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EDITORIAL

Das Forderjahr 2022 stand ganz unter dem Eindruck des
25-jdhrigen Bestehens des IZKF Miinster. Mit einer besonde-
ren Jubildumsveranstaltung im Schloss der Universitat hat
der Vorstand das ,,Silberjubilaum* gewiirdigt und dazu viele
ehemalige und aktuelle Mitglieder der Medizinischen Fakul-
tat eingeladen.

Besonderes Augenmerk legten die geladenen Géaste der Po-
diumsdiskussion auf die noch immer groen Herausforde-
rungen der klinischen Forschung in Deutschland mit einem
speziellen Blick auf die Nachwuchsbildung - die Clinician
Scientists. Unter der Moderation der Wissenschaftsjourna-
listin Dr. Christina Berndt fand eine angeregte Diskussion
statt, deren Ausgangsstatement mit einiger Erniichterung
wahrgenommen wurde: Ein Kulturwandel sei in der wis-
senschaftsbasierten Medizin mehr denn je zwingend erfor-
derlich und der wissenschaftliche Nachwuchs miisse mehr
Wertschdtzung erfahren. War das nicht vor 25 Jahren schon
der Fall?

Aber das IZKF hat am Standort Minster auch viel erreicht:
Etliche Wissenschaftler*innen haben an der Medizini-
schen Fakultdat mit Férderungen durch das IZKF habilitiert
und sich weiter qualifiziert. Sie bekleiden heute Spitzen-
positionen an Universitdaten im In- und Ausland. Das im
November 2021 in Zusammenarbeit mit vielen ehemaligen
IZKF-Wissenschaftler*innen veroffentlichte Sonderheft in
der Zeitschrift Biological Chemistry reprdsentiert die gan-
ze Breite des interdisziplindren Forschungsspektrums des
IZKF und dokumentiert die Verbundenheit der Ehemaligen
mit unserem Zentrum. Die Statistiken und persdnlichen Bei-
trdge der dem IZKF nahestehenden Personen wurden in der
Jubildumschronik ,,25 Jahre IZKF“ verdffentlicht, die zu
diesem Anlass herausgegeben wurde.

Auch hinsichtlich seiner Forderformate hat sich das IZKF
standig weiterentwickelt und bedarfsorientiert neue Werk-
zeuge geschaffen. Hier seien die neuen Formate Clinic-
StarT und das sehr erfolgreiche SEED.projects beispielhaft
genannt. Das Bestreben einer besseren Verzahnung mit
weiteren Initiativen der Fakultdt, insbesondere im Bereich
der Medical und Clinician Scientist Programme hat mit
Hilfe externer Forderung weiter Fahrt aufgenommen und
wir schauen voraus auf die Integration von IZKF-Formaten
zur Schaffung einer kontinuierlichen Férderstrategie ,,aus
einem Guss“ iber die gesamte klinische Karriere hinweg.
Der IZKF-Vorstand bedankt sich bei allen IZKF-Mitgliedern
sowie bei den Mitgliedern des Forschungsrats und vor allem
des Wissenschaftlichen Beirats fiir die exzellente Zusam-
menarbeit und wiinscht allen Leser*innen eine kurzweilige

und interessante Lektiire.

Prof. Dr. Stephan Ludwig, Chairperson

The 25th anniversary of the IZKF Miinster was the highlight of
the funding year 2022. The board of directors held a special
celebration in the Schloss of the University to celebrate
the silver jubilee and invited numerous former and present
members of the Medical Faculty.

The panel’s invited guests intensely discussed the
ongoing major challenges of clinical research in Germany
with a special focus on the training of young Clinician
Scientists. The lively discussion was moderated by science
journalist Dr. Christina Berndt. The take-home-message,
“A culture shift is more necessary more than ever in science-
based medicine and young scientists must experience more
appreciation,” was received with considerable scepticism.
Was that not already the case 25 years ago?

However, the IZKF has made significant achievements at the
Miinster site: several scientists who received funding have
earned habilitations at the Medical Faculty and received
other credentials. Many currently hold top positions at
prestigious medical universities in Germany and abroad.
The extensive range of the IZKF’s interdisciplinary research
spectrum is represented in the special edition of Biological
Chemistry, which was published in November 2021 with
contributions from many former I1ZKF scientists. It clearly
documents the affiliation between former members and
our centre. The statistics and personal contributions
from people associated with the 1ZKF can be found in the
anniversary chronicle ,,25 Years I1ZKF,” which was published
to commemorate the occasion.

The 1ZKF has also continuously improved its funding
formats while developing novel approaches in response to
requirements. Examples include the cutting-edge formats
ClinicStarT and the immensely successful SEED.projects.
We envisage the integration of 1ZKF formats to create
a continuous “from-a-single-source” funding strategy
throughout the clinical career at the Faculty of Medicine.
With the help of external funding, efforts to achieve better
integration with other faculty initiatives, particularly in the
area of the Medical and Clinician Scientist programmes,
have continued to gain momentum.

The I1ZKF Board wishes all readers an enjoyable and
insightful reading experience and thanks all IZKF members,
Scientific Advisory Council members, and most importantly,
the external Scientific Advisory Board, for their excellent
cooperation.
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Arbeit des IZKF im Jahr 2022

DIE ZIELE DES IZKF MUNSTER

Wie im Struktur- und Entwicklungsplan der Medizi-
nischen Fakultdt und des UKM 2017-2025 dargelegt,
unterstiitzt das IZKF Miinster drei wichtige strategische
Bereiche in der Spitzenforschung am Standort Miinster:
(@) Forderung der Spitzenforschung mit geeigne-
ten, den aktuellen Erfordernissen anzupassenden
Forderformaten,
(b) Forderung des wissenschaftlichen Nachwuchses
(c) den konzeptionellen Aufbau und professionellen
Betrieb von Servicebereichen fiir Hochdurchsatz-
technologien.

Abb. 1 - Strategische Bereiche des IZKF

Kern der Arbeit des IZKF Minster ist dabei die Biin-
delung und Aktivierung aller Forschungsaktivitaten
in definierten wissenschaftlichen Schwerpunkten,
um die Kooperationen zwischen den medizinischen
Fachern und die Interaktionen des wissenschaftlichen
Personals zu fordern. Fiir alle Férderformate wird seit
der Konsolidierung des IZKF im Landeshaushalt fiir For-
schung und Lehre der Medizinischen Fakultdt im Jahr
2005 ein jahrliches Begutachtungsverfahren durchge-
fiihrt. Den Abschluss bildet eine Begutachtung durch
den externen Wissenschaftlichen Beirat des IZKF, der
die thematische Zuordnung jedes zur Forderung emp-
fohlenen Projekts zu einem der Forschungsschwer-
punkte vornimmt. Deshalb variiert die thematische und
personelle Zusammensetzung der Forschungsschwer-
punkte mitunter stark und trdgt so wesentlich zur
Bildung interdisziplindrer Kooperationen bei.

IZKF Forschungsschwerpunkte

Die Forschungsschwerpunkte des IZKF wurden seit
dem Beginn der Férderung im Jahr 1996 nur geringfii-
gig thematisch den Erfordernissen angepasst. Seit
tiber 20 Jahren stellt der Schwerpunkt ,,Entziindung und

Infektion® die gréRte Gruppe der IZKF-Projekte. Aus ihm
sind bereits mehrere Sonderforschungsbereiche (SFB)
und (Klinische) Forschungsgruppen (FOR/KFO) der DFG
hervorgegangen. Im Jahr 2015
Medizinische
Forschungsschwerpunkte, die seitdem die wesentli-

beschloss die
Fakultdt eine Neudefinition ihrer
chen Forschungsbereiche des IZKF widerspiegeln. Die
Entziindungs- und Infektionsforschung stellt auch hier
eine wesentliche Klammer dar, die die Verbindung
zwischen Grundlagenforschung und klinisch-translati-
onaler Forschung beispielhaft reprdsentiert.

Nach der letzten regelmafigen Evaluation der einge-
reichten Projektvorschldge und der geforderten Projek-
te wurde 2021 das Forschungsprofil um einen vierten
wissenschaftlichen Schwerpunkt erweitert. Dieser soll
im Grundsatz die Bezeichnung des entsprechenden
Schwerpunktes der Fakultdt und damit die Bezeichnung
»Zelldifferenzierung, Regeneration und Neoplasie®
tragen. Uber die thematische Einheitlichkeit wird der
Wissenschaftliche Beirat bei der ndchsten Evaluation
diskutieren.

Die Forschungsschwerpunkte des [IZKF spiegeln
demnach seit 2021 das Portfolio der Medizinischen
Fakultdt wider, namlich:

Focus1 | Vaskuldre Erkrankungen
Vascular Diseases
Focus 2 | Entziindung und Infektion
Inflammation and Infection
Focus 3 | Erkrankungen des Nervensystems
Nervous System Diseases
Focus 4 | Zelldifferenzierung, Regeneration und Neoplasie
Cell Differentiation, Regeneration and Neoplasia

DIE PROJEKTFORDERUNG

In Anlehnung an die Forschungsférderung der
Deutschen Forschungsgemeinschaft (DFG) legt das
IZKF spezielle Forderformate fiir die translationale
Spitzenforschung auf, die den Erfordernissen in der
Medizinischen Fakultdt angepasst werden kdnnen.

Das IZKF Normalverfahren
Kernelement der IZKF-Férderung und ,,feste Saule“ der
Forschungsforderung in der Medizinischen Fakultat
sind innovative grofe Forschungsprojekte mit hoher
wissenschaftlicher Qualitdt und bereits hinreichend
vorhandenen Vorarbeiten. Die Projektantrdge werden
ausschlieB3lich nach der Innovation des Themas, der
Qualitdat des Arbeitsprogramms, den spezifischen
(Publikationen) der

Vorarbeiten Antragstellenden



und bereits erfolgreich eingeworbenen qualifizierten
Drittmitteln, insbesondere der DFG, bewertet. Im
Rahmen dervorhandenen Ressourcen kénnen ungefahr
10 neue Forschungsvorhaben pro Jahr aufgenommen
werden. Neue Projektantrdge werden im Laufe des
Bewerbungsverfahrens durch den Wissenschaftlichen
einem passenden
Hierbei
gesamte Zusammensetzung des Schwerpunktes bei
der Zuordnung eine Rolle, da bei vielen Projekten
eine Zuordnung zu zwei Schwerpunkten moglich

Beirat Forschungsschwerpunkt

zugeordnet. spielt unter Umstdanden die

ist. Spezielle Zuordnungswiinsche von Seiten der
Projektleitung werden dabei beriicksichtigt.

Das IZKF Bonusprogramm

Um Anreize zur Uberfiihrung erfolgreicher Forschungs-
vorhaben in eine externe Finanzierung zu geben,
wird gemafs den Leitlinien fiir die Férderung von 1ZKF-
Normalverfahren seit 2005 das Bemiihen um eine DFG-
Férderung bonifiziert.

Eine Uberbriickungsfinanzierung ist fiir Forschungs-
vorhaben sinnvoll, die gegen Ende der dreijahrigen
Laufzeit fiir IZKF-Normalverfahren ausreichende Vor-
arbeiten fiir eine erfolgversprechende Bewerbung um
eine externe Finanzierung durch die DFG erarbeitet ha-
ben. Sie ist die einzige Méglichkeit zur Verldngerung
eines IZKF-Projekts und wird — trotz erfolgter positiver
Bewertung durch den Wissenschaftlichen Beirat — erst
dann gewdhrt, wenn vor Ablauf der Férderung (d.h.
spadtestens Ende November des dritten Jahres) eine
Eingangsbestadtigung der DFG (iber einen eingereichten
Forschungsantrag in der IZKF-Geschéftsstelle vorliegt.
Die Komplementdrforderung, eine Zusatzausstattung
flir friihzeitig wahrend der reguldren dreijahrigen Lauf-
zeit Uberfiihrte Projekte, wurde perVorstandsbeschluss
zum Begutachtungsverfahren 2023 abgeschafft.

Clinical Translation Start Trials (ClinicStarT)

Dieses Forderformat soll die Translation von Ergeb-
nissen aus der Grundlagenforschung in die klini-
sche Anwendung fordern. Grundsatzliches Ziel ist es,
wissenschaftsgetriebene ,investigator-initiated trials*“
(IITs) mit einer hohen klinischen Relevanz anzustofen,
um wichtige Vorarbeiten fiir eine Anschlussférderung
durch offentliche Mittelgeber (z.B. DFG, BMBF) zu
ermoglichen.

Nach den ersten Ausschreibungsrunden hat sich
gezeigt, dass die notwendigen Genehmigungsver-
fahren und die grundlegende Organisation vor Pro-
jektbeginn zum Teil deutlich mehr Vorbereitungszeit
(mindestens 6-8 Monate) erfordern. Weiterhin wurde
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an einer Intensivierung der Zusammenarbeit mit dem
ZKS Miinster gearbeitet, die bereits vor der Einreichung
von Projektskizzen mit einer Beratung beginnen muss.
Aufgrund der strukturbildenden Bedeutung dieses
neuen Forderkonzeptes werden ClinicStarT-Pilotstudi-
en als zweites Forderformat in der IZKF-Projektforde-
rung kiinftig jahrlich ausgeschrieben. Der Férderbeginn
wird kinftig nicht mehr flexibel gehandhabt, sondern
auch den organisatorischen und regulatorischen Erfor-
dernissen angepasst.

DAS KONZEPT NACHWUCHSFORDERUNG

Geeignete Maflnahmen zur Nachwuchsférderung
stehen neben der Projektforderung gleichwertig in der
Zielsetzung des IZKF. In den vergangenen Jahren wurde
versucht, besonders dem fakultatseigenen Medizin-
Nachwuchs eine bedarfsgerechte Plattform zu bieten
und als Wegbereiter fiir eine Karriere des medizinischen
Personals als ,Arztin und Wissenschaftlerin® oder
»Arzt und Wissenschaftler” zu dienen. Dabei spielt die
Qualitdt der Bewerbenden und eine ergebnisorientierte
Vergabe der Férdermittel gleichfalls eine wesentliche

Rolle.

Das Clinician Scientist-Programm SEED.projects

Das Forderformat SEED.projects wurde vom IZKF Miin-
ster im Jahr 2012 etabliert und im Berichtsjahr zum
letzten Mal ausgeschrieben. Es sah die Einrichtung
von Nachwuchsprojekten unter der Leitung von experi-
mentell wissenschaftlich interessierten Arzt*innen aus
den Kliniken der Medizinischen Fakultdt und des UKM
vor und beinhaltete eine erweiterte Rotationsmaglich-
keit fiir das in facharztlicher Weiterbildung befindliche
Personal mit einem eigenen Projekt fiir insgesamt drei
Jahre. Grundbedingung fiir eine Bewerbung in diesem
Programm war eine noch am Anfang stehende Karri-
ere. Die Details zum Forderformat und die aktuellen
Entwicklungen sind auf Seite 21 zu finden.

Stipendien des Medizinerkollegs Miinster (MedK) im
Rahmen der IZKF-Forschungsvorhaben

Auf Empfehlung des Ausschusses fiir Forschung und
wissenschaftlichen Nachwuchs (FWN) und Beschluss
des Dekanats im Jahr 2014 hat die Medizinische
Fakultdt ein fakultdtsinternes promotionsbegleiten-
des Medizinerkolleg (MedK) eingerichtet. Das Kolleg
richtet sich an besonders wissenschaftlich interessier-
te Studierende der Medizin, die eine experimentelle
Promotion anfertigen und gleichzeitig Kernkompe-
tenzen im Rahmen einer strukturierten Ausbildung
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erwerben mochten. Das IZKF finanziert seit 2016
MedK-Stipendien innerhalb seiner begutachteten For-
schungsprojekte. Details zu diesem Programm finden
sich auf Seite 22.

DFG Mentoring

Um Karriereplanungen zu begleiten und unerfahrenen
Erstantragstellenden Hilfestellungen zur Einwerbung
eigener Drittmittel zu geben, bietet die Medizinische
Fakultat seit 2013 in Zusammenarbeit mit dem IZKF eine
inhaltliche Priifung der Forschungsantrage und ein per-
sonliches Mentoring fiir DFG-Erstantragstellende aus
der Medizinischen Fakultdt an. Hierzu steht DFG-erfah-
renes Personal in Projektleitung fiir eine kompetente
Beratung und Mentoring zur Verfligung.

Zentrale Reisemittel

Im Rahmen der Nachwuchsférderung werden jedem
IZKF-Forschungsvorhaben (Normalverfahren und
ClinicStarT) Reisemittel in Hohe von 760 Euro pro
bewilligter wissenschaftlicher Personalstelle und Jahr
zur Verfligung gestellt, damit die jungen Forschenden
die Moglichkeit erhalten, ihre Ergebnisse auf Kongres-
sen im In- und Ausland zu prdsentieren. Dabei wird
darauf geachtet, dass die Tagung thematisch zum
Forschungsprojekt passt und die Teilnehmenden einen
Kongressbeitrag (Poster oder Vortrag) leisten.

DIE IZKF TECHNOLOGIEPLATTFORM

Core Units

Die ehemaligen ,Service- und Funktionsbereiche‘ des
IZKF spielten bereits seit der Konsolidierungsphase
des Zentrums eine stark forschungsstimulierende
Rolle. Nachdem anfangs die in einzelnen Institutio-
nen existierenden Technologien und Knowhow als
Zentrale Projektgruppen (ZPG) zusammengefasst
wurden, fand ab 1998 erstmals eine strategische
Planung der zentralen Servicebereiche im Vorstand
des IZKF statt. Hierbei erwies es sich als zielfiihrend,
GrofRgerdte und Hochdurchsatzverfahren anzuschaf-
fen und im Rahmen von Core Units auch personell zu
fordern, um dem wissenschaftlichen Personal der
Medizinischen Fakultdt — insbesondere dem Nach-
wuchs — den entsprechenden Zugang zu diesen Tech-
nologien anbieten zu kénnen.

Der zentrale Leitgedanke der IZKF Core Units besteht
heute in der Entwicklung von Perspektivtechnologi-
en fiir die Medizinische Fakultdt. Regelméafige Begut-
achtungen der Plattformen in Abstdnden von etwa
drei Jahren sorgen fiir qualitdats- und nutzungsbezo-
gene Evaluation der angebotenen Technologien und

Methoden. Ein zusdtzlich strukturbildender Effekt
entsteht durch die (An-)Finanzierung von Methoden-
entwicklungsprojekten (sogenannte Z-Projekte), die
innerhalb der Plattformen durchgefiihrt werden und
neue Methoden fiir den Standort implementieren.
Eine Beantragung von Z-Projekten ist im Rahmen
der Ausschreibung fiir IZKF Normalverfahren jahrlich
moglich.

