnen und Patienten mit Krebs-
erkrankungen zugutekommen kann.*

PD Dr. Markus Eckstein
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https://www.ekfs.de/wissenschaftliche-foerderung/foerderlinien/else-kroener-clinician-scientist-professuren

Erst- und Zweitantragstellung

Promovierte Nachwuchswis-
senschaftlerinnen und -wissen-
schaftler aus Medizin und Naturwis-
senschaften haben die Méglichkeit,
im Rahmen der Erst- und Zweitan-
tragstellung Férdermittel fiir Projek-
te aus der medizinischen und biome-
dizinischen Forschung in sdmtlichen
medizinischen Fachrichtungen zu
beantragen. Im Jahr 2024 wurden
54 Projekte mit einem Gesamt-
volumen von rund 13,37 Millionen
Euro bewilligt. Zwei dieser vielver-
sprechenden Vorhaben stellen wir
heute genauer vor.

Einfluss von Friihgeburtlichkeit
auf Verdnderungen der Netzhaut-
gefaBcharakteristika bei Kindern,
Jugendlichen und Erwachsenen

Dr. Stephanie Grabitz
Augenklinik und Poliklinik,
Universitdtsmedizin Mainz

Frihgeburtlichkeit ist eine der hdu-
figsten Ursachen fir gesundheitliche
Probleme bei Neugeborenen und kann
weitreichende Folgen fiir die weitere
Entwicklung haben. In dieser Studie wird
untersucht, wie sich die Struktur der Blut-
gefdBe in der Netzhaut bei ehemaligen
Friihgeborenen von der Kindheit bis ins
Erwachsenenalter verdndert und wel-
chen Einfluss verschiedene friihkindliche
und kardiovaskuldre Faktoren darauf
haben.

Dr. Grabitz und ihr Team konnten
zeigen, dass ehemals friihgeborene
Kinder und Erwachsene eine kleinere,
nicht durchblutete Zone in der Mitte
der Netzhaut (die sogenannte foveale
avaskuldre Zone) haben und dass
die Friihgeburtlichkeit somit zu
lebenslangen GefdBverdnde-
rungen an der Netzhaut fihrt.

Dies kdnnte sich auch auf die Entwick-
lung von altersbedingten Augenerkran-
kungen wie der Makuladegeneration
auswirken.

Mit der 5-Jahres-Nachuntersu-
chung der NetzhautgefdBe soll nun
genauer untersucht werden, wie sich
die NetzhautgefdBmorphologie und
-durchblutung bei den Teilnehmenden im
Kontext zur Friihgeburtlichkeit im Laufe
der Zeit verdndern. Dazu wird ein groBBes
Kollektiv von tber 1.600 Teilnehmenden
im Alter von 8 bis 57 Jahren untersucht.
Ziel ist es, die langfristigen Auswirkungen
von Friihgeburtlichkeit und anderen Risi-
kofaktoren auf die okuldre GefdBstruktur
besser zu verstehen und mogliche alters-
bedingte Augenerkrankungen friihzeitig
zu erkennen.

Diese Abbildung zeigt exemplarisch die
foveale avaskuldre Zone (FAZ, gelbe
Umrandung) in der Netzhaut bei einem
reifgeborenen (A) und bei einem friih-
geborenen (B) Studienteilnehmer.

Netzhautuntersuchung an der

Spaltlampe bei einem Kind
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Neoadjuvante Bestrahlung von Weichteilsarkomen:
individualisierte Prdzisionsmedizin fiir eine sehr
bosartige und heterogene Gruppe von Tumoren

Dr. Runkel (links), Dr. Bogner (Mitte) und

Dr. Heyer (rechts) bei der Aufbereitung

eines in Agarose eingebetteten Sarkoms

fur die immunhistochemische Analyse

Dr. Alexander Runkel
Klinik fir Plastische und Handchirurgie,
Universitdtsklinikum Freiburg

Eine Auswahl bewilligter

ist auf der EKFS-Website
zu finden.
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Projekte dieser Forderlinie

In Deutschland erkranken jdhr-
lich mehr als 6.000 Patientinnen und
Patienten an einem Weichteilsarkom.
Die 5-Jahres-Uberlebensrate liegt unter
55 Prozent, was neben erheblichen
psychosozialen Belastungen auch mit
intangiblen sowie soziotkonomischen
Kosten einhergeht. Ziel dieses Projektes
ist es, die Uberlebensrate und Lebens-
qualitdt von Patientinnen und Patienten
mit Weichteilsarkomen zu verbessern.

In diesem Projekt werden Weich-
teilsarkome und insbesondere das An-
sprechen auf prdoperative Bestrahlung
eingehend untersucht. Dazu werden ma-
kroskopische, molekulargenetische und
immunhistochemische Datensdtze mit
nicht-invasiven Methoden erhoben und
erstmals fusioniert und korreliert. Dies
ermoglicht eine detaillierte Analyse des

Tumorverhaltens und ein besseres Ver-
stdndnis, wie Sarkome ,ticken* und wie
sie effizient bekdmpft werden kénnen.
Die Gewinnung wissenschaftlich fundier-
ter Erkenntnisse Uiber die Tumorentwick-
lung hat weitreichende therapeutische
Konsequenzen. Ziel ist es, patienten- und
tumorspezifische Therapiekonzepte zu
etablieren, um die friihe Streuung, intra-
und postoperative Komplikationen sowie
das Wiederauftreten des Tumors zu re-
duzieren. Patientinnen und Patienten mit
Weichteilsarkomen profitieren langfristig
von einer verbesserten Lebensqualitdt
und einer geringeren Sterblichkeit. Da-
mit leistet das Projekt einen wichtigen
Beitrag zur allgemeinen Krebsforschung
und ebnet den Weg zu einer individua-
lisierten Prdzisionsmedizin.

Die Forderlinie Schliisselpro-
jekte richtet sich an international
renommierte Wissenschaftlerinnen
und Wissenschaftler, die wegwei-
sende Forschungsvorhaben vorstel-
len, mit dem Potenzial, bedeutende
Entdeckungen in ihren jeweiligen
Fachgebieten hervorzubringen. In
einem zweistufigen Auswahlver-
fahren werden Projekte mit einem
vielversprechenden innovativen
Ansatz ausgewdhlt. Im Jahr 2024
wurden insgesamt zehn Projekte
gefordert. Eines davon stellen wir

exemplarisch vor.

Interview
Prof. Dr. Evaldas Girdauskas

Klinik fir Herz- und Thoraxchirurgie,
Universitdtsklinikum Augsburg

Schlisselprojekte

Standardisierung der bikuspiden
Aortenklappenrekonstruktion:
Einfluss der Aortenklappenannulus-
Geometrie auf 4D-Fluss-MRT und
funktionelles Ergebnis

Prof. Dr. Evaldas Girdauskas
Klinik fir Herz- und Thoraxchirurgie,
Universitdtsklinikum Augsburg

Die bikuspide Aortenklappe (BAV)
ist einer der hdufigsten angeborenen
Herzfehler. Etwa die Hdlfte der Men-
schen mit dieser Erkrankung entwickelt
bereits in jungen Jahren eine Herzklap-
penstdrung, die zu einer schlechten
Herzfunktion fihrt. Viele dieser Patien-
tinnen und Patienten bendtigen eine
kiinstliche Herzklappe und sind lebens-
lang dem Risiko von Komplikationen

Wie muss man sich lhre tagtdg-
liche Arbeit vorstellen?
Mein Tag beginnt mit einer Besprechung
im Team, in der wir relevante Informa-
tionen zu Patientinnen und Patienten
austauschen und den Tagesablauf pla-
nen. Danach folgen oft komplexe chir-
urgische Eingriffe. Besonders wichtig in
meiner Arbeit ist die enge Zusammen-
arbeit mit anderen Disziplinen wie Kar-
diologie, Andsthesie und Radiologie. Die
Interdisziplinaritdt ist in der Herzmedizin
entscheidend, da die Behandlung von
Patientinnen und Patienten mit Herz-
problemen hdufig ein ganzheitliches
Vorgehen erfordert. Nach den Eingriffen
kimmere ich mich um die postoperative
Betreuung und treffe mich regelmdBig
mit Forschungsteams, um neue Entwick-
lungen zu besprechen. Zudem bin ich
in die Ausbildung von Fachdrztinnen
und Fachdrzten sowie Studentinnen und
Studenten eingebunden, um zukiinftige
Herzmedizinerinnen und -mediziner aus-
zubilden.

Wie hilft lhre Forschung Patien-
tinnen und Patienten?
Meine Forschung zielt darauf ab, die Be-
handlung von Herzerkrankungen durch
mehrere innovative Ansdtze zu verbes-

ausgesetzt. Eine wichtige Losung ist
die Reparatur der natirlichen Herz-
klappe, um diese Risiken zu vermeiden.
Eine groBe Herausforderung bei dieser
Reparatur ist, dass die Methoden bis-
her nicht einheitlich genug sind, was
zu weniger guten Ergebnissen fihren
kann. Besonders schwierig ist es, den
vergroBerten Bereich der Herzklappe zu
stabilisieren. Eine neue Studie soll testen,
ob eine standardisierte Methode zur
Stabilisierung der Herzklappe bessere
Ergebnisse liefert.

sern. Ein wichtiger Schwerpunkt liegt auf
ERAS (Enhanced Recovery After Surgery),
einem Konzept, das den Heilungsprozess
nach Herzoperationen beschleunigt.
Durch optimierte Betreuung, reduzierte
Komplikationen und schnellere Gene-
sung profitieren die Patientinnen und
Patienten direkt. Dariliber hinaus unter-
suchen wir neue Versorgungsformen, um
personalisierte Behandlungsansdtze zu
entwickeln, die besser auf die individu-
ellen Bediirfnisse der Patientinnen und
Patienten abgestimmt sind. Ein wesent-
licher Bestandteil unserer Arbeit ist die
engere Zusammenarbeit zwischen allen
beteiligten Berufsgruppen, also Arztin-
nen und Arzten, Pflegekrdften, Physio-
therapeutinnen und -therapeuten sowie
anderen Fachkrdften, um die bestmog-
liche Versorgung fiir die Patientinnen
und Patienten sicherzustellen. Zudem
engagieren wir uns in der kardiovasku-
IGren Biobank, in der Gewebeproben
gesammelt werden, um zukiinftige For-
schungsfragen zu beantworten und neue
Therapieansdtze zu entwickeln. All diese
Forschungsbereiche tragen dazu bei, die
Patientenversorgung effizienter, sicherer
und individueller zu gestalten.

Weiter auf der ndchsten Seite -
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Was wiirden Sie sich zukiinftig

fiir die Erforschung lhres Bereichs wiin-
schen?
Fir die Zukunft wiinsche ich mir eine
stdrkere Integration innovativer Tech-
nologien in die Forschung, insbeson-
dere im Bereich der personalisierten
Medizin. Ein perfektes Beispiel dafiir
ist das EKFS-Schliisselprojekt, das mit-
hilfe moderner Bildgebung individuelle
Behandlungsansdtze entwickelt und so
die Patientenergebnisse verbessert. Wir
mussen prdzisere Methoden schaffen,
um Patientinnen und Patienten basie-
rend auf genetischen, molekularen und
bildgebenden Daten noch individueller
zu behandeln. Ein weiterer Wunsch ist,
mehr langfristige Studien zu etablieren,
um die Auswirkungen neuer Behand-
lungsmethoden besser zu verstehen.
Zudem hoffe ich auf eine engere Zusam-
menarbeit, bei der Fachdrztinnen und
Fachdrzte, Pflegekrdfte, Ingenieurinnen
und Ingenieure sowie Informatikerinnen
und Informatiker gemeinsam an innova-
tiven Losungen arbeiten, um die Lebens-
qualitdt der Patientinnen und Patienten
weiter zu steigern und Komplikationen
Zu minimieren.

Die weiteren
Schliisselprojekte
im Uberblick
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Sie méchten mehr
erfahren? Ausfiihr-
liche Informationen
erhalten Sie auf der
EKFS-Website.

Else Kroner Memorialstipendien

Gerade in den ersten Jahren
ihrer klinischen Laufbahn haben
junge Arztinnen und Arzte kaum
Zeit fir wissenschaftliches Arbei-
ten. Die jdhrlich vergebenen Else
Kroner Memorialstipendien schaf-
fen hier Abhilfe: Sie ermdglichen

forschungsinteressierten Medizi-
nerinnen und Medizinern durch die
Finanzierung ihres Gehalts eine
zweijdhrige Freistellung von klini-
schen Verpflichtungen. Fiir viele Sti-
pendiatinnen und Stipendiaten ist
dies der entscheidende Schritt hin

zu einer erfolgreichen Laufbahn als
Clinician Scientist. Zwei der sechs
ausgewdhlten Kandidatinnen und
Kandidaten des Jahres 2024 stellen
wir vor: Dr. Peter-Martin Bruch und
Dr. Stephan Traidl.

Disease Modification - nachhaltige Beeinflussung der
atopischen Dermatitis mit systemischen Therapien

Dr. Stephan Traidl

Klinik fir Dermatologie, Allergologie und
Venerologie, Medizinische Hochschule
Hannover

Die atopische Dermatitis (AD),
auch Neurodermitis genannt, ist eine
der hdufigsten chronisch-entziindlichen
Hauterkrankungen, die vor allem durch
den ausgeprdgten Juckreiz mit einer er-
heblichen Beeintrdchtigung der Lebens-
qualitdt einhergeht. In den letzten Jah-
ren wurden verschiedene Medikamente
zur Behandlung der AD zugelassen, die
sich gegen bestimmte Molekiile der Ent-
zlindungskaskade richten. Inwieweit es
unter der Behandlung zu einer langfristi-
gen Erkrankungsmodifikation (,disease
modification“) kommt, ist jedoch noch
nicht umfassend untersucht. Im Rahmen
des Else Kroner Memorialstipendiums
wird Dr. Stephan Traidl Uber einen Zeit-
raum von zwei Jahren diese Thematik
anhand von klinischen Daten und der
Analyse verschiedener Biomaterialien
wie Haut- und Blutproben mit Hoch-
durchsatzverfahren untersuchen. Ziel ist
es, mogliche anhaltende Entziindungs-
muster zu erkennen und antientzindli-
che Mechanismen zu charakterisieren,
die den Krankheitsverlauf nachhaltig
beeinflussen konnen. Die Ergebnisse
kénnten dazu beitragen, den Krank-
heitsverlauf langfristig zu kontrollieren.

