




Organoide sind dreidimensionale, aus Stamm-
zellen entwickelte Zellstrukturen. Sie stellen  
in der Krebsmedizin ein vielversprechendes 
neues Werkzeug dar.
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Miniaturmodelle von Darmkrebstumoren –  
sogenannte Organoide – verändern ihre Gestalt 
systematisch, wenn sie dem Einfluss bestimmter 
Medikamente ausgesetzt sind. Ein Forschungsteam 
um Michael Boutros und Johannes Betge entwickelte 
am DKFZ-Hector Krebsinstitut an der Universitäts-
medizin Mannheim, in dem die Medizinische 
Fakultät Mannheim der Universität Heidelberg, das 
Universitätsklinikum Mannheim und das DKFZ 
zusammenarbeiten, Organoide von elf Darmkrebs-
patienten, um die Wirkung von 500 verschiedenen 
Medikamenten auf die Minitumoren zu unter-
suchen. Im Hochdurchsatzverfahren erstellten die 
Forschenden dann mikroskopische Aufnahmen von 
mehr als fünf Millionen Organoiden unter dem Ein-
fluss des jeweiligen Medikaments und kartierten die 
Bilder systematisch. Um die biologischen Prozesse 
zu charakterisieren, die hinter den morphologischen 
Variationen stecken, kombinierten die Wissenschaft-
ler das mikroskopische Profiling mit genetischen 
Analysen und werteten sie mithilfe statistischer 
Modellrechnungen aus. Auf diesem Wege konnten 
die Forschenden die Gestaltveränderungen konkre-
ten zellulären Prozessen zuordnen und diese mit 
pharmakologischen Wirkstoffen gezielt auslösen. 
Die Analysen helfen, besser zu verstehen, warum 
manche Tumoren im Laufe einer Therapie gegen 
bestimmte Medikamente unempfindlich werden 
und wie sich diese Resistenzentwicklung in Zukunft 
möglicherweise umgehen lässt.

Betge et al.: The drug-induced phenotypic landscape of colorectal  
cancer organoids. Nature Communications 2022

WA S MIN ITUMO RE N  
ÜBE R ZUKÜN F TIGE TH E R APIE­

MÖGLICH KE ITE N BE I  
DAR M KRE BS VE RR ATE N

COVID -19- IM PFUNG:  
KE IN H INWE IS  AUF E RH Ö HTES  
RISIKO BE I  IM MUNTH E R APIE

Ist die Corona-Impfung für Krebspatienten, die mit 
einem Immun-Checkpoint-Inhibitor behandelt wer-
den, mit besonderen Risiken verbunden? Das haben 
Forscherinnen und Forscher des NCT Heidelberg, des 
DKFZ, des Universitätsklinikums Heidelberg und 
des DKTK nun in einer klinischen Studie untersucht. 
Bildlich gesprochen lösen Immun-Checkpoint- 
Inhibitoren bestimmte Bremsen des Immunsystems. 
Es gab deshalb die Befürchtung, dass die Impfung 
bei Personen, die unter einer solchen Therapie ste-
hen, starke und unkontrollierte Immunreaktionen 
auslösen könnte. Aufgrund der daran beteiligten 
Botenstoffe ist diese gefährliche Komplikation als 
„Zytokin-Sturm“ bekannt. Die Onkologen um Guy 
Ungerechts beobachteten bei 64 Krebspatienten, 
die mit Immun-Checkpoint-Inhibitoren behandelt 
wurden, ob es infolge der Corona-Impfung zu un-
erwünschten Nebenwirkungen kam. In der Kontroll-
gruppe befanden sich 26 ungeimpfte Patienten. Es 
zeigte sich, dass bei etwa 40 Prozent der geimpften 
Personen anschließend erhöhte Spiegel bestimm-
ter Zytokine im Blut nachweisbar waren. Klinisch 
relevante Fälle des gefürchteten Zytokin-Sturms 
wurden jedoch nicht beobachtet. Die Ergebnisse 
unterstützen die derzeitige Empfehlung, Krebs-
patienten auch unter Therapie mit Immun-Check-
point-Inhibitoren gegen COVID-19 zu impfen. Um die 
Resultate zu validieren, ist nun eine Studie mit einer 
größeren Patientenzahl notwendig. 