Mit dem Dekanat wurde eine organisatorische und
finanzielle Uberfithrung von Standardtechnologien
aus den Core Units des IZKF in die Verantwortung des
Dekanats diskutiert. Die Umsetzung ist bereits vor
einigen Jahren fiir die Core Unit ,Transgene Tiermo-
delle* (TRAM) exemplarisch erfolgt. Die Core Units
,Proteomik‘und,PreclinicallmagingeXperts‘(PIX)wur-
denin 2022 letztmalig durch den Wissenschaftlichen
BeiratfiirdreiJahreinderlZKF-Forderungbestatigt. Die
Arbeitsberichte sind ab Seite 44 zu finden.

Technology and Methods Service

Nicht mehr in Core Units benotigte Grofgerdte wer-
den einzelnen Arbeitsgruppen kostenfrei zur Verfii-
gung gestellt, die sich um die Gerdte kiimmern, sie
regelméafig nutzen und ihre Expertise als Servicean-
gebot auf der Homepage des IZKF zur Verfligung stel-
len.

IZKF Gerdtepool

Alle in den vergangenen Jahren durch das IZKF ange-
schafften Grofgerdte werden mit Ansprechpersonen
und Standort im Gerdtepool gefiihrt und kdnnen bei
Bedarf durch die Geschaftsstelle vermittelt werden.

1ZKF VERANSTALTUNGEN IN 2022

25-jdhriges Jubildum des IZKF Miinster

Am 21. Mai 2022 feierte das IZKF Miinster sein Jubila-
um mit einem Symposium in der Aula des Schlosses
der Universitat (siehe Seite 11).

3. Interdisziplindres Networking Symposium fiir

Clinician Scientists & Medical Scientists

- Else Kroner Networking Symposium 2022

Nach den IZKFs in Wiirzburg und Jena wurde das
dritte
working

Interdisziplindre Net-
Symposium von
den Clinician Scientists aus

dem [IZKF Minster

Leitung von Dr. Dr. Sebastian

Balbach (IZKF Forderformat SEED.

projects) organisiert. Vom 29.09.-01.10.2022 trafen
sich 9o Nachwuchskrdfte aus ganz Deutschland im

unter der



Teilnehmer*innen des Symposiums (Foto: WWU /M. Heine)

neuen Forschungsbau des Multiscale Imaging Cen-
tre (MIC). Zum gezielten Ausbau des Netzwerkes
wurden wissenschaftliche Vortrage, Workshops und
verschiedene Networking-Formate angeboten. Erst-
mals waren auch Medical Scientists — insbesondere
ausdem Medical ScientistKolleg ,,InFlame* — eingela-
den, um die Vernetzung auch mit dem wissenschaftli-
chen Nachwuchs aus den Naturwissenschaften in der
patientennahen Forschung zu unterstiitzen. Das IZKF
Minster stiftete zwei Preise: Den Preis fiir das bes-
te Poster erhielt Karina Violou (Klinik fiir Kinder- und
Jugendmedizin, Miinster); Dr. Felix Bauerlein (Institut
fir Neuropathologie, Gottingen) freute sich tiber den
Preis fiir den besten Vortrag.

Das IZKF Miinster hatte eigens fiir diese Veranstal-
tung eine Forderung der Else Kroner-Fresenius-Stif-
tung eingeworben. Kiinftig kann eine Veranstaltungs-
reihe unter einem konkreten Themenbereich mit dem
Titel ,,Else Kroner Symposium®“ angeboten werden.
An der Organisation 2022 beteiligt waren auBerdem
vier SFBs und zwei KFOs der Medizinischen Fakultat.
Im Dezember 2021 hat sich eine Interessen- und
Arbeitsgemeinschaft von Clinician Scientists unter
dem Namen ClinSciNet gegriindet. Die engagierten
Mitglieder setzen sich dafiir ein, das Berufshild des
,Clinician Scientists“ fest in der Wissenschafts-
landschaft zu etablieren, den wissenschaftlichen
Austausch untereinander zu erleichtern und die In-
teressen von Clinician Scientists zu vertreten und
nachhaltig zu starken. Es wurden bereits Arbeits-
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gruppen gegriindet zu Networking, Karriereperspek-
tiven und Politik.

EHRUNGEN UND PREISE 2022

Einige Wissenschaftler*innen (aktuell oder friither
durch das I1ZKF gefordert) konnten sich auch im Jahr
2022 wieder {iber Auszeichnungen, Preise und Ehrun-
gen freuen. Der IZKF-Vorstand und die Geschaftsstelle
gratulieren unter anderem:

e Prof. Dr. Joachim Grof3 (IZKF-Projekt Gro3/001/19)
aus dem Institut fiir Biomagnetismus und Biosignal-
analyse erhielt eine Millionenférderung der DFG — ein
»Reinhart-Koselleck-Projekt* zur Entwicklung einer
neuen Systematik fiir Hirnrhythmen; Fordersumme
1,2 Mio Euro fiir 5 Jahre.

e Prof. Dr. Lydia Sorokin, Direktorin des Instituts fir
Physiologische Chemie und Pathobiochemie wurde
mit einem ,,Advanced Grant“ des European Research
Councils (ERC) ausgezeichnet fiir ihre Forschung zur
extrazellularen Matrix der BlutgefaRe; Férdersumme
2,3 Mio Euro.

e Mit dem WWU-Transferpreis 2020/2021 wurde die
Kooperation von Prof. Dr. Klaus Dreisewerd und
Dr. Jens Soltwisch mit der Firma Bruker Daltonics
GmbH & Co KG aus Bremen ausgezeichnet. Das
neu entwickelte Massenspektrometer ,,timsTOF fleX
MALDI-2“ wird seit 2020 kommerziell vermarktet.
Der Preis war mit 10.000 Euro dotiert.
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¢ Prof. Dr. Heymut Omran (IZKF-Projekt Om2/010/20)
wurde mit dem Titel ,,Fellow European Respiratory
Society“ ausgezeichnet. Damit ist er einer von 19
Expertinnen und Experten, die diesen Titel ab 2022
tragen diirfen.

e Dr. Silke Niemann aus dem Institut fiir Medizinische
Mikrobiologie erhielt fiir ihre Forschung iiber das
Bakterium Staphylococcus aureus den mit 3.000
Euro dotierten Forderpreis der Deutschen Gesell-
schaft fiir Hygiene und Mikrobiologie (DGHM).

¢ Prof. Dr. Hans-Christian Pape, Direktor des Instituts
fur Physiologie I, seit 2018 Prdsident der Alexander-
von-Humboldt-Stiftung und langjdhriges Mitglied
im 1ZKF-Vorstand wurde zum Ende des Jahres in den
Ruhestand verabschiedet.

,,PAPER OF THE MONTH AWARD*“ DER MEDIZINISCHEN
FAKULTAT 2022

Seit 2017 zeichnet die Medizinische Fakultdt mit dem
»Paperofthe Month* die von den Forschenden kontinu-
ierlich erbrachten hervorragenden Forschungsleistun-
gen exemplarisch aus. Auch im Jahr 2022 waren unter
den pramierten Publikationen einige aus IZKF-geforder-
ten Forschungsprojekten:

e Januar 2022: Prof. Dr. Tim Hahn und Prof. Dr. Dr.
Udo Dannlowski (Institut fiir Translationale Psych-
iatrie; 1ZKF Projekte MzH3/020/20, Dan3/o012/17)
Hahn T, Ernsting J, Winter NR et al. (2022) An uncertainty-
aware, shareable, and transparent neural network architec-
ture for brain-age modeling. Sci Adv 8 (1): eabgo471.

e Midrz 2022: Dr. Joachim GerB (Institut fiir Biometrie

und Klinische Forschung), Prof. Dr. Dirk Foll (Klinik
flir Padiatrische Rheumatologie und Immunologie;
IZKF Projekt CRA/004/12)
Gerss J, Tedy M, Klein A, Horneff G, Miranda-Garcia M,
Kessel C, Holzinger D, Stanevica V, Swart JF, Cabral DA,
Brunner HI, Foell D (2022) Prevention of disease flares by
risk-adapted stratification of therapy withdrawal in juvenile
idiopathic arthritis: results from the PREVENT-JIA trial. Ann
Rheum Dis 81 (7): 990-997.

e Juli 2022: Prof. Dr. Tim Hahn und Prof. Dr. Dr. Udo
Dannlowski (Institut fur Translationale Psychia-
trie; 1ZKF Projekte MzH3/020/20, Dan3/o12/17)
Winter NR, Leenings R, Ernsting J, Sarink K, Fisch L, Emden
D, Blanke J, Goltermann J, Opel N, Barkhau C, Meinert S,
Dohm K, Repple J, Mauritz M, Gruber M, Leehr EJ, Grotegerd
D, Redlich R, Jansen A, Nenadic I, N6then MM, Forstner A,
Rietschel M, Grof3 J, Bauer ], Heindel W, Andlauer T, Eickhoff

SB, Kircher T, Dannlowski U, Hahn T (2022) Quantifying de-
viations of brain structure and function in major depressive
disorder across neuroimaging modalities. JAMA Psychiatry
79(9):879-888.

e Oktober 2022: Dr. Linda Brunotte (Institut fur
Virologie, ZMBE) und Prof. Dr. Ursula Rescher (Insti-
tut fiir Medizinische Biochemie, ZMBE; IZKF Projekte
Bru2/15/19 und Re2/022/20)

Schloer S, Treuherz D, Faist A, Witt M, Wunderlich K,
Wiewrodt R, Wiebe K, Barth P, Walzlein JH, Kummer S, Balke-
ma- Buschmann A, Ludwig S, Brunotte L, Rescher U (2022)
3D ex vivo tissue platforms to investigate the early phases
of influenza A virus- and SARS-CoV-2-induced respiratory

diseases. Emerg Microbes Infect 11 (1): 2160-2175.

DRITTMITTELVERBUNDE 2022

Folgende Drittmittelverbiinde wurden unter Beteili-
gung von Wissenschaftlerinnen und Wissenschaft-
lern des IZKF bewilligt:

e Der SFB TRR 332 ,Neutrophils: origin, fate & func-
tion“ wird von der DFG fiir vier Jahre gefordert
(2022-2026). Der Sprecher Prof. Dr. Dr. Oliver
Sohnlein (IZKF Projekt Soe1/o01/22) koordiniert
den SFB Transregio in Kooperation mit der Univer-
sitdt Duisburg-Essen und der LMU Miinchen. Asso-
ziierte Einrichtungen sind die TU Dresden und das
Leibniz-Institut flir Analytische Wissenschaften

Dortmund.

e Die Else Kroner-Fresenius-Stiftung (EKFS) bewil-
ligte eines der ersten beiden Medical Scientist
Kollegs fiir Naturwissenschaftler*innen, die in der
biomedizinischen Forschung arbeiten. Das Kolleg
»inFlame* wird fiir vier Jahre mit einer Million Euro
gefordert (2022 - 2026). Sprecherin ist Prof. Dr.
Petra Dersch (IZKF Projekt De2/006/20)..

e Die Medizinische Fakultdt der WWU erhielt in
2022 eine Forderung von mehr als zwei Millionen
Euro tiber zundchst drei Jahre von der Deutschen
Forschungsgemeinschaft (DFG), mit der sie ihr
neues Karriereprogramm mit dem Titel ,,CareerS*
fiir forschende Arztinnen und Arzte ausbauen
mochte. Prof. Dr. Michael Schafers (IZKF Core
Unit PIX) ist Sprecher des Programms.



25 Jahre IZKF Miinster

Finfundzwanzig Jahre nach der Auftaktveranstaltung
des IZKF Miinster in der Aula des Schlosses der Uni-
versitdt Miinster lud der Vorstand ein zu einem feier-
lichen Symposium mit Vortragen ehemaliger Forsche-
rinnen und Forscher aus dem In- und Ausland und
zu einer hochrangig besetzten Podiumsdiskussion
zum Thema ,Herausforderungen der klinischen For-
schung in Deutschland®. Unter der Moderation von
Dr. Christina Berndt, Wissenschaftsredakteurin bei
der Siiddeutschen Zeitung, diskutierten die stellver-
tretende Arztliche Direktorin des UKM und Direkto-
rin der Klinik fiir Kinderonkologie Prof. Dr. Claudia
Rossig, der Vorsitzende des Wissenschaftlichen
Beirats des IZKF und Direktor des Rheumaforschungs-
zentrums Berlin Prof. Dr. Andreas Radbruch, die
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Prdsidentin der Christian-Albrechts-Universitat zu
Kiel Prof. Dr. Simone Fulda, der Dekan der Medizini-
schen Fakultdat Munster Prof. Dr. Frank U. Miiller, die
Vizeprdsidentin der Deutschen Forschungsgemein-
schaft und Klinikdirektorin an der Berliner Charité
Prof. Dr. Britta Siegmund und der Griindungsvorsit-
zende des IZKF Miinster Prof. em. Dr. Clemens Sorg.

Schwerpunkt der Diskussion war die heutige Situ-
ation des wissenschaftlichen Nachwuchses an der
Schnittstelle zwischen Forschung und Gesundheits-
medizin. Einig war man sich dariiber, dass nachhalti-
ge qualitatsgesicherte Programme und Verfahren eine
wichtige Voraussetzung fiir eine erfolgreiche Nach-
wuchsforderung bieten. Es wurde insgesamt hervor-

gehoben, dass das IZKFin den vergangenen 25 Jahren
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sowohl fir die klinischen Nachwuchskréfte (Clinician
Scientists) als auch fiir den naturwissenschaftlichen
Nachwuchs (Medical Scientists) am Standort Miinster
sehr gute Forderbedingungen etabliert hat. Um eine
nachhaltige Wirkung zu entfalten, miisse die Begeis-
terung fiir diesen Beruf weitergetragen werden und
besonders die Doppelfunktion als Arztin oder Arzt
und Forscherin oder Forscher eine deutlich hdhere
Anerkennung und Wertschdtzung erfahren. Es sei
deutlich, dass der gesellschaftliche Wandel dazu bei-

Eckardste'm, Zirich

prof. Arnold voi

trdgt nach neuen Leitungsstrukturen fiir die Zukunft
zu suchen. Dieses Changemanagement — so das Fazit
der Runde - sei zwingend erforderlich, bedeute aber
eine besondere Herausforderung im Hinblick auf die
Interessen der handelnden und beteiligten Personen-

gruppen.

Ehemalige  IZKF-Wissenschaftler*innen  sorgten
anschlieend mit ihren Vortrdgen fiir das wissen-
schaftliche Programm und zeigten eindrucksvoll, was

aus den damals 1ZKF-geforderten Forschungsprojek-




ten entstanden ist. Sie bekleiden heute Leitungs-
positionen an Universitdten im In- und Ausland. Die
thematische Vielfalt — die seit Beginn die Interdis-
ziplinaritdt des IZKF bereichert — driickte sich nicht
nur durch die ausgewdhlten Vortrage aus, sondern
auch in dem eigens fiir das Jubildum verdffentlichten
Sonderheft von Biological Chemistry.

Zum Abschluss des Programms folgte traditionsge-
maf eine ,Think-Out-of-the-Box“ Lecture, diesmal
zum Thema ,Nachhaltige Reifen aus Lowenzahn“
von Prof. Dr. Dirk Priifer (Institut fiir Biologie und
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Biotechnologie der Pflanzen der Universitdat Miins-
ter). Das vorgestellte Forschungsprojekt wurde von
der Arbeitsgruppe Priifer in Zusammenarbeit mit
dem Fraunhofer-Wissenschaftler Dr. Christian Schul-
ze Gronover und Dr. Carla Recker von der Continen-
tal AG bearbeitet und im Jahr 2021 fiir den Deutschen
Zukunftspreis nominiert. Eine besondere Erfolgsstory
fiir dieses Jubildumssymposium.