Dr. Stephan Traidl appliziert eines der

modernen Medikamente zur Behandlung

der atopischen Dermatitis.
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Immunkontrollmechanismen in
nodalen B-Zell-Lymphomen

Dr. Peter-Martin Bruch
Onkologie und Klinische Immunologie,
Klinik fir Hdmatologie,
Universitdtsklinikum Dusseldorf
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Krebserkrankungen zeichnen sich
nicht nur durch Verdnderungen in den
Krebszellen aus, sondern auch in den
umgebenden gesunden Zellen, die sich
deutlich vom normalen Gewebe unter-
scheiden. Dieses sogenannte Mikromi-
lieu besteht aus vielen verschiedenen
Komponenten wie Immunzellen, Binde-
gewebszellen, GefdBen und anderen
Zellen. Dr. Bruch und sein Team unter-
suchen dieses Mikromilieu bei Lymph-
driisenkrebs.

Insbesondere die Immunzellen sind
dabei ein wichtiges Forschungsobjekt,
da sie auch therapeutisch genutzt wer-
den kdnnen. Dr. Bruch und sein Team
nutzen dazu vor allem eine neuartige
Mikroskopie-Methode (CO-DEtection

by indeXing), mit der viele verschiedene
Zelltypen im Gewebe gleichzeitig ana-
lysiert werden kdnnen. Hierdurch kann
die rGumliche Interaktion zwischen den
Tumorzellen und den Zellen des Mikromi-
lieus dargestellt und mit dem klinischen
Verlauf der Patientinnen und Patienten
verglichen werden.

Langfristiges Ziel dieser Forschung
ist es, das Ansprechen einzelner Patien-
tinnen und Patienten auf verschiedene
Therapieoptionen friihzeitig vorherzu-
sagen. So kénnen Behandlungen indi-
vidueller gestaltet werden, um fir jede
Patientin und jeden Patienten eine mog-
lichst effektive Therapie ohne unnétige
Nebenwirkungen zu ermoglichen.

Die genaue Zusammensetzung des Immunmikromilieus Idsst sich

mittels eines modernen Verfahrens im Gewebe untersuchen.

Interview
Dr. Peter-Martin Bruch

Was ist fiir Sie das wichtigste Ziel
lhres Projektes?
Unsere Forschung zielt darauf ab, die
Zusammensetzung des Mikromilieus, also
der gesunden Zellen in der Umgebung
des Tumors, besser zu verstehen. Denn im
Tumorgewebe beeinflussen verschiede-
ne Arten von Immunzellen das Verhalten
der Krebszellen. Um den genauen Ein-
fluss dieser Zelltypen auf das Therapie-
ansprechen zu verstehen, untersuchen
wir nun Gewebe, das vor Therapiebeginn
entnommen wurde. Dadurch kdnnen
wir den Einfluss von Immunzellen und
anderen Zellen des Mikromilieus auf
verschiedene Therapieformen wie Che-
motherapie, Immuntherapie oder Zell-
therapien charakterisieren.

»In der Himatologie, die in

den letzten Jahrzehnten enorme
Fortschritte gemacht hat, kann
man durch enge Zusammenarbeit
mit verschiedenen Wissenschaft-
lerinnen und Wissenschaftlern
noch viel erreichen.*

Die weiteren Memorialstipendien im Uberblick:

Klonale Evolution von
High-Grade-Gliomen

Dr. Niklas S. GraBl
Universitdtsmedizin Mannheim,
Medizinische Fakultdt Mannheim
der Universitdt Heidelberg

Entschliisselung des Zusammenspiels
von angeborenen lymphoiden Zellen
und Mikrobiota bei Subtypen von
Cholangiokarzinomen

Dr. Bernd Heinrich

Klinik fir Gastroenterologie,
Hepatologie, Infektiologie und
Endokrinologie, Medizinische
Hochschule Hannover

Untersuchung des diagnostischen
Werts von [18F]P1-2620 Tau-PET bei
klinischem Verdacht auf vermutliche
oder mégliche PSP-Erkrankung

Dr. Carla T. Palleis

Neurologische Klinik und Poliklinik
mit Friedrich-Baur-Institut,

Klinikum der Universitdt Minchen,
Ludwig-Maximilians-Universitdt

Wie kann lhre Forschung Patien-
tinnen und Patienten helfen?
Derzeit werden bei der Diagnose von
Krebserkrankungen und der Entschei-
dung fiir eine Therapie fast ausschlieB-
lich die Eigenschaften der Tumorzellen
selbst berlicksichtigt. Wenn wir die Rolle
des Mikromilieus fiir das Therapieanspre-
chen besser verstehen, konnen wir auch
die gesunden Zellen berlcksichtigen.
Langfristig kdnnten so Patientinnen und
Patienten von individuelleren Therapien
profitieren. Ziel dieser personalisierten
Therapien ist es, unwirksame Therapien
und unnétige Nebenwirkungen zu ver-
meiden und stattdessen jeder Patientin
und jedem Patienten bereits zu Beginn
der Erkrankung die individuell wirksamste
Therapie zukommen zu lassen.

Was treibt Sie persénlich an?

Mich treibt vor allem die Neugier an,
mit modernen Techniken neue Erkennt-
nisse zu gewinnen. In der Hdmatologie,
die in den letzten Jahrzehnten enorme
Fortschritte gemacht hat, kann man
durch enge Zusammenarbeit mit ver-
schiedenen Wissenschaftlerinnen und
Wissenschaftlern noch viel erreichen.
Zudem erlebt man in der Versorgung
der Patientinnen und Patienten immer
wieder viel Dankbarkeit fir die vielver-
sprechenden Therapien, die wir ihnen
anbieten kénnen. So sind fiir mich die
Forschung und die klinische Tdtigkeit
zwei Seiten meiner Arbeit, die sich sehr
gut ergdnzen.

Einfluss der Mikroglia auf Parkinson-
typische Mittelhirnverdnderungen bei
chronischen Darmentziindungen

Dr. Patrick SGB

Abteilung fir Molekulare Neurologie,
Universitdtsklinikum Erlangen

Sie mochten mehr
erfahren? Ausfihr-
liche Informationen
erhalten Sie auf der
EKFS-Website.
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Else Kroner Exzellenzstipendien

Die Else Kroner Exzellenz-
stipendien fiir forschungserfahrene
und klinisch tédtige Medizinerinnen
und Mediziner ermoéglichen eine
zweijdhrige Freistellung von klini-
schen Aufgaben, um laufende oder
neue Forschungsprojekte entschei-
dend voranzubringen - mit dem Ziel
einer spdteren Berufung auf eine
Professur. Aus einer Vielzahl hoch-
qualifizierter Bewerbungen wurden
sieben Stipendien vergeben. Eine
Stipendiatin und einen Stipendiaten

stellen wir ndher vor.
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Entwicklung einer Immuntherapie
fur diffuse Mittelliniengliome

Dr. Katharina Sahm
Neurologische Klinik, UniversitGgtsmedizin
Mannheim, Universitdt Heidelberg

Bosartige Hirntumore wie diffu-
se Mittelliniengliome gehoren zu den
aggressivsten Krebsarten. Standard-
behandlungen wie Chemo- und Strahlen-
therapie kdnnen in der Regel ein rasches
Fortschreiten der Tumorerkrankung nicht
aufhalten, was zu schweren neurologi-
schen Beeintrdchtigungen und letztend-
lich dem Tod oft schon innerhalb des
ersten Jahres nach Bekanntwerden der
Erkrankung fihrt. Da diffuse Mittellinien-
gliome typischerweise bei Kindern und
jungen Erwachsenen auftreten, ist der
Bedarf an einer wirksamen und gleich-
zeitig gut vertrdglichen Behandlung be-
sonders hoch.

Interessanterweise konnen diffuse
Mittelliniengliome aufgrund bestimmter
Tumorzelleigenschaften prinzipiell vom
menschlichen Immunsystem erkannt
und auch bekdmpft werden. Wenn die
genauen Immunzell-Rezeptoren, die den
Angriff des kdrpereigenen Abwehrsys-
tems gegen den Hirntumor vermitteln,
bekannt sind, kdnnen im Labor kiinstli-
che, die entscheidenden Rezeptoren tra-
gende Immunzellen hergestellt werden,
die dann wiederum auf Patientinnen und
Patienten mit diffusen Mittellinienglio-
men Ubertragbar sind. Die Entwicklung
einer solchen adoptiven T-Zell-Therapie
fir Patientinnen und Patienten mit dif-
fusen Mittelliniengliomen ist Ziel dieses
Projektes.

Dr. Katharina Sahm erldutert die

Behandlung bdsartiger Hirntumore.

Zwerchfelldysfunktion als Schliisseldeterminante
einer schwierigen Beatmungsentwohnung

PD Dr. Dr. Jens Spiesshoefer
Medizinische Klinik V, Pneumologie
und internistische Intensivmedizin,
RWTH Universitdtsklinikum Aachen

Beatmungsversursachte Zwerch-
fellschwdche (engl.: ventilator-induced
diaphragm dysfunction; VIDD) be-
schreibt die Schddigung der Atemmus-
kulatur (vor allem des Zwerchfells als
Haupteinatmungsmuskel) durch die
Beatmungstherapie und gilt mit einer
Hdaufigkeit von 23 bis 80 Prozent als
wichtigster Faktor fir eine erschwerte
und verldngerte Entwéhnung von der
Beatmung. Fiir schdtzungsweise 20 bis
30 Prozent der weltweit ca. zehn Mil-
lionen Beatmungspatientinnen und
-patienten pro Jahr bedeutet dies eine
erhdhte Sterblichkeit und eine Idngere
Beatmungsdauer. Obwohl bereits vie-
le Studien den Mechanismus der VIDD
diskutieren und das AusmaB der VIDD
abschdtzen, gibt es noch keine longitu-
dinalen Daten durch Goldstandard-Mes-
sungen lber den Verlauf, das AusmalB,
die Mechanismen und insbesondere iber
eine mogliche Regeneration nach Be-
endigung der Beatmung.

Dies ist jedoch zwingend notwen-
dig, um das AusmaRB genau beurteilen
zu kdnnen, potenzielle Einflussfaktoren
wie z.B. die Dauer der Beatmung, Asyn-

PD Dr. Dr. Jens Spiesshoefer nach einer physiologischen Messung zur

Lungenmuskelkraft in seinem Labor fiir Translationale Pneumologie

chronien zwischen Patientin oder Patient
und Beatmungsgerdt und erhohte Ent-
zlindungswerte besser identifizieren zu
kdnnen und damit die Grundlage fiir op-
timierte Therapieverfahren zu schaffen.
In diesem sehr personal- (und technik-)
intensiven Forschungsprojekt soll daher
der Goldstandard der Zwerchfell-Kraft-
Bestimmung genutzt werden, um durch

Die weiteren Exzellenzstipendien im Uberblick

Muskelanalyse mit MRT: Prognose
von Herz-Kreislauf-, Stoffwechsel-
und Schmerzerkrankungen

PD Dr. Keno Bressem

Technische Universitdt Minchen,
School of Medicine and Health,
Deutsches Herzzentrum,

TUM Universitdtsklinikum

Analyse der Rolle von klonaler Hdma-
topoese unbestimmten Potenzials
(CHIP) im Alterungsprozess und bei
Erkrankungen: Integration genetischer,
klinischer und Kl-gestiitzter Ansdtze
PD Dr. Judith S. Hecker

Klinik und Poliklinik fir Innere Medizin lll,
Hdmatologie und Onkologie,

TUM Universitdtsklinikum,

Klinikum rechts der Isar,

Technische Universitdt Miinchen

Immuncheckpoint-Therapie bei
Atherosklerose

Dr. Kai-Uwe Jarr

Kardiologie, Angiologie und
Pneumologie, Universitdtsklinikum
Heidelberg

Entschliisselung der Tumorevolution
und Untersuchung von Faktoren,
die Rezidive und Progression bei
pddiatrischen niedriggradigen
Gliomen beeinflussen

PD Dr. Philipp Sievers
Pathologisches Institut,

Abteilung Neuropathologie,
Universitdtsklinikum Heidelberg

wiederholte Messungen im Verlauf der
Beatmung erstmals das AusmaB der
Entwicklung einer VIDD zu bestimmen
und auch nach dem Projekt als Verlaufs-
parameter bestimmbar zu machen. Dies
konnte die Beatmung und Beatmungs-
entwdhnung von Millionen von Patientin-
nen und Patienten weltweit verbessern.

Molekulare Risikostratifizierung von
niedrig- und hochgradigen Gliomen
im Kindes- und Jugendalter

PD Dr. Dominik Sturm

Hopp Kindertumorzentrum (KiTZ)
Heidelberg, Universitdtsklinikum
Heidelberg (UKHD),

Deutsches Krebsforschungszentrum
(DKFZ) Heidelberg

Sie mochten mehr
erfahren? Ausfihr-
liche Informationen
erhalten Sie auf der
EKFS-Website.
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Else Kroner Promotionskollegs

Die Else Kroner Promotions-
kollegs sollen angehende Arztinnen
und Arzte fiir die Forschung gewin-
nen und ihnen den Einstieg in den
Berufsweg des Clinician Scientist er-
maoglichen. In den Kollegs fiihren sie
eine experimentelle Doktorarbeitin
einem exzellenten Umfeld durch und
lernen so wissenschaftliche Karrie-
rewege kennen. In Berlin, Hannover
und Miinchen werden solche Pro-
gramme seit 2020 von der EKFS
gefordert. In diesem Jahr konnten
die Kollegs eine zweite dreijdhrige
Forderperiode beantragen. Bei der
Evaluation im Februar 2024 wurde
die Fortfiihrung aller drei Kollegs
beschlossen.