Walle et al.: Cytokine release syndrome-like serum responses after  
COVID-19 vaccination are frequent and clinically inapparent under  
cancer immunotherapy. Nature Cancer 2022

NCT H E IDE LBE RG UN D  
NCT/UCC DRESDE N E RN EUT ALS  

O N KO LOGISCH E SPITZE NZE NTRE N 
AUSGEZE ICH N ET

Die Deutsche Krebshilfe fördert das NCT Heidelberg 
und das NCT/UCC Dresden für weitere vier Jahre 
als Onkologische Spitzenzentren (Comprehensive 
Cancer Center). Die Fördersumme beträgt jeweils  
3,8 Millionen Euro. Grundlage der Entscheidung war 
die Bewertung einer internationalen Gutachterkom-
mission. Ein Onkologisches Spitzenzentrum muss 
eine zentrale Anlaufstelle für Krebspatientinnen 
und -patienten bilden. Sie sollen während ihrer 
Behandlung unter anderem von einem interdiszi-
plinären Vorgehen nach aktuellen medizinischen 
Leitlinien, der Fallbesprechung in Tumorboards, 
einem wirksamen Qualitätssicherungssystem und 
innovativen Forschungsaktivitäten profitieren.  
Diese Voraussetzungen sahen die Gutachter bei 
beiden NCT-Standorten weiter als erfüllt an. Die 
Deutsche Krebshilfe startete ihr Förderprogramm 
„Onkologische Spitzenzentren“ im Jahr 2007 mit  
dem Ziel, die Krebsmedizin bundesweit stetig zu  
verbessern und auf ein hohes Niveau zu bringen.  
Im kommenden Förderzeitraum erhalten bundes-
weit insgesamt 15 Zentren eine finanzielle  
Unterstützung.

NetzwerkNetzwerk

Das DKFZ-Hector Krebsinstitut an der Universi-
tätsmedizin Mannheim wird im Rahmen einer 

Partnerschaft zwischen dem DKFZ, dem Universi-
tätsklinikum Mannheim und der Medizinischen 

Fakultät Mannheim der Universität Heidelberg mit 
großzügiger Unterstützung durch die Hector-Stif-
tung II aufgebaut, um dort translational-klinische 

Krebsforschung auf internationalem Spitzen-
niveau durchzuführen.

Mit dem DKFZ als Kernzentrum kooperieren im  
Deutschen Konsortium für Translationale  

Krebsforschung (DKTK) Universitätsmedizin und  
Uniklinika an acht Standorten, um signifikante 

Beiträge zur Schließung der translationalen Lücke 
zwischen der Grundlagenforschung und der klini-

schen Forschung zu leisten.​

Das Nationale Centrum für Tumorerkrankungen 
(NCT) ist eine langfristig angelegte Kooperation 
zwischen dem DKFZ und exzellenter Onkologie  

in der Universitätsmedizin. Es hat sich die  
klinisch-translationale Krebsforschung zur  

Aufgabe gemacht und vereint hierzu Forschung 
und multidisziplinäre Patientenversorgung  

auf höchstem Niveau.
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Die Systembiologin

„Für die Natur und alles, was damit zu-
sammenhängt, habe ich mich schon als 
Kind interessiert und meine Eltern mit 
Fragen gelöchert!“, sagt Ursula Kling-
müller lachend. „Deshalb stand für mich 
schon sehr früh fest, dass ich einmal 
Biologie studieren möchte.“ Ihr Vater 

war Genetiker und förderte die Neugier seiner Tochter. 
Dennoch hofften die Eltern, sie würde sich später für 
ein Medizinstudium entscheiden. „Ich habe aber früh 
erkannt, dass ich besser helfen kann, indem ich for-
sche, offenen Fragen nachgehe und Zusammenhänge 
aufkläre.“ Und so trat Ursula Klingmüller nach ihrem 
Abitur entschlossen in die Fußstapfen ihres Vaters und 
nahm in Bayreuth ihr Biologiestudium auf. Im Haupt-
studium spezialisierte sie sich auf Molekularbiologie, 
Zellbiologie und Virologie und wechselte dafür an die 
Ruprecht-Karls-Universität Heidelberg. Dort blieb sie 
anschließend und forschte für ihre Doktorarbeit am 
Hepatitis-B-Virus.