Fiir den musikalischen Rahmen sorgten die Pianis-
tin Risa Adachi und der Cellist Karl Figueroa von der
Musikhochschule Miinster.
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.Wir stehen heute vor einer
grundlegenden Neuordnung der
klinischen Forschung in Deutschland
oder besser: wir stehen mitten
in einer Entwicklung, welche ...
eine Perspektive ... eréffnet, ...
damit die leistungsorientierte, d.h.
Forschungs- und Ausbildungsleistung
stimulierende und ermadglichende
Reform in Gang kommt.“

Aus: Eréffnungsvortrag des fritheren DFG-Prédsidenten
Prof. Dr. Wolfgang Frithwald im Januar 1997 mit dem Titel
wWissen fiir die Gesundheit: Zur Situation der klinischen

Forschung in Deutschland“
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PI’O]EktUbEI‘SiCht 2022 (*Projekte wurden in externe Finanzierung durch die DFG iiberfiihrt)
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Schwerpunkt 1- Vaskuldre Erkrankungen

Sprecher: Prof. Dr. Friedemann Kiefer | Prof. Dr. Oliver S6hnlein (neu seit 24.01.23)

IZKF-Projekt | Projektleitung | Titel Institut / Klinik | rojekt- | Projekt-
beginn ende
Kha1/002/20 Khandanpour Neue t.herapeutlsc"he.Anséitze der GFl1-36N M(.Ed.IZInISChe 01.20 12.22
assoziierten Leukdamie Klinik A
Untersuchung der Aktivierung, Lokalisation
Kief1/019/20 Kiefer und des zellularen Verhaltens von Makro- EIMI 01.20 19 99
9 phagen wahrend einer neuartigen anti- ’ ’
atherosklerotischen Behandlung
Aufklarung der Rolle von trunkierten
. . Titinproteinen im Pathomechanismus der . .
Lir/o29/20 Linke dilatativen Kardiomyopathie aufgrund von Physiologie I 0120 06.23
TTN-trunkierenden Mutationen
. Planare Zellpolaritdat wahrend der Gefafient- | Zellbiologie
Mat1/027/21 Matis wicklung (ZMBE) 01.21 12.23
L . Der Beitrag von Neutrophilen zur Infekt- Experlme'ntelle
Soe1/001/22 Séhnlein - Pathologie 01.22 12.24
akzelerierten Atherosklerose
(ZMBE)
Schwerpunkt 2 - Entziindung und Infektion
Sprecherin: Prof. Dr. Petra Dersch | Prof. Dr. Alexander Zarbock (neu seit 24.01.23)
Die Rolle von myeloischen Suppressorzellen
(MDSCs) in experimentellen Mausmodellen . s
Vo2/011/19 Vogl der Arthritis Immunologie 01.19 06.23
$ Projekt pausiert von 01/2021 bis 06/2022
Verdnderungen in Strukturproteinen Medizinische
Brauz/013/19 Braun der Kernpore? - Ein neuer Schddigungs- Klinik D 01.19 06.22
mechanismus fiir Nierenerkrankungen
Die Balance wahren: Charakterisierung
von TRIM28 als negativer Regulator der Virologie
Bru2/015/19 Brunotte pulmonaren angeborenen Immunantwort (ZMBE) 01.19 06.22
wdhrend der Infektion mit Influenza A Viren
Analyse der protektiven Rolle
De2/006/20 Dersch von koagulativen Aktivitaten und Infektiologie 01.20 1999
Fibrinmatrixbildung gegen Yersinia (ZMBE) ’ .
Infektionen
Kinder- und
0m2/010/20 Omran Molekulare Mechanismen zur Regulation der | Jugendmedizin 01.20 06.2
beta-Dyneinketten in Zilien und Flagellen - Allgemeine ’ 23
Padiatrie
Kinder- und
Die pathogenetische Rolle von TLR-Liganden | Jugendmedizin
F62/018/20 Foll und Typ-Il-Interferon-Signalen fiir die IL1/1L18- | - Pddiatrische 01.20 12.22
getriebene SJIA-Progression Rheumatologie
und Immunologie
. . . Medizinische
Re2/022/20 Rescher Dynamik der spatendosomalen Wirt- Biochemie 01.20 06.23

Pathogen-Schnittstelle in der IAV-Infektion

(ZMBE)
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1ZKF-Projekt Projektleitung Titel Institut / Klinik Prol.ekt- Projekt-
beginn ende
Signalnetzwerke in der Assemblierung und
B6r2/030/21 Boreelin Freisetzung von Influenza Viren - Gateway Virologie 01.91 12.29%
3 geling fiir eine breite antivirale Intervention gegen (ZMBE) ’ :
behdillte Viren?
. Ligandenaktivierung von CatSper- Reproduktions-
Str2/o14/21 Striinker Kalziumkandlen in menschlichen Spermien medizin (CeRA) 01.21 12.23
Funktionelle Analyse humanpathogener N
. . Medizinische
Geo2/004/22 George Mutationen im NPHS1 Gen, was das Klinik D 01.22 12.24
Schlitzmembran-Protein Nephrin kodiert
R02/007/22 Roth Chromatinveranderungen wahrend der Immunologie 01.22 199
7 Toleranzinduktion in Monozyten g ’ 24
Aufkldrung von Faktoren, die den
Dob2/010/22 Dobrindt intrazelluldren Lebenszyklus von Hygiene 01.22 12.24
uropathogenen E. coli bestimmen
Lue2/013/22 Linemann AntibodyOMICs bei Autoimmunenzephalitis Neurologie 01.22 07.23*
. . Die Rolle der CD8+ T-Zellen in der .
Wie2/o014/22 Wiendl Pathophysiologie der Autoimmunenzephalitis Neurologie 01.22 12.24
Mellmann Aufklarung von Faktoren und Mechanismen
Me2/015/22 ’ der EHEC 0104:H4 Hypervirulenz bei Hygiene 01.22 12.24
Berger .
humanen Infektionen
Bedeutung der zelluldren Cholesterin-
AlG2/026/22 Alonso Gonzalez | homoostase bei der Zelldynamik in Immunologie 01.22 12.24
Monozyten
Schwerpunkt 3 - Erkrankungen des Nervensystems
Sprecher: Prof. Dr. Joachim Gro8 | Prof. Dr. Dr. Udo Dannlowski (neu seit 24.01.23)
Ein integrierter Ansatz zur Untersuchung Biomagnetismus
Gro3/oo1/19 GroR dynamischer Kérper-Gehirn-Interaktionen: | und 01.19 06.22
der Fall der Atmung Biosignalanalyse
Antigen-spezifische CD8 T-Zell Antworten
Kl3/010/19 Klotz, Gross bei Neuromyelitis Optica und Susac Neurologie 01.19 06.22
Syndrom
Funktionelle Auswirkungen des
Alterungsprozesses auf Oligodendrozyten:
Identifizierung von molekularen .
KuT3/o007/20 Kuhlmann Signalwegen als Ansatzpunkt zur Neuropathologie 01.20 06.23
Entwicklung neuer Therapieansdtze bei
der MS
Neuronale Netzwerkanalyse der
La3/o013/20 Lange BDNF-vermittelten Pravention von Physiologie | 01.20 12.22
langanhaltenden Stresseffekten
Rolle von ASCL1 in der Biologie von
Ha3/o17/20 Hasselblatt atypischen teratoiden/rhabdoiden Neuropathologie 01.20 12.22
Tumoren (ATRT)
NeuroMaschinellesLernen (NeuroML)
Mever zu - Unterstiitzung neurologischer Neurologie,
MzH3/020/20 "y Diagnosestellung durch Maschinelles Translationale 01.20 06.23
Horste, Hahn . ) A
Lernen basierend auf dem Liquor Psychiatrie

cerebrospinalis
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IZKF-Projekt Projektleitung | Titel Institut / Klinik Projekt- | Projekt-
beginn ende
Untersuchung neuronaler Signalwege ﬁn:rs;[li'\elilologle,
Pog3/o27/20 Pogatzki-Zahn verschiedener Schmerzentitaten mittels peral .. 01.20 06.23
. Intensivmedizin und
Optogenetik und fMRI .
Schmerztherapie
Die Charakterisierung einer neu
identifizierten, erkrankungsspezifischen
Min3/003/21 Minnerup Immunzellpopulation - der sog. Neurologie 01.21 12.23
Schlaganfall assoziierten myeloiden
Zellen (SAMCQ)
- Llpldabhanglge Steuerung“der Medizinische Physik
Ga3/o016/21 Galic Synapsenbildung durch krimmungs- . X 01.21 12.23
: . . und Biophysik
induzierte Signalkaskaden
Limbische Narben - Langzeitfolgen von .
. . . . Translationale
Dan3/022/22 Dannlowski Kindesmisshandlung auf Gehirnstruktur A 01.22 12.24
: Psychiatrie
und -funktion
Schwerpunkt 4 - Zelldifferenzierung, Regeneration, Neoplasie
Sprecher: Prof. Dr. Stephan Ludwig | Prof. Dr. Timo Striinker (neu seit 24.01.23)
Identifizierung charakteristischer
Rhodocytin-Suprastrukturen und neuer Physiologische
Eblg/009/21 Eble CLEC-2-inhibierender Toxine zur Vermin- Chemie und 01.21 12.23
derung der thrombozytenunterstiitzten, Pathobiochemie
hd@matogenen Metastasierung
Untersuchung einer synergistischen
Luds/013/21 Ludwi Wirkung von onkolytischen Viren und Virologie 01.21 12.2
41013 g CAR-T Zellen in der Bekdmpfung von (ZMBE) ’ 23
Lungenkrebs
Untersuchung der Bedeutung der
»Armadillo repeat-containing X-linked N
. . . « - . Medizinische
Miks/015/21 Mikesch Protein(ARMCX)“ Familie bei der normalen S 01.21 12.23
s . Klinik A
Hdmatopoese und der Akuten Myeloischen
Leukdamie
Charakterisierung neuer Substrate L
. Medizinische
Kr4/031/21 Krahn des Tumorsuppressors LKB1 bei der S 01.21 12.23
Klinik D
Pathogenese von Tumoren
Identifzierung von Mechanismen der Kinder- und. .
. . L Jugendmedizin
Mikroglia-Tumorzell Interaktion in der e
Kek4/016/22 Kerl . . . . - Pddiatrische 01.22 12.24
Induktion von Chemotherapieresistenz in . .
- Hamatologie und
Retinoblastomen .
Onkologie
Technologieplattform - Core Units
Proteomics Konig Proteomics: Biomolecular Mass Spectrometry | 1ZKF Miinster 10.14 12.25
Hermann EIMI,
PIX (Koordination) Preclinical Imaging eXperts Klinische Radiologie, | 01.12 12.25

Faber, Schéafers

Nuklearmedizin
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Neue Forschungsvorhaben ab 2023

Im Berichtsjahr 2022 wurden im Rahmen der festgelegten
Forderkriterien neun neue Forschungsprojekte im Forderfor-
mat IZKF-Normalverfahren in die Férderung ab Januar 2023

aufgenommen.

eines DFG-

Antrages um sechs Monate im Rahmen der Uberbriickungs-

Sieben Projekte wurden nach Einreichen

finanzierung des IZKF-Bonusprogramms verlangert.

Abstracts der neuen Projekte im IZKF-Normalverfahren

Projekt Za2/002/23

Die Rolle von alpha-actinin 1 in der Integrinaktivierung und Leukozytenrekrutierung
Alexander Zarbock (Klinik fiir Andsthesiologie, operative Intensivmedizin und Schmerztherapie)

Dieses Projekt wird die Rolle von a-Actinin in der Integrinak-
tivierung, Leukozytenrekrutierung und anderen Funktionen
von PMNs erforschen. Mit Hilfe von Gen-defizienten Mdusen,
Retrovirus-Technologie, in vitro Experimenten und Biochemie

wird untersucht, ob a-Actinin an der Integrinaktivierung und

Projekt SiRo2/009/23

Leukozytenrekrutierung beteiligt ist. Zusdtzlich werden wir
nach unbekannten nachgeschalteten Effektormolekiilen von
a-Actinin suchen und Struktur-Funktionsanalysen in vitro und

in vivo durchfiihren.

Hepatische neutrophile extrazelluldre Fallen begrenzen die Verbreitung von aus dem

Darm stammenden Produkten

Carlos Silvestre-Roig (Institut fiir Experimentelle Pathologie, ZMBE)

Die Leber reprdsentiert die wichtigste immunologische Barriere
gegen mikrobielle und metabolische Molekiile aus dem Darm.
In diesem Projekt wird untersucht, wie Neutrophile die Immun-
barriere der Leber durch Freisetzung von ETs regulieren. Es

sollen die Mechanismen entschliisselt werden, welche die

Projekt Erp2/016/23

rhythmische Freisetzung von NET steuern, sowie deren Auswir-
kungen auf die Funktion der Immunbarriere der Leber und die
Entwicklung von stoffwechselinduzierten Leberschaden und

damit verbundenen Infektionen.

Aus Neutrophilen stammendes Dopamin als Entziindungsmodulator
Luise Erpenbeck (Klinik fiir Hautkrankheiten - Allgemeine Dermatologie und Venerologie)

Die Neutrophilen-Aktivierung wird streng reguliert, um
exzessive Entziindungen zu vermeiden. Der Neurotransmitter
Dopamin kann Immunzell-Funktionen modulieren, seine Rolle
in der Neutrophilen-Biologie ist jedoch unbekannt. Wir zeigen,

dass Neutrophile Dopamin produzieren und freisetzen, dies

Projekt Wag2/032/23

beeinflusst die Funktion von Neutrophilen und Blutplatt-
chen. Wir werden Neutrophile als dopaminerge Zellen und die
Rolle von Dopamin unter physiologischen und pathologischen

Bedingungen erforschen.

Giinstige Beeinflussung der Inmunantwort in der Sepsis durch Inhibition der DPP4
Nana-Maria Wagner (Klinik fiir Andsthesiologie, operative Intensivmedizin und Schmerztherapie)

Sepsis ist eine dysregulierte Immunantwort mit tberschies-

sender Produktion inflammatorischer Mediatoren. Diese

Mediatoren schddigen das GefdBsystem und gefdhrden die
Organfunktion. Die DPP4 moduliert die Aktivitdt von iiber 8o

inflammatorischen Mediatoren. Dieses Projekt untersucht,

inwiefern klinisch zugelassene DPP4 Inhibitoren zu einer giins-
tigen Modulation der Immunantwort in der Sepsis fiihren, damit
die GefdBfunktion geschiitzt, die Organfunktion erhalten und
die Mortalitdt reduziert werden kann.



Projekt Zil3/007/23
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Die Rolle der CD8* T-Zellen in der Pathophysiologie der Autoimmunenzephalitis

Michael Ziller (Klinik fiir Psychische Gesundheit)

Das Ziel dieses Projekts ist es, die genetisch bedingten
molekularen und zellularen Mechanismen aufzuklaren, die zur
Entstehung von Depressionserkrankungen beitragen. Zu
diesem Zweck werden wir eine neue Plattform zur hochgradig
Differenzierung  von

parallelisierten  Herstellung  und

Projekt Ros4/003/23

induzierten pluripotenten Stammzellen (iPSCs) von Patien-
ten aufbauen. Diese Plattform wird dann die Etablierung und
Analyse von grofien iPSC Kohorten und in vitro differenzierter

neuronaler Zellen ermdglichen

Transkriptionsfaktor PU.1-kontrollierte Stammzellgene in Akuter Myeloischer Leukemie

Frank Rosenbauer (Institut fiir Molekulare Tumorbiologie)

Die Heilungsprognose fiir Patienten mit akuter myeloischer
Leukdmie (AML) ist schlecht. In einem AML Mausmodell haben
wir ein Autophagie-Genprogramm identifiziert, das durch den
Transkriptionsfaktor PU.1 reguliert wird. Die Hemmung dieser

Gene stoppte das Uberleben von AML-Zellen, hatte jedoch

Projekt R64/006/23

geringfugige Auswirkungen auf gesunde Zellen.

Wir planen zu untersuchen, wie diese Gene zu AML
beitragen, wie AML-Zellen ihre Expression hochregulieren und

wie sie AML-Wachstum bremsen.

CAR-T-Zellen mit Antigen-induzierter Sekretion eines loslichen IGF1R-Signalweg-
Inhibitors fiir kombiniertes molekulares und immunologisches Targeting des Ewing-

Sarkoms

Claudia ROssig, Sebastian Baumer (Klinik fuir Kinder- und Jugendmedizin - Padiatrische Hamatologie und

Onkologie, Medizinische Klinik A)

Haupthindernis fiir die CAR T-Zell-Therapie solider Tumo-
ren ist eine heterogene Antigenexpression. In dem Projekt
werden CART-Zellen gegen das Tumorantigen GD2 zusatzlich mit
einem IGF1R-Antagonisten ausgestattet, der antigeninduziert in
die Tumormikroumgebung abgegeben wird. Die Hypothese ist,

Projekt Tiit4/011/23

dass die Blockade wachstumsfordernder IGF1R-Signaltrandukti-
onauch niedrig GD2-exprimierende Tumorzellen abtdten und so
einen synergistischen antigenunabhdngigen Wirkmechanismus

hinzufiigen wird.

Beteiligung des piRNA Pathways an Spermatogenesestorungen und mannlicher

Infertilitat
Frank Tlttelmann (Institut fiir Reproduktionsgenetik)

piRNAs haben eine wichtige Funktion wahrend der Spermato-
genese und stellen ein vielversprechendes Ziel fiir die Analy-
se der genetisch bedingten ménnlichen Infertilitat dar. Dieses
Projekt untersucht, wie Varianten in menschlichen piRNA-

Genen die Spermatogenese beeintrachtigen und welche

Projekt We4/022/23

Funktion die kodierten Proteine ausiiben. Dies trdgt zum
Verstandnis des piRNA-Signalwegs beim Menschen bei und
erhoht gleichzeitig die Anzahl der Krankheitsgene fiirmannliche
Unfruchtbarkeit.

Auswirkungen des Crosstalks zwischen Osteozyten und Krebszellen auf die

Knochenhomoostase beim multiplen Myelom

Corinna Wehmeyer (Institut fiir Muskuloskelettale Medizin)

In diesem Projekt soll die Rolle von Myostatin und Activin A in
der Kommunikation zwischen Osteozyten und Myelomkrebszel-
len untersucht werden. Es wird die Hypothese verfolgt, dass die

Interaktion von Krebszellen mit Osteozyten zu einem verdnder-

ten Expressionsprofil und Osteozytennetzwerk fiihrt, das den
Knochenabbau, die Hemmung des Knochenaufbaus und das

Tumorwachstum fordert.



20 CLINICSTART

Clinical Translation Start Trials
(CST Projects)

Um die Anzahl wissenschaftsgetriebener Pilotstudien
mit hoher klinischer Relevanz an der Fakultadt zu erho-
hen und wichtige Vorarbeiten fiir eine Anschlussforde-
rung durch offentliche Fordermittelgeber zu ermégli-
chen,wurde das neue Forderformat Clinical Translation
Start Trials (ClinicStarT; CST) im Sommer 2018 zum
ersten Mal ausgeschrieben. Dieses Forderformat soll
fiir die Medizinische Fakultdt ein Best-Practice-Modell
etablieren. Neben dem klinischen patientenorientier-
ten Studienplan kann ein iterativer Forschungsan-

satz — ein sogenannter Bedside-Bench-Bedside (BBB)
Approach — beantragt werden, um grundlagenwissen-
schaftliche Forschungsideen gleich mit zu priifen. Im
Gegensatz zu den IZKF-Normalverfahren sind in die-
sem Forderformat bedingt durch die aufwendigeren
Genehmigungsverfahren zwei Bewilligungsschritte
notwendig. Erst nach der Vorlage des detaillierten
Finanzierungsplans und der regulatorischen Voraus-
setzungen fiir die Durchfiihrung der Pilotstudie kann
eine endgiiltige Zusage ausgesprochen werden.

Translationale Projekte mit praklinischen
Untersuchungen an Modellsystemen

mechanistische
Fragen fiihren zu
neuem IZKF-Projekt

BBB Approach

zur begleitenden Erforschung weiterer
Parameter / neue Biomarker-Analysen /
neue mechanistische Ansétze aus
klinischen Ergebnissen usw.

Frithe Machbarkeitsstudien mit
kleinen Fallzahlen fiir erste
Vorarbeiten (Publikationen)

liefert direkte neue
Erkenntnisse fiir die
laufende Studie

Wissenschaftsgetriebene klinische Studien am UKM
| Medizinische Fakultét Miinster
»First-in-Human“ - ,,Proof-of-Concept“

Abb. 2 - IZKF ClinicStarT Programm

IZKF Normalverfahren

e Drittmittelgeber

verdndert nach Volk HD et al. (2015) Science Translational Medicine

IZKF-ClinicStarT Projekte

Projekt-Nr.