Die weiteren
Promotionskollegs
im Uberblick
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Re-Thinking Health

Prof. Dr. Andreas Diefenbach
(Sprecher),

Prof. Dr. Chiara Romagnani und
Prof. Dr. Felix Knauf

Institut fir Mikrobiologie und
Infektionsimmunologie,

Charité - Universitdtsmedizin Berlin

Das Else Kroner Promotionskolleg
zielt mit dem Schwerpunkt ,Gesundheit
verstehen“ auf ein innovatives, wissen-
schaftliches Verstdndnis der molekularen
und zelluldren Prozesse, die den Zustand
~Gesundheit* und dessen Erhaltung be-
dingen. Dabei wird Gesundheit als aktiver
Prozess und nicht als Abwesenheit von
Krankheit verstanden.

Das Thema des Kollegs ist eng mit
der ,Strategie 2030" der Charité verbun-

DigiStrucMed: digitale
Transformation in der Medizin

Prof. Dr. Michael Heuser (Sprecher),
Prof. Dr. Dr. Michael Marschollek und
Prof. Dr. Dr. Anette Melk
Medizinische Hochschule Hannover

Férderung der Forschung zur
Entziindung (F6FoLe-Entziindung)
Prof. Dr. Hans-Joachim Anders
(Sprecher),

Prof. Dr. Barbara Schraml,

Prof. Dr. Thomas Gudermann und
Prof. Dr. Veit Hornung
Ludwig-Maximilians-Universitdt
Minchen

den, die sich explizit den Themen ,Pra-
vention“ und ,,Gesundheit“ widmet. Die
Medizin der Zukunft wird sich zunehmend
auf die friihe Erkennung von Krankheiten
fokussieren missen, um Therapien zu
einem Zeitpunkt zu ermoglichen, zu dem
noch keine irreversible Schddigung von
Geweben und Organen eingetreten ist.

Das Kolleg fiihrt Medizinstudie-
rende an eine wichtige Fragestellung
der biowissenschaftlichen Grundlagen-
forschung heran, die auch eine gro3e
medizinische und gesellschaftliche Be-
deutung hat. Seit Oktober 2021 haben
32 Kollegiatinnen und Kollegiaten Pro-
motionsprojekte im Programm bearbei-
tet, weitere werden in den kommenden
Jahren folgen.

Sie méchten mehr
erfahren? Ausfihr-
liche Informationen
erhalten Sie auf der
EKFS-Website.

Luise Kausch-Blecken von Schmeling

bei der experimentellen Arbeit
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Else Kroner Medical Scientist Kollegs

Im Jahr 2024 wurden zum drit-
ten Mal Medical Scientist Kollegs
ausgeschrieben. Die Kollegs sollen
junge hochtalentierte Forscherinnen
und Forscher aus den Naturwissen-
schaften im medizinischen Bereich
etablieren und ihre Forschung fiir die
klinische Anwendung optimieren.
Die Ausschreibung war offen fiir Pro-
gramme, die sich an Promovierende
oder an Postdocs richten. Insgesamt
haben sich 25 medizinische Fakultd-
ten mit Skizzen beworben. In einem
zweistufigen Verfahren wurden drei
Kollegs zur Férderung ausgewdhlt,
die nun liber einen Zeitraum von vier
Jahren mit jeweils 1,1 Millionen Euro
gefordert werden.

Reaktionen des Genoms auf die
Plastizitdt von Krankheiten

Prof. Dr. Argyris Papantonis
(Sprecher), Prof. Dr. Francesca
Odoardi (Co-Sprecherin)

Universitdtsmedizin Gottingen

Das Kolleg beschdéftigt sich mit
der Frage, wie sich das menschliche
Genom und das Epigenom verdndern,
wenn es krankheitsbedingt zu dauer-
haften Stérungen oder Verdnderungen
zelluldrer und systemischer Signalwege
kommt. Untersucht werden beispielswei-
se Erkrankungen des Stoffwechsels, des
Nervensystems oder auch onkologische
Erkrankungen. Das Konzept, Krankhei-
ten als ,Diseases of the Genome“ zu
verstehen und zu untersuchen, bietet
den Kollegiatinnen und Kollegiaten die
Moglichkeit, modernste molekularbio-
logische und zelluldre Technologien auf

»Die EKFS-Forderung ermoglicht es uns,
talentierte Nachwuchswissenschaftlerinnen
und -wissenschaftler zu unterstiitzen, die das
Potenzial haben, die biomedizinische Forschung

von morgen zu prdgen.‘

Prof. Dr. Argyris Papantonis und Prof. Dr. Francesca Odoardi
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aktuelle klinische Probleme anzuwenden.
Das Else Kroner Medical Scientist Kolleg
soll darliber hinaus ein wesentlicher Be-
standteil der Nachwuchsforderung an
der Universitdtsmedizin Géttingen (UMG)
sein und Karrierewege fir Naturwissen-
schaftlerinnen und -wissenschaftler in
der klinisch orientierten Forschung for-
dern. Junge Postdocs werden mit er-
fahrenen Klinikerinnen und Klinikern und
Naturwissenschaftlerinnen und Natur-
wissenschaftlern zusammengebracht,
um translationale Projekte zu bearbeiten
und in diesem Umfeld den Weg in die
wissenschaftliche Selbststdndigkeit zu
gehen. Dazu sind fir die Kollegiatinnen
und Kollegiaten u.a. drei- bis neunmo-
natige Forschungsaufenthalte in den
Laboren externer Mentoren vorgesehen.

Der Sprecher und die
Co-Sprecherin des
Else Kroner Medical
Scientist Kollegs der
UMG im Labor

Interview

Prof. Dr. Argyris Papantonis,
Prof. Dr. Francesca Odoardi

Wie hilft lhre Forschung den
Patientinnen und Patienten?
Der erste Schritt zur Bekdmpfung von
Krankheiten besteht darin, zu verstehen,
wie sie entstehen und wie sie sich auf
unseren Organismus auswirken. Deshalb
versuchen wir, die Grundlagenforschung
Uber die molekularen Mechanismen der
Zellen mit der Forschung von echter kli-
nischer Bedeutung zu verbinden. Wenn
wir die grundlegenden Regeln dieser
Mechanismen verstehen, kdnnen wir
neue Angriffspunkte fiir therapeutische
MaBnahmen finden - entweder nach
dem Ausbruch der Krankheit oder schon

Die weiteren Else Kroner
Medical Scientist Kollegs
im Uberblick

Sie mochten mehr
erfahren? Ausfihr-
liche Informationen
erhalten Sie auf der
EKFS-Website.

vorher. Und das ist nicht nur Wunsch-
denken. Die moderne Medizin hatin den
letzten Jahren Fortschritte gemacht,
die noch vor einem Jahrzehnt wie Hirn-
gespinste geklungen hdtten.

Wie muss man sich lhre tagtdg-
liche Arbeit vorstellen (bzw. die der Kol-
legiatinnen und Kollegiaten)?

Wie in den meisten Berufen besteht
auch die Arbeit eines biomedizinischen
Forschers oder einer Forscherin aus einer
Kombination von alltdglichen und span-
nenden Aufgaben. Wenn man die all-
tdglichen Aufgaben beiseiteldsst, wiirde
ich sagen, dass unsere tdgliche Arbeit
hauptsdchlich aus drei Elementen be-
steht: Erstens gibt es Besprechungen mit
Kolleginnen und Kollegen, bei denen es
um Wissenschaft, Strategie und mog-
liche Kooperationen geht. Dann gibt
es Diskussionen mit Mitgliedern unseres
Labors und unserer Kliniken, bei denen
neue Forschungsergebnisse sowie Prob-
leme bei Experimenten und Datenanaly-
sen besprochen werden. Da wir in dieser
Karrierephase immer weniger Experi-
mente durchfihren, verbringen wir viel
Zeit damit, aktuelle wissenschaftliche
Literatur zu lesen und Ideen fir zukinf-
tige Experimente zu entwickeln. Dieser
letzte Teil und die kreative Freiheit, die
er bietet, sind der beste Teil der Arbeit!

iPRIME - integrative (Inter-)Organ-
immunologie und Karriereentwicklung
Prof. Dr. Tobias B. Huber (Sprecher),
Prof. Dr. Petra Arck (stellv. Sprecherin),
Dr. Sybille Kéhler (stellv. Sprecherin)

IIl. Medizinische Klinik des
Universitdtsklinikums
Hamburg-Eppendorf

Fiir was werden Sie die Férderung
der EKFS nutzen?
In den letzten 10 bis 15 Jahren haben
wir erkannt, dass Verdnderungen in der
Funktionsweise unserer Chromosomen
sowohl vor als auch wdhrend der Ma-
nifestation einer Krankheit auftreten
konnen. Gleichzeitig haben wir eine
explosionsartige Entwicklung neuer
Technologien erlebt, die es uns nun er-
moglichen, die Reaktion unserer Chro-
mosomen auf Krankheiten im Detail zu
untersuchen. Das Potenzial, das sich
aus der Anwendung solcher Konzepte
und Technologien auf aktuelle klinische
Probleme ergibt, ist immens, da vie-
le Krankheiten heute als ,Krankheiten
des Genoms* verstanden werden. Des-
halb haben wir der EKFS vorgeschlagen,
an der UMG ein Else Kroner Medical
Scientist Kolleg einzurichten, das sich
genau diesem Thema widmet. Wirwollen
nun ambitionierte Forscherinnen und
Forscher in der friihen Phase nach der
Promotion gewinnen, die neue Ideen
in die klinische Forschung einbringen
und die Schliisselbereiche Neurowissen-
schaften, Onkologie und kardiovaskuldre
Medizin stdrken kdnnen.

Metaflammation als Ursache und
Folge von chronischen Entziindungs-
krankheiten und Krebsentstehung
Prof. Dr. Jens Marquardt (Sprecher),
Medizinische Klinik | des Uniklinikums
Schleswig-Holstein

Prof. Dr. Stefanie Derer-Petersen
(stellv. Sprecherin),

Prof. Dr. Ulrich Giinther

(stellv. Sprecher),

Universitdt zu Libeck
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https://www.ekfs.de/wissenschaftliche-foerderung/foerderlinien/kollegs/else-kroener-medical-scientist-kollegs

Seit flinf Jahren bereitet das
Else Kroner Fellowship Stipendia-
tinnen und Stipendiaten des Deut-
schen Schiilerstipendiums gezielt
auf ein Medizinstudium vor. Die bis-
herigen Absolventinnen und Ab-
solventen sind der beste Beweis fiir
den Erfolg des Programms: Von ins-
gesamt 28 ehemaligen Else Kroner
Fellows haben 24 inzwischen ein
Medizinstudium aufgenommen oder
bereiten sich im Rahmen eines Frei-
willigen Sozialen Jahres darauf vor.
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»Hands on!“ - das ist der Anspruch
des Else Kroner Fellowship-Programms,
das den derzeit insgesamt 20 Fellows aus
ganz Deutschland auch im vergangenen
Jahr wieder vielfdltige und praxisnahe
Einblicke in die Welt der Medizin bot und
dabei mit Themenschwerpunkten wie
»Kinstliche Intelligenz in der Medizin“
auch neueste Entwicklungen aufgriff. Die
Moglichkeit, bereits wdhrend der Schul-
zeit praktische Erfahrung in der Medizin
zu sammeln, wird von allen Stipendia-
tinnen und Stipendiaten sehr geschdtzt
und intensiv genutzt. Sei es im Rahmen
von eigens fir die Fellows konzipierten
und durchgefiihrten Seminaren, durch
die Vermittlung von Praktika in Kliniken
und in Forschungseinrichtungen oder
durch den engen Kontakt zu den ehren-
amtlichen Tutorinnen und Tutoren, die sie
beratend und unterstiitzend begleiten.

Ein absolutes Highlight war auch
im vergangenen Jahr die Summer School
des Else Kroner Fellowships. Auf Einla-
dung des Else Kroner Fresenius Zentrums
fur Digitale Gesundheit verbrachten die
Fellows Ende Mai vier intensive Tage in
Dresden und erhielten unter dem Ti-
tel ,Medizin trifft Technik spannende

Im Skillslab der Universitdt
Duisburg-Essen konnten die

Fellows an Modellarmen
Blutentnahme tben.

Else Kroner Fellowship im
Deutschen Schilerstipendium

Einblicke in den aktuellen Stand der
Forschung an der Schnittstelle von Me-
dizin und Technik. Von Smart Implants
Uber den Einsatz von Virtual Reality im
Speziellen und Kl im Allgemeinen in der
Medizin bis hin zu Brain-Computer-Inter-
faces und dem Ausprobieren des OP-
Roboters Da Vinci - das Programm der
Summer School nahm die Fellows mit auf
eine futuristische Reise zu den techni-
schen Moglichkeiten der medizinischen
Versorgung von morgen und zeigte, was
davon heute schon mdglich ist.

Im November war die Gruppe zu
Gast im Skillslab der Medizinischen Fa-
kultdt an der Universitdt Duisburg-Essen.
Unter dem Titel ,Hands on. Praktische
Fertigkeiten im Medizinstudium* hatten
die Fellows die einzigartige Gelegenheit,
in mehreren abwechslungsreichen und
praxisnahen Workshops verschiedene
LSkills* als Grundlagen der drztlichen Ta-
tigkeit auszuprobieren und zu trainieren.
Das Programm reichte von Blutdruck-
messung, Blutentnahme und dem Legen
von Zugdngen Uber Ultraschall bis hin
zu Basic Life Support, einem Nahtkurs
und einem Workshop zu Atemwegsma-
nagement.

Ausstellung ,,Natur + Medizin*

Insektenschutz aus Tausend-
fiiBersekret, Schwangerschaftstest
mit Krallenfrosch und Krebstherapie
mit Meeresschwamm - Menschen
und Tiere nutzen zahlreiche Natur-
stoffe fiirihre Gesundheit. Die neue
Dauerausstellung ,,Natur + Medizin“
im Senckenberg Naturmuseum
Frankfurt zeigt seit April 2024 die
Vielfalt medizinischer Wirkstoffe
aus Pilzen, Flechten, Bakterien,
Pflanzen und Tieren. Dariiber hinaus
thematisiert die von der EKFS finan-
zierte Ausstellung die Geschichte
der Medizin, globale Gesundheits-
zusammenhdnge und die Selbst-
medikation von Tieren.