I H R WE G I N D I E  SYSTE M B I O L O G I E
Ihr Interesse, molekularbiologischen Mechanismen 
und Zusammenhängen bei der Entstehung von Krank-
heiten auf den Grund zu gehen, führte Ursula Kling-
müller in die Systembiologie – ein interdisziplinäres 

Text: Nicole Silbermann Fotos: Tobias Schwerdt

Ursula Klingmüller forscht seit rund 20 Jahren am DKFZ.  
Sie untersucht komplexe biologische Systeme mit den Werkzeugen  

der Mathematik und der Biologie. Das soll die Grundlage  
für neue Therapien gegen Krebs schaffen.

Porträt Porträt

F Fachgebiet, in dem sie auch heute noch mit Freude und 
Enthusiasmus forscht. Seit mehr als 15 Jahren leitet sie 
die Abteilung Systembiologie der Signaltransduktion 
am DKFZ. „Mit meiner Arbeit als Wissenschaftlerin in 
der Systembiologie bin ich genau dort angekommen, 
wo ich immer hin wollte“, sagt sie. „Wir untersuchen 
die Funktion kleiner und kleinster Zahnräder im mole-
kularen Getriebe unseres Körpers: wie sie ineinander-
greifen, welche Auswirkungen sie auf die Regulation 
dynamischer Prozesse im Körper haben und welche 
Rolle sie bei der Entstehung von Krebserkrankungen 
spielen. Dabei hilft uns die Mathematik, komplexe  
Zusammenhänge zu erfassen und Entwicklungen  
vorherzusagen.“

Nach ihrer Promotion zog es Ursula Klingmüller 
nach Boston in den USA: zunächst an die Harvard 
Medical School und anschließend an das Whitehead 
Institute for Biomedical Research. Dort forschte sie 
am Erythropoietin-Rezeptor, kurz Epo-Rezeptor, der 
für die Herstellung roter Blutkörperchen essenziell 
ist. Das Protein befindet sich auf der Oberfläche von 
Vorläuferzellen der roten Blutkörperchen und leitet 
das Signal ins Zellinnere weiter, das den Prozess der 
Ausreifung startet. „Von meiner Postdoc-Zeit habe ich 
sehr profitiert. Sie war nicht nur prägend für meine 
heutige Arbeit, sondern auch für meinen persönlichen 
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Lebensweg“, sagt Ursula Klingmüller. „In den 
USA traute man jungen Forscherinnen bereits 
damals zu, ihre Arbeit mit Familie zu verein-
baren. Das war in Deutschland zu der Zeit 
leider noch nicht der Fall.“

F O R S CH U N G O D E R FA M I L I E?  B E I D E S! 
Denn die Frage, ob sie in der Wissenschaft 
bleiben wollte, war schon früh beantwortet: 
Unbedingt! Ihr Doktorvater hatte nach der 
Promotion noch dazu geraten, auf Familie 
zu verzichten, um weiterhin forschen zu 
können. Doch sie wollte beides. Ihren ersten 
Sohn bekam sie während ihrer Postdoc-Zeit 
in Boston, der zweite folgte, während sie 
habilitierte. „Natürlich war es nicht immer 
einfach. Doch es war die absolut richtige 
Entscheidung. Zum Glück konnte ich immer 
auf die Unterstützung meiner Familie und 
meines Mannes zählen, der ebenfalls in der 
Forschung arbeitet“, sagt Ursula Klingmüller 
rückblickend. „Erfahrene Wissenschaftle-
rinnen, die ich hätte um Rat fragen können, 
gab es in meinem Umfeld leider nicht. Umso 
wichtiger ist es mir heute, junge Forsche-
rinnen zu ermutigen und in ihrer Karriere
planung zu unterstützen.“ Dafür engagiert sie 
sich seit 2014 als Vorsitzende der Executive 
Women’s Initiative am DKFZ. 

