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Ich forsche 
für ein Leben 
ohne Krebs

Leiterin der DKTK-Nachwuchs -
gruppe „Metabolische Netz-
werke in der Tumorimmunität“
am Partnerstandort Berlin

MEINE HERKUNFT

INMACULADA 
MARTÍNEZ REYES

Inmaculada 
Martínez Reyes

Das Bild zeigt die wunderschöne Landschaft 
von Castell de Ferro, einer kleinen Stadt an 
der Mittelmeerküste in der Provinz Granada 
im Süden Spaniens. Obwohl Castell de Ferro 
nicht meine Heimatstadt ist, verbringe ich 
dort seit meiner Kindheit jeden Sommer. 
Im Laufe meines Lebens habe ich in sieben 
verschiedenen Städten gelebt, doch Castell 
ist immer der Ort geblieben, an dem ich 
mich mit meinen familiären Wurzeln und 
engen Freunden verbunden fühle. In Castell 
genieße ich das Meer wie nirgendwo sonst; 
es gibt mir Ruhe und erinnert mich an alles, 
was wirklich wichtig ist.
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Ein Foto meines Labors, aufgenommen im Januar, 
als ich den Raum zum ersten Mal bezog. Ich erinnere 
mich, dass ich dachte: „Oh wow, das ist jetzt mein 
eigenes Labor!“ In den letzten zehn Monaten hat es 
sich komplett verändert. Jetzt ist es voller Geräte, 
Reagenzien und vor allem voller motivierter und 
talentierter Teammitglieder. Das Foto fängt immer 
noch die ursprüngliche Aufregung ein, die mit dem 
Start von etwas Neuem und dem Aufb au meines 
eigenen Teams einherging.

MEINE FORSCHUNG

“ Being in nature 
recharges me and 
often helps put 
daily challenges 
into perspective.”

MEIN WERDEGANG

Das Foto stammt von einem Ausfl ug gemeinsam 
mit der Familie meiner Schwester in der Nähe von 
München. Mit meiner Familie zu reisen, neue Orte zu 
entdecken und Zeit im Freien zu verbringen, gehört zu 
den Dingen, die ich am meisten genieße. In der Natur 
zu sein, gibt mir neue Energie und hilft mir, die 
täg lichen Herausforderungen zu meistern. Es ist 
auch schön zu sehen, wie sehr die Kinder von diesen 
Momenten profi tieren. An diese Reisen werden wir 
uns sicher noch lange mit Freude zurückerinnern.

UND SONST?

2008 - 2013
Masterstudium (Molekulare 
Biomedizin), Promotion (Mole­
kularbiologie) und Postdoc
Universidad Autónoma de Madrid
Madrid, Spanien

2003 - 2008
Bachelorstudium (Pharmazie)
Universidad de Sevilla
Sevilla, Spanien

2006 - 2007
Erasmus­Studium 
Université Paris Descartes
Paris, Frankreich

2013 - 2018
Northwestern University
Chicago, USA

SEIT 2024
DKFZ und DKTK­Partner­
standort Berlin (Charité – 
Universitätsmedizin Berlin)
Berlin, Deutschland

2019 - 2024 
Max­Delbrück­Centrum 
für Molekulare Medizin
Berlin, Deutschland
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Mit Mini-Proteinen gegen  
seltene Knochentumoren

Chordome sind seltene Knochentumoren, gegen 
die es bislang keine wirksamen Medikamente 
gibt. Ein Team um Claudia Scholl (DKFZ) und 
Stefan Fröhling (NCT Heidelberg und DKFZ) 
hat nun einen vielversprechenden Ansatz 
entwickelt: Maßgeschneiderte Mini-Proteine 
blockieren gezielt den zentralen Treiber der 
Tumorentstehung, den Transkriptionsfaktor 
TBXT, der im Zellkern die Aktivität bestimmter 
Gene steuert. Die Forschenden hemmten TBXT 
mit sogenannten DARPins. Sie fanden Varian­
ten dieser Proteine, die genau an der Stelle im 
Erbgut binden, an der auch TBXT andockt. 
Durch die blockierte Bindungsstelle kann der 
Transkriptionsfaktor seine Wirkung dann nicht 
mehr entfalten. Die DARPins verlangsamten 
dadurch im Labor die Zellteilung der Chordom­
zellen und hemmten das Tumorwachstum in 
Mäusen. Zudem konnten durch die Blockade 
von TBXT Gen-Netzwerke identifiziert werden, 
die unter seinem Einfluss stehen und die Ent­
stehung des Tumors vorantreiben. Darunter 
befanden sich auch solche Signalwege, die mit 
bereits zugelassenen Medikamenten adressiert 
werden könnten. Die Ergebnisse zeigen somit 
gleich mehrere therapeutische Ansätze auf, die 
in zukünftigen klinischen Studien untersucht 
werden können.