Herzstlick der Ausstellung ist ein
sieben Meter breites Leuchtbild hinter
der rekonstruierten Fassade der Frank-
furter Hirsch-Apotheke. Das Leuchtbild
zeigt einen ,,Dschungel“ aus Heilorganis-
men wie Fingerhut, Kolibakterien und
Austernpilzen. An einem Medienterminal
kénnen Besucherinnen und Besucher
mehr Uber die medizinische Bedeutung
dieser Lebewesen erfahren.

Der Bereich ,Falsche Medizin“ zeigt
Beispiele bedrohter Tiere, die wegen
ihrer vermeintlichen Heilkradfte gejagt
werden, darunter das illegal gehandelte
Schuppentier. Historische Heilmethoden,
wie sie bereits bei Otzi nachgewiesen
wurden, verdeutlichen die lange Nutzung
von Naturstoffen.

Die Ausstellung greift auch die Ge-
schichte der Frankfurter Hirsch-Apothe-
ke auf, von der ausgehend Else Kréner
in ihrem beeindruckenden Lebenswerk
den weltweit tdtigen Gesundheitskon-
zern Fresenius aufbaute. Else Kroners
Ziehvater und der Firmengriinder des

Konzerns, Dr. Eduard Fresenius, war
Besitzer der Apotheke und unterhielt
einen Apothekergarten zur Gewinnung
von Grundstoffen fir seine naturheil-
kundlichen Produkte. Auch heute noch
stellt das Unternehmen Fresenius Medi-
kamente aus Naturstoffen her.

Auch Tiere nutzen Naturstoffe
zur Selbstheilung: Eichelhdher baden
in Ameisenhaufen, um Parasiten abzu-
wehren, und Schwarzmakis reiben sich
mit dem Sekret von TausendfiiBern ein.
Modelle zeigen faszinierende Lebewesen
wie Bdrtierchen, die unter extremen Be-
dingungen Uberleben, oder Nacktmulle,
die kaum an Krebs erkranken.

Neben Heilmitteln birgt die Natur
auch Gefahren: Infektionskrankheiten
wie Zoonosen werden durch Klima-
wandel, Wildtierhandel und Massen-
tierhaltung begiinstigt. Modelle von
SARS-CoV-2, Pestbakterien und Malaria-
erregern veranschaulichen diese Risiken
in der Ausstellung.

Blick durch die Pforte der
Hirsch-Apotheke auf die

Leuchtbild-Collage mit den fir

die Pharmazie bedeutsamen

Organismen
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Menschen

helfen

Die Else Kroner-Fresenius-
Stiftung unterstiitzt mit ihrer
Forderung im humanitdren Be-
reich die Verbesserung der Ge-
sundheitsversorgung in Entwick-
lungsldndern. Im Vordergrund
stehen dabei die direkte medi-
zinische Hilfe fir Patientinnen
und Patienten, die Verbesserung
der medizinischen Infrastruktur
sowie die Aus- und Weiterbil-
dung von Fachkrdften.

In ihrem Antragsverfahren will die
Stiftung medizinische Projekte unter-
schiedlicher Institutionen und Trdger
fordern, die mit hoher Qualitdt, Effizienz
und Sensibilitdt notleidenden Menschen
in Entwicklungsldndern helfen.

Zur Forderung groBerer, langfristig
angelegter Vorhaben werden tiber bun-
desweite Ausschreibungen institutionelle
Projekte unterstiitzt, Programmschwer-
punkte gebildet und Else Kroner Center
eingerichtet. Schwerpunkte liegen in der
Kindergesundheit und den nicht-tber-
tragbaren Erkrankungen.

Die Initiative Klinikpartnerschaf-
ten, die zusammen mit dem Bundes-
ministerium fir wirtschaftliche Zusam-
menarbeit und Entwicklung finanziert
wird, fordert den Erfahrungsaustausch
deutscher Kliniken und Gesundheits-
organisationen mit medizinischen Ein-
richtungen in Entwicklungsldndern.

Jdhrlich verleiht die Stiftung den
Else Kroner Preis flir Medizinische Ent-
wicklungszusammenarbeit, um vor-
bildliche Arbeit mit herausragendem
Engagement zu wiirdigen.

Programm Nicht-Ubertragbare Krankheiten:
Lesen Sie dazu mehr auf S. 43.



Else Kroner Fresenius Preis
fur Medizinische Entwicklungs-
zusammenarbeit 2024

Die Kinderaugendrztin Dr. Ana
Lucia Asturias von der Organisation
Unidad Nacional de Oftalmologia
wurde fir ihr Projekt ,,Friihgebo-
renen-Retinopathie in Guatemala“
geehrt. Es hat das Ziel, Babys vor
Erblindung zu bewahren, und wird
von der Christoffel-Blindenmission
(CBM) unterstitzt.

Elian kdnnte blind sein. Er und sei-
ne Zwillingsschwester Dana kamen im
Dezember 2022 in der 34. Schwanger-
schaftswoche zur Welt. Beide wogen
weniger als 1.000 Gramm und litten un-
ter Frihgeborenen-Retinopathie (ROP).
Dr. Asturias entdeckte die Krankheit und
behandelte die Kinder. Heute k&nnen
beide sehen.

Babys, die acht oder mehr Wochen
zu friih geboren wurden, sind dem Risiko
einer ROP besonders ausgesetzt, weil
die BlutgefdBe der Netzhaut (Retina)
noch nicht vollstdndig ausgebildet sind.
Mogliche Folgen: Netzhautabldsung
und Erblindung. ,,Es gibt keine GuBeren
Hinweise. Man kann die Erkrankung nur
mit einer Augenuntersuchung erken-
nen“ erkldrt Dr. Asturias, Oberdrztin fir
Kinderaugenheilkunde an der Unidad
Nacional de Oftalmologia, einer landes-
weit tdtigen, teilstaatlichen Organisa-
tion fir Augenheilkunde.

Ihr Programm fir Reihenunter-
suchungen bei Frihchen startete 2019
im Roosevelt-Krankenhaus in Guate-
mala-Stadt. Damit der Service auch in
entlegenen Regionen zugdnglich ist,
wurde ein Netzwerk aufgebaut: Von den
43 staatlichen Krankenhd&usern mit einer
Abteilung fiir Neonatologie sind 15 an
das Programm angeschlossen. An acht
Kliniken fiihrt eine Arztin die Screenings
durch, sieben weitere Kliniken sind iber
Telemedizin angeschlossen. Alle Babys,
die vor der 36. Schwangerschaftswoche
geboren werden, sowie Neugeborene,
die weniger als 2.000 Gramm wiegen,
werden untersucht.

Im Jahr 2023 wurden im Rahmen
des Projekts rund 1.750 Babys untersucht,
bei 281 wurde eine ROP diagnostiziert.
Bei dem GroBteil wuchs sie sich aus,
55 Friihgeborene erhielten die notige
Behandlung. Ein wesentlicher Faktor fur
den Erfolg des Projekts ist die Ubernah-
me der Kosten fiir Untersuchungen und
Behandlungen. Viele Familien kénnten
sich das nicht leisten.

Die Preisverleihung fand am
15. Oktober 2024 in der Berlin-Branden-
burgischen Akademie der Wissenschaf-
ten in Berlin statt. ,Damit wiirdigen wir
ein herausragendes Projekt, das mit ein-
fachen und sehr effektiven MaBnah-
men, z.B. umfassenden Screenings, die
Gesundheit von Kindern deutlich ver-
bessern kann“ sagt Dr. Jochen Bitzer,
zustdndig fir die humanitdre Forderung
der EKFS. Den mit 100.000 Euro dotierten
Preis nutzen Ana Lucia Asturias und die
Unidad Nacional, um das Programm
ein weiteres Jahr fortzufihren. Fir das
mittelfristige Ziel, weitere Krankenhduser
einzubinden und das Programm lan-
desweit auszubauen, suchen sie noch
Spenderinnen und Spender.

Sehen Sie hier den
Preistragerfilm.

Dr. Ana Lucia Asturias mit der Familie
von Elian (links, mit blauer Brille) und
Zwillingsschwester Dana: Im Zuge des
Projekts wurden sie behandelt.

Dr. Ana Lucia Asturias beim Screening
eines Neugeborenen auf der Station

fur Neonatologie, Roosevelt Hospital,
Guatemala-Stadt

40


https://youtu.be/OuVNXqpxzfU?si=f6H6AAJWZ2k7B1Rr

Interview

Dr. Ana Lucia Asturias
Oberdrztin fir Kinderaugenheilkunde

an der Pediatric Ophthalmology and
Strabismus Clinic in Guatemala-Stadt
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Warum ist Friihgeborenen-Re-

tinopathie in Guatemala ein groBes
Problem?
In Guatemala ist die Zahl der Friihgebur-
ten aufgrund von Unter- und Mangeler-
ndhrung sowie des jungen Alters vieler
Schwangerer relativ hoch. Augen-Scree-
nings sind keine Standard-Untersuchung
und in Krankenhdusern, die nicht an
unser Projekt angeschlossen sind, be-
kommen Friihchen aus Unkenntnis teils
eine zu hohe Gabe an Sauerstoff, was
das Risiko weiter erhoht. In Lateiname-
rika sind rund 24 Prozent der Fdlle von
Erblindung bei Kindern auf ROP zuriick-
zufiihren.

Bitte erkldren Sie uns, warum Tele-

medizin eine wichtige Rolle im Projekt
spielt.
In ganz Guatemala gibt es nur knapp
ein Dutzend auf Kinder spezialisierte
Augendrztinnen und -drzte - die meisten
in der Hauptstadt. Darum setzen wir an
sieben Krankenhdusern auf Telemedizin.
Ein Pfleger und eine Krankenschwester
mit Zusatzausbildungen nehmen jeden
Tag in einer anderen Klinik mit Spezial-
kameras Fotos vom Augeninneren auf.
Die Bilder schicken sie mir per E-Mail und
ich stelle am Computer in Guatemala-
Stadt die Diagnose.

Wie schnell muss man nach der
Diagnose handeln?
Das hdngt vom Stadium der Retinopat-
hie ab. Wenn ein ernstes Stadium vor-
liegt, hat man ein Fenster von 48 oder
72 Stunden, um die Behandlung durch-
zuflihren, bevor sich die Retina ablésen
und das Baby erblinden kann. Darum
machen wir die Screenings gerne schon,
solange die Friihchen noch auf der Neo-
natologie-Station sind.

Ist darum Aufkldrungsarbeit so
wichtig?
Wir mochten Eltern, Gesundheitsper-
sonal sowie Arztinnen und Arzte nicht
nur Uber die Bedeutung der rechtzeiti-
gen Uberweisung informieren, sondern
auch Uber die richtige Versorgung von
Frihgeborenen im Krankenhaus. Dazu
gehdren die Sauerstoffversorgung, die
Infektionsprdvention und die Verbes-
serung der umfassenden Versorgung
von Friihgeborenen, damit wir die Zahl
der Risikopatientinnen und -patienten
verringern kénnen.

Krankenhaus in Antigua:
Krankenpfleger Pablo Martinéz

macht mit einer Spezialkamera

Fotos und mailt sie an Dr. Ana
Lucia Asturias.

Programm

Nicht-ubertragbare Krankheiten

Zur Verbesserung der Gesund-
heit von Menschen, die von nicht-
iibertragbaren Krankheiten in res-
sourcenarmen Lé&ndern betroffen
sind, hat die EKFS einen eigenen
Programmbereich aufgebaut. 2022
wurden 3,7 Millionen Euro fiir Son-
derausschreibungen zur Verfiigung
gestellt. 2023 starteten die ersten
zwei Projekte, 2024 wurden vier wei-
tere Projekte ausgewdhlt.

Ziel des Programms ist eine nach-
haltige Stdrkung der lokalen Gesund-
heitssysteme und des Personals auf
Basisgesundheitsebene in Entwick-
lungsldndern gemdB der OECD-DAC-
Ldnderliste. Aufkldrung, Diagnostik und
Behandlung sollen verbessert und leich-
ter zugdnglich werden. Durch gezielte
Sonderausschreibungen will die EKFS
das Programm ausbauen und vertiefen.
Gefordert werden Projekte, die mindes-
tens drei Jahre laufen, in Programme
relevanter Akteure vor Ort eingebettet
sind und mdglichst auf einem bestehen-
den Projekt aufbauen.

In der ersten Runde erhielten je ein
Projekt in Tansania und eines in Sambia,
aus denen neue Else Kroner Zentren her-

vorgehen sollen, eine Forderzusage. Im
Jahr 2024 wurden vier weitere Projekte,
alle in Ostafrika, in die Forderung auf-
genommen. Eines davon stellen wir lhnen
im Folgenden ndher vor.

Nicht-Ubertragbare Krankheiten
(Non-Communicable Diseases, NCDs)
gelten als weltweit hdufigste Todes-
ursache. Mehr als 40 Millionen Men-
schen sterben jedes Jahr - drei Viertel
von ihnen in Ldndern mit niedrigem bis
mittlerem Einkommen. Zur Gruppe der
NCDs zdhlen Herz-Kreislauf-Erkran-
kungen, Krebs, chronische Atemwegs-
erkrankungen, Diabetes und psychische
Storungen.

Vorbeugung gegen Sehkraftverlust durch diabetische
Retinopathie mit Hilfe von K

Organisation:

CBM Christoffel-Blindenmission
Christian Blind Mission e. V.,
Fabian Schindler

Partnerland: Tansania

Partnerorganisationen vor Ort:
Kilimanjaro Christian Medical Centre
(KCMC), London School of Hygiene &
Tropical Medicine (LSHTM)

Laufzeit: 36 Monate

Weiter auf der ndchsten Seite -

Eine Patientin wird in einer
Gesundheitsstation auf
Netzhautverdnderungen
untersucht. Das Foto der
Netzhaut wird mit Kl direkt
ausgewertet.
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Diabetische Retinopathie (DR) ist
eine hdufige Komplikation von Diabetes
und weltweit eine der Hauptursachen
fur Erblindung. Frithzeitige Erkennung
und Behandlung kénnen bis zu 95 Pro-
zent der Erblindungen verhindern. Seit
rund zehn Jahren arbeitet das tansa-
nische Gesundheitsministerium daran,
dass Menschen mit Diabetes jahrlich
auf DR untersucht werden. Doch nur
ein Bruchteil wurde bisher tatsdchlich
untersucht - aus Unkenntnis Uber die
Krankheit, aus Mangel an Arztinnen und
Arzten, aufgrund langer Wege.