Nach ihrer Postdoc-Zeit in den USA kehrte 
Ursula Klingmüller nach Deutschland zu-
rück. Am Max-Planck-Institut für Immunbio-
logie in Freiburg leitete sie eine Juniorgruppe 
und forschte weiterhin am Epo-Rezeptor. Es 
gelang ihr, einen neuartigen Mechanismus, 
durch den Zellen Informationen verarbeiten, 
mithilfe mathematischer Modellierungen 
aufzudecken – heute eine der wichtigsten 
Methoden in ihrer systembiologischen 

Forschung. Ihre Habilitation erlangte sie im 
Jahr 2000 in Molekularbiologie und Genetik. 
2003 kam sie ans DKFZ, um die Nachwuchs-
gruppe Systembiologie der Signaltrans-
duktion zu leiten, die vier Jahre später in 
die gleichnamige Abteilung umgewandelt 
wurde. 

TE A MG E I ST  Z Ä H LT
Am DKFZ begann sie, molekulare Signalwege 
in Leberzellen zu untersuchen. „Um zu verste-
hen, wie es zur Entwicklung von Leberkrebs 
kommt, müssen wir zuerst wissen, wie die 
molekularen Abläufe in gesunden Leber-
zellen aussehen“, erklärt Ursula Klingmüller. 
„Diese Abläufe haben wir über viele Jahre 
erforscht und grundlegende Zusammen-
hänge aufgedeckt, die uns nun dabei helfen, 
die Prozesse in Leberkrebszellen besser zu 
verstehen.“ Die Forschung ihres Teams ist 
unter anderem eingebettet in das Netzwerk 
„LiSyM-Krebs“, das vom Bundesministerium 
für Bildung und Forschung gefördert wird 
und die Früherkennung und Prävention von 
Leberkrebs vorantreiben möchte. Auch hier 
kommen mathematische Modellierung und 
biologische Forschung zusammen. Ursula 
Klingmüller koordiniert innerhalb des 
Netzwerks ein Projekt, das sich insbesondere 
mit der sogenannten nicht-alkoholischen 
Fettlebererkrankung auseinandersetzt, die 
langfristig auch zu Leberkrebs führen kann. 
Hier fahndet sie nach möglichen Indikatoren, 
die womöglich schon früh anzeigen können, 
ob Personen ein erhöhtes Risiko haben, Leber-
krebs zu entwickeln. „Wenn entsprechende 
Veränderungen in einer einfachen Blutprobe 
nachgewiesen werden könnten, wäre das 
großartig“, sagt Klingmüller. „Wir möchten 

PorträtPorträt
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gab es in meinem dama­

ligen Umfeld leider nicht. 

Umso wichtiger ist es mir 

heute, junge Forscherinnen 

zu ermutigen und  

in ihrer Karriereplanung  

zu unterstützen.“

die Möglichkeiten der individualisierten 
Medizin vorantreiben, damit einzelnen  
Patientinnen und Patienten künftig gezielt 
und bestmöglich geholfen werden kann.“ 
Zentral für ihre Forschung ist ein breites  
Methodenspektrum, interdisziplinäre 
Zusammenarbeit und gutes Teamwork 
zwischen ihren 25 Mitarbeitenden. „Hier hat 
uns die Corona-Pandemie natürlich auch vor 
große Herausforderungen gestellt“, sagt sie.  
„Der direkte Austausch ist in der Forschung 
durch nichts zu ersetzen. Allein kann  
man nicht so viel erreichen – Teamgeist  
ist essenziell!“