Das Nationale Centrum für Tumorerkrankungen 
(NCT) ist eine lang fristig angelegte Kooperation 
zwischen dem Deutschen Krebsforschungszentrum 
(DKFZ), exzellenten Partnern in der Universitäts
medizin und weiteren herausragenden Forschungs­
partnern an verschiedenen Stand orten in  
Deutschland.

Mit seinen translationalen Stand
orten in Deutschland arbeitet  
das DKFZ daran, dass Forschungs
ergebnisse und -entwicklungen 
schneller im klinischen Bereich  
aufgegriffen werden können  
und bei Krebspatientinnen und  
-patienten ankommen. Jeder dieser  
Standorte wird gemeinsam vom 
DKFZ, exzellenten Partnern in der  
Universitätsmedizin und weiteren  
herausragenden Forschungs
partnern getragen.
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Bestimmte Hirntumoren können  
bereits in der Schwangerschaft  
entstehen

Medulloblastome zählen zu den häufigsten 
bösartigen Hirntumoren bei Kindern und  
Jugendlichen. Ein Team um Lena Kutscher 
(KiTZ und DKFZ) und Stefan Pfister (KiTZ, 
DKFZ und Universitätsklinikum Heidelberg) 
untersuchte mithilfe umfangreicher Einzel­
zellanalysen zahlreiche Proben dieser Tumor­
art, um zu rekonstruieren, welche genetischen 
Veränderungen bei der Tumorentstehung zu 
welchem Zeitpunkt und in welcher Reihenfolge 
auftreten.

Es zeigte sich, dass die besonders aggres­
siven Formen der Medulloblastome vermut­
lich bereits zwischen dem ersten Trimester 
der Schwangerschaft und dem Ende des 
ersten Lebensjahres entstehen. Ursprung der 
Tumorentstehung sind die Vorläuferzellen 
eines hochspezialisierten Typs von Nerven­
zellen im Kleinhirn. Schon Jahre bevor erste 
Symptome auftreten, finden in diesen Zellen 
große Umlagerungen ganzer Chromosomen 
oder von Teilen der Chromosomen statt. Erst 
später kommen dann diejenigen Veränderun­
gen in Krebsgenen dazu, die zum Beispiel für 
die Metastasierung oder die Therapieresistenz 
verantwortlich sind. Die Ergebnisse könnten 
zukünftig unter anderem als Grundlage dafür 
dienen, ein Verfahren für die Früherkennung 
dieser Tumoren zu entwickeln.

Das Hopp-Kindertumor zentrum Heidelberg 
(KiTZ) ist eine gemeinsame Einrichtung des 
Deutschen Krebsforschungszentrums, des Univer­
sitätsklinikums Heidelberg und der Universität 
Heidelberg. Es ist gleichzeitig Therapie- und 
Forschungszentrum für onkologische und hämato
logische Erkrankungen im Kindes- und Jugendalter.

Training kann Chemotherapie  
unterstützen

Ein Team um Karen Steindorf (DKFZ und NCT 
Heidelberg) und Joachim Wiskemann (Uni­
versitätsklinikum Heidelberg und NCT Heidel­
berg) hat untersucht, ob Brustkrebspatientin­
nen von körperlichem Training während einer 
neoadjuvanten Chemotherapie profitieren – 
also im Vorfeld einer geplanten Operation. Die 
Frauen absolvierten unter Anleitung entweder 
ein Kraft- oder Ausdauertraining; die Kontroll­
gruppe erhielt das Trainingsangebot erst nach 
der Operation.

Das Team entdeckte, dass molekulare Merk­
male des Tumors bei der Wirkung des Trai­
nings eine Rolle spielten: Bei Patientinnen mit 
Hormonrezeptor-positiven Tumoren verrin­
gerte sich die Tumorgröße in den Gruppen mit 
Training stärker als in der Kontrollgruppe. Kei­
nen signifikanten Unterschied gab es hingegen 
bei Hormonrezeptor-negativen Tumoren. Die  
Patientinnen brachen jedoch die Chemothe­
rapie seltener ab und erreichten häufiger die 
volle, geplante Medikamentendosis als ohne 
Training. Ein weiteres Ergebnis der Studie: 
Ausdauer- und Krafttraining während der Che­
motherapie konnten grundsätzlich als sicher 
beurteilt werden – es traten keine Komplikatio­
nen im Zusammenhang mit dem Training auf.