Name

Titel

Klinik

Projekt-
beginn

Projekt-
ende

CST/o002/19

Reinartz, Greve,
Eich

Phase-II-Studie zur Bewertung der
Wirksamkeit einer niedrig dosierten
Bestrahlungstherapie (ISRT) mit 20 Gy bei
lokalisiertem indolentem Magen- oder
Zwolffingerdarm-Lymphom

* pandemiebedingt kostenneutral verldngert.

Strahlentherapie -

Radioonkologie

09.19

02.22%

CST/o04/22

Meersch,
Roth

Suche nach einer patientenindividuellen
Strategie fiir die Einleitung einer
Nierenersatztherapie (RRT) bei

kritisch kranken Patienten mit akuter
Nierenschaddigung (AKI) — eine Beobacht-
ungsstudie

Anésthesiologie |
Immunologie

01.22

12.23

CST/003/23

Klotz,
Vogl

Wirkungen einer kombinierten
Supplementierung von konjugierter
Linolsdure (CLA) und Probiotika
(Vivomixx®/VSL#3) als Add-on zu einer
Erstlinien-Immuntherapie bei schubformig
remittierender Multipler Sklerose

Neurologie |
Immunologie

04.23

03.25




Nachwuchsforderung

Ausgehend von den urspriinglichen Vorgaben des
BMFT fiir die Etablierung Interdisziplindrer Klinischer
Forschungszentren (=IZKF) in Hochschulkliniken aus
dem Jahr 1993 wird der Nachwuchsférderung auch im
Gesamtkonzept des IZKF Miinster seit 1996 eine hohe
Bedeutung beigemessen. Die Zielsetzung nach §1 (4)
der Satzung ist sowohl die Forderung unabhdngiger
Nachwuchsgruppen als auch die Férderung des wissen-
schaftlichen Nachwuchses innerhalb der bewilligten
Forschungsprojekte des Zentrums. In den vergangenen
Jahren hat sich dieses Konzept stets regelmaBig den
wachsenden Anforderungen in unserer Fakultdt ange-
passt. Da wesentliche Teile des Nachwuchsprogramms
inzwischen in die Verantwortung des Dekanats iiberge-
gangen sind, befasst sich das IZKF Miinster hauptsach-
lich mit geeigneten FérdermaBnahmen fiir das medizini-
sche Personal in der Weiterbildung.

SEED.projects

Das Nachwuchsforderformat SEED.projects (,Scientific
Education and Experiences for Medical Doctors‘) wurde
im Jahr 2012 etabliert und ist ein Baustein des Clinici-
an Scientist Programms der Medizinischen Fakultat.
Es sieht die Einrichtung von Forschungsprojekten fiir
maximal drei Jahre unter der eigenstdndigen Leitung
talentierter forschungsbegeisterter Nachwuchsmedizi-
ner*innen aller Fachdisziplinen vor. Kern des Konzeptes
ist, dass das medizinische Personal in der Weiterbildung
mit einem eigenen Forschungsthema bereits sehr friih
nach der Approbation aus der klinischen Versorgung in
eine selbst ausgewdhlte vorklinische oder klinisch-the-
oretische beteiligte Institution wechseln kann. Diese
erweiterte Rotationsmoglichkeit wird mit grotmaogli-

IZKF-SEED.projects, gefordert in 2022
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cher Flexibilitat angelegt, so dass eine Zugangsmog-
lichkeit zu klinischen Diensten und somit die Méglich-
keit zur Facharztin- oder Facharztweiterbildung weiter
gegeben ist. Sicherheit gibt eine vor Beginn der Frei-
stellung mit allen Beteiligten geschlossene Vereinba-
rung liber Verantwortlichkeiten und Freistellungszeiten.
Ein mit dem GB Personal abgestimmter Freistellungs-
plan sorgt fiir verldssliche Forschungszeiten (protected
Die
jeweils gemeinsam durch das Mentoring der aufneh-

research  time). Nachwuchsprojekte werden
menden Forschungsinstitution und der entsendenden
Klinik betreut. Die verantwortliche SEED-Projektleitung
erstellt jahrlich einen schriftlichen Bericht zum Fortgang
ihres Forschungsprojekts und ihrer klinischen Ausbil-
dung. Dieser wird im Rahmen eines obligatorischen
Retreats zusammen mit den Mentor*innen und dem IZKF
Vorstand prdsentiert und diskutiert. Das Férderformat
wurde seit 2018 jahrlich ausgeschrieben. Im Jahr 2023
wird dieses Format in das Clinician Scientist Programm
CareerS Uberfiihrt und durch ein neues Format “CareerS

Group” ersetzt.

SEED Gruppenleitende gefordet in 2022 v.l.n.r Dr. Markus Carl Ddser,
Dr. Michael Heming, Dr. Julia Wallmeier, Dr. Dr. Sebastian Balbach,
Dr. Marc Dorenkamp (Foto: R. Naskar)

. . Beteiligte Klinik | Projekt- | Projekt-
Projekt-Nr. Name Titel Beteiligtes Institut beginn ende
SEED/013/20 Balbach BRD4 als neuer, epigenetischer Padiatrische Hamatologie | 01.20 12.22

Angriffspunkt fiir die Therapie der ETP- & Onkologie | AG Stamm-
ALL (akuteT-lymphoblastische Vorlaufer zelltransplantation
Leukdmie)
SEED/014/20 Dorenkamp Der Einfluss der Monozyten / Makrophagen | Kardiologie | | 01.20 12.22
SHP-2-Tyrosin-Phosphatase auf die Nuklearmedizin
Entwicklung Diabetes-induzierter
Atherosklerose
SEED/o015/20 Doser Reprogrammierung von mesenchymalen Medizinische Klinik D | 01.20 12.22
Zellen der Niere zu neuen Podozyten als MPI fiir Molekulare
regenerative Therapie fiir die chronische Biomedizin
Niereninsuffizienz
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. . Beteiligte Klinik | Projekt- Projekt-
Projekt-Nr. Name Titel Beteiligtes Institut beginn ende
SEED/016/21 Heming Humane immunvermittelte Neuropathien Neurologie | 01.21 12.23
auf Einzelzellebene verstehen Medizinische
Informatik
SEED/017/21 Wallmeier Entwicklung und Charakterisierung eines Kinderklinik | 01.21 12.23
Gehirnorganoidmodells fiir einen neuen MPI fiir Molekulare
autosomalrezessiven vererbten Defekt der Biomedizin
kortikalen Fehlbildung
IZKF-SEED.projects, geférdert ab 2023
SEED/018/23 Semo Rolle der JAM-abhédngigen monozytédren Kardiologie | | 01.23 12.25
transendothelialen und reversen Andsthesiologie
transendothelialen Migration (rTEM)
diabetischer Monozyten/Makrophagen fiir
die Atheroskleroseentwicklung
SEED/019/23 van Almsick Uberwachung und Charakterisierung Kardiologie | | 01.23 12.25
von Plasmiden mit Resistenzen gegen Hygiene
AntibiotikaLeukdmie)
SEED/020/23 Biischer cAldiology - Kiinstliche Intelligenz fiir Kardiologie Il | 01.23 12.25
Prazisions-Kardiologie Leukdmie) Medizinische
Informatik
SEED/021/23 Troschel Inhibition der Musashi RNA- Strahlentherapie - 01.23 12.25
bindenden Proteine im tripelnegativen Radioonkologie
Mammakarzinom: Evaluation des
translationalen Potentials

IZKF-gefordete MedK Kollegiatinnen und Kollegiaten

Das durch die Medizinische Fakultdt im Jahr 2014
etablierte  promotionsbegleitende  Medizinerkolleg
(MedK) soll Studierende der Human- und Zahnmedizin
fur die biomedizinische Forschung begeistern und das
Interesse fiir eine experimentelle, studienbegleitende
Promotion mit klinischem Bezug wecken.

Das IZKF nimmt seit dem Jahr 2015 am MedK-Programm
teil und fordert Medizinstudierende, die im Rahmen der
geférderten 1ZKF-Projekte promovieren méchten. Sie
kdnnen sich bei der Fakultat um die Aufnahme in das
Medizinerkolleg bewerben. Das IZKF trdgt die Kosten fiir
die Stipendien, wenn diese im Rahmen der bewilligten

IZKF-Projekte durchgefiihrt werden. Alle Grundsatze fiir
das MedK-Programm miissen ordnungsgemaf} einge-
halten werden. Da einige Arbeitsgruppen bei Studieren-
den sehr beliebt sind, hat der Vorstand nach den ersten
zwei Bewerbungsrunden beschlossen, nur ein Stipendi-
um pro Jahrund Arbeitsgruppe aus IZKF-Mitteln zu finan-
zieren. Weiterhin wird zukiinftig darauf geachtet, dass
ausschlielich Stipendiaten in IZKF-Projekten finanziert
werden, deren Laufzeit die komplette MedK-Férderung
einschlief3t. Die IZKF-Projektforderung darf nicht tber-
schritten werden.

MedK Kollegiatinnen und Kollegiaten, geférdert im Jahr 2022

Name, Institution 1ZKF-Projekt Beginn Ende Kohorte | Themenbereich der Dissertation

Vorname

Vorwerk, Medizinische | Khai/002/20 02.21 01.22 2020-2 | Funktion von GFl1-36N in der DNA-

Jan Klink A Reparatur

BaBler, Physiologie Il | Li1/o29/20 08.21 07.22 2021-1 | Analyse derzelluldren Patho-

Josefine mechanismen von Dilatativer
Kardiomyopathie aufgrund von
Titinmutationen

Wetter, Kinderklinik Om2/010/20 08.21 07.22 2021-1 Charakterisierung der molekularen

Kai Alexander Mechanismen zur Regulation der
beta-Dyneinketten in Atemwegs-
zilien




Chancengerechtigkeit
Das IZKF als Mit-Initiator des
Women-in-Science Network an der MFM

Das IZKF Miinster widmet sich seit 25 Jahren der intra-
muralen Forderung der Spitzenforschung in der Me-
dizinischen Fakultdt — ein guter Zeitpunkt, um auf die
Statistiken zur Chancengerechtigkeit zu schauen. Das
in 1996 etablierte und standardisierte zweistufige Be-
gutachtungsverfahren sorgt fiir eine qualitdtsgesicherte
und transparente Vergabe der Mittel. Die Vergabekriteri-
en beriicksichtigen zum einen den klaren Qualitats- und
Leistungsanspruch des IZKF, aber auch die Lebensum-
stande von Antragstellerinnen und Antragstellern. Beide
begutachtenden Gremien - Forschungsrat intern und
Wissenschaftlicher Beirat extern — werden ebenfalls
nach Gleichstellungszielen besetzt.

Es lasst sich feststellen: Die Zahl der Projektleiterinnen
hat sich seit 1996 vervierfacht. Vor 25 Jahren war die
Forschungsforderung im IZKF Miinster ,,Mannersache®
(Abb. 3). Nur vier der insgesamt 44 Personen in verant-
wortlicher Projektleitung waren Frauen und darunter
keine einzige Universitatsprofessorin. Erfreulicherwei-
se hat sich dieses inzwischen weitgehend gedndert.
Der Gesamtanteil an Wissenschaftlerinnen insgesamt
betrug in 2022 rund 48%. Ist damit schon fast Paritat
erreicht? Der Blick auf die Qualifikationen zeigt deutlich,
dass sich die Anzahl der habilitierten Projektleiterinnen
im Vergleich zu 1996 fast verdreifacht hat, wahrend Uni-
versitdtsprofessorinnen mit unter 10 % weiterhin unter-
reprasentiert sind.

CHANCENGERECHTIGKEIT 23

Zu diesem Thema hat das IZKF im
Mai 2022 eine Sonderbeilage in der
»duz“ zum Thema ,,25 Jahre Forderung
von Wissenschaftlerinnen im IZKF*
verdffentlicht, in der neben der aktuel-
len Thematik der Unterreprasentanz von Frauen in Spit-
zenpositionen in der Medizin auch ehemalige und ak-
tuell geforderte Wissenschaftlerinnen des IZKF zu Wort
kommen. Das Heft kann {iber den QR Code oder auf der
IZKF Homepage heruntergeladen werden.
Unter der mafigeblichen Initiative des IZKF wurde iiber
den Sommer 2021 in Kooperation mit der Prodekanin
fuir Gleichstellung Professorin Petra Scheutzel und den
Koordinatorinnen der groBen Forschungsverbiinde (SFB
und KFO/FOR) der Medizinischen Fakultdt ein Frauenfor-
schungsnetzwerk Women-in-Science Network Medicine
(kurz: WiSNetMed) etabliert. Dieses bietet eine Platt-
form fiir alle Themen und Angebote aus dem Bereich
Chancengerechtigkeit und hat dafiir eine eigene Inter-
netseite eingerichtet, die vom 1ZKF gehostet wird. Trotz
der pandemie-bedingten Einschrankungen konnten
zwei zentrale Veranstaltungen des WiSNetMed im Jahr
2022 durchgefiihrt werden.

WiSNetMed-Veranstaltungen

..zu Karriere und Familie

Volker Baisch, Griinder der Vater GmbH und des
Netzwerks Conpadres

Auf Einladung der KFO 342 und des SFB 1450 war
im August 2022 Volker Baisch zu Gast, Griinder und
Geschaftsfiihrer der Vater gGmbH. In seinem Impuls-

Frauen
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Abb. 3 - Mitglieder des IZKF nach §3 der Satzung, d.h. wissenschaftliches Personal nach Qualifikationsgrad
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Es diskutierten (v.l.) Volker Baisch, Benjamin Risse (Informatik), Luisa
Klotz (Neurologie) und Jan Rossaint (Anédsthesiologie). (Foto: Privat).
Vortrag beleuchtete Herr Baisch das sich wandelnde Bild
von Miittern und Vatern und dessen Einfluss auf den
Kulturwandel in wissenschaftlichen Organisationen. Die
Zuhdrerschaft erhielt interessanten Input mit Blick auf
Arbeits- und Lebensstrategien in partnerschaftlichen
Familienmodellen, zu Einstellungen unserer Gesell-
schaft insgesamt sowie zur Filhrungskultur am Arbeits-
platz. In der anschlieBenden Podiumsdiskussion teilten
Kolleg*innen aus den beteiligten Forschungsverbiinden
ihre Gedanken und Erfahrungen.

...zum Begriff ,Gender in der Biomedizin“:

Vortrag von Prof. Dr. Sabine Oertelt-Prigione,
Universitat Bielefeld und Radboud Universitat Nijme-
gen, NL: ,,The impact of sex and gender on biomedical
research*

Moderation/Chair: Prof. Dr. Dr. Bettina Pfleiderer,
Institut fiir Klinische Radiologie

Professorin Oertelt-Prigione ist eine Expertin auf dem
Gebiet der geschlechtersensiblen Medizin und be-
schaftigt sich seit 20 Jahren mit diesem Thema. In
2021 hat sie den bundesweit ersten Lehrstuhl zu dieser
Thematik an der Universitdt Bielefeld iibernommen. Im
Rahmen der Equal Opportunity Lectures des WiSNet-
Med im September 2022 erorterte Professorin Oertelt-
Prigione eindrucksvoll die Frage, warum das
»Geschlecht als Querschnittsthema® tiberallin der Medi-
zin beriicksichtigt werden muss: Im Besonderen sind das
Geschlecht von Zellkulturen, von Versuchstieren, der an
klinischenStudienteilnehmendenPersonenundsogarder
zustandigen Versuchsleitenden in der biomedizinischen
Forschung im Hinblick auf Reproduzierbarkeit und
geschlechtsspezifische Ergebnisse zu beriicksichtigen.
Die abschlieRende spannende Diskussion zeigte den

Bedarf einer Fortsetzung auf.

MOMENTUM Women'’s Leadership Journey

Da im Laufe des Qualifizierungsprozesses von der
Promotion {iber die Habilitation zur Berufung immer
noch ein gravierender Verlust des Potenzials an Wissen-
schaftlerinnen besteht, hat die Medizinische Fakultdt im
Jahr 2022 ein neues Instrument in den Manahmenka-
talog zur Férderung der wissenschaftlichen Karriere von
Nachwuchswissenschaftlerinnen aufgenommen.

Das MOMENTUM Women’s Leadership Programm richtet
sich an weibliche Postdocs mit dem Ziel der Habilitation
und dient der Selbstreflexion und des Experimentierens
mit dem eigenen Fiihrungsverhalten. Die Teilnehmerin-
nen identifizieren ihren personlichen Entwicklungs-
schwerpunkt, um damit in alltagsnahen Situationen zu
experimentieren. Das IZKF fordert Wissenschaftlerinnen
aus den IZKF-Projekten im Rahmen dieses Programms.

“This programme gives a positive feeling
about a leadership role and examples for
good practice to achieve goals without
personal costs or unwanted effects. This is
a great opportunity to find out what kind of
leader you are and to explore possibilities

towards creative style.”
Dr. Katarzyna Miskiewicz, Institut fiir Neuropathologie

Projekt Ha3/017/20



Projekt Clinic Invent®
Technologietransfer, Patente/Lizenzen

Das Patent- und Verwertungsbiiro Clinic Invent® der
Medizinischen Fakultdt der WWU Miinster ist hervorge-
gangen aus dem BMBF-geforderten Projekt Klinik Patent
aller Interdisziplindren Zentren fiir Klinische Forschung
(IZKF, 01.11.2001 — 31.12.2003, Fraunhofer-Patentstelle
fiir die Deutsche Forschung Miinchen, BMBF 03VW1131).
Ab dem Jahr 2004 wurde Clinic Invent® als Projekt des
IZKF Miinster zum Biro fiir Wissens- und Technologie-
transfer der Medizinischen Fakultat weiter entwickelt.
Clinic Invent® ist verantwortlich fiir die schutzrechtli-
che Evaluierung und Absicherung wissenschaftlicher
Ergebnisse und anderer Erfindungen aus der Biomedi-
zin sowie deren kommerzielle Verwertung im Interes-
se der beteiligten Erfinder*innen der Medizinischen
Fakultat und des UKM. Bedingt durch die fachliche Spezi-
alisierung im Bereich Biomedizin erreicht Clinic Invent®
eine tiefgehende Betreuungsintensitdt und fachliche
Kompetenz und damit eine deutliche Effizienzsteigerung
der operativen Vorgange, wie z.B. Beratungsgesprache,
Publication Screens sowie Bewertungs- und Verwer-
tungsprozesse.