Neben ihrer Forschungsarbeit am DKFZ 
lehrt Ursula Klingmüller als Professorin an 
der Ruprecht-Karls-Universität Heidelberg 
und ist seit 2016 Mitglied des Deutschen 
Ethikrats. Das aktuell 24-köpfige Gremium 

berät Regierung und Bundestag zu ethischen 
Fragen. Dabei repräsentieren die Mitglieder 
naturwissenschaftliche, medizinische, theo-
logische, philosophische, ethische, soziale, 
ökonomische sowie rechtliche Belange. Sie 
sollen unterschiedliche ethische Ansätze und 
ein breites Meinungsspektrum vertreten. 
Ethische Fragen ergeben sich nicht zuletzt 
auch im Zusammenhang mit der biowissen-
schaftlichen Forschung – sowohl für den 
Einzelnen als auch für die Gesellschaft. „Hier 
werden oftmals ganz elementare Fragen des 
Lebens berührt. Daher ist es wichtig, die  
aktuellen Entwicklungen der modernen  
Lebenswissenschaften sowie ihre Möglich-
keiten und Grenzen von allen Seiten zu 
beleuchten und ethisch bestmöglich auszu-
tarieren“, sagt Ursula Klingmüller. „Es ist mir 
eine Ehre, dabei mitwirken zu dürfen.“

Eines der wichtigsten Werkzeuge in der Abteilung von Ursula Klingmüller ist die  
Massenspektrometrie. Mit dieser Technologie lässt sich zum Beispiel untersuchen,  
welche Proteine die Zellen unter bestimmten Bedingungen herstellen.
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„Für Hans Julius Zorn, den Gründer 
unseres Unternehmens, war Helfen 
eine Lebensaufgabe, die wir seither 
fortführen“, sagt Sonja Eham, die 
Leiterin der Juzo Akademie. Die Julius 

Zorn GmbH, beheimatet im bayerischen Aichach, 
stellt Hilfsmittel für unterschiedliche medizini-
sche Anwendungsbereiche her, darunter auch 
Kompressionsbekleidung für Brustkrebspatien-
tinnen und -patienten. Das Unternehmen spendet 
deshalb schon seit längerer Zeit immer wieder an 
Projekte und Einrichtungen, die die Brustkrebs-
forschung vorantreiben. „Es ist uns ein Anliegen, 
die Forschung zu unterstützen, die dafür sorgt, 
dass solche Krankheiten und Komplikationen 
besser behandelt werden können beziehungswei-
se gar nicht erst entstehen“, erklärt Sonja Eham 
die Beweggründe für das Engagement des Unter-
nehmens. „Wir haben uns deshalb entschieden, 
zugunsten des DKFZ zu spenden, das mit seiner 

Helfen 
als Mission

Lebensjahre

Die Akademie der Julius Zorn GmbH spendete zugunsten  
der Brustkrebsforschung des DKFZ.

gehen jährlich in Deutschland  
durch krebsbedingte Todesfälle verloren.

F hervorragenden Arbeit einen wichtigen Beitrag 
leistet, diese Ziele zu erreichen.“ 

Mit seinen Produkten möchte Juzo selbst dazu 
beitragen, die Lebensqualität der Patientinnen 
und Patienten zu verbessern und Beschwerden 
zu lindern: Bei Brustkrebs werden vielen Betrof-
fenen neben dem Tumor auch die nahegelegenen 
Lymphknoten entfernt. Als Folge der Operation 
kann am Arm oder am Brustkorb ein Lymphödem 
entstehen – eine Kompressionstherapie verspricht 
dann Linderung. In der firmeneigenen Akademie 
bietet Juzo auch Seminare für den medizinischen 
Fachhandel an, in denen der Umgang mit beson-
deren Herausforderungen wie Narben und Lymph-
ödemen, die nach chirurgischen Eingriffen im 
Brustbereich auftreten können, geschult wird. Die 
Erlöse der Fortbildungsreihen zu Brust und Thorax 
aus dem Jahr 2021 spendete das Unternehmen an 
das Deutsche Krebsforschungszentrum.

