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Im Reinraum des neuen GMP-Gebdudes kommen auch Promis unter die Haube: Klinikums-Direktor Michael Bamberg (von links), Ingo Auten-
rieth, Arztlicher Direktor des Instituts fiir Medizinische Mikrobiologie und Dekan der medizinischen Fakultdt, die parlamentarische Staatsse-
kretdrin Annette Widmann-Mauz, Hinnak Northoff, Leiter des Zentrums fiir Klinische Transfusionsmedizin (er trdgt Bart) und Ministerialdi-

rektor Klaus Tappeser.
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Medizin - Das gibt’s nur in Tubingen: An der Uniklinik konnen jetzt fiir Therapiestudien
erstmals auf den einzelnen Patienten abgestimmte Medikamente produziert werden

Arznei im Mafdanzug

VON BRIGITTE GISEL

TUBINGEN. An Superlativen fehlte es
nicht: Eine »ganz neue Dimension der
klinischen Forschunge, attestiert Ingo
Autenrieth, Dekan der medizinischen Fa-
kultat, der neuen Einrichtung. Die Tu-
binger Uniklinik habe jetzt ein nationa-
les, »wenn nicht gar internationales Al-
leinstellungsmerkmalx. Gesundheits-
staatssekretdrin ~ Annette =~ Widmann-
Mauz beschwor die Gesundheitsregion,
Klaus Tappeser, Ministerialdirektor im
Wissenschaftsministerium, freut sich auf
den »Spinn-Off-Effekt«. Und Hinnak
Northoff, Leiter des Zentrums fiir Klini-
sche Transfusionsmedizin, jubelt: »Wir
sind ganz vorne dabei bei der Entwick-
lung neuer personalisierter Medizin.«

Schneller als Pharmafirmen

Die Vorschusslorbeeren gelten einer
Einrichtung, die gestern offiziell an den
Start ging. Mit dem GMP-Forschungsge-
bdude wird die Uniklinik als Erste und
Einzige in Deutschland in die Lage ver-
setzt, auf einzelne Patienten zugeschnit-
tene Medikamente zu entwickeln, zu
produzieren und klinisch zu erproben.
GMP steht dabei fiir »good manufactu-
ring practice«, was bedeutet, dass die
geltenden Regelungen des Arzneimittel-
rechts eingehalten werden. Aus Sicht
von Uniklinik und medizinischer Fakul-
tdt der Uni ist die Entwicklung im eige-
nen Labor schneller und preiswerter.

In der neuen Einrichtung arbeiten
Forscher aus Immunologie, Chirurgie,
Pathologie und Humangenetik zusam-
men. In der Krebstherapie soll es das Me-
dikament fiir den einen spezifischen Tu-
mor geben. Aber auch in der Infektions-
medizin richten sich viele Hoffnungen
auf die neuen Verfahren. Die Regenerati-
onsmedizin will in Zukunft Gewebe
ziichten, aber auch Knorpel und Band-
scheiben stehen auf der Wunschliste der
Forscher.

Kritik am Arzneimittelrecht

Das vierstockige Gebdude mit iiber
400 Quadratmeter Nutzfliche, das in 18
Monaten Bauzeit auf dem Schnarrenberg
entstand, verfiigt iiber Reinraumlabore
der hochsten Stufen, die die Mitarbeiter
nur durch Schleusen und mit Schutzklei-

IMMUNTHERAPIE BEI KREBS

dung betreten diirfen. Bau und Ausstat-
tung kosteten mehr als fiinf Millionen
Euro, von denen das Land 70 Prozent be-
zahlte.

Prorektor Heinz-Dieter Assmann ap-
pellierte in einem Grufdwort an die Poli-
tik, das Arzneimittelrecht zu lockern.
Hans-Georg Rammensee vom Interfakul-
tdren Institut fiir Zellbiologie klagte, es
sei seit 2004 »nahezu unmdglich, neue
Therapiestudien mit neuen Substanzen
durchzufiihren«.

Fiir Diethelm Wallwiener, Arztlicher
Direktor der Frauenklinik, der das Sid-
westdeutsche Tumorzentrum reprdsen-
tierte, ist die Bedeutung des Instituts gar
nicht hoch genug einzuschatzen. Er sieht
die individualisierte Therapie als ebenso
prdagend fiir das neue Jahrhundert wie es
die interdisziplindre Medizin im vergan-
genen war. (GEA)

2012 ist die erste Studie mit Leberkrebs-Patienten geplant

wJeder Krebs ist anderss,
sagt Hans-Georg Ram-
mensee, Leiter der Abtei-
lung Immunologie an der
Tubinger Uniklinik. Des-
halbist es den Medizinern
auch so wichtig, passge-
naue Medikamente zu
entwickeln. Im Mittel-

punkt stehen dabei Pepti-

de und Antikorper.

So werden zunachst die Ei-

genschaften des Tumors
analysiert. In einem zwei-
ten Schritt wird dann ver-

sucht, ihm quasi die »Tarn-

kappe«zu entreien, mit
der ersich den Zellen des
Immunsystems entzieht.
Dabei spielen Peptide
eine wichtige Rolle. Die
Wissenschaftler hoffen,

dass esihnen gelingt, bei
Leberkrebspatienten Pep-
tide so zu markieren, dass
das Immunsystem die
Krebszellen findet und at-
tackiert.

Die ersten Patienten sol-
len 2012 geimpft werden.
Vom Bundesforschungs-
ministerium gibt es dafiir
eine Million Euro. (sel)