Neben
Wissenschaftler*innen besteht die zentrale Aufgabe von

Aufklarung, Beratung und Betreuung der
Clinic Invent® in der Evaluierung aller eingehenden Er-
findungsmeldungen aus den beteiligten Einrichtungen.
Auf Grundlage der eingehenden Recherchen zum Stand
der Technik und der Einschdtzung des Marktpotenzials
werden anschlieBend die Entscheidungsgriinde fiir oder
gegen eine Empfehlung zur unbeschrdnkten Inanspruch-
nahme bzw. Annahme eines Ubertragungsangebots in
Form einer Stellungnahme herausgearbeitet. Hierbei sind
die Entscheidungen an die Patentstrategie der WWU ge-
bunden. Weiterhin fokussiert sich die Projektarbeit vor
allem auf laufende Verwertungsaktivitaten. Im Falle ei-
ner positiven Bewertung und der unbeschrédnkten Inan-
spruchnahme wird im Auftrag von Clinic Invent® durch
externe Patentanwadlt*innen die Patentanmeldung aus-
gearbeitet und bei einem Patentamt eingereicht. Parallel
dazu beginnt Clinic Invent® mit der Konzeption der Ver-
wertungsstrategie.

Seit September 2011 besteht eine intensive Zusammen-
arbeit mit der Kanzlei Schiweck-Weinzierl-Koch Patent-
anwadlte Partnerschaft mbB in Miinchen, die auf allen
Gebieten der Biotechnologie, Zellbiologie, Genetik, Im-
munologie, Mikrobiologie, Molekularbiologie, Pharmako-
logie, Medizin und Chemie ein Hochstmaf} an naturwis-
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senschaftlicher Expertise vorweisen kénnen. Die Kanzlei
besitzt umfangreiche Erfahrungen in den Bereichen Wett-
bewerbsrecht, Lizenzrecht und Schutzrechtsverletzungen.
Als weitere beauftragte Kanzleien sind Ullrich & Naumann
(Heidelberg), Hertin & Partner (Berlin) und Kutzenberger
Wolff & Partner (K6ln) zu nennen.
Griindungsinteressierte Wissenschaftlerinnen der Me-
dizinischen Fakultdt werden vom Euregio Start-up Center
REACH unterstiitzt. Zwischen den REACH-Mitarbeiterinnen
und den IP-Managerinnen von Clinic Invent® findet regel-
mafig ein intensiver Austausch statt, um die Ausgriin-
dungspldne der Forschenden der Fakultdt optimal zu un-
terstlitzen und einen gegenseitigen Informationsfluss der
beiden Einrichtungen zu gewahrleisten.

Ein weiteres Aufgabengebiet von Clinic Invent® ist die un-
terstiitzende Beratung von Forschenden der Fakultdt und
juristischem Personal des UKM in Fragen des IP-Rechts
bei Vertragen (u.a. F&E-Vertrdge, Kooperationsvertrage,
Geheimhaltungsvereinbarungen, Materialiiberlassungs-
vertrage). Hier besteht seit vielen Jahren eine duBerst
vertrauensvolle Zusammenarbeit, die auch aufzeigt, dass
eine zunehmende Sensibilisierung fiir die Absicherung
der Rechte von UKM, Medizinischer Fakultdt und den
beteiligten Wissenschaftler*innen stattfindet. Ob eine
zugrundeliegende Technologie jedoch tatsdchlich ver-
wertbar ist, hdngt in hohem Maf3e von den Interessen des
Marktes ab und nicht von der Qualitdt der Forschung.

In den vergangenen 18 Jahren hat Clinic Invent® mehrals
750 Beratungsgesprache gefiihrt, iiber 1.000 Projektbe-
richte des IZKF auf patentrelevante Inhalte tberpriift, 293
Erfindungsmeldungen bewertet und 134 Erstanmeldun-
gen von Patenten und 10 Markenanmeldungen betreut. In
den letzten 5 Jahren wurden durchschnittlich 53 laufende
Verwertungsprojekte pro Jahr betreut sowie 12 Lizenzver-
trdge und 3 Ausgriindungen abgeschlossen.

Im Juni 2022 ehrte die WWU Miinster eine tiber Clinic
Invent® verwertete Erfindung mit dem Transferpreis
2020/21: das Massenspektrometer ,,timsTOF fleX MAL-
DI-2“, das in einer Kooperation zwischen Prof. Klaus
Dreisewerd und Dr. Jens Soltwisch (beide Institut fiir Hygie-
ne) und der Bruker Daltonics GmbH & Co. KG (Bremen) ent-
standen ist. Dieses Projekt wurde 2014 - 2016 als Metho-
denentwicklungsprojekt vom IZKF gefordert, das in einer
DFG-Forderung fortgesetzt werden konnte. In einem wei-
teren IZKF-Projekt (Drei2/018/17, Férderung 2017 - 2020)
wurde die Technologie optimiert und schliefilich gemein-
sam mit Bruker Daltonics zum Patent angemeldet.

Mit dem Transferpreis wiirdigt die WWU besondere Leis-
tungen von Universitatsmitgliedern beim Forschungs-
transfer und bei der wissenschaftlichen Kooperation mit
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Partnern der auferuniversitaren Praxis. Der Preis war
mit 10.000 Euro dotiert.

Erfinder: Bookmeyer C, Dreisewerd K, Soltwisch J
Anmelder: Bruker Daltonics GmbH & Co. KG, Bremen;
Universitat Minster

Bezeichnung: Desorptions-lonenquelle mit Dotiergas-
unterstiitzter lonisierung

Offenlegungsschrift: DE102020120394A1
Anmeldetag: 03.08.2020

Offenlegungstag: 03.02.2022

Weitere Informationen tiber Clinic Invent® finden Sie
unter www.clinic-invent.de

Geschdftsbericht des IZKF Miinster
IZKF Scientific Office | Der Vorstand

Forschungsfinanzierung

Das IZKF Miinster verfiigt iiber ein jahrliches For-
schungsbudget in Hohe von 4,86 Mio EURO aus dem
Zuschuss fiir Forschung und Lehre des Ministeriums
fur Kultur und Wissenschaft (MKW) des Landes NRW an
die Medizinische Fakultdt. Der Rahmenplan aus dem
mit dem Dekanat im Januar 2004 abgestimmten Strate-
giekonzept flir das IZKF enthdlt die folgende Aufteilung
der Ressourcen: 60% fiir Projektférderung, 20% fiir

[ Projektférderung 69,3%
M Young Academics  10,9%
B Zentrale Mittel 9,2%
M Core Units 8,1%
M Investitionen 1,4%
M Clinic Invent 1,1%

Abb. 4 - Aufteilung der Ressourcen geméaf} Strategiepapier 2004

Preistrédgerprojekt ,,timsTOF fleX MALDI-2“ mit Gratulanten: (v.l.) Prof. Klaus
Dreisewerd, Dr. Jens Héhndorf, Dr. Jens Soltwisch, Rektor Prof. Johannes
Wessels und Prof. Harald Fuchs bei der Transferpreisverleihung. ©WWU -
Michael Moller

Nachwuchsforderung, 15% fiir die Technologieplattfor-
men (Core Units, Personal und Investitionen) und 5%
flir Zentrale Mittel (Geschéftsstelle, Reisemittel, Repa-
raturen und Instandhaltung). Diese Verteilung kann in
Absprache mit der Fakultdtsleitung den zukinftigen
Entwicklungen und Erfordernissen angepasst werden.

Im Jahr 2022 beliefen sich die Gesamtkosten des IZKF
Minster auf insgesamt 5,047 Mio EURO. Hierin enthal-
ten ist der Anteil des IZKF an den Aufwendungen fir
Patentanmeldungen und zur Grundfinanzierung des

Kosten nach Programm (in T EUR)

Projektforderung Personal WM 2.294,1
Personal NWM 328,9
SHK 33,1
Verbrauch 840,5
Young Academics SEED-Projekte 548,7
MedK Stipendien 5,5
Core Units Personal 397,4
Verbrauch 9,5
Investitionen 71,3
Zentrale Mittel 465,0
Clinic Invent® 52,7
GESAMT 5.046,7




Patentbiiros Clinic Invent (vgl. Abschnitt Technologie-
transfer), der in 2022 52.665 EURO betrug. Die Kosten
im Rahmen der Projektforderung umfassen alle durch
externe Begutachtung bewilligten IZKF-
Forschungsvorhaben (alle Normalverfahren, Clinical

laufenden

Translation Start Trials und Methodenentwicklungs-
projekte im Rahmen der Core Units). Die Ausgaben im
Bereich Projektforderung lagen im Jahr 2022 mit einem
Anteil von knapp 70% deutlich hoher als die im Strate-
giekonzept 2004 vereinbarte Quote.

Im Jahr 2022 wurden fiinf Projekte im IZKF Clinician
Scientist Programm SEED.projects geférdert (vgl. Ab-
schnitt Nachwuchsférderung). Im Rahmen des MedK-
Programms der Medizinischen Fakultat finanzierte das
IZKF drei Stipendien. Die Ausgaben im Bereich Nach-
wuchsforderung lagen bei rund 11% des Gesamtbud-
gets und damit deutlich unter der vereinbarten Quote.
Die IZKF-Technologieplattform besteht aus zwei Core
Units, die mit 8% der Gesamtausgaben ebenfalls deut-
lich unter der vereinbarten Finanzierungsquote liegen.
Das Ergebnis der Begutachtung der beiden Core Units
Proteomics und Preclinical Imaging Experts (PIX) zur
Fortsetzung der Finanzierung durch das IZKF ist im Ab-
schnitt Technologieplattform erldutert.

In der Position ,Zentrale Mittel‘ des IZKF sind die Kos-
ten fiir Reparaturen und Instandhaltung, alle Reise-
kosten der Wissenschaftler*innen sowie die Kosten
der Geschaéftsfiihrung enthalten. Die Beteiligung am
Patentbiiro Clinic Invent, welches koordinatorisch von
der IZKF-Geschaftsfiihrerin geleitet wird (vgl. Abschnitt
Clinic Invent), belief sich auf etwa 1% der Ausgaben
aufgrund guter Riickfliisse aus Erlésen.

Das Jahresbudget des IZKF wurde in Héhe von rund
173.000 EUR iberbucht. Der Betrag wurde ins Jahr 2023
vorgetragen.

Einwerbung qualifizierter Drittmittel durch I1ZKF-
Mitglieder

Als Leistungsnachweis fiir qualitativ hochwertige For-
schung wird neben anderen Kriterien auch die Ein-
werbung weiterer qualifizierter Drittmittel durch die
Wissenschaftler*innen wahrend der Zeit ihrer Mitglied-
schaft im IZKF gewertet. Hierzu zahlen insbesondere die
durch Peer-Review-Verfahren vergebenen Forschungs-
mittel 6ffentlicher Mittelgeber wie DFG, BMBF oder EU,
aber auch Programme aus der Landesforderung und
ausgewiesene Stiftungen. Zur weiteren Steigerung der
Drittmitteleinnahmen der Medizinischen Fakultdt und
damit zur Gewahrleistung der Finanzierbarkeit von bio-
medizinischer Forschung an der Fakultdt erwartet das
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IZKF Miinster die Umsetzung innovativer Forschungside-
en in eine externe Forderung.

Seit dem Jahr 2007 kdnnen Projektleiter*innen, die ihre
IZKF-Projekte rechtzeitigin eine externe Forderung durch
die DFG uberfiihren, doppelt profitieren. Einerseits er-
laubt die erfolgreiche Einwerbung von DFG-Mitteln den
Forschenden eine erneute unmittelbare Beantragung
von Projektmitteln des IZKF im laufenden Forderjahr
(bei rechtzeitigem Vorliegen des Férderbescheides der
DFG). Andererseits wird diese Uberfiihrung mit frei zur
Verfligung stehenden Mitteln bonifiziert. Nach einer Vor-
standsentscheidung im Jahr 2012 wird auch die Uber-
fihrung eines IZKF-Projektes in ein neues SFB-Projekt
dann anerkannt, wenn das Forschungsprogramm uber-
wiegend eine Fortsetzung des IZKF-Projektes beinhaltet.
Im Forderjahr 2021 wurden 4 Uberbriickungsantrédge an
die DFG gestellt, von denen zwei im Jahr 2022 bewilligt
wurden. Weiterhin wurde ein aus einem IZKF-Projekt

DFG 34,2% M EU/SOF 6,5%
[l SFBs 41,7% M Stiftungen 2,5%
B BMBF 13,8% W BMWI/AF/Industrie 1,3%

Abb. 5- Anteil eingeworbener Drittmittel pro Fordergeber an der
I1ZKF Gesamteinwerbung

Einwerbung qualifizierter Drittmittel 2022 (in T EUR)

DFG-Sachbeihilfen 3.273,5
DFG-SFBs 3.989,9
BMBF 1.319,5
EU/SOF 628, 4
Stiftungen 236,8

BMWi/AF/Industrie

GESAMT 9.568,7 (inkl. Industriemittel)

9.448,1 (ohne Industriemittel)
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abgeleitetes DFG-Projekt bewilligt. Bis zum Jahr 2022
erhielten somit insgesamt 39 IZKF-Projekte eine unmit-
telbare Anschlussforderung durch Sachbeihilfen der
Deutschen Forschungsgemeinschaft im Rahmen des Bo-
nusprogramms. Dabei erhielten die Projektleiter*innen
tiberwiegend vergleichbare Férdersummen wie durch
das IZKF vorher.

Alle durch IZKF Wissenschaftler*innen im Berichtsjahr
eingeworbenen Drittmittel sind in Abb. 5 als Gesamter-
gebnis des Zentrums dargestellt. Danach wurden im Jahr

2022 {iber 76% aller Drittmittel bei der DFG eingewor-
ben. Die Unterschiede zu den Vorjahren ergeben sich
durch die jeweils differierende Beteiligung der Forschen-
den im Rahmen der geforderten IZKF-Projekte sowie ins-
besondere durch ausgelaufene Forderung im Rahmen
einzelner Forschungsverbiinde. Die Einzelangaben zu
den Drittmittelprojekten wurden den jeweiligen Projekt-
berichten zugeordnet. Fiir die vollstdndigen Angaben ist
die jeweilige Projektleitung verantwortlich.

Forschungsoutput 2022: Veréffentlichungen, Wissenschaftliche Abschliisse, Externe Rufe

Als mogliche messbare Parameter fiir die Leistung der
Forschung innerhalb der einzelnen geforderten Vor-
haben werden neben der Einwerbung qualifizierter
Drittmittel (vgl. Seite 27) durch die Projektleitung auch
vor allem die Publikationsleistung und die Absolvie-
renden im Rahmen der wissenschaftlichen Laufbahn
gewertet. In der angefiigten Tabelle sind die Daten der
vergangenen 5 Jahre vergleichend aufgefiihrt. Die Da-
ten aus abgeschlossenen Projekten werden zu jedem

Progress Report aktualisiert. Daher sind Zahlen aus
unterschiedlichen Berichtsjahren nicht vergleich-
bar. Die Qualitdat der Publikationen ist im Laufe der
Jahre seit 2004 deutlich gestiegen. Mittlerweile werden
»70% aller Originalpublikationen eines Jahrgangs in
Journalen mit einem mittleren Impact Factor »5.0 verof-
fentlicht. An dieser Stelle sei darauf hingewiesen, dass
ausschliellich Originalartikel mit Nennung der IZKF-
Forderung in dieser Analyse gewertet werden.

Parameter Art 2018 2019 2020 2021 2022
Originalartikel in ISI-registrierten Journalen 80 67 84 105 92
Verdffentlichungen | Mittlerer Impact Factor 5,34 6,54 7,55 9,45 1,61
Publikationen mit Impact Factor »>5,0 41% 49% 65% 80% 84%
Bachelorarbeiten 9 2 1 2 1
Masterarbeiten 15 11 6 4 5
Dissertationen 21 32 40 25 32
Wissenschattche | Mediznische feuliat - 8 peychologie | U N O O R O
Abschliisse B
Math.-Nat. Fakultat 17 17 20 8 10
Zahnmedizin
Externe Fakultdten / Universitdaten 1 2 1 1
Habilitationen 6 1 6 3 2
W2/C3-Rufe an externe Universitdten 5
Externe Rufe
W3/C4-Rufe an externe Universitdten 3 4 2 1




Beteiligte Institutionen der Medizinischen Fakultat

Als Instrument fiir die Spitzenforschung in der Medizi-
nischen Fakultat ist das IZKF bestrebt, moglichst viele
Institutionen im Rahmen seiner Férderung zu vernetzen.
Die gewiinschte Interdisziplinaritdt sollte sich dabei
nicht nur in der Zusammensetzung der wissenschaftli-
chen Schwerpunkte widerspiegeln, sondern sich auch
bis auf die Projektebene herunterbrechen lassen. Somit
sind Kooperationsprojekte zwischen zwei Institutionen,
insbesondere zwischen Kliniken und klinisch-theoreti-
schen oder vorklinischen Instituten héchst wiinschens-
wert.

Aufgrund der jahrlichen Aufnahme neuer Projekte
und der Einrichtung neuer Forderformate ergeben sich
regelméfige Anderungen in der Zusammensetzung
der beteiligten Institutionen im Bewertungszeitraum.

®

M Institute ohne KV
I Institute mit KV
H Kliniken

Abb. 6a - Beteiligte Institutionen

Institute ohne KV

Bewilligte Mittel
Institute mit KV

Verausgabte Mittel

Kliniken
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Im Férderjahr 2022 wurden Projekte in insgesamt 28
Kliniken und Instituten durch das IZKF geférdert. Die
prozentuale Aufteilung (Abb. 6a & 6b) verdeutlicht die
sehr gut etablierte Zusammenarbeit zwischen klinisch
und grundlagenwissenschaftlich tatigem Personal,
wobei  insbesondere  die  klinisch-theoretischen
Institute unter dem Aspekt der klinisch-angewandten
Forschung beriicksichtigt werden kénnen. Im Jahr 2022
wurden insgesamt 56% der Mittel von Institutionen der
Krankenversorgung (KV) verausgabt. Hierbei schlagen
insbesondere die Projekte des Clinician Scientist
Programms SEED.projects zu Buche. Mitberiicksichtigt

wurden in der Abb. 6b & 7 auch die Aufwendungen fiir
die Core Units des IZKF.

®

M Institute ohne KV
I Institute mit KV
M Kliniken

Abb. 6b - Prozentanteil der bewilligten Mittel

Bewilligte Mittel

Verausgabte Mittel

Bewilligte Mittel

Verausgabte Mittel

20 25 X100.000 Euro

Abb. 7 - Bewilligte und verausgabte Mittel 2022



30 GESCHAFTSBERICHT

Personal, Struktur, Organisation

Die Organe des Zentrums sind laut Satzung der Vor-
stand, die Mitgliederversammlung, der Forschungsrat
und der externe Wissenschaftliche Beirat.