Das haben Wissenschaftlerinnen  
und Wissenschaftler im Rahmen des  
Projektes BURDEN 2020 berechnet, einer 
Studie des Robert Koch-Instituts in  
Kooperation mit dem Umweltbundes-

amt und dem Wissenschaftlichen Institut der AOK. 
Verlorene Lebensjahre sind ein Maß für die vor
zeitige Sterblichkeit. Berücksichtigt werden dabei 
neben der Häufigkeit einer Todesursache auch das 
Alter, in dem die Todesfälle auftreten, und die statis-
tische Restlebenserwartung. Verstirbt beispielsweise  
eine 50-jährige Person, gehen mehr als 30 Lebens-
jahre verloren, bei einer älteren Person entsprechend 
weniger. 

Mehr als ein Drittel der insgesamt etwa 11,6 Mil-
lionen Lebensjahre, die im Jahr 2017 durch vorzeitige 
Sterblichkeit verloren gegangen sind, war durch bös-
artige Tumoren bedingt – ihnen kam damit der größte 
Anteil am Verlust von Lebenszeit zu. An zweiter Stelle 
folgten Herz-Kreislauf-Erkrankungen, die für 3,2 Mil-
lionen verlorene Lebensjahre verantwortlich waren. 

Ab dem mittleren Erwachsenenalter zählt Brust-
krebs bei Frauen zu den häufigsten Todesursachen, 
ab dem fünften Lebensjahrzehnt sind dann bei 
beiden Geschlechtern unter anderem Lungenkrebs 
und Darmkrebs für eine hohe Zahl von Sterbefällen 
verantwortlich. Gerade Lungenkrebs könnte aber 
durch einen Verzicht aufs Rauchen in der Mehrzahl 
der Fälle verhindert werden. Und auch das Risiko 
für andere häufige Krebsarten ließe sich durch den 
Lebensstil, Vorsorgeuntersuchungen und weitere 
Präventionsmaßnahmen teils deutlich reduzieren.

Ein weiteres Ergebnis der Studie: Männer ver-
lieren mehr Lebensjahre als Frauen. Dafür sind nach 
Ansicht der Forschenden in erster Linie Unterschiede 
im Gesundheitsverhalten und in der Inanspruchnah-
me von medizinischer Versorgung verantwortlich. 

Quelle: Wengler et al.: Years of life lost to death—a comprehen-
sive analysis of mortality in Germany conducted as part of the 
BURDEN 2020 project. Dtsch Arztebl Int 2021; 118: 137–44.

D

Engagieren auch Sie sich für die  
Krebsforschung. Spenden Sie oder rufen Sie  

im Rahmen einer Spendenaktion zu Spenden  
auf. Falls Sie Fragen haben:  
Kontaktieren Sie uns unter

spende@dkfz.de oder 06221/42-5447
Spendenkonto: Sparkasse Heidelberg
IBAN: DE98 6725 0020 0005 0000 50

BIC: SOLADES1HDB

Die Aktion der Julius Zorn GmbH hat Ihnen 
gefallen und Sie vielleicht sogar inspiriert, 

etwas Ähnliches auszuprobieren?  
Sie haben schon eine Idee und Fragen zur  

Umsetzung in Ihrem Unternehmen?  
Sprechen Sie uns gerne an.

Machen Sie ihr soziales Engagement  
sichtbar und kommen Sie an unsere Seite.
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Was bringt 
die Selbstuntersuchung 

auf Brustkrebs?

Kryokonservierung 
bei Hodenkrebs: Wer zahlt?

Da Brustkrebs in der Regel in 
frühen Stadien gut behandelt 
werden kann, empfehlen 
Fachleute neben der Teil-
nahme am Mammo-
grafi e-Screening-
Programm 
unter anderem 
einmal im Monat die 
sogenannte Selbstunter-
suchung der Brust. Deren 
Nutzen wird jedoch häufi g 
überschätzt. Denn als alleinige 
Methode zur Brustkrebs-Früh-
erkennung ist die regelmäßige 
Selbstuntersuchung nicht geeignet. 
Es gibt keine wissenschaftlichen Belege dafür, 
dass sie die Sterblichkeit bei Brustkrebs senkt.