Das Projekt setzt auf Reihenunter-
suchungen mithilfe von Kiinstlicher In-
telligenz (KI): Mit einer Spezialkamera
aufgenommene Netzhautbilder werden
an die KlI-Software lUbermittelt, so dass
kein Fachpersonal fiir die Auswertung
bendtigt wird und das Ergebnis nach
wenigen Sekunden vorliegt und mit-
geteilt werden kann. Mit der Kl kdnnen
Screenings auBerhalb von Augenkliniken
durchgefiihrt und vollstédndig in routine-
mdBige Diabetes-Dienste in Gesund-
heitsstationen integriert werden. Das
Projekt will mehr als 60 Mitarbeitende
der medizinischen Grundversorgung in
drei Regionen Tansanias schulen.

Auch die Behandlung soll verbes-
sert werden. Bisher fiihrt fast ausschlie3-
lich das Kilimanjaro Christian Medical
Centre (KCMC) Laser-Behandlungen
durch - in vier weiteren Kliniken stehen
Gerdte bereit, werden aber kaum ge-
nutzt. Das Projekt flihrt einen Netzhaut-
laser-Kurs fiir alle fiinf Augenabteilungen
durch, nach zwei Projektjahren sollen 15
Arztinnen und Arzte geschult sein.

Da das Projekt auf langjdhrigen
Netzwerken aufbauen kann und an ein
Forschungsprogramm am KCMC an-
schlieBt, fanden im Distrikt Kilimand-
scharo bereits drei Monate nach Projekt-
start Reihenuntersuchungen statt. Im
Januar 2025 sollten die ndchsten beiden
Regionen festgelegt werden.

°%

der Erblindungen konnen
durch friihzeitige Behandlung
verhindert werden

Die weiteren bewilligten Projekte im Uberblick

Entwicklung, Initiierung und
Evaluierung von medizinischen
Versorgungsstrategien fiir Patienten
mit chronischen Atemwegserkrankun-
gen in Tansania und Mosambik

Organisation: Klinikum der Ludwig-
Maximilian-Universitat (LMU)
Partnerldnder: Mosambik, Tansania
Partnerorganisation vor Ort: Instituto
Nacional de Saude (INS), in Maputo,
Mosambik; NIMR-Mbeya Medical

Research Center (NIMR-MMRC) in
Mbeya, Tansania

Laufzeit: 36 Monate

Online Outreach Cancer Care -
digitale Krebssprechstunden im
Idndlichen Tansania

Organisation: Universitdtsklinikum
Bonn, AG Global Oncology

Partnerland: Tansania

Partnerorganisation vor Ort:

Marangu Lutheran Hospital
(Kilimanjaro Region), Africa Amini
Alama Health Centre (Arusha Region),
Urban Care Clinic (Zanzibar)

Laufzeit: 36 Monate

Verbesserung der Bluthochdruck-
kontrolle und der Schlaganfallversor-
gung in Madagaskar durch Stdrkung
des Gesundheitssystems entlang der
Versorgungskaskade

Organisation: Charité
Partnerland: Madagaskar

Partnerorganisation vor Ort:
Sampan’asa Loterana Momban’ny
Fahasalamana (SALFA), Antananarivo

Laufzeit: 36 Monate

Sie méchten mehr Uber
diesen Programmbe-
reich erfahren? Aus-
fuhrliche Informationen
erhalten Sie auf der
EKFS-Website.
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Programm Kindergesundheit

Im Programm Kindergesund-
heit fordert die EKFS seit 2020 zwei
langfristig angelegte Projekte: Das
erste wirkt steigenden Krankheits-
und Sterbefdllen bei Kindern und Ju-
gendlichen durch nicht-iibertragba-
re Krankheiten in Malawi entgegen,
das.zweite betreibt ein weltweites
Ultraschall-Netzwerk.

Umoyo Wa Ana Athu:
das Kindergesundheitsprogramm
Malawi - Else Kroner

Partnerorganisationen vor Ort:
Paediatric and Child Health
Association of Malawi (PACHA),
Kamuzu University of Health Sciences,
Malawi (KUHeS)

Organisation:

Prof. Dr. Ralf Weigel,

PD Dr. Carsten Kriger,

Friede Springer Stiftungsprofessur
fir globale Kindergesundheit an der

Universitat Witten/Herdecke Laufzeit: finf Jahre

Partnerland:
Malawi

Queen Elizabeth Central Hospital in Blantyre,

Malawi: Krankenschwester (links) und Kinder-

drztin (rechts) auf der Kinderstation
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Die elementaren Projektbestand-
teile wurden 2024 fertiggestellt und
warteten auf die Freigabe des mala-
wischen Gesundheitsministeriums. Alle
rund 30 Pddiaterinnen und Pddiater des
Landes waren an der Erstellung der Be-
handlungsrichtlinien beteiligt. Flyer, Pla-
kate und Radiospots fiir die Bevolkerung

und der Prototyp der App waren weitge-
hend einsatzbereit. Anfangsdaten zu Er-
krankungen, Vorwissen von Gesundheits-
personal und Eltern sowie Bedirfnissen
der Familien wurden erhoben. Demnach
leiden Kinder und Jugendliche vor allem
unter Unfallfolgen, Epilepsie, Asthma,
Entwicklungsstérungen, rheumatischen

Erkrankungen und angeborenen Herz-
fehlern. Die MaBnahmen werden 2025 in
den vier Zentralkrankenhdusern, sechs
Distriktkrankenhdusern und sechs Ge-
sundheitszentren eingefiihrt und rund
10.000 Kinder erreichen.

Das zweite Projekt aus diesem Programm im Uberblick

Verbesserung der Kindergesundheit
in Low-Ressource-Settings durch
Implementierung der Ultraschall-
Bildgebung

Organisation:

Dr. Christian Schmidt, Gesellschaft fir
Tropenpddiatrie und Internationale
Kindergesundheit (GTP) e. V.

Partnerldnder:
Malawi, Tansania, Nepal

Partnerorganisationen vor Ort:

» Department of Pediatrics, Muhimbili
University Hospital, Daressalam,
Tansania

« University of Dodoma (UDOM),
Dodoma, Tansania

» Tansanische Gesellschaft fiir
Kinderheilkunde, Dodoma, Tansania
(PAT: Pediatric Association Tanzania)

* Zomba Central Hospital, Zomba,
Malawi

» College of Medicine, Blantyre,
Malawi

» Department of Pediatrics,
Kathmandu University Hospital
Dhulikhel, Nepal

Laufzeit: finf Jahre

Sie méchten zum
zweiten Projekt aus
diesem Programmbe-
reich mehr erfahren?
Ausfihrliche Informa-
tionen erhalten Sie auf
der EKFS-Website.

Sonderprojekt: Digitale Gesundheit

Zur nachhaltigen Stdrkung der
Patientenversorgung mithilfe von
digitalen Anwendungen in ressour-
cenarmen Ldndern stellt die EKFS in
einer Sonderausschreibung insge-
samt 1,7 Millionen Euro bereit. 2024
lief das erste Auswahlverfahren:
Es gab 47 Bewerbungen, am Ende
wurden acht Vollantrdge gepriift.

Ziel der Forderung ist, den Einsatz
bereits entwickelter digitaler Techno-
logien im Gesundheitswesen zu stdrken
und ihre Skalierbarkeit nachzuweisen.
Bis Ende Januar 2024 gingen 47 Be-
werbungsskizzen ein, die von externen
Expertinnen und Experten fir Digital
Health in Entwicklungsldndern und der
Humanitdren Kommission der EKFS be-
wertet wurden. Von den Top 10 wurden
bis 30. September 2024 acht Vollantrdge
eingereicht, die intensiv begutachtet
wurden. Die Projekte sind auf mindestens

drei Jahre angelegt. Zwei sind in Sambia
angesiedelt, je eines in Athiopien, Ma-
dagaskar, Malawi, Myanmar und Pakis-
tan sowie eines in Indien, Bangladesch,
Nigeria und Ghana. Thematisch geht es
z.B. um die Bereiche Kinder-Notfallme-
dizin, Augen und Haut. Geplant war, An-
fang 2025 vier Antrdge fiir die Foérderung
auszuwdhlen.
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Seit 2020 fordert die EKFS
zwei auf finf Jahre angelegte
Projekte: das ,,Else Kroner Center
for Advanced Medical & Medical
Humanitarian Studies Wiirzburg -
Mwanza“ in Tansania und das ,,Else
Kréner Center for Cancer Care
Halle-Wittenberg/Addis Abeba*
in Athiopien. Die Projekte erhalten
jeweils 2,5 Millionen Euro.

Else Kroner Center

Else Kroner Center

Wiirzburg - Mwanza, Tansania

Projektleitung:
Prof. Dr. Matthias Frosch

Im November 2024 erfolgte eine
erneute Begutachtung des Else Kroner
Centers (EKC) durch den wissenschaft-
lichen Beirat des EKC mit Besuchen in
Mwanza und auf der Insel Ukerewe. Er-
gebnis war eine klare Empfehlung an die
EKFS, die Aktivitdten weiter zu unter-
stitzen. Im EKC arbeiten fiunf Partner-
organisationen erfolgreich daran, die
Ausbildung von Nachwuchskrédften an
beiden Standorten zu verbessern, die
medizinische Versorgung in der Region
auszuweiten und ein wissenschaftlich
begleitetes Programm zur Bekdmpfung
der Schistosomiasis umzusetzen. Diese
durch StiBwasserkontakt Ubertragbare
parasitdre Tropenerkrankung ist in der
Region um Mwanza am Viktoriasee stark
verbreitet.

Aktuell sind 20 Dorfer auf Ukerewe
in das Schistosomiasis-Programm des

EKC eingebunden - Ziel ist, die Behand-
lung auf die ganze Insel auszudehnen.
2024 wurde ein Konzept entwickelt, wie
die urspriingliche Kohorte in einer wis-
senschaftlichen Studie weitergefihrt
wird und bis Ende 2026 Menschen in
weiteren 36 Dorfern behandelt werden
konnen. Der erste Prototyp einer App, mit
derdie Bevolkerung und die Community
Health Care Worker tber Schistosomiasis
informiert werden und einen leichteren
Zugang zur Behandlung erhalten, wurde
im November vorgestellt.

Der gemeinsame Master-Studien-
gang ,,Biostatistics and Epidemiology*
der Universitdten Wiirzburg und Mwanza
ist erfolgreich angelaufen: Der Unter-
richt - in Prdsenz und online - funktio-
niert dank der verbesserten digitalen
Ausstattung gut, alle Pldtze fir das neue
Semester sind gefiillt. Der Austausch von
Studierenden und Doktoranden beider
Universitdten geht weiter.

Else Kroner Center

Halle-Wittenberg/Addis Abeba, Athiopien

Projektleitung:
Prof. Dr. Adamu Addissie
Prof. Dr. Eva J. Kantelhardt

2024 war ein ereignisreiches Jahr:
Ende Januar fand unter der Leitung
des Else Kroner Centers (EKC) und mit
Beteiligung des dthiopischen Gesund-
heitsministeriums das Abschlusstreffen
zur Erstellung der nationalen Brustkrebs-
leitlinie statt. Es folgten ein Workshop zur
gyndkologischen und Brustkrebs-Onko-
logie fur Fachdrztinnen und Fachdrzte,
die Griindung der ersten Gruppe fir
psychosoziale Unterstiitzung fiir Krebs-
betroffene, der Besuch einer Delega-
tion des Deutschen Bundestages mit
Dr. Karamba Diaby sowie die Sommer-
schule in Halle/Saale, an der 30 Wis-
senschaftlerinnen und Wissenschaftler
sowie EKC-Mitarbeitende teilnahmen.
Im Juli wurde die dthiopische Brust-

Die erste Gruppe fir psychosoziale Unterstiitzung
fur Krebsbetroffene im Juli 2024 beim Strick-Training
im Churchill Health Center

krebsleitlinie offiziell eingefiihrt. Das
Churchill Health Center im EKC wurde
vom Addis Abeba Health Bureau als
bestes Gesundheitszentrum der Vorstadt
Arada in Addis Abeba ausgezeichnet.
Und mit der Renovierung der dortigen
Chemotherapie-Abteilung wurde ein
wichtiges Projektziel erreicht.

Im Sommer wurde das Kernteam
des EKC mit einem Projektmanage-
menttraining auf die Grindung einer
interdisziplindren Weiterbildungsabtei-
lung vorbereitet, die medizinisches und
technisches Personal zum Thema Krebs

schulen soll. Um die Zusammenarbeit des
Churchill Health Centers mit 26 Gesund-
heitszentren der Umgebung und damit
die Frauenkrebsvorsoge zu verbessern,
gab es einen Sensibilisierungsworkshop
mit rund 70 Teilnehmenden. Im Oktober
fand in Addis Abeba das erste klinische
Brustkrebstraining mit 20 Teilnehmenden
aus drei Vorstadt-Gesundheitszentren
statt. Es folgten ein Online-Workshop
fur 50 GlZ(Deutsche Gesellschaft fir
Internationale Zusammenarbeit)-Mit-
arbeitende aus Athiopien und Dschibuti
sowie ein Workshop zur HPV-Testung.
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Bei der Auswahl der humanitd-
ren Projekte legt die EKFS den Fokus
besonders auf die Férderung von
Projekten zur Verbesserung der Pati-
entenversorgung sowie der Aus- und
Weiterbildung von medizinischen
Fachkréften. In diesem Jahr stellen
wir drei Projekte vor, die Menschen
in besonders entlegenen Regionen
erreichen, sowie ein Nothilfe-Projekt

in der Ukraine.

