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Werner Otto Preisverleihung 2017:
Auszeichnung neuer Behandlungsmethoden fir Diabetiker und Intensivpatienten

Der Preis der Werner Otto Stiftung zur Férderung der medizinischen Forschung geht
in diesem Jahr an die Biologin Dr. Anna-Franziska Worthmann und den Anéasthesisten
Dr. Constantin Trepte. Beide sind am Universitatsklinikum Hamburg-Eppendorf (UKE)
tatig. Sie erhalten die Ehrung fiir ihre herausragenden medizinischen Ergebnisse im
Bereich der Grundlagenforschung und der Klinischen Forschung, die in Zukunft unter
anderem zu besseren Behandlungsmethoden bei chronisch-entziindlichen
Erkrankungen wie Diabetes sowie zur Entwicklung neuer, schonender Methoden der
Uberwachung kritisch kranker Patienten fiihren konnen.

Im Rahmen einer Feierstunde wurden die beiden Forscher heute von Dr. Michael Otto,
dem Aufsichtsratsvorsitzenden der Otto Group und Vorsitzenden des Kuratoriums der
Werner Otto Stiftung, ausgezeichnet.

,In einer immer alter werdenden Gesellschaft ist die medizinische Forschung unverzichtbar,
zum Wohle der Menschen, aber auch aus wirtschaftlichen Griinden®, so Dr. Michael Otto.
,Um in der Forschung erfolgreich zu sein, braucht man ein hohes Mal an Innovations- und
Risikobereitschaft sowie die Gabe, sein Ziel mit grofler Hartnackigkeit und trotz bisweilen
auch unerwarteter Riickschlage stringent zu verfolgen. Nur so lassen sich wissenschaftliche
Durchbriiche erreichen. Der Werner Otto Preis soll in diesem Sinne sowohl als finanzielle
Unterstltzung wie auch Anerkennung fir die herausragenden Forschungsergebnisse der
Preistrager dienen.”

Die Laudatio auf die Preistragerin im Bereich der Grundlagenforschung, Dr. Anna-Franziska
Worthmann, hielt Prof. Dr. Burkhard Goke, Arztlicher Direktor und

Vorstandsvorsitzender des UKE. Die Laudatio auf den Preistrédger im Bereich der Klinischen
Forschung, Dr. Constantin Trepte, hielt Prof. Dr. Jakob R. Izbicki, Direktor der Klinik und
Poliklinik fur Allgemein-, Viszeral- und Thoraxchirurgie am UKE.

Der Preis der Werner Otto Stiftung zur Férderung der medizinischen Forschung wird

alle zwei Jahre fir hervorragende wissenschaftliche Leistungen in der Grundlagenforschung
und in der Klinischen Forschung an in Hamburg tatige Forscher und Arzte verliehen. Die
Preisverleihung findet in diesem Jahr zum einundzwanzigsten Mal statt.

Mit dem Preis soll der Einsatz fir neue, lebenswichtige Behandlungsmdglichkeiten und
-methoden gewdurdigt werden. Die beiden Preistrager erhalten jeweils ein Preisgeld in Hohe
von 8.000 Euro.
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Kurze Zusammenfassung der wissenschaftlichen Arbeiten beider Preistrager:

1. Grundlagenforschung im Bereich der Behandlung chronisch-entziindlicher
Erkrankungen
Preistragerin: Dr. rer. nat. Anna-Franziska Worthmann,
Universitatsklinikum Hamburg-Eppendorf,
Zentrum fur Experimentelle Medizin, Institut fiir Biochemie und Molekulare
Zellbiologie

Uberschiissiges Cholesterin ist verantwortlich fiir viele chronisch-entziindliche
Erkrankungen. Die Ablagerung des mit der Nahrung zugefuhrten Fettes an den
GefaBwanden fiihrt zu Arteriosklerose. In der Folge drohen Leberentziindung, Diabetes oder
Schlaganfalle. Kreislauferkrankungen sind die Todesursache Nr. 1 in Deutschland. Dr. Anna-
Franziska Worthmann konnte eine neuartige Weise aufzeigen, in der die Leber zugefuhrtes
Cholesterin in Gallensdure umwandelte.

Das Forschungsprojekt von Dr. Anna-Franziska Worthmann ful3t auf der Unterscheidung von
weillem und braunem Fettgewebe. Das weille Fettgewebe speichert iberschiissige
Nahrungsenergie und kann sie bei Bedarf zur Energieversorgung der Muskeln wieder
abgeben. Entsprechend flhrt eine geringe kdrperliche Aktivitat bei UbermaRiger
Nahrungsaufnahme zu Ubergewicht, das langfristig chronisch-entziindliche Erkrankungen
wie Arteriosklerose, Diabetes und Leberentziindung hervorrufen kann.