Das liegt laut Fachleuten vor allem daran, dass 
früher Brustkrebs nicht immer tastbar ist. Wenn 
Frauen Brustkrebs selbst ertasten, handelt es sich oft 
nicht mehr um einen Tumor in einem frühen Krank-
heitsstadium. Bisher konnte nur für das 
Mammographie-Screening nachgewiesen werden, 
dass bei regelmäßiger Teilnahme die Wahrschein-
lichkeit sinkt, an Brustkrebs zu versterben.

Fachleute empfehlen die Selbst unter suchung 
in Deutschland aber dennoch. Zum einen kann 

Einmal im Monat selbst die Brüste untersuchen – 
das empfehlen Fachleute, um Brustkrebs früh zu erkennen. 

Doch was kann diese Selbstuntersuchung leisten und was nicht?

Männer mit Hodenkrebs können ihre Spermien einfrieren lassen, 
damit sie auch nach der Krebstherapie noch Kinder zeugen können. 

Die Kosten dafür übernimmt die Krankenkasse – eigentlich.

Brustkrebs dadurch gelegent-
lich in einem frühen Stadi-

um ertastet werden – vor 
allem, wenn er unter 

der Hautober-
fl äche liegt. 
Zum anderen 

kann die regel-
mäßige Selbstunter-

suchung dabei helfen, 
ein Gefühl für die eigenen 

Brüste zu bekommen und 
Brustveränderungen bewusster 

wahrzunehmen.

Z E ITPU N K T D E R U N TE R  S U CH U N G
Insbesondere für Frauen vor den Wechsel-

jahren spielt der Zeitpunkt der Untersuchung 
eine Rolle: Sie sollten sich etwa eine Woche nach 
der Monatsblutung selbst untersuchen, da zu dieser 
Zeit das Gewebe der Brust weicher ist. Wer die „Pille“ 
nimmt, sollte sich zu Beginn einer neuen Monats-
packung untersuchen. Weitere Informationen fi nden 
Sie auf www.krebsinformationsdienst.de. Dort lesen 
Sie unter anderem, auf welche Symptome Sie bei der 
Selbstuntersuchung achten sollten.

Seit dem 1. Juli 2021 übernehmen die gesetz-
lichen Krankenkassen die Kosten für die 
Kryokonservierung von Spermien 
vor einer keimzellschädigenden 
Therapie, zum Beispiel einer 
Chemotherapie gegen Hoden-
krebs. Momentan können 
jedoch nur Kryoban-
ken das Einfrieren 
und Lagern von 
Spermien mit 
den Krankenkassen 
abrechnen, die von 
vertragsärztlichen Praxen 
oder Kliniken betrieben 
werden oder Kooperations-
verträge mit Selbigen 
haben. Das triff t auf 
die meisten Kryobanken 
nicht zu. Viele Männer, die 
ihre Spermien eingelagert haben, 
müssen die Kosten weiterhin selbst tragen. Finden 
betroff ene Männer keine Lagerstätte entsprechend 
der gesetzlichen Vorgaben, sollten sie frühzeitig 
einen schriftlichen Antrag auf Kostenübernahme bei 
ihrer Kranken kasse stellen. Dann ist eine Entschei-
dung im Einzelfall möglich.

ZU STI M M U N G D E R K R A N K E N K A SS E?
Stimmt die Krankenkasse einer Kostenübernahme 
zu, müssen Betroff ene in der Regel die Einlagerungs-
kosten zunächst weiter selbst tragen, bekommen sie 
von der Krankenkasse anschließend aber erstattet. 
Lehnt die Krankenkasse die Kostenübernahme ab, 
ist es möglich, Widerspruch einzulegen und dagegen 
zu klagen. Zu den Erfolgsaussichten einer Klage kann 

Fragen zu Krebs? 
Wir sind für Sie da! Der Krebsinformations-

dienst des DKFZ bietet unter 0800/420 30 40
täglich von 8 bis 20 Uhr sowie unter 

krebsinformationsdienst@dkfz.de und 
www.krebsinformationsdienst.de
verständliche und wissenschaftlich 

fundierte Informationen zum gesamten 
Spektrum der Onkologie: zu Vor beugung, 
Früh erkennung, Diagnose und Therapie, 

zum Leben mit Krebs, zur Krebsfor schung 
und zu relevanten Ansprechpartnern.

der Krebsinformationsdienst allerdings 
keine Aussagen treff en. Krankenkassen 

müssen jedoch unter bestimmten 
Voraussetzungen die 

Kosten für Leistun-
gen erstatten, die 
Versicherte selbst 
beschaff t haben. 