Sie méchten mehr
erfahren? Weitere
Projekte finden Sie auf
der EKFS-Website.
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Kurzberichte

Unterstiitzung der Medikamenten-
versorgung der Zivilbevolkerung

in Lviv

Projektleitung: Apotheker ohne
Grenzen Deutschland e. V.,
Martina Gerhardt

Partnerland: Ukraine

Partner vor Ort: Saint Nicholas
Krankenhaus in Lviv,
Mission Lifeline e. V.

Laufzeit: 12 Monate

Das Projekt in der Ukraine schlieBt
Licken in der Gesundheitsversorgung,
die durch den Krieg entstanden sind.
Apotheker ohne Grenzen liefert le-
benswichtige Medikamente, etwa zur
Behandlung von Kriegsverletzungen.
Das Saint Nicholas Krankenhaus ist
eine multidisziplindre Kinderklinik mit
notfallmedizinischer Versorgung, Inten-
sivstation und einem regionalen Peri-
natalzentrum mit neonatologischer In-
tensivstation und umfasst 24 Stationen
mit mehr als 440 Betten. Seit Ausbruch
des Krieges werden hier vor allem Kinder

und Jugendliche aus den umkdmpften
Gebieten versorgt. Viele wurden durch
Explosionen oder Schrapnellgeschosse
lebensbedrohlich verletzt. In der Regel
werden sie in Krankenhdusern vor Ort
behandelt, hdufig kommt es aber nach
schweren Verletzungen wie Splitterwun-
den, Schusswunden oder traumatischen
Amputationen zu Komplikationen. Eine
durch multiresistente Bakterien verur-
sachte Sepsis beispielsweise erfordert
die Weiterbehandlung in Lviv, wo teure
Reserve-Antibiotika vorgehalten wer-
den. Die EKFS hatte das Projekt bereits
2023 gefordert, im Mai 2024 ermoglichte
die Anschlussforderung einen weiteren
Transport. Die Medikamente, vor allem
Antibiotika, Andsthetika und Antiseptika,
wurden nach Bedarf tiber den pharma-
zeutischen GroBhandel in Deutschland
zu Sonderkonditionen eingekauft und
mit einem speziell temperierten und ab-
gesicherten Transport direkt nach Lviv
gebracht.

Mission Lifeline
Ubergibt im Mai
2024 die Lieferung
an das Kranken-
haus in Lviv.

Demonstration beim BNITM: In einem Handschuhkasten kann eine definierte

Atmosphdre zur sicheren Bearbeitung von infektiésen Proben erzeugt werden.

Aufbau eines mobilen Labors als Vorsorge
fur Virus-Ausbriiche in Nepal

Projektleitung: Bernhard-Nocht-
Institut fir Tropenmedizin (BNITM),
Dr. Muna Affara & Dr. Florian Gehre

Partnerland: Nepal

Partner vor Ort: Nepalese National
Public Health Laboratory (NPHL),
Tribhuvan University

Laufzeit: 36 Monate

Nepal ist geplagt von verschiede-
nen viralen Ausbriichen, z.B. Denguefie-
ber, Japanische Enzephalitis oder West-
Nil-Virus. Zudem nimmt die Ausbreitung
des hochansteckenden Nipah-Virus zu.
Laborkapazitdten fiir Erreger der Risi-
kogruppe 3/4 sind, wenn Uberhaupt,
auf das Nationale Labor fir 6ffentliche
Gesundheit (NPHL) in Kathmandu be-
schrdnkt. Mit einem mobilen Labor und
der Ausbildung von 18 Expertinnen und
Experten soll das Land seine Krisenvor-
sorge fir Ausbriiche von Viruskrank-
heiten verbessern kdnnen. Seit Projekt-
start im September liefen in Nepal die
Vorbereitungen zur Implementierung,
in Hamburg wurde die Ausriistung be-
schafft und in spezielle Transportkisten
gepackt. Das Equipment, darunter zwei
mobile Handschuhkdsten und zwei PCR-

Maschinen, wurde dem NPHL in 15 bis
17 Boxen Ubergeben und kann jederzeit
im bendtigten Umfang auf dem Land-
oder Luftweg in jede noch so entlegene
Region gebracht werden. Vier NPHL-Mit-
arbeitende werden zu Trainers of Trainers
ausgebildet, die dann je zwei Gesund-
heitsmitarbeitende aus den sieben Pro-
vinzen des Landes schulen. Im Anschluss
finden zwei Trainingscamps statt. Das
Projekt will medizinische Teams vor Ort
zu fundierten Behandlungsentscheidun-
gen befdhigen und die Durchlaufzeit fir
diagnostische Proben von Tagen auf
acht Stunden verkdirzen. Es setzt Erkennt-
nisse um, die das Bernhard-Nocht-Insti-
tutin den vergangenen sieben Jahren in
Ostafrika beim Aufbau solcher Labore
gesammelt hat.
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Gemeindebasierte Pflege bei chronischen Krankheiten
in Lesotho (ComBaCal)

Projektleitung: SolidarMed - Swiss
Organisation for Health in Africa,
Dr. Pauline Grimm & Dr. Ravi Gupta

Partnerland: Lesotho

Partner vor Ort: SolidarMed Lesotho,
Lesotho’s Ministry of Health, National
University of Lesotho

Partner: Medizinische Fakultdt

der Universitdt Basel, Department
Klinische Forschung, Prof. Dr. Niklaus
Labhardt

Laufzeit: 36 Monate
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Neben HIV, Tuberkulose und
Mutter-Kind-Erkrankungen belasten
zunehmend nicht-Ubertragbare Krank-
heiten Lesothos Gesundheitssystem.
Mit einem groB3 angelegten gemein-
debasierten Versorgungsmodell, das
Prdvention, Screening, Diagnose und
Behandlung von Bluthochdruck und Dia-
betes direkt in die Hiitten der Menschen
bringt, will das Projekt die Versorgung
im diinn besiedelten Hochland verbes-
sern. In den Distrikten Butha-Buthe und
Mokhotlong werden 103 Village Health
Workers (VHW) ausgebildet, um in ihren
Heimatdorfern Menschen zu betreu-
en, die sonst nur schwer Zugang zu der
von ihnen bendtigten medizinischen
Versorgung hdtten. Ausgestattet mit
medizinischen Diagnosegerdten und mit
Tablets mit einer innovativen E-Health-
Anwendung ziehen die Gesundheitshel-
ferinnen und -helfer von Haus zu Haus.
Das Projekt, das 20 Gesundheitszentren
und drei Krankenhduser umfasst, nutzt

Erkenntnisse und Erfolge der dezentra-
len HIV-Testungen und -Behandlungen
und setzt Gesundheitskrdfte ein, die
bereits Zugang zur Bevolkerung haben.
Im Mokhotlong District Hospital werden
60 Pflegekrdfte in Prdvention und Be-
handlung ausgebildet, um die VHW zu
schulen und zu unterstiitzen. Insgesamt
sollen fast 125.000 Erwachsene auf NCDs
untersucht und behandelt werden, eine
randomisierte Clusterstudie bringt wis-
senschaftliche Erkenntnisse. Die VHW
werden mit Mikrokrediten und Trainings
unterstiitzt, um mit einem Kleinstunter-
nehmen ihr Einkommen aufbessern und
sich auf die Unterstlitzung der Gemein-
den konzentrieren zu kdnnen.

Pflegekrafte werden

ausgebildet

Gesundheitshelferin

Likabiso Nkune misst

zu Hause bei einer
Patientin Blutdruck.

Typischer Haushalt in Mokhotlong - nur

schwerer Zugang zum Gesundheitssystem




Mutter-Kind-Gesundheit in der Provinz Khovd

Projektleitung: World Vision
Germany e. V., Dr. Meike Sonnenschein

Partnerland: Mongolei

Partner vor Ort: World Vision
International Mongolia

Laufzeit: 36 Monate

Das Projekt im dinn besiedelten
Westen der Mongolei will die Sterblich-
keitsrate von Kindern senken - durch
die Stdrkung der medizinischen Grund-
versorgung von Schwangeren, Kindern
und Mittern sowie die Verbesserung
der Sanitdreinrichtungen und Hygiene-
praktiken in Haushalten. Seit Projekt-
start im April erhielten die ersten 34 von
insgesamt 100 Familien Waschbecken,
Latrinenhduschen, Nahrungsmittel und
Hygieneartikel. 60 Pflegekréfte, Arztin-
nen und Arzte aus Kliniken wurden in
Mutter-Kind-Gesundheit geschult. Die
ersten 20 von insgesamt 40 freiwilligen
Gesundheitskrdften erhielten Trainings
und werden Anfang 2025 speziell aus-
gestattete Rucksdcke flir Hausbesuche
erhalten.

Interview

Bolor-Erdene Erdene-Ochir
Projektleiterin in Khovd, Mongolei,
World Vision International Mongolia
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Bitte beschreiben Sie die Region.
Die Landschaft ist abwechslungsreich -
mit hohen Bergen, weiten Halbwisten-
steppen, Flissen, Seen. Es herrscht
ein extremes Klima mit langen, kalten
Wintern und kurzen, kiihlen bis heien
Sommern. Mit mehr als 17 ethnischen
Gruppen mit eigenen Trachten, eigener
Kunst und Musik zeichnet sich Khovd
durch kulturelle Vielfalt aus.

Wovon leben die Menschen?

Die Lebensweise ist tief in der tradi-
tionellen Tierhaltung verwurzelt. Rund
8.400 Haushalte, etwa 33 Prozent der
Gesamtbevolkerung, betreiben Vieh-
zucht. Ansonsten sind die Einwohne-
rinnen und Einwohner in kleinen und
mittleren Unternehmen mit Gdrtnern,
Ndhen, Backen, Lebensmittelproduk-
tion oder Kleinhandel tatig. 34,5 Prozent
der Menschen im erwerbsfdhigen Alter
sind arbeitslos - vor allem aufgrund
derisolierten Lage, der wirtschaftlichen
Instabilitdt sowie begrenzter Beschdfti-
gungs- und Marktchancen.

Ein Mddchen beim Hdndewaschen am neuen
Waschbecken in der Jurte der Familie

freiwillige
Gesundheitskrafte
sind bereits geschult

Welches sind Kernprobleme von
Miittern und Kindern?
Probleme der Kindergesundheit sind
Sduglingssterblichkeit, Mikrondhrstoff-
mangel bei unter Flinfjdhrigen, schlechte
Gesundheits- und Erndhrungspraktiken.
Nur 38,2 Prozent der Schwangeren er-
halten eine hochwertige Vorsorge.

Woran liegt das?

Die Hirtenhaushalte sind abgelegen,
der Zugang zu Gesundheitsdiensten und
sanitdren Einrichtungen ist begrenzt, die
Aufkldrung Uber Mutter-Kind-Gesund-
heit mangelhaft. Wir freuen uns, mit-
hilfe der EKFS zur Losung der Probleme
beizutragen.

Im Rahmen des Férderpro-
gramms ,Klinikpartnerschaften -
Partner stdrken Gesundheit* unterstiitzt
die Else Kroner-Fresenius-Stiftung
gemeinsam mit dem Bundesminis-
terium fiir wirtschaftliche Zusam-
menarbeit und Entwicklung (BMZ)
Partnerschaftsprojekte zwischen
deutschen Organisationen des Ge-
sundheitssektors und Partnerinnen
und Partnern weltweit. Betreut wird
dieses Forderprogramm durch die
Gesellschaft fiir internationale Zu-
sammenarbeit (GIZ).

Eine Klinikpartnerschaft zwi-
schen der Technischen Universitdt
Miinchen (TUM) und dem Komfo
Anokye Teaching Hospital (KATH)
im ghanaischen Kumasi arbeitet mit
groBem Erfolg an der nachhaltigen
Implementierung minimalinvasiver
Eingriffe in der gyndkologischen
Behandlung.

In den vergangenen drei Jahren
realisierten die Partnerkliniken ein Pro-
jekt mit der Intention, minimalinvasive
Laparoskopie als Operationstechnik
einzufiihren und die bisher blichen
Bauchschnittinterventionen zu ersetzen.
.Die Vorteile dieser Methodik sind ein
beschleunigter Erholungsprozess, weni-

Klinikpartnerschaften

ger postoperative Komplikationen, eine
geringere stationdre Aufenthaltsdauer
sowie weniger postoperative Schmer-
zen“, weil3 Prof. Dr. Marion Kiechle, Lei-
terin der Klinik fir Frauenheilkunde an
der Technischen Universitdt Minchen
und Projektleiterin auf deutscher Seite,
zu berichten.

Ausgangspunkt der durch das For-
derprogramm Klinikpartnerschaften,
Gesundes Afrika e.V. und der Olympus
Foundation unterstiitzten Kooperation
war ein Lehrbesuch von Dr. Kiechle in
Ghana. Sie beobachtete, dass dort viele
Frauen mit offenen Operationen versorgt
werden, obwohl sie durch minimalinvasi-
ve Eingriffe effektiver behandelt werden
kdnnten. Gemeinsam mit Prof. Dr. Gerald
Owusu-Asubonteng, der die Abteilung
fur Gyndkologie und Geburtshilfe des
KATH leitet, entstand der Wunsch zur
Umsetzung einer Klinikpartnerschaft.
Das groBe Ziel: eine nachhaltige Verbes-
serung der Frauengesundheit in Ghana.

Im Oktober 2022 reiste das gha-
naische Team fiir eine Woche nach Min-
chen, um zundchst eine Einfiihrung in die
Instrumentenkunde, -aufbereitung und
-reinigung zu erhalten. AnschlieBend
folgte die praktische Anwendung des
Wissens an Laparoskopie-Trainern sowie
im OP-Saal. Ein Jahr spdter hospitierten
deutsche Partnerinnen und Partner beim
Gegenbesuch in Kumasi. Zu diesem Zeit-
punkt standen zwei voll funktionsfdhige
Laparoskopie-Operationsrdume zur Ver-
fligung, deren Umsetzung seit Projekt-
beginn geplant war. Arztinnen und Arzte

Dr. Aisha Ali Issaka (links),
Dr. Kwasi Ampem-Darkwa (Mitte)

und Joycelyn Opoku (rechts) vom
KATH bei der Durchfiihrung von

aus dem KATH operierten unter Assistenz
der TUM-Fachkrdfte 18 Patientinnen.