Das braune Fettgewebe kann ebenfalls Fette speichern, verbrennt allerdings die
gespeicherte Energie unter Kalteeinfluss, um Warme zur Aufrechterhaltung der
Korpertemperatur zu erzeugen. Eine Aktivierung des braunen Fettgewebes flihrt nicht nur zu
Gewichtsverlust, sondern senkt auch die Fett- und Zuckerwerte im Blut, die bei Ubergewicht
haufig erhéht sind. Dr. Anna-Franziska Worthmann konnte ein neuartiges Zusammenspiel
von braunem Fettgewebe und der Leber identifizieren. Die Aktivierung des braunen
Fettgewebes stimuliert die Leber, das Cholesterin aus der Nahrung in Gallensduren
umzuwandeln. Auf diese Weise kann der schadliche Stoff aus dem Kérper ausgeschieden
werden.

Dr. Anna-Franziska Worthmann hat in ihren Studien gezeigt, dass auch die
Zusammensetzung der Darmbakterien durch die Umwandlung der Nahrungsbestandteile in
der Leber — in diesem Fall von Cholesterin zu Gallensauren — bestimmt wird. Durch diese
Erkenntnisse bieten sich neue Optionen fir die Behandlung etwa von Diabetes oder der
entzindlichen Fettleber, da bestimmte Darmbakterien und deren Stoffwechselprodukte an
der Entwicklung und Progression dieser Erkrankungen beteiligt sind.

2. Klinische Forschung im Bereich der Uberwachung von Intensivpatienten
Preistrager: PD Dr. med. Constantin Trepte,
Universitatsklinikum Hamburg-Eppendorf,
Zentrum fur Anasthesiologie und Intensivmedizin.

Bei kritisch kranken Patienten, die kinstlich beatmet werden, muss die Sauerstoffzufuhr
sténdig optimal angepasst werden. Wenn dafir Messgerate in die Lunge eingefuhrt werden
mussen, kann dies jedoch eine weitere Lungenschadigung verursachen, die im schlimmsten
Fall zum Tod des ohnehin geschwachten Patienten flhrt. Ein neuartiges Verfahren kann die
mechanische Beatmung nicht-invasiv, nur Uber auf der Haut angebrachte Elektroden,
steuern. In einem gemeinsamen Projekt mit anderen Forschern hat Dr. Constantin Trepte
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gezeigt, dass das nicht-invasive Verfahren der Elektroimpedanztomographie auch zur
Messung von Flussigkeit in der Lunge eingesetzt werden kann.

Bei der Elektroimpedanztomographie werden Kontaktelektroden auf dem Brustkorb eines
Patienten angebracht. Der Stromfluss lber die Elektroden erzeugt bei diesem Verfahren
Bilder der Lunge wahrend des Atemzyklus. In den bisherigen Anwendungsfallen wurde die
Elektroimpedanztomographie nahezu ausschlie3lich dazu genutzt, Veranderungen des
Luftvolumens sichtbar zu machen. In einem internationalen Verbundprojekt, das von
Hamburg aus koordiniert und geleitet wurde, konnte Dr. Constantin Trepte gemeinsam mit
Partnern in den USA, Kanada und der Schweiz die bisherigen Grenzen des Verfahrens
erweitern.

Im experimentellen Modellversuch des akuten Lungenversagens gelang es erstmalig, mittels
des Elektroimpedanztomographie-Verfahrens nicht nur den Sauerstoff-, sondern auch den
Flussigkeitsgehalt in der Lunge zu messen. Als weitere Neuerung konnten die Forscher
erstmals unter Zuhilfenahme eines neuen Algorithmus — ebenfalls mittels dieses Verfahrens
— sogenannte hamodynamische Parameter aus der Hauptschlagader ableiten. Diese
hamodynamischen Signale sind dazu geeignet, die Kreislaufreaktion von Patienten auf eine
Flussigkeitsgabe vorherzusagen.

Die Informationen, die sich hieraus ergeben, sind von zentraler klinischer Bedeutung, da sich
mit ihnen die Steuerung der Flussigkeitstherapie kritisch kranker Patienten optimieren I&sst.
Die Zufuhr von Flussigkeit stellt wohl die in der Klinik mit Abstand haufigste Intervention zur
Stabilisierung des Kreislaufs dar.

Eine derartige intensivmedizinische Uberwachung war bisher nur durch den Einsatz
mehrerer invasiver Messkatheter moglich. Die von Dr. Constantin Trepte und seinen
Kollegen entwickelten Ansatze kénnen perspektivisch eine nicht-invasive Alternative fir die
Uberwachung von Intensivpatienten darstellen und damit zur Senkung der Todesrate unter
dieser Patientengruppe beitragen.

Nahere Informationen zur Werner Otto Stiftung finden Sie im Internet unter:
www.werner-otto-stiftung.de
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