Voraussetzung 
ist zum Bei-
spiel, dass die 

Krankenkasse die 
Leistung nicht an-

bieten konnte und sie für 
den Versicherten notwendig 

war. Dies kann beim aktuellen 
Stand der Regelungen zur Kryo-

konservierung der Fall sein.
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Christiane Opitz (DKFZ) erhielt 
einen der prestigeträchtigen ERC-
Consolidator Grants, mit denen 
der Europäische Forschungsrat 
(ERC) exzellente Wissenschaftler 
beim Ausbau ihrer unabhängi-
gen Karriere unterstützt. Bereits 
zum zweiten Mal vergab der ERC 
einen „Proof of Concept“-Grant 
an Nina Papavasiliou (DKFZ). 
Forschende, die zuvor bereits 
eine ERC-Förderung erhalten 
haben, sollen damit unterstützt 
werden, um das wirtschaftliche 
Potential ihrer Forschungsergeb-
nisse weiterzuentwickeln.

Stefan Pfi ster wurde zudem 
als neues Mitglied in die 
European Molecular Biology 
Organization (EMBO) gewählt. 
Die in Heidelberg ansässige 
EMBO ist eine der größten eu-
ropäischen Wissenschaftsor-
ganisationen auf dem Gebiet 
der Mole kularbiologie. Neue 
Mit glieder werden aufgrund 
besonderer wissenschaft-
licher Leistungen vorgeschla-
gen und gewählt.

Michael Boutros (DKFZ und Universität Heidelberg) wurde 
in diesem Jahr neu in die Nationale Akademie der Wissen-
schaften Leopoldina gewählt. Die Leopoldina vereinigt 
Forscher innen und Forscher, die in ihren jeweiligen Fach-
gebieten herausragende wissenschaftliche Leistungen erbracht 
haben. Außerdem erhielten nun Uwe Haberkorn (Universitäts-
klinikum Heidelberg und DKFZ), Wolfgang Wick (Universitäts-
klinikum Heidelberg und DKFZ) und Stefan Pfi ster (Hopp-
Kindertumor zentrum Heidelberg, DKFZ und Universitäts-
klinikum Heidelberg), die bereits 2020 in die Leopoldina 
gewählt worden waren, ihre Ernennungsurkunden. 
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Fragen zu Krebs? 
Wir sind für Sie da.

0800 – 420 30 40 (kostenlos)
täglich von 8 bis 20 Uhr
krebsinformationsdienst@dkfz.de
www.krebsinformationsdienst.de

Preise & Auszeichnungen

Die medizinische Fakultät der 
Universität Aarhus (Dänemark) 
zeichnete Michael Baumann, 
den Vorstandsvorsitzenden und 
Wissenschaftlichen Vorstand 
des DKFZ, mit der Ehrendok-
torwürde aus. Sie würdigte 
damit seine Verdienste in der 
Strahlenbiologie und Strahlen-
therapie sowie auch seinen 
Einsatz dafür, dass Forschungs-
ergebnisse möglichst rasch den 
Patientinnen und Patienten 
zugutekommen.

Lukas Bunse (Universitäts-
klinikum Mannheim und DKFZ) 
erhielt für seine Forschung auf 
dem Gebiet der Gehirntumor-
immunologie den Hella Bühler-
Preis 2019, der coronabedingt 
erst in diesem Jahr verliehen 
wurde. Die mit 100.000 Euro 
dotierte Auszeichnung wendet 
sich an junge Forscherinnen 
und Forscher der Universität 
Heidelberg, die bereits durch 
herausragende wissenschaft-
liche Qualität in der Krebs-
forschung auf sich aufmerksam 
gemacht haben.
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