In einer zweiten und dritten Hospi-
tation wiederholten und intensivierten
die Medizinerinnen und Mediziner bereits
behandelte Operationstechniken und
diskutierten komplexere Eingriffe. Dabei
standen stets die Selbststdndigkeit der
ghanaischen Partnerinnen und Partner
und die praktische Anwendung der ver-
mittelten Inhalte im Fokus.

Mittlerweile wirkt das Projekt weit
Uber die Wdnde der OP-Sdle im KATH
hinaus. Kwasi Ampem-Darkwa, einer
der Spezialisten fir minimalinvasive
Chirurgie in der Klinik, berichtet von
einem Welleneffekt, den die Koopera-
tion ausgelost habe: ,\Wir sind nunin der
Lage, mehr Arztinnen und Arzten sowie
Krankenschwestern auszubilden und
das Fachwissen im Bereich der minimal-
invasiven Chirurgie weiter zu verbreiten.
Als direktes Ergebnis dieses Projekts
wurde die Abteilung fiir Geburtshilfe
und Gyndkologie des KATH vom Ghana
College of Physicians and Surgeons als
Zentrum fir laparoskopische Schulungen
anerkannt. Durch eine systematische
Aufkldrungskampagne gelang es, eine
Vielzahl an Frauen auf die Moglichkeit
einer minimalinvasiven Operation auf-
merksam zu machen und ihnen so eine
bessere und sicherere Versorgung zu
ermoglichen. Ampem-Darkwa ist sich
sicher: ,Gemeinsam haben wir einen
bedeutenden Schritt zur Revolutionie-
rung der Frauengesundheit in Ghana
gemacht.
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Aufgaben
und Zweck
der Stiftung
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2024 war fiir die Else Kroner-
Fresenius-Stiftung ein auBerge-
wohnliches Jahr. Besonders hervor-
zuheben ist, dass die Stiftung nicht
nur vier neue Mitarbeiterinnen und
Mitarbeiter begriiBen konnte, son-
dern auch in neue, nach eigenen
Wiinschen gestaltete Blirordume
gezogen ist. Ein bedeutendes Ereig-
nis war, dass die EKFS erstmals keine
Dividende aus ihrer Beteiligung am
Fresenius-Konzern erhielt, ein Um-
stand, der bereits zu Beginn des
Jahres 2024 bekannt war. Dennoch
konnte die Stiftung ihre Fordertdtig-
keit auf hohem Niveau fortsetzen.
Es wurden 188 Projekte mit einem
Volumen von 58,62 Millionen Euro
unterstutzt.

Ein herausragendes Ereignis warim
Mdrz 2024 die Vertragsunterzeichnung
mit der Universitdt Gottingen zur Er-
richtung und Forderung des Else Kroner
Fresenius Zentrums fiir Optogenetische
Therapien in Gottingen. Mit einer Forde-
rung von bis zu 37,4 Millionen Euro wurde
ein bedeutendes Zentrum auf den Weg
gebracht.

Dariliber hinaus hat die EKFS im
Rahmen ihrer Nachhaltigkeitsstrategie
einen wichtigen Schritt getan und erst-
mals eine CO2-Bilanz erstellt. Ein weiterer
Fortschritt war die Auswahl einer neuen
Stiftungssoftware, die im Jahr 2025 ein-
gefiihrt werden soll, um die internen
Prozesse weiter zu optimieren.




Die Stiftung hdlt unveréndert
einen Anteil von rund 27,0 Prozent
am Gesamtaktienkapital der
Fresenius SE & Co. KGaA, der ihre
wesentliche Ertragsquelle darstellt.
Im Jahr 2024 wurde jedoch erstmals
seitens des Konzerns fiir das Jahr
2023 keine Dividende gezahlt. Die
Helios-Kliniken des Fresenius-Kon-
zerns haben die staatlichen Ener-
giehilfen in Anspruch genommen.
Bedingung hierfiir war, keine Divi-
denden auszuschiitten. Da dieser
Umstand bereits Ende 2023 bekannt
war, konnte die Stiftung ihr Budget
entsprechend anpassen und den-
noch im vergangenen Jahr Forder-
mittel in Hohe von 58,62 Millionen
Euro fiir insgesamt 188 Projekte in
beiden Forderbereichen bereit-
stellen. Trotz dieser finanziellen
Einschrdnkung konnte die Stiftung
unter anderem vier Else Kroner Cli-
nician Scientist Professuren sowie
zwei zusdtzliche Else Kroner Exzel-
lenzstipendien bewilligen und damit
liber die Planungen hinausgehen.

Auch im Jahr 2024 wurde wie-
der ein hohes Antragsvolumen in der
Erst- und Zweitantragstellung, der
noch neuen Else Kroner Wiederein-
stiegsforderung und der Férderung
der Else Kroner Medical Scientists

verzeichnet.
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Das Stiftungsjahr 2024

Entwicklung der Stiftung

Das Jahr 2024 brachte wichtige di-
gitale Entwicklungen mit sich. Im ersten
Quartal wurde eine neue Personalver-
waltungssoftware eingefiihrt, und zum
Jahresende konnten die Weichen fiir die
Einfihrung von DATEV zur Rechnungs-
abwicklung gestellt werden. Darliber
hinaus wurde das Jahr intensiv genutzt,
um basierend auf definierten Anfor-
derungen den Markt nach geeigneten
Losungen fir eine neue Stiftungssoft-
ware zu sondieren. Nach der Auswahl
unter zwei Anbietern, umfangreichen
Tests und vorbereitenden Workshops
wurde Ende des Jahres der Auftrag fiir
die Einflihrung einer neuen Losung ver-
geben. Das Projekt startete im Januar
2025. Die Antragstellung soll kiinftig
Uber ein Portal auf der Stiftungs-Website
erfolgen. Auch die damit verbundene
Kommunikation und der Austausch von
Dokumenten sollen dort abgewickelt
werden. Ein erster Testlauf ist fir die
zweite Jahreshdlfte 2025 geplant. Erste
Schritte zur Migration der Daten sowie

Nachhaltigkeit

Auf Grundlage einer externen Pri-
fung der ESG-Kriterien hat die Stiftung
die Erstellung einer CO2-Bilanz fiir das
Jahr 2023 in Auftrag gegeben. Die im
Laufe des Jahres vorgelegten Ergebnisse
zeigen, dass insbesondere Dienstreisen
und Veranstaltungen wesentlich zum
CO2-Ausstof3 beitragen. Die Stiftung
hat Dienstreisen mit dem Flugzeug wei-
testgehend eingeschrdnkt. Derzeit wird
gepriift, inwieweit weitere Reduktions-
maBnahmen moglich sind. Dies gilt auch
fir die im Rahmen der Vermdgensanlage
gehaltene Immobilie an der Zeil 11

zur Schaffung der neuen technischen
Infrastruktur wurden bereits bis Jahres-
ende 2024 eingeleitet.

Auch die Frage des Einsatzes von
KI zur Unterstiitzung interner Prozesse
hat 2024 an Bedeutung gewonnen. Erste
Losungen wurden bereits geprift und
evaluiert.

Ein weiterer Meilenstein war der
Umzug der Stiftung in neue Birordume
im Zentrum von Bad Homburg im Januar
2024. Erstmals hatten die Mitarbeiterin-
nen und Mitarbeiter die Moglichkeit, ak-
tiv an der Gestaltung der RGumlichkeiten
mitzuwirken. Trotz des organisatorischen
Aufwands hat der Umzug zu einer splir-
baren Verbesserung der Arbeitsbedin-
gungen gefiihrt - das gesamte Team
fuhlt sich am neuen Standort wohl.

Gleichzeitig konnten wir in den
neuen Rdumlichkeiten vier neue Kolle-
ginnen und Kollegen begriiBen, die unser
Team in den Bereichen humanitére For-
derung, Organisation, Veranstaltungen
und Bauprojekte verstdrken.

Durch den Umzug in die neuen
Blirordume ist ab 2024 mit einer energe-
tischen Verbesserung der Mietfldchen zu
rechnen. Unabhdngig von diesen Ergeb-
nissen hat die Stiftung fir ihre Forder-
bereiche beschlossen, die Empfehlungen
der Deutschen Forschungsgemeinschaft
(DFG) zu Nachhaltigkeitskriterien auf
die von der EKFS unterstitzten Forder-
projekte anzuwenden.

Der Fresenius-Konzern, der den
groBten Teil der Kapitalanlagen bildet,
hat selbst umfangreiche Nachhaltig-
keitsmaBnahmen eingeleitet. Die Stif-
tung begriiBt diese Initiativen ausdriick-
lich.

Mittelverwendung der Stiftung

Die Gesamtsumme der im Jahr
2024 zur Erfiillung der satzungsgemd-
Ben Zwecke verwendeten Mittel be-
trug rund 58,62 Millionen Euro. Davon
entfallen rund 43,76 Millionen Euro auf
die Wissenschaftsforderung und rund
14,37 Millionen Euro auf die Forderung
humanitdrer Projekte.

Darin enthalten ist eine Zweck-
ricklage fir das Jahr 2025 in Hohe von
3,5 Millionen Euro im humanitdren Be-
reich, um die Anschlussforderungen des
+Else Kroner Centers for Cancer Care
Halle-Wittenberg/Addis Abeba* in Athio-
pien sowie des ,Else Kroner Centers for
Advanced Medical & Medical Humani-
tarian Studies Wirzburg - Mwanza* in
Tansania mit jeweils 1,7 Millionen Euro
sicherzustellen, ebenso wie eine Aufsto-
ckung der Mittel firr die Sonderausschrei-
bung Digitale Gesundheit. AuBerdem ist
darin im medizinisch-wissenschaftlichen
Bereich eine Zweckriicklage in Hohe von
1,25 Millionen Euro fiir den im Jahr 2025
verliehenen Forschungspreis enthalten.

Dariliber hinaus entfallen rund
0,48 Millionen Euro auf MaBnahmen
zur Erflllung des Stiftungszwecks wie
etwa Gutachten, Veranstaltungen oder
Reisekosten.

Ricklagen
wissenschaftliche
Projekte
Diverses
(Gutachten,

Evaluationen,
Reisekosten,
Veranstaltungen)

Humanitdre
Projekte

Sonderprojekte

Translatorik

58,62

Millionen Euro

Verteilung der
Fordermittel im
Jahr 2024

wissenschaftliche
Einzelantrdge

Professuren,

Stipendien &
Kollegs

Medizinisch-wissenschaftliche Forderung

Im Jahr 2024 wurden insgesamt
54 Projekte der Erst- und Zweit-
antragstellung mit einer Gesamt-
summe von rund 13,37 Millionen Euro
bewilligt - einem Betrag, der mehr
als vier Prozent iber den Planungen
lag und dem hohen Antragsvolumen
geschuldet war. In der Férderlinie
Schliisselprojekte erhielten zehn
Projekte mit einem Gesamtvolumen
von rund 4,98 Millionen Euro eine
Forderzusage.

Kollegs

Im Rahmen der dritten Ausschrei-
bungsrunde wurden drei Else Kréner
Medical Scientist Kollegs ausgewdhlt,
die nun mit jeweils 1,1 Millionen Euro fir
vier Jahre gefordert werden. Dariiber
hinaus wurde eine Folgeforderung fir
drei bereits seit 2020 geforderte Else
Kroner Promotionskollegs in Berlin, Han-
nover und Miinchen von jeweils 200.000
Euro bewilligt.

Stipendien

Die von der Stiftung ausgeschrie-
benen Stipendien zur Férderung von
Forschung bei gleichzeitiger klinischer
Tatigkeit erfreuen sich einer konstant
hohen Nachfrage. Im Jahr 2024 konnten
sieben Else Kroner Exzellenzstipendien
in Hohe von je 350.000 Euro sowie sechs
Else Kroner Memorialstipendien, do-
tiert mit jeweils 250.000 Euro, bewilligt
werden.

Professuren

Die bereitgestellte Fordersumme
fir die jahrlich ausgeschriebenen Else
Kroner Clinician Scientist Professuren
wurde aufgrund der hohen Qualitdt der
Bewerbungen um 1,1 Millionen Euro er-
hoht. Damit war es moglich, im Jahr 2024
insgesamt vier Professuren mit einer
Gesamtsumme in Hohe von 4,4 Millionen
Euro fir zehn Jahre zu bewilligen.

Dariber hinaus wurde die bereits
fiir 2023 gemeinsam mit der Eva Luise
und Horst Kohler Stiftung fir Menschen
mit Seltenen Erkrankungen (ELHKS)
ausgeschriebene Clinician Scientist
Professur fiir Seltene Erkrankungen an
Prof. Dr. Angela Schulz vergeben. Mit
der Forderung kann sie sich zu gleichen
Teilen der Patientenversorgung und der
Erforschung der Neuronalen Ceroid-
Lipofuszinosen (NCL), einer Form der
Kinderdemenz, widmen.
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Else Kroner Wiedereinstiegsfor-

derung

Die 2024 zum zweiten Mal aus-
geschriebene Férderlinie, die Arztinnen
und Arzten nach einer Auszeit wegen
Kinderbetreuung oder Pflege von An-
gehorigen den Wiedereinstieg in die
vorherige wissenschaftliche Karriere er-
leichtern soll, verzeichnete erneut hohe
Antragszahlen. Drei Arztinnen wurden
ausgewdhlt und erhalten nun eine For-
derung von insgesamt 1,07 Millionen Euro.

Translatorik

Die Forderlinie Translatorik, die von
der ForTra gGmbH fiir Forschungstrans-
fer der Else Kroner-Fresenius-Stiftung
(Tochtergesellschaft der EKFS) betrieben
wird, wurde im Jahr 2024 erneut mit ins-
gesamt 6,6 Millionen Euro unterstitzt.
Insgesamt standen inklusive Vorjahres-
mitteln 7,5 Millionen Euro zur Verfligung.