Der Vorstand des IZKF Miinster wird aus den Reihen der
Projektleitenden der IZKF-geférderten Forschungsvor-
haben fiir eine Amtsperiode von drei Jahren gewahlt. Er
fiihrt die Geschdfte des Zentrums und ist an die Empfeh-
lungen des Wissenschaftlichen Beirates gebunden.

Die Mitgliederversammlung besteht aus den Mitglie-
dern des Zentrums (Projektleitungen und wissenschaft-
liches Personal der geforderten Forschungsvorhaben,
Forschungsgruppen und Zentralen Projektgruppen).
Sie stellt das Mithestimmungsgremium fiir die wissen-
schaftlichen Belange des Zentrums dar. Hier werden
auch die Schwerpunktskoordinator*innen bestellt, die
den Vorstand in inhaltlichen wissenschaftlichen Frage-
stellungen unterstiitzen.

Vorstand des IZKF Miinster

Vorsitz Prof. Dr. Stephan Ludwig
Stellv. Vorsitz Prof. Dr. Alexander Zarbock

Weitere Mitglieder Prof. Dr. Petra Dersch*
Prof. Dr. Joachim Grof3*
Prof. Dr. Friedemann Kiefer*

Prof. Dr. Dr. Udo Dannlowski**
Prof. Dr. Luise Erpenbeck**
Prof. Dr. Timo Striinker**

Beratend im Vorstand Prof. Dr. Frank Ulrich Miiller
Prof. Dr. Monika Stoll
Prof. Dr. Alexander W. Friedrich
Dr. Christoph Hoppenheit

* bis 31.12.2022, **seit 24.01.2023

Dem Forschungsrat gehdren 12 Mitglieder der Professo-
rinnen und Professoren der Medizinischen Fakultat an,
von denen 9 durch den Fachbereichsrat fiir drei Jahre
gewdhlt werden. Drei weitere Mitglieder bestimmt der
Vorstand aus seiner Mitte. Der Forschungsrat ist fiir die
interne Vorbegutachtung der Projektvorschldge zustdn-
dig und gibt zu jedem Vorschlag eine Forderempfehlung
auf der Basis einer klassifizierenden Bewertung ab.

Der Wissenschaftliche Beirat des IZKF setzt sich aus 12
im Gutachterwesen erfahrenen Wissenschaftler*innen
zusammen, die seit Inkrafttreten des Hochschulfrei-
heitsgesetzes im Jahr 2007 durch das Rektorat der WWU
Miinster benannt werden. Dieses Fachgremium bewertet
die Projektantrdage des IZKF und gibt eindeutige Forder-
empfehlungen oder Ablehnungen heraus. Die Voten des
Beirats unterliegen der Vertraulichkeit und sind bindend.

Institut fur Virologie, ZMBE
Klinik fiir Andsthesiologie, operative Intensivmedizin
und Schmerztherapie

Institut fur Infektiologie, ZMBE
Institut fir Biomagnetismus und Biosignalanalyse
European Institute for Molecular Imaging (EIMI)

Institut fiir Translationale Psychiatrie
Klinik flir Hautkrankheiten
Centrum fiir Reproduktionsmedizin und Andrologie

Dekan der Medizinischen Fakultat
Prorektorin fiir Forschung, WWU Miinster
Arztlicher Direktor des UKM
Kaufmannischer Direktor des UKM
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Forschungsrat des IZKF Miinster (Fachbereichsratssitzung 20.04.2021)

Vom Vorstand bestellt Prof. Dr. Stephan Ludwig Institut fiir Virologie, ZMBE
Prof. Dr. Alexander Zarbock Klinik fiir Andsthesiologie, operative Intensivmedizin
und Schmerztherapie
Prof. Dr. Friedemann Kiefer * European Institute for Molecular Imaging (EIMI)
Prof. Dr. Timo Striinker** Centrum fiir Reproduktionsmedizin und Andrologie
Von der Med. Fakultdt Prof. Dr. Annalen Bleckmann Medizinische Klinik A
bestellt Prof. Dr. Dr. Udo Dannlowski Institut fiir Translationale Psychiatrie
Prof. Dr. Joachim Grof Institut fiir Biomagnetismus und Biosignalanalyse
Prof. Dr. Tanja Kuhlmann Institut fiir Neuropathologie
Prof. Dr. Johannes Roth Institut fir Immunologie
Prof. Dr. Michael Schéfers Klinik fiir Nuklearmedizin
Prof. Dr. Stefan Schlatt Centrum fiir Reproduktionsmedizin und Andrologie
Prof. Dr. Richard Stange Institut fir Muskuloskelettale Medizin
Prof. Dr. Kerstin Steinbrink Klinik fiir Hautkrankheiten
Stellvertretungen Prof. Dr. Stefan Schulte-Merker Institut fiir Kardiovaskuldare Organogenese und
Regeneration
Prof. Dr. Dr. Oliver S6hnlein Institut fir Experimentelle Pathologie, ZMBE
Prof. Dr. Lydia M. Sorokin Institut fir Physiologische Chemie und
Pathobiochemie
Prof. Prof. h.c. Dr. Heinz Wiend| Klinik fiir Neurologie mit Institut fiir Translationale
Neurologie

* bis 31.12.2022, **seit 24.01.2023

Abb. 8 - Organigramm des IZKF Miinster



32 GESCHAFTSBERICHT

Wissenschaftlicher Beirat des IZKF Miinster (2021 - 2025)

Vorsitz Prof. Dr. Andreas Radbruch Direktor des Deutschen Rheuma-Forschungszentrums
Berlin
Stellv. Vorsitz Prof. Dr. Ulf Ziemann Arztlicher Direktor des Zentrums fiir Neurologie und

Hertie-Institut fur klinische Hirnforschung,
Eberhard-Karls-Universitat Tiibingen

Weitere Mitglieder Prof. Dr. Philipp Beckhove Direktor des Regensburger Centrum fiir
Interventionelle Immunologie (RCI), Universitat
Regensburg
Prof. Dr. Axel Brakhage Direktor des Leibniz Instituts fiir Naturstoff-

Forschung und Infektionsbiologie / Hans
Knoll Institut (HKI), Jena

Prof. Dr. Nicole Fischer** Institut fiir Medizinische Mikrobiologie, Virologie und
Hygiene, Universitatsklinikum Hamburg-Eppendorf

Prof. Dr. Alexander Fliigel Direktor des Instituts fiir Multiple Sklerose Forschung
und Neuroimmunologie, Universitdtsmedizin
Gottingen, Georg-August Universitat Gottingen

Prof. Dr. Matthias Goebeler Direktor der Klinik fiir Dermatologie, Venerologie und
Allergologie, Universitatsklinikum Wirzburg,
Julius-Maximilians-Universitat Wiirzburg

Prof. Dr. Thomas Gudermann Walther-Straub-Institut fiir Pharmakologie und
Toxikologie, LMU Miinchen

Prof. Dr. Robert H. Henning Department of Clinical Pharmacy and Pharmacology,
University Medical Center, Groningen, NL
Prof. Dr. Susanne Herold* Medizinische Klinik Il - Pneumologie, Infektiologie

und Intensivmedizin, Universitatsklinikum Gief3en

Prof. Dr. Dorthe M. Katschinski Direktorin des Instituts fiir Herz- und Kreislauf-
physiologie Universitdtsmedizin Gottingen,
Georg-August Universitdt Gottingen

Prof. Dr. Georg Schett Medizinische Klinik 3 und Institut fiir Klinische
Immunologie, Universitdt Erlangen

Prof. Dr. Indira Tendolkar Faculty of Medical Sciences, Radboud University,
Nijmegen, NL

* Bis 15.03.2023 ** Seit 01.05.2023



Mitglieder des IZKF Miinster (Januar - Dezember 2022)

Alonso Gonzalez, Prof. Dr. Noelia
Azzam, lhab

Bachir, Hussein

Balbach, Dr. Dr. Sebastian
BaRler, Josefine

Berger, Dr. Petya

Borgeling, Dr. Yvonne
Braun, Dr. Daniela
Brockhaus, Dr. Katrin
Brunotte, Dr. Linda
Chuquisana Mostacero, Dr. Elvis Omar
Dannlowski, Prof. Dr. Dr. Udo
Dersch, Prof. Dr. Petra
Disch, Alina Sophie
Dobrindt, Prof. Dr. Ulrich
Dorenkamp, Dr. Marc
Doser, Dr. Marcus Carl
Dougherty, Dr. Gerald W.
Eble, Prof. Dr. Johannes
Eich, Prof. Dr. Hans Theodor
Eschborn, Dr. Melanie
Faber, Prof. Dr. Cornelius
Felipe Fumero, Dr. Eloisa
Fiedler, Dr. Dominik

Fisch, Lukas

Foll, Prof. Dr. Dirk

Frohlich, Dr. Maria

Galic, Prof. Dr. Milos
George, PD Dr. Britta
Goltermann, Janik
Goretzko, Jonas

Greve, Prof. Dr. Burkhard
Grewing, Laureen

Gromoll, Prof. Dr. Jorg***
GroB, Prof. Dr. Joachim
GroB, Dr. Catharina

Hahn, Prof. Dr. Tim

Hanewinkel, Johannes
Hasselblatt, Prof. Dr. Martin
Hastor, Ines

Heming, Dr. Michael Oleg
Hermann, PD Dr. Sven
Herrmann, Dr. Leonie

Hinze, Tanja

Hucke, Dr. Anna

Inserte, Clara

Kalyankumar, Karthik Subramaniam
Kerl, PD Dr. Kornelius
Khandanpour, Prof. Dr. Cyrus
Kiefer, Prof. Dr. Friedemann
Klotz, Prof. Dr. Luisa

Kluger, Dr. Daniel

Konig, Prof. Dr. Simone

Koser, Dr. Franziska

Krahn, Prof. Dr. Michael

Kraus, Anna

Kuhlmann, Prof. Dr. Tanja
Lamparter, Lucas

Lange, Dr. Maren Denise

Lepa, Dr. Carolin

Leu3ink, Sophia

Linke, Prof. Dr. Wolfgang A.
Ludwig, Prof. Dr. Stephan
Lihrmann, Veronika
Liinemann, Prof. Dr. Jan

Matis, Dr. Maja

Mayr, Dr. Juliane
Meersch-Dini, Prof. Dr. Melanie
Mellmann, Prof. Dr. Alexander
Meyer, Dr. Niklas

Meyer zu Horste, Prof. Dr. Gerd
Middendorf-Bauchart, Dr. Barbara
Mikesch, Dr. Jan-Henrik
Minnerup, Prof. Dr. Jens
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Miskiewicz, Dr. Katarzyna
Miiller-Miny, Dr. Louisa

Naf3, Johannes

Omran, Prof. Dr. Heymut
Otteken, Marie Luise

Ozer, Hanna

Patnana, Pradeep Kumar
Pogatzki-Zahn, Prof. Dr. Esther
Pradier, Dr. Bruno

Redder, Esther

Rehn, Dr. Stephan

Reinartz, PD Dr. Gabriele
Rescher, Prof. Dr. Ursula
Robeck, Dr. Thomas

Roth, Prof. Dr. Johannes**
Sarkar, Sayani

Schafers, Prof. Dr. Michael**
Scharrnbeck-Davis, Chiara
Sohnlein, Prof. Dr. Dr. Oliver**
Sokolova, Anastasiia
Sternschulte, Merle

Stolle, Dr. Anne-Sophie
Strecker, Dr. Jan-Kolja
Striinker, Prof. Dr. Timo
Terroba Navajas, Paula

Thale, Sameeda

Violou, Karina

Vogl, Prof. Dr. Thomas

von Groote, Dr. Thilo

Vorwerk, Jan

Wallmeier, Dr. Julia
Waltemate, Lena

Wetter, Kai Alexander

Wiendl, Prof. Prof. h.c. Dr. Heinz**
Zarbock, Prof. Dr. Alexander***
Zhang, Feng Jun

Im Jahr 2022 waren gemaB §2 der Satzung 116 Wissenschaftlerinnen Mitglieder des IZKF Miinster, darunter 53 Projektleiter*innen,
54 wissenschaftliche Mitarbeiter*innen, 3 MedK Stipentiaten*innen, 4 SFB Sprecher**, und 2 Sprecher einer DFG Klinischen

Forschungsgruppe (KFO)***

Die Interdisziplinaritdt gehort zum Leitprinzip des IZKF

und spiegelt sich auch in der Zusammensetzung der

Fachrichtungen der Projektleitenden wider. Mit Blick auf
den Genderaspekt hat sich der Anteil der Projektleiterinnen
kontinuierlich gesteigert und liegt 2022 bei 35%, wahrend
der Anteil der wissenschaftlichen
(Doktorandinnen und Postdocs) weiterhin deutlich tber
50% liegt. Details hierzu befinden sich in der neuen Rubrik
Chancengerechtigkeit auf Seite 23 dieses Berichts.

Frauenanteil 2022

Mitarbeiterinnen

Weibliche IZKF Mitglieder insgesamt 44

Prozentanteil 48%
Prozentanteil in Projektleitung 35%
Prozentanteil Wissenschaftlerinnen 61%

Tab. 1- Genderverteilung 2022

. Mediziner*innen ‘ Naturwissenschaftler*innen

Abb. 9 - Fachrichtungen der IZKF Projektleitenden 2022
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ORDNUNG

des Interdisziplindren Zentrums fiir Klinische Forschung
der Westfdlischen Wilhelms-Universitat Miinster

§ 1 Name, Sitz, Aufgabe

(1) Das Interdisziplindre Zentrum fiir Klinische Forschung
(IZKF) ist ein institutionalisierter Forschungsverbund in
der Medizinischen Fakultdt der Westfédlischen Wilhelms-

Universitat.

(2

~—~

Aufgabe des IZKF ist es, die klinische Forschung in der
Medizinischen Fakultdt in struktureller und materieller
Hinsicht zu stdrken. Es entwickelt Strukturen fiir klinische
Forschung durch Vernetzung von Grundlagenforschung und
klinischen Fdchern und fordert die medizinisch-wissen-

schaftliche Nachwuchsbildung.

(3) Im Rahmen des IZKF werden im Sinne der wissenschaft-
lichen Profilbildung Schwerpunkte gesetzt, die sich in ein-
zelne Teilprojekte aufgliedern. Zur Verzahnung der Schwer-
punkte und fiir alle Forscher der Fakultdt zuganglich konnen
zeitlich befristete sogenannte zentrale Projektgruppen fiir
fach- und projektiibergreifenden Methoden-Service einge-
richtet werden. Die Schwerpunktthemen sowie die allge-
meinen Zielsetzungen sollen regelmafig evaluiert und den

neuesten Entwicklungen angepafit werden.

(4) Zur Forderung des medizinisch-wissenschaftlichen Nach-
wuchses werden Nachwuchsgruppen unter Beriicksichti-
gung des Musters der Deutschen Forschungsgemeinschaft

sowie Rotationsstellen und Stipendien eingerichtet.

§ 2 Mitglieder
(1) Mitglieder des IZKF sind:
> Professoren und wissenschaftliche Mitarbeiter, die Lei-
tervon Teilprojekten und Sprecher von Nachwuchsgrup-
pen bzw. Zentralen Projektgruppen sind, sowie jene
Teilprojektleiter, deren Projekte durch externe Mittel
weiter geférdert werden,
> die vom IZKF finanzierten Wissenschaftler fiir die Zeit
ihrer Forderung,
> die Sprecher von Sonderforschungsbereichen und For-
schergruppen der Deutschen Forschungsgemeinschaft
> sowie auf Antrag eines Teilprojektleiters Wissenschaft-
ler, deren Kooperation fiir das Teilprojekt unerldsslich

ist.

(2) Die Mitgliedschaft endet mit dem Ausscheiden aus der
Westfélischen Wilhelms-Universitdt. Dariiber hinaus endet
sie durch Austritt, der schriftlich beim Vorstandsvorsit-
zenden zu begriinden ist. Uber den Antrag beschlieft der
Vorstand unter besonderer Beriicksichtigung der Sicherung

der laufenden Forschungsvorhaben. Auf Antrag eines Mit-

glieds kann die Mitgliederversammlung auch ein Mitglied
ausschlieen, wenn dieses die Arbeit des IZKF schwerwie-
gend beeintrdchtigt oder seinen Verpflichtungen im IZKF

nicht nachkommt.

(3) Bei Beendigung der Mitgliedschaft verbleiben die Projekt-
mittel und die daraus beschafften Materialien, Biicher,
Gerdte und Einrichtungsgegenstande beim IZKF. Aus Insti-
tutionen eingebrachte Personalmittel, ebenso wie Investi-
tionen verbleiben in der jeweiligen Institution. Der Zugang
zu den miterarbeiteten Materialien soll im Einvernehmen

mit der Arbeitsgruppe weiterhin moglich sein.

§ 3 Organe

Organe des Interdisziplindren Zentrums fiir Klinische
Forschung sind:

1. derVorstand

2. der Wissenschaftliche Beirat

3. die Mitgliederversammlung

4. der Forschungsrat.

§ 4 Vorstand
(1) Der Vorstand besteht aus dem Vorsitzenden, seinem Stell-

vertreter und drei weiteren Mitgliedern geméaf} § 2 Abs. 1.

(2) Die oder der Vorsitzende, ihre oder seine Stellvertreterin
bzw. ihr oder sein Stellvertreter sowie die drei anderen
Vorstandsmitglieder gem. Abs. (1) werden von der Mitglie-
derversammlung aus den Mitgliedern gem. § 2 Abs. (1)
fiir eine Amtszeit von drei Jahren gewdhlt. Unmittelbare

Wiederwahl ist einmal zuldssig.

(3) Der Vorstand fiihrt die Geschéfte des Interdisziplindren
Zentrums fiir Klinische Forschung im Rahmen dieser Ord-
nung. Das Nahere regelt die Geschaftsordnung, die sich
der Vorstand gibt. Er fiihrt die Beschliisse der Mitglieder-
versammlung aus und ist der Mitgliederversammlung ge-

geniiber auskunfts- und rechenschaftspflichtig.

(4) Der Vorstand ist fiir die Koordinierung der Arbeiten zwi-
schen den Teilprojekten zustdndig und sorgt fiir die
notwendige Kooperation.