Zentren

Das Else Kroner Fresenius Zentrum
(EKFZ) fiir Digitale Gesundheit in Dres-
den ist mit den bereits zugesagten Mit-
teln 2024 in die zweite Forderperiode
gestartet. Mit vier gefoérderten Profes-
suren, der Spring School fiir Studierende
zur Férderung der interdisziplindren Zu-
sammenarbeit sowie einer exzellenten
Nachwuchsférderung entwickelt sich
das EKFZ fir Digitale Gesundheit sehr
erfolgreich.

Im Mdrz 2024 konnte die Stiftung
gemeinsam mit der Universitdtsmedizin
Gottingen (UMG) die Unterzeichnung
des Vertrags zur Errichtung und Forde-
rung des Else Kroner Fresenius Zentrums
(EKFZ) fur Optogenetische Therapien
feiern. Das Zentrum soll mit Mitteln von
bis zu 37,4 Millionen Euro Uber einen Zeit-
raum von zehn Jahren geférdert werden.
Es widmet sich der Entwicklung von The-
rapien fir Patientinnen und Patienten
mit Taubheit, Blindheit, Magenldhmung
oder motorischen Defiziten. Unterstitzt
wird die Einrichtung durch einen vom
Land Niedersachsen geférderten For-
schungsneubau sowie durch Mittel sei-
tens des Niedersdchsischen Ministeriums
flir Wissenschaft und Kultur.

Das bereits etablierte Else Kréner
Fresenius Zentrum (EKFZ) fiir Erngh-
rungsmedizin in Minchen konnte Ende
2024 den neu geschaffenen Lehrstuhl
fur Translationale Erndhrungsmedizin
mit Prof. Dr. Alexander Bartelt besetzen
und zudem die Nachfolge des bisherigen
Leiters, Prof. Dr. Hauner, vorbereiten.

Das im Vorjahr eroffnete Else
Kréner Fresenius Zentrum (EKFZ) fiir
Nephrologische Forschung am Universi-
tdtsklinikum Frankfurt am Main hat 2024
den Laborbetrieb voll aufgenommen und
konnte erste erfolgreiche Publikationen
veroffentlichen.

Verschiedenes

Im Jahr 2025 wird zu dem Thema
RNA-basierte Therapien wieder der mit
2,5 Millionen Euro dotierte Else Kroner
Fresenius Preis fiir Medizinische For-
schung verliehen. AuBerdem findet ein
Alumni-Tag statt.

Im Rahmen der Férderung von
Sonderprojekten wurde 2024 erneut
das gemeinsam mit der Roland Berger
Stiftung ausgerichtete Else Kréner Fel-
lowship im Deutschen Schiilerstipen-
dium mit 600.000 Euro unterstitzt. Das
Stipendium bereitet Schilerinnen und
Schiler auf ein Medizinstudium vor, die
sonst nur schwer einen Zugang dazu
hdtten - unter anderem durch praxis-
nahe Einblicke und Seminare.

Im Senckenberg Naturmuseum in
Frankfurt am Main wurde im April 2024
die neue, von der Stiftung geforderte
Dauerausstellung ,,Natur + Medizin“
eroffnet. Die Ausstellung zeigt, welche
Naturstoffe - wie Pilze, Flechten oder
Bakterien - Menschen zur Stdrkung ihrer
Gesundheit nutzen, und thematisiert
die Geschichte der Medizin, globale
Gesundheitszusammenhdnge und die
Selbstmedikation von Tieren.

Neues Mitglied im Stiftungs- und
Wirtschaftsrat Rachel Empey

Seit Oktober 2024 ist Rachel
Empey neues Mitglied im Stiftungs- und
Wirtschaftsrat der EKFS. Die studierte
Mathematikerin und Wirtschaftspriife-

rin (Chartered Accountant) aus GroRB-
britannien begann ihre Karriere bei
Ernst & Young. Danach verbrachte
sie den GroBteil ihres Berufslebens
als Flihrungskraft in der Telekom-
munikationsbranche, zuletzt rund 14
Jahre bei der Telefénica-Gruppe. Von
2011 bis 2017 war sie Mitglied des Vor-

stands der Telefénica Deutschland AG
und verantwortete die Bereiche Finan-
zen, Strategie und Innovation. Im Jahr
2017 wechselte sie zu Fresenius, wo sie
funf Jahre lang bis 2022 als Finanzvor-
stand tdtig war. Rachel Empey ist derzeit
Mitglied in mehreren Aufsichtsrdten und
Priifungsausschiissen, u.a. bei der BMW
AG. Sie freut sich auf die Gelegenheit,
ihre Erfahrungen aus dem Fresenius-
Konzern und ihre Finanzexpertise in die
Arbeit der EKFS einzubringen.

»Es ist eine Ehre, Teil einer Organisation
zu sein, die so wichtige humanitdre und
medizinische Projekte unterstiitzt.”

Humanitdare Forderung

Die Else Kroner-Fresenius-
Stiftung hat im Berichtsjahr
insgesamt 53 humanitdre Pro-
jekte mit Mitteln in H6he von
14,37 Millionen Euro unterstiitzt.
Damit lag die Férdersumme in
diesem Bereich leicht liber dem
Vorjahr.

Humanitdrer Preis

Am 15. Oktober 2024 wurde in
Berlin der mit 100.000 Euro dotierte
Else Kréner Fresenius Preis fiir Medizi-
nische Entwicklungszusammenarbeit an
Dr. Ana Lucia Asturias verliehen. Die Arz-
tin, selbst Mutter zweier Sohne, setzt sich
in Guatemala mit bewundernswertem
Engagement fiir den Aufbau von besse-
ren Strukturen und eines Kliniknetzes ein,
um Frilhgeborene vor einer Erblindung

Entwicklung der Fordermittel
in Millionen Euro

. Humanitdre Projekte

. Wissenschaftliche Projekte
Ricklagen humanitdre Projekte

. Ricklagen wissenschaftliche Projekte

Diverses

2013 2014 2015 2016

zu bewahren. Die Etablierung des Pro-
gramms zur Untersuchung von Babys
auf Friihgeborenen-Retinopathie - eine
Erkrankung, die unbehandelt zur Netz-
hautabldsung und damit zur Erblindung
fuhren kann - wird von der Christoffel-
Blindenmission unterstitzt. Neben den
fehlenden Behandlungsmaoglichkeiten
in Krankenhdusern stellt der finanzielle
Aufwand fir Untersuchung und Therapie
fir viele Familien eine groBe Hirde dar.

Ukraine-Hilfe

Auch im Jahr 2024 hat die Stif-
tung im Rahmen eines vereinfachten
Verfahrens Mittel fiir die Ausstattung
teilweise zerstorter Krankenhduser, fir
mobile Kliniken, fiir die Versorgung mit
Medikamenten und fir die Betreuung
traumatisierter Patientinnen und Patien-
ten in der Ukraine bewilligt. Gefordert
werden zwolf Projekte mit insgesamt
rund 1,14 Millionen Euro.

2017 2018 2019 2020

Sonderprojekte

Im Rahmen der Sonderausschrei-
bung Digitale Gesundheit hat die Stif-
tung zur nachhaltigen Verbesserung
der Patientenversorgung mithilfe von
digitalen Anwendungen in ressourcen-
armen Ldndern bereits im Jahr 2023 Mit-
tel in Hohe von insgesamt 1,7 Millionen
Euro fiir mehrere Projekte bereitgestellt
und im Jahr 2024 nochmals um 100.000
Euro aufgestockt. Ziel ist es, bereits ent-
wickelte digitale Technologien gezielt
fur die Gesundheitsversorgung einzu-
setzen - zum Beispiel zur Verbesserung
von Diagnostik, Therapie oder Daten-
erfassung und -auswertung. Nach einem
intensiven Auswahlprozess im Jahr 2024
wurden Anfang 2025 die finalen Forder-
entscheidungen getroffen.

2021 2022 2023 2024
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Klinikpartnerschaften

Auch im Jahr 2024 unterstiitzte die
EKFS mit 1,0 Millionen Euro die Initiative
Klinikpartnerschaften des Bundesminis-
teriums fir wirtschaftliche Zusammen-
arbeit und Entwicklung. Das Programm
leistet einen wichtigen Beitrag zur nach-
haltigen Stdrkung der Gesundheitssys-
teme in den Partnerldndern. Gerade
in Zeiten unsicherer Fordermittelver-
gabe ermdoglicht diese Unterstiitzung
den Zugang zu guter und bezahlbarer
Gesundheitsversorgung fiir Menschen
in Entwicklungsldndern.

Zentren

Die beiden seit fast finf Jahren ge-
forderten Else Kroner Center - das Else
Kroner Center for Advanced Medical &
Medical Humanitarian Studies Wiirz-
burg - Mwanza in Tansania sowie das Else
Kréner Center for Cancer Care Halle-
Wittenberg/Addis Abeba in Athiopien -
haben sich nachhaltig und exzellent
in die jeweiligen Gesundheitssysteme
integriert. Vor diesem Hintergrund wird
im Jahr 2025 lber eine mogliche Weiter-
forderung entschieden. Entsprechende
Mittel wurden 2024 bereitgestellt.

Die Bauprojekte der Stiftung

Am 15. Mai 2024 wurde das Haus im Wald an einem Tag der

offenen Tiir erstmals der Offentlichkeit zugdnglich gemacht.

Das Haus im Wald konnte im ver-
gangenen Jahr nahezu fertiggestellt
werden. Am Geburtstag unserer Stifterin,
dem 15. Mai, wurde das neu errichtete
Veranstaltungshaus an einem Tag der
offenen Tur erstmals der Offentlichkeit
zugdnglich gemacht. Im Rahmen eines
umfangreichen ganztdgigen Programms
mit Vortrdgen vom Architekten des Hau-
ses, von Zeitzeuginnen und Zeitzeugen
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unserer Stifterin sowie mit Fachvortrd-
gen von Wissenschaftlern wurde die
zukinftig geplante Nutzung als Veran-
staltungshaus erfolgreich vorgestellt. Die
Blrgermeisterin der Gemeinde Schmit-
ten zeigte sich ebenso begeistert wie
auch der Gemeindepfarrer, der das Haus
segnete. Die Besucherinnen und Besu-
cher hatten die Mdglichkeit, mehr Giber
die Stifterin und ihr Leben sowie Uber die

Arbeit der Stiftung zu erfahren. Die fir
die Wissenschaftlerinnen und Wissen-
schaftler gebauten Apartments konnten
besichtigt werden, um einen Eindruck
vom Arbeiten in der Natur zu erhalten.
Die Stiftung freute sich Uber das groBe
Interesse der Schmittener Birgerinnen
und Biirger sowie weiterer Gdste, die den
Weg zu dem oberhalb von Schmitten ge-
legenen Haus auf sich nahmen. Wegen
ausstehender Restarbeiten war es 2024
nicht moglich, das Haus im Wald noch
vor der Winterpause zu nutzen.

Nach der Erteilung der Baugeneh-
migung fir den Um- und Neubau der
Villa Victoria im Herbst 2023 wurde der
Beginn des Jahres 2024 fir die Auswahl
und Beauftragung der Fachplaner ge-
nutzt und es wurden entsprechende Pla-
nungen vorangebracht, die die Nutzung
als Stiftungssitz und Blirogebdude fiir die
EKFS und Dritte angemessen beriicksich-
tigen. In der Jahresmitte 2024 erfolgte
der Abriss des mittleren Gebdudetraktes
und des gesamten Daches. Der denkmal-
geschiitzte vordere Teil der Villa Victoria,
der ertiichtigt in den hinteren Neubau-
teil integriert werden wird, wurde zum
Jahresende durch ein Gerlst und mit
einer schiitzenden Plane eingehaust, um
ihn vor Schdden zu bewahren. Noch vor
dem Jahreswechsel wurden die Arbeiten
fiir den Rohbau an ein Bad Homburger
Unternehmen vergeben, die im Januar
2025 starten sollen.

Stiftungsrat

Dr. Dieter Schenk (Vorsitzender)

Dr. Karl Schneider (stellv. Vorsitzender)
Rainer Baule

Andreas Berninger

Rachel Empey (ab 18.10.2024)

Rudolf Herfurth

Dr. Heinrich Hiesinger

PD Dr. Carolin Kréner

Gerhard Roggemann

Wirtschaftsrat

Dr. Dieter Schenk (Vorsitzender)

Dr. Karl Schneider (stellv. Vorsitzender)
Rachel Empey (ab 18.10.2024)

Dr. Heinrich Hiesinger

Gerhard Roggemann

Vorstand
Prof. Dr. Michael Madeja (Vorsitzender)
Dr. Tanja Dangmann

Organe, Gremien und
Geschdftsstelle der Stiftung

Wissenschaftskommission

Prof. Dr. Stefan Endres (Vorsitzender)
Prof. Dr. Christine Klein

Prof. Dr. Lars Maier

Prof. Dr. Sascha Pahernik

Prof. Dr. Christian Reinhardt

Humanitdre Kommission
Dr. Jochen Bitzer

Ralf Diringer

Hubert Eisele (ab 1.7.2024)
Dr. Judith von Heusinger
PD Dr. Carolin Kréner
Prof. Dr. Michael Madeja

Translationsausschuss

Rainer Baule

Dr. Gabriele Dallmann (ab 1.5.2024)
Dr. Tanja Dangmann (bis 31.3.2024)
Rudolf Herfurth

Dr. Kathrin Kérner (ab 1.5.2024)

Prof. Dr. Michael Madeja

Prof. Dr. Martin Westphal (ab 1.5.2024)
Prof. Dr. Martin Zdrnig (bis 1.5.2024)

Geschdftsstelle

Anne Asschenfeldt

Dr. Jochen Bitzer

Sophia von der Briiggen (ab 1.10.2024)
Silke Deletz

Ralf Duringer

Hubert Eisele (ab 1.7.2024)
Marvin Henrich (bis 31.8.2024)
Dr. Judith von Heusinger
Melanie Hill (ab 1.7.2024)
Bianka Jerke

Doris John (ab 5.8.2024)

Dr. Alexander Lehmann

Hiluf Mehari

Sarah Pohl

Caroline Prosenjak

Caroline Stremme

Dr. Cornelia VoB3
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Prof. Dr. Martin Z&rnig
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