(5) DerVorstand ist fiir die Verwaltung und Verteilung der dem
IZKF zur Verfligung stehenden Mittel zustdndig. Er ist dabei
an die Empfehlung des Wissenschaftlichen Beirats gebun-
den. Er entscheidet leistungsorientiert iber die Errichtung,
Beendigung und Weiterforderung von Teilprojekten und
Nachwuchsgruppen. Eine Forderung von Teilprojekten und

Nachwuchsgruppen setzt das positive Votum des Wissen-
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schaftlichen Beirats voraus, negativ beurteilte Teilprojekte

und Nachwuchsgruppen dirfen nicht gefordert werden.

Antragsberechtigt sind alle hauptamtlich an der Medizi-
nischen Fakultat tatigen Wissenschaftlerinnen und Wissen-

schaftler.

Der Vorstand ist zustandig fiir alle Entscheidungen, soweit
sie nicht durch diese Ordnung einem anderen Organ zuge-
wiesen sind. Der Vorstand entscheidet mit einfacher Mehr-
heit.

Der Prorektor fiir Forschung und wissenschaftlichen Nach-
wuchs, der Dekan der Medizinischen Fakultdt, der Arztliche
Direktor und der Verwaltungsdirektor der Medizinischen
Einrichtungen kdnnen an den Vorstandssitzungen mit

beratender Stimme teilnehmen.

§ 5 Geschiftsfiihrer

Der Vorstand bestellt eine Geschaftsfiihrerin oder einen Ge-

schéftsfiihrer. Dieser ist fiir die Geschéfte der laufenden Ver-

waltung, insbesondere fiir die Mittelverwaltung, zustdndig.

Weiteres ist in der Geschéaftsordnung des Vorstandes geregelt.

§ 6 Wissenschaftlicher Beirat

(@

(2

3

Zur Gewabhrleistung der in § 4 Abs. 5 vorgesehenen leis-
tungsorientierten Verteilung der Ressourcen wird ein Wis-
senschaftlicher Beirat eingerichtet. Der Beirat Uiberprift in
regelmdBigen Abstdnden die inhaltliche Konzeption der
Schwerpunkte, Teilprojekte und Nachwuchsgruppen so-
wie den Fortgang der wissenschaftlichen Arbeit und die
strukturelle Entwicklung des IZKF. Er kann Anderungen der
inhaltlichen Konzeption sowie die verstdrkte Forderung be-
stimmter Schwerpunkte, Teilprojekte oder Arbeitsgruppen,
aberauch die frithzeitige Beendigung weniger erfolgreicher
Projekte und Arbeitsgruppen empfehlen.

Der Wissenschaftliche Beirat formuliert eindeutige Forde-
rungsempfehlungen oder Ablehnungen. Im Ubrigen macht
der Beirat entsprechend seiner Bewertungen einen Vor-
schlag tber die Verteilung der dem IZKF zur Verfligung ste-
henden Ressourcen. Die Voten der einzelnen Beiratsmit-
glieder oder der vom Beirat hinzugezogenen zusatzlichen
Gutachterinnen oder Gutachter geméafy Abs. 4 unterliegen
der Vertraulichkeit.

Der Beirat setzt sich aus 12 Wissenschaftlerinnen und Wis-
senschaftlern zusammen, die nicht Mitglieder oder Ange-
horige der Westfadlischen Wilhelms-Universitat sein diirfen.
Je vier Beiratsmitglieder werden vom Bundesministerium
fir Bildung und Forschung (BMBF), vom Ministerium fiir
Wissenschaft undForschung des Landes NRW und vom Rek-
torat der Westfdlischen Wilhelms-Universitat benannt und

=

(4

(5)

GESCHAFTSBERICHT 35

von der Rektorin oder dem Rektor fiir vier Jahre berufen.
Wiederberufung ist moglich. Diese Regelung gilt, solange
das Zentrum aus Bundesmitteln mitfinanziert wird. Danach
werden sechs Beiratsmitglieder durch das Land und sechs
durch die Universitdat benannt. Der Vorstand kann Vorschla-
ge zur Besetzung machen und achtet hierbei darauf, dass
Grundlagenforscherinnen und -forscher, theoretisch-medi-
zinische Wissenschaftlerinnen und Wissenschaftler sowie
klinische Wissenschaftlerinnen und Wissenschaftler mog-
lichst ausgewogen vertreten sind.

Der Beirat kann zur Erweiterung seines wissenschaftli-
chen Sachverstandes Sondergutachterinnen und Sonder-

gutachter heranziehen.

Der Beirat wahlt aus seiner Mitte seine Vorsitzende oder

seinen Vorsitzenden.

§ 7 Mitgliederversammlung

(®

(2

~—~

(3

Die Mitgliederversammlung besteht aus den Mitgliedern
des IZKF. Alle Mitglieder haben Antrags- und Rederecht.
Ferner hat jedes Mitglied Stimmrecht bei organisatorischen
Angelegenheiten. Bei Wahlen sowie bei Entscheidungen
tiber Aufnahme und Ausschluss von Mitgliedern, hat jedes
vom IZKF geforderte Projekt eine Stimme. Das Stimmrecht
wird vom verantwortlichen Projektleiter ausgeiibt. Er kann
im Verhinderungsfalle sein Stimmrecht auf einen der Pro-
jektleiter Uibertragen. Studentische oder Wissenschaftliche
Mitarbeiter bei Projekten des IZKF, soweit sie nicht Mitglie-
dernach § 2 (1) sind, kdnnen mit beratender Stimme an der

Mitgliederversammlung teilnehmen.

Die Mitgliederversammlung ist zustandig fiir:

1. die Beschlussfassung iiber diese Ordnung und deren
Anderung,

2. die Wahl und Entlastung des Vorstandes,

3. die Entscheidung iiber Aufnahme und Ausschluss von
Mitgliedern,

4. die Bestellung einer Koordinatorin oder eines Koordina-
tors fiir jeden Schwerpunkt sowie

5. die Stellungnahme zur Einrichtung und Auflésung von
Schwerpunkten an den Fachbereichsrat.

Die Mitgliederversammlung tritt mindestens einmal im
Semester zusammen. Die Einladung erfolgt durch den Vor-
sitzenden schriftlich unter Angabe der Tagesordnung mit
einer Frist von zwei Wochen. Auf Antrag eines Viertels ih-
rer Mitglieder muf} die Mitgliederversammlung auf3erplan-
mafig einberufen werden. Antrdage zur Tagesordnung sind
spdtestens drei Wochen vorher an den Vorstand zu richten
und in den Tagesordnungsvorschlag aufzunehmen. Die
Tagesordnung ist spdtestens 10 Tage vor der Mitgliederver-

sammlung zu versenden.
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(4) Die Mitgliederversammlung ist beschlussféhig, wenn mehr
als ein Drittel der Mitglieder anwesend ist. Beschliisse
konnen wirksam nur zu Punkten der Tagesordnung gefasst
werden. Ist die Versammlung nicht beschlussfahig, ist sie
innerhalb von zwei Wochen mit einer Frist von einer Woche
mit derselben Tagesordnung neu einzuberufen. Die Mitglie-
derversammlung ist in diesem Fall unabhangig von der An-
zahlihrer anwesenden Mitglieder beschluf¥fahig.

(5) Die Mitgliederversammlung beschlieBt, soweit nichts an-
deres bestimmt ist, mit einfacher Mehrheit. Bei Feststel-
lung der Mehrheit werden Enthaltungen nicht mitgezahlt.
Auf Antrag eines Mitglieds muss geheime Abstimmung
erfolgen. In Personalangelegenheiten muss geheim abge-

stimmt werden.

6

=

Die Beschliisse der Mitgliederversammlung werden in ei-
ner Niederschrift festgehalten, die die oder der Vorsitzende
und die Protokollfiihrerin oder der Protokollfiihrer unter-
zeichnen. Sie wird den Mitgliedern zugesandt. Soweit nicht
binnen 14 Tage nach der Versendung Einspruch erhoben

wird, gilt die Niederschrift als genehmigt.

§ 8 Forschungsrat

(1) Dem Forschungsrat gehdren zwolf Mitglieder der Gruppe
der Professorinnen und Professoren der Medizinischen
Fakultat an. Drei Mitglieder werden vom Vorstand aus sei-
ner Mitte fiir den Zeitraum seiner Amtszeit bestimmt. Neun
Mitglieder sowie vier Stellvertreterinnen und Stellvertreter
werden vom Fachbereichsrat der Medizinischen Fakultat
fiir drei Jahre gewdhlt. Die Amtszeit dieser Mitglieder ist an
die des Vorstands gebunden. Diese Mitglieder miissen im
wissenschaftlichen Gutachterwesen erfahren sein. Unmit-

telbare Wiederwahl dieser Mitglieder ist einmal zuldssig.

(2) Der Forschungsrat ist fiir die fakultdtsinterne Vorbegutach-
tung der Antrdge zustdndig. Hierfiir leitet der Vorstand dem
Forschungsrat alle eingehenden Antrage rechtzeitig, i.d.R.
mindestens drei Wochen vor der nachsten Sitzung zu. Der
Forschungsrat gibt zu jedem Antrag eine Férderungsemp-
fehlung auf der Grundlage einer klassifizierenden Bewer-
tung ab. Die Antrage sind vom Vorstand anschlieBend mit
den Voten des Forschungsrats an den wissenschaftlichen

Beirat weiterzuleiten.

(3) Die Mitglieder des Forschungsrats wahlen aus ihrer Mit-
te eine Vorsitzende oder einen Vorsitzenden sowie eine
stellvertretende Vorsitzende oder einen stellvertretenden
Vorsitzenden. Ist die oder der Vorsitzende Mitglied gemaf
Abs. 1 Satz 2, so muf3 die oder der stellvertretende Vorsit-

zende Mitglied geméf} Abs. 1 Satz 3 sein.

(4) Wéahrend der Erorterung des Antrags eines Mitglieds des
Forschungsrats ist dieses von den Beratungen auszuschlie-

Ben.

§ 9 Schwerpunkte

(1) Mehrere Mitglieder der Medizinischen Fakultdt kénnen
gemeinsam einen Antrag auf Einrichtung eines wissen-
schaftlichen Schwerpunkts an den Vorstand stellen. Dieser
Antrag, derin seinem Konzept und seinen Perspektiven be-
griindet sein und eine Antragsskizze zu den Teilprojekten
enthalten muss, wird nach Vorbegutachtung durch den
Forschungsrat mit dessen Votum dem wissenschaftlichen
Beirat zur Priifung vorgelegt. Fiir den Fall einer positiven
Empfehlung des Wissenschaftlichen Beirats legt der Vor-
stand den Antrag mit den Stellungnahmen des Wissen-
schaftlichen Beirats, des Forschungsrats sowie der Mitglie-
derversammlung dem Fachbereichsrat der Medizinischen

Fakultdt zur Entscheidung vor.

(2) Der Vorstand kann die Auflésung eines Schwerpunktes
beantragen. Uber diesen Antrag entscheidet der Fachbe-
reichsrat nach Stellungnahme der Mitgliederversammlung.

§10 Anderung der Ordnung

Die Ordnung kann, unbeschadet der Zusténdigkeiten des Fach-
bereichsrats sowie des Senats, durch Beschluss der Mitglie-
derversammlung gedndert werden. Der Beschluss bedarf der

Zustimmung von zwei Dritteln der Mitglieder gemédf} § 2 Abs. 1.

§11 Auflosung des IZKF

Das IZKF kann durch Beschluf} der Mitgliederversammlung auf-
geldst werden. Der BeschluB bedarf der Zustimmung von drei
Vierteln der Mitglieder gem. § 2 Abs. 1. Dariiber hinausgehende
Rechte des Fachbereichsrats bleiben unberiihrt.

§12 Inkrafttreten
Diese Ordnung tritt nach Zustimmung des Fachbereichsrats

vom 30.10.2001 in Kraft.
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Beteiligung von IZKF-Mitgliedern an nationalen und internationalen Forschungsverbiinden

verbund / Titel Laufzeit Beteiligte Wissenschaftler*innen
Netzwerk
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A. Zarbock
DFG Initiierungs-, Effektor- und Regulationsmechanismen | 2012 - 2024 H. Wiendl (Stellv. Sprecher), T. Budde,
SFB-TRR 128 bei Multipler Sklerose - von einem neuen Verstandnis C. Grof3, T. Kuhlmann, L. Klotz, S. Meuth,
der Pathogenese zur Therapie G. Meyer zu Horste, H.-C. Pape, . Roth,
(Sprecherhochschule Mainz in Kooperation mit M. Schéfers, N. Schwab, L. Sorokin,
Miinster) A. Zarbock
DFG Dynamische zelluldre Grenzflachen 2018 - 2025 V. Gerke, J. Klingauf, E. Raz, U. Rescher,
SFB 1348 (FB Biologie und Medizin, Miinster) R. Wedlich-Séldner
DFG inSight -Darstellung organspezifischer Entziindung 2021-2024 | M. Schéfers (Sprecher), F. Kiefer (Stellv.
SFB 1450 durch multiskalige Bildgebung Sprecher), P. Dersch, C. Faber,
S. Hermann, J. Rossaint, J. Roth,
T. Vogl, A. Zarbock
DFG Neutrophile Granulozyten: Entwicklung, Verhalten 2022-2026 | 0.Soéhnlein (Sprecher),
SFB-TRR 332 | und Funktion (Kooperation mit Universitat Duisburg- N. Alonso Gonzalez, K. Dreisewerd,
Essen und LMU Miinchen) S. Hermann, L. Klotz, J. Minnerup,
F. Rosenbauer, J. Roth, C. Silvestre-Roig
Forschungsgruppen (FOR) und Klinische Forschungsgruppen (KFO)
DFG Neurobiology of affective disorders: A translational 2014 - 2022 U. Dannlowski (Co-Sprecher),
FOR 2107 perspective on brain structure and function J. Alferink, T. Hahn
(Sprecherhochschule Marburg und Miinster)
DFG Male Germ Cells: From Genes to Function 2017 - 2023 J. Gromoll (Sprecher)
KFO 326 H. Omran, T. Striinker, F. Tittelmann
DFG PruSearch: Translationale Pruritusforschung 2018 - 2024 S. Stander (Stellv. Sprecherin),
FOR 2690 (Sprecherhochschule Mannheim in Kooperation E. Pogatzki-Zahn
mit Miinster, Heidelberg, Wiirzburg, Oldenburg,
Diisseldorf, G6ttingen und Erlangen-Niirnberg)
DFG ImmunoStroke: Von der Immunzelle zur 2019 - 2025 L. Klotz, S. Meuth, J. Minnerup
FOR 2879 Schlaganfallregeneration G. Meyer zu Horste, A. Schmidt-Pogoda,
(Sprecherhochschule Essen in Kooperation mit H. Wiendl
Hamburg, Miinchen und Miinster)
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TECHNOLOGY PLATFORM

Core Units and Central Services

In addition to supporting scientific projects, the
IZKF Minster operates a technology platform
committed to advancing research and providing
state-of-the-art technology and instrumentation to
scientists of the Medical Faculty, as well as other
faculties inside and outside the WWU Miinster
and other external institutions. Researchers -
especially the young academics - have access to
a large instrument pool consisting of expensive
high-end equipment and expert advice. Moreover,
the core units promote translational research by
interacting closely with academia and industry,
ensuring that the technology available is
continuously updated. Lectures, workshops and
practical courses are organised on a regular basis to
keep users informed about current developments.

Currently, two IZKF-funded core units offer services
in protein expression and small animal phenotyp-
ing and molecular imaging, that includes magnetic
resonance imaging, positron emission tomography,
single-photon-emission-tomography.

Both core units are headed by experienced profes-
sionals, who ensure that the service provided meets
high technological standards, is affordable and
efficient. The services offered include scientific
consultation, on-site training, advice on experimen-
tal design, sample accrual, quality control, lab work,
data management and analyses, and assistance with
preparation of manuscripts.

The IZKF Scientific Office coordinates and sup-
ports these core units and oversees their smooth
operation. Their overall performance is evaluated on
aregular basis by the IZKF Board of Directors and the
Scientific Advisory Board in order to maintain high
standards and define the future direction and goals
of the Technology Platform. Both core units were
evaluated by the Scientific Advisory Board in 2022.

Core Unit Proteomics .......ccooooovoiioeioeeceeee
Preclinical Imaging eXperts (PIX)
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Core Unit Proteomics

Coordinator: S. Konig
Duration: 10.2014 - 12.2025

Funding: Personnel 1 E14, 1 E11 (78%), 1 E9 | Consumables p.a. 0 € | Revenue (2022) 57.651 €

The Core Unit Proteomics is a technology platform for
mass spectrometry-based protein analysis in conjunc-
tion with peripheric techniques such as gel electropho-
resis and chromatography. The Core Unit offers speci-
alist service and dedicated training courses as well as
tailored experiments to local researchers. The Core Unit
has been serving the members of the IZKF and the Uni-
versity of Miinster for more than 20 years.

SERVICES OFFERED

e Biomolecular mass spectrometry: determination of
molecular weights, identification of pre-separated
(e.g., by gel electrophoresis) proteins

e Proteome label-free expression analysis using high-
definition mass spectrometry with multivariate stati-
stics and pathway/network analysis

e Analysis of protein modifications (e.g., phosphoryla-
tion)

e De novo sequencing (e.g., plant and insect proteins)

e TOF-MRM protein quantification

¢ 2D-PAGE with specific and non-specific staining, 2D-
DIGE expression analysis, COFGE standardization

e Chip technology for quality control of protein mixtu-
res

e Isoelectric focusing in the liquid phase for subprote-
ome analysis

¢ Bioprofiling with principal component and biomarker
analysis

e Small molecule analysis amenable to reversed-phase
chromatography

¢ Peptide acid hydrolysis

e Chiral analysis using Marfey’s reagent

e Amino acid analysis using dabsylation

¢ Bradykinin and substance P reporterassay forthe de-
termination of protease activity

NEW IMPLEMENTATIONS IN 2022

e Developed signature for the mass spectrometric re-
cognition of adipokinetic hormones in de novo se-
quencing

e Assembled database of adipokinetic hormones

Figure - MS/MS spectrum of a doubly-charged peptide ion (m/z 851.05)
detected in the tryptic digest of a 31 kDa protein isolated from B. moojeni.
(A) Differences between peaks of a potential ion series were calculated
and tentatively assigned to AA residues. (B) lon series assigned for
sequence KKDVLDKDIMLIR (AA 78-91, AAB34465.1) from lancehead B.
jararaca. [K6nig S, Obermann WM], Eble JA. (2022) T. Molecules 27: 4976.]
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IZKF-relevant original papers published in 2022
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pathways and is neuroprotective in hyperexcitability in vitro.
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M, Miiller FU, Kirchhefer U (2022) Myocardial overexpressi-
on of protein phosphatase 2A-Bs6o. improves resistance
against ischemia-reperfusion injury. ] Mol Cell Cardiol Plus
(In press) [IF5.763]

7. Marco HG, Konig S, Gdde G (2022) Mass spectrometric proof
of predicted peptides: novel adipokinetic hormones in in-
sects. Molecules 27 (19): 6469. [IF 4.927]

8. Nguyen HT, Herrmann F, Kénig S, Goycoolea FM, Hensel A
(2022) Structural characterization of the carbohydrate and
protein part of arabinogalactan protein from Basella alba
stem and antiadhesive activity of polysaccharides from
B. alba against Helicobacter pylori. Fitoterapia 157: 105132.
[IF3.204]

9. Tepasse PR, Vollenberg R, Steinebrey N, Kénig S (2022) High
angiotensin-converting enzyme and low carboxypeptidase
N serum activity correlate with disease severity in COVID-19
patients. ) Pers Med 12 (3): 406. [IF 3.508]

10. Tepasse PR, Vollenberg R, Steinebrey N, Kénig S (2022) The
dysregulation of the renin-angiotensin system in COVID-19
studied by serum proteomics: angiotensinogen increases

with disease severity. Molecules 27 (8): 2495. [IF 4.927].

IZKF-relevant reviews published in 2022

1.  Konig S, Obermann WMJ, Eble JA (2022) The current state-
of-the-art identification of unknown proteins using mass
spectrometry exemplified on de novo sequencing of a
venom protease from Bothrops moojeni. Molecules 27 (15):

4976. [IF 4.927]

CUSTOMER BASE

IZKF Miinster

Dr. Braun [Brau2/013/19]
Dr. Berger [Me2/015/22]
Prof. Dersch [De2/006/20]
Prof. Dobrindt [Dob2/010/22]
Prof. Eble [Ebls/009/21]
Prof. Vogl [Vo2/011/19]
Prof. Kuhlmann [KuT3/007/20]
Prof. Meersch-Dini [CST/004/22]
Prof. Meyer zu Horste [MzH3/20/20]
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Faculty of Medicine

Bone Marrow Transplant Center (KMT) [Dr. Frebel]

Dept. of Anesthesiology, Intensive Care & Pain Medine

[Dr. von Groote]

Dept. of Dermatology [Ms. Bodes]

Dept. of Medicine A [Dr. Angenendt, Dr. Kronenberg,

Dr. Schwéppe]

Dept. of Medicine D [Prof. Brand, PD Dr. Tepasse]

Dept.of Neurology&TranslationalNeurology [Dr.Hérig, Dr.Kovac,
Dr. Strecker]

Institute of Immunology [Dr. Barczyk-Kahlert]

Institute of Infectiology, ZMBE [PD Dr. Riiter]

Institute of Medical Microbiology [Dr. Schuler]

Institute of Molecular Tumor Biology [Prof. Rosenbauer,
Ms. Apken]

Institute of Pharmacology & Toxicology [Dr. Fehrmann,

Prof. Kirchhefer]

Institute of Physiology Il [Dr. Pethd, Prof. Schwab]

WWU & External Institutes

Institute of Integrative Cell Biology & Physiology

[Mr. Schleutker]

Institute of Plant Biology & Biotechnology [Dr. Cord-Landwehr]
Institute of Evolution & Biodiversity [Prof. Bornberg-Bauer,
Prof. Gadau, Dr.Lange]

Institute of Mol. Microbioloy & Biotechnology [Prof. Berg,
Prof. Fetzner]

Institute for Pharmaceutical Biology and Phytochemistry
[Prof. Hensel]

Franziskus Hospital Miinster

University Hospital Duisseldorf [Dr. Schroter]

University of Cape Town, South Africa

Industry
Serva Electrophoresis, Heidelberg

EDUCATIONAL SERVICES & CONFERENCES

e Proteomics Lectures for Natural Products Graduate School
® Proteomics Lectures for Microbiology Students

PROMOTION OF YOUNG SCIENTISTS IN 2022

PhD theses

A. Walke Protoporphyrin IX analysis in the serum of glioma
patients. Faculty of Chemistry, WWU (In progress)

J. Gao Multiplex immuno-MALDI-TOF MS for targeted quanti-
fication of protein biomarkers and their proteoforms related
to inflammation and renal dysfunction. Universiyt of Bergen
(In progress)

L. F. Hagemeier Identifizierung epigenetisch reprimierter
Oberflachenmarker auf ATRT zur Optimierung zielgerichteter

Therapien. Faculty of Medicine, WWU (MedK, In progress)

THIRD-PARTY FUNDING

Principal

Investigator Title of the project

Funding organisation
and number

Funding
period

None.
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Core Unit Preclinical Imaging eXperts (PIX)

Coordinator: S. Hermann | Subunits: C. Faber (MRI), M. Schéafers (PET/SPECT)

Duration: 01.2010 - 12.2025

Funding: Personnel 3 E9 | Consumables p.a. 10.000 € | Revenue (2022) 22.523€

The IZKF Core Unit PIX provides access to multimod-
al imaging technologies for cooperative research in a
highly integrated structure. PIX comprises existing in-
frastructure and proven expertise for multiple preclini-
calimaging tools, namely magnetic resonance imaging,
positron emission tomography, single-photon-emis-
sion-tomography, X-ray computed tomography, and
photoacoustic imaging. The Core Unit PIX is strongly
convinced that only an integrated workflow with access
to state-of-the-art instrumentation, tracers and imag-
ing technology as well as data analysis can promote
both biomedical research and clinical translation at the
highest scientific level.

Animal studies are performed in cooperation with
members of the IZKF, the medical faculty, the university
and beyond. The non-invasive character of the imaging
modalities allowed longitudinal study designs, e.g. as-
sessing tumor growth or responses to new therapeutic
approaches. Multimodal imaging strategies were ap-
plied in » 20% of scans. Examined animal models came
from different research fields covering inflammatory,
cardiovascular and neurological diseases and oncolo-

gy.

Imaging MRI PET PET- PET-CT
Studies (3) SPECT
538 219 99 83 137

Numbers represent only full in vivo imaging sessions per animal, not
reflecting complex dynamic procedures (e.g. PET dynamic analysis
including pharmacological intervention), assessment of different
parameters (e.g. MRI assessing a combination of sequences such as
T2w anatomy, DTI, ADC, fMRI, 3D Tiw contrast enhancement, Vessel size
parameters, PET-MRI, Dynamic-contrast-enhancement, MEMRI), or ex vivo
measurements of tissues and organs.

NEW IMPLEMENTATIONS IN 2022

For PET, we have developed and characterized new trac-
ers for imaging of fibroblast activation protein (FAP), a
type Il transmembrane serine protease, which will en-
able us to visualize and quantify activated fibroblasts
in the context of inflammatory and regenerative pro-
cesses which are playing an important role in several
research projects being addressed by members of the
medical faculty and IZKF (e.g. Immunology: chronic in-
flammatory diseases such as arthritis, Musculosceletal
Medicine: healing of bone injury). Furthermore, FAP is

Figure 1- 3D DTI fiber tracking of a mouse heart ex vivo. Principle diffusion
directions are color-coded (see colored bars in each panel). The scale bars
are 2 mm. A) Ventral (coronal) view with left and right ventricle (LV, RV).
B) The mitralvalve and its connecting ligaments are visible on theproximal
end of the left ventricle in this coronal cut-out image. C) Axial cut-out
showing the concentric orientation of muscle fibers especially in the left
ventricle; IS = interventricular septum.

highly expressed by 90% of epithelial tumors and is
closely associated with tumor invasion, metastasis,
and prognosis. Therefore, the development of novel
tracers, in particular radiolabeled variants is highly at-
tractive for preclinical and translational research in the
field of oncology (Figure 2).

Figure 2 - 3D whole body imaging of a tumor xenograft model in vivo using
PET/aT-MR. PET image data (color-coded) represents distribution of a
novel Ga-68-labeled ligand binding to fibroblast activation protein (FAP)
being expressed by the tumor located at the left shoulder (white arrows).
A) Maximum intensity projections show no tracer accumulation besides
tumor uptake and tracer residue due to renal elimination. B) Tomographic
PET images demonstrate a very good tumor-to-background contrast.

In preparation for the use of the innovative integrated
7T-PET-MRI and to allow for accurate kinetic modelling
we started to establish a robust small animal PET-MRI
framework of both dynamic PET and MRI data. A cru-
cial point is the joint determination of arterial input
functions for both radiotracer and MR contrast agents,



necessary for most compartmental models. To this end,
ultra-fast MR imaging can now be applied to study in
vivo contrast agent dynamics in second-scales, com-
bining the spatial resolution of MRI with the specificity
and sensitivity of PET. Such precision will facilitate the
monitoring and quantification of drug delivery to target
tissues and is envisioned to supplement prolonged,
multi-parameter imaging sessions.

The versatility of multi-parametric MRI provided by the
core unit was on full display in 2022. The core unit has
continued to contribute substantially to neurological
research by providing diffusion tensor imaging (DTI),
fiber tracking and functional MRI (FMRI). If applied to
the same individual, both techniques can reveal struc-
tural and functional connectivity across brain areas, as
was applied to rat brains following different pain stim-
uli. The capacities for DTI fiber tracking have evolved
to include non-nervous tissue, i.e. to study the course
of muscle fibers of mouse hearts. From now on, DTl ac-
quisitions can now be reconstructed and analyzed on
a dedicated Unix computer. Multimodal MRI has been
applied beyond neuroscience, e.g. to study tumor
structure (relaxometry, diffusivity, immune cell compo-
sition), vasculature (perfusion) and metabolism (chem-
ical exchange saturation transfer) during progression
of treated and untreated murine breast carcinoma.

PUBLICATIONS

IZKF-relevant original papers published in 2022

1. Barca C, Kiliaan AJ, Foray C, Wachsmuth L, Hermann S,
Faber C, Schaefers M, Wiesmann M, Jacobs AH, Zinnhardt
B (2022) A longitudinal PET/MR imaging study of colony
stimulating factor-1 receptor-mediated microglia depletion in
experimental stroke. ) Nucl Med 63 (3): 446-452. [IF 11.082]

2. Barca C, Kiliaan A}, Wachsmuth L, Foray C, Hermann S, Faber
C, Schifers M, Wiesmann M, Zinnhardt B, Jacobs AH (2022)
Short-term Colony-Stimulating Factor 1 receptor inhibition-
induced repopulation after stroke assessed by longitudinal
(*®)F- DPA-714 PET imaging. ) Nucl Med 63 (9): 1408-1414.
[IF11.082]

3. Bdumer N, Scheller A, Wittmann L, Faust A, Apel M,
Nimmagadda SC, Geyer C, Grunert K, Kellmann N, Peipp M,
Kailayangiri S, Gutierrez Suburu ME, Strassert CA, Schenk M,
Greune L, Riiter C, Dersch P, Hartmann W, Rossig C, Neri D,
Muller-Tidow C, Schwoppe C, Schliemann C, Khandanpour C,
Lenz G, Berdel WE, Bdumer S (2022) Electrostatic anti-CD33-
antibody-protamine nanocarriers as platform for a targeted
treatment of acute myeloid leukemia. ] Hematol Oncol 15 (1):

171. [IF 23.168]
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4. Faust A, Bdumer N, Schlitermann A, Becht M, Greune
L, Geyer C, Ruter C, Margeta R, Wittmann L, Dersch P,
Lenz G, Berdel WE, Bdaumer S (2022) Tumor-cell-specific
targeting of ibrutinib: introducing electrostatic antibody-
inhibitor conjugates (AiCs). Angew Chem Int Ed Engl
61 (1): 202109769. [IF 16.823]

5. Foray C, Barca C, Winkeler A, Wagner S, Hermann S, Schéfers
M, Grauer OM, Zinnhardt B, Jacobs AH (2022) Interrogating
glioma-associated microglia and macrophage dynamics
under CSF-1R therapy with multitracer in vivo PET/MRI.
J Nucl Med 63 (9): 1386-1393. [IF 11.082]

6. Gerwing M, Hoffmann E, Kronenberg K, Hansen U, Masthoff
M, Helfen A, Geyer C, Wachsmuth L, Holtke C, Maus B, Hoerr
V, Krdhling T, HiddeRen L, Heindel W, Karst U, Kimm MA,
Schinner R, Eisenblédtter M, Faber C, Wildgruber M (2022)
Multiparametric MRI enables for differentiation of different
degrees of malignancy in two murine models of breast
cancer. Front Oncol 12: 1000036. [IF 5.738]

7. Honold L, Austrup M, Faust A, Konken CP, Schwegmann K,
Zinnhardt B, Daniliuc CG, Haufe G, Schafers M, Kopka K,
Hermann S (2022) Towards optimized bioavailability of %™Tc-
Labeled barbiturates for non-invasive imaging of matrix
metalloproteinase activity. Mol Imaging Biol 24 (3): 434-443.
[IF 3.488]

8. Konken CP, Heling K, Thale I, Schelhaas S, Dabel J, Maskri
S, Bulk E, Budde T, Koch O, Schwab A, Schafers M, Wiinsch B
(2022) Imaging of the calcium activated potassium channel
3.1 (K(Ca) 3.1) in vivo using a senicapoc-derived positron
emission tomography tracer. Arch Pharm (Weinheim)
355 (12): €2200388. [IF 4.613]

9. Lambers H, Wachsmuth L, Thomas D, BoumezbeurF, Hoesker
V, Pradier B, Faber C (2022) Fiber-based lactate recordings
with fluorescence resonance energy transfer sensors by
applying an magnetic resonance-informed correction of
hemodynamic artifacts. Neurophotonics 9(3): 032212-
032212. [IF 4.212]

10. Schelhaas S, Frohwein L), Wachsmuth L, Hermann S, Faber
C, Schéfers KP, Jacobs AH (2022) Voxel-based analysis of the
relation of 3’-Deoxy-3’-[**F]fluorothymidine ([**F]FLT) PET and
diffusion-weighted (DW) MR signals in subcutaneous tumor
xenografts does not reveal a direct spatial relation of these
two parameters. Mol Imaging Biol 24 (3): 359-364. [IF 3.488]

1

—

.Schwarz C, Buchholz R, Jawad M, Hoesker V, Terwesten-Solé
C, Karst U, Linsen L, Vogl T, Hoerr V, Wildgruber M, Faber C
(2022) Fingerprints of element concentrations in infective
endocarditis obtained by mass spectrometric imaging and
t-distributed stochastic neighbor embedding. ACS Infect Dis
8 (2): 360-372. [IF5.578]

1ZKF-relevant reviews published in 2022

None.
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PATENTS

1. Faust A, Hermann S, Roth J, Schifers M, Vogl T (2014) Quin-
oline-3-Carboxamide Compounds and their use in diagnosis
(Pending)

CUSTOMER BASE

University Hospital Hamburg-Eppendorf [PD Dr. M. Gelderblom]
Kardiovaskuldre Bildgebung, Herzzentrum des UK Bonn [Prof.
Horr]

EDUCATIONAL SERVICES AND CONFERENCES

None.

PROMOTION OF YOUNG SCIENTISTS IN 2022

IZKF Miinster

Dr. Dorenkamp [SEED/014/20]
Prof. Pogatzki-Zahn [Pog3/027/20]
Prof. Roth [Ro2/007/22]
Faculty of Medicine

Dept. of Anaesthesiology, Intensive Care and Pain Therapy
[PD Dr. Wagner]

Dept. of Pediatric Hematology and Oncology [Dr. Kerl]

Dept. of Radiology [Dr. Gerwing]

Division of Neurology & Translational Neurology [PD Dr. Schmidt-
Pogoda, Dr. Straeten]

Dept. of Nuclear Medicine [Dr. Backhaus]

WWU & External Institutes
Institute of Pharmaceutical & Medical Chemistry [Dr. Junker]

Institute for Experimental Molecular Imaging, RWTH Aachen
[Dr. S. Banala]

PhD theses 16 theses currently in progress

C. Barca Photoacoustic tomography to quantify inflammato-
ry activity in subtypes of arthritis. Faculty of Biology, WWU
(2022)

M. Grewer The role of integrins in platelet cohesion with tu-
mor cells and platelet-mediated tumor cell adhesion. Faculty
of Chemistry, WWU (2022)

A. Hasenbach The role of integrins in platelet cohesion with
tumor cells and platelet-mediated tumor cell adhesion. Faculty

of Biology, WWU (2022)

Calls
V. Horr Faculty of Medicine, University of Bonn. W2 Professor-

ship. Accepted (2022)

THIRD-PARTY FUNDING

Pr|nC|Pal Title of the project Funding organisation Funfilng
Investigator and number period
Faber, Roth, Loser Non-invasive imaging, cell tracking and functional analyses at DFG 2016 - 2024
cellular barriers SFB 1009, Z02
Faber Quantitative MRI of organspecific vascular permeability and DFG 2021 - 2024
immune cell dynamics by combination with mass spectrometric SFB 1450, Bo2
imaging
Faber CEST MRI to study Brain Metabolism and Function: insights from DFG, 2019 - 2022
opto fMRI and MR spectroscopy FA 474/6-1
Faber Myocardial remodeling in c-kit deficient mice - quantitative DFG, 2020 - 2023
assessment by Magnetic Resonance Imaging and Mass WI13686/4-2
Spectrometry Imaging
Jacobs, Schéfers, Immune-Image Innovative Medicines | 2019 - 2024
Faust, Hermann, Initiative 2 Joint
Kiefer, Zinnhardt Undertaking, Grant
Agreement No. 831514
Schéfers, Schelhaas | TraCAR: non-invasive imaging of the pharmacokinetics and Leitmarktagentur. 2019 - 2022
optimization of CAR T-cell therapies of solid tumors NRW, LS-2-2-050
Schéfers, Zarbock The role of glutamine in acute kidney injury DFG, 2020 - 2022
KFO 342, Po8
Hermann, Vogl Imaging of inflammatory and regulatory mechanisms in arthritis DFG 2021 - 2024
SFB 1450, Co3
Hermann, Vogl Role of S100A8/Ag dimers and tetramers in the regulation of DFG 2022 -2026
neutrophil dynamics in chronic inflammation SFB TRR332, Co7y
Schéfers, Roth Metabolic priming of monocytes during inflammation in vivo DFG 2021 - 2024
SFB 1450, Co1
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