Netzwerk
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Metastasen infolge 
der Biopsie?
Können durch Tumorzellen, die sich im Zuge einer 
Gewebe entnahme ablösen, Metastasen entstehen?

Bei einer Biopsie entnehmen Ärztinnen und Ärzte 
Zellen oder eine Gewebeprobe aus einem auff ällig 
veränderten Körperbereich. Diese Untersuchung ist 
wichtig für die Diagnose vieler Krebserkrankungen, 
zum Beispiel um Merkmale des Tumors zu analysie­
ren, die für die Therapie relevant sind.

Bisher gibt es keine Hinweise darauf, dass 
eine regelrecht durchgeführte Biopsie die 
Prognose einer Krebserkrankung ver­
schlechtert. Zwar können bei einer 
Biopsie oder Operation theoretisch 
Krebszellen mechanisch vom Tumor 
gelöst werden und in umliegende Ge-
webe gelangen, um dort Metastasen zu 
bilden. Bei vielen Krebsarten ist dies aber 
höchst unwahrscheinlich, da den meisten 
abgelösten Zellen die notwendigen Eigenschaften 
fehlen, um im Körper zu überleben. Denn die 
Ent stehung von Metastasen ist komplex und setzt 
besondere Fähigkeiten der Tumorzellen voraus: 
So müssen sie unter anderem in der Lage sein, sich 
in einem anderen Gewebetyp festzusetzen. 

AN DE RE U RSACHE N M Ö GLI CH
Studien haben gezeigt, dass sich bei sehr wenigen 
Tumorarten, wie etwa dem Weichteilsarkom, 
Metastasen infolge einer Biopsie bilden können. 
In diesen Fällen treff en Ärztinnen und Ärzte beson-
dere Vorsichtsmaßnahmen, zum Beispiel wird dann 
der Biopsiekanal komplett entfernt. Darüber hinaus 
spielt das jeweilige Biopsieverfahren eine wichtige 
Rolle. So wird die Stanzbiopsie beispielsweise zur 
Untersuchung von krebsverdächtigen Veränderun-
gen der Brust, der Leber, der Prostata oder der Haut 

eingesetzt. Bei diesem Verfahren führen Ärztinnen 
und Ärzte eine Biopsienadel durch eine Führungs­
kanüle in den auff älligen Gewebebereich ein, um 
Proben zu entnehmen. Durch den Einsatz der Füh­
rungskanüle lassen sich bei diesem Verfahren über 
eine Einstichstelle mehrere Gewebeproben ent-
nehmen. Dadurch ist die Wahrscheinlichkeit für ein 
Verschleppen abgelöster Tumorzellen in umgebendes 
Gewebe oder Gefäße sehr gering.
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Tumormarker 
bei Gesunden?

Eine neue Studie zeigt, dass die Messung von Tumor­
markern ohne bestehende Krebsdiagnose zu den am 
häufi gsten durchgeführten medizinischen Maß-
nahmen mit fraglichem Nutzen für Patientinnen und 
Patienten zählt. Dabei übernehmen die gesetzlichen 
Krankenkassen die Kosten dafür in der Regel nicht.

Tumormarker sind Substanzen, die bei bestimmten 
Krebserkrankungen im Blut oder anderen Körperfl üs-
sigkeiten vermehrt auftreten können. Eine Bestim­
mung dieser Marker ist bislang jedoch grundsätzlich 
nicht geeignet, um als alleinige Untersuchung Krebs 
frühzeitig zu erkennen. Fachleute empfehlen deshalb 
solche Messungen zur Krebsfrüherkennung bisher 
nicht – oder nur mit Einschränkungen und kombi-
niert mit anderen Untersuchungsmethoden. 

B E S ON DE RE VORS I CHT S M A S S N AHM E N
Denn Tumormarker können sich nicht nur bei einer 
Krebserkrankung erhöhen. Ein erhöhter Wert kann 
mit einer Krebserkrankung zusammenhängen, häufi g 
sind dafür aber andere Ursachen verantwortlich, zum 
Beispiel eine Entzündung, die Einnahme bestimmter 
Medikamente, eine Schwangerschaft oder auch Rau­
chen. Ein erhöhter Wert kann deshalb zu unnötigen 
Sorgen führen und psychisch belasten.

Hinzu kommt, dass Tumormarker sich nicht bei 
jeder Krebserkrankung erhöhen. Auch wenn die Wer­
te unauff ällig sind, kann das eine Krebserkrankung 
nicht mit Sicherheit ausschließen. Ein unauff älliger 
Wert könnte aber Personen dazu verleiten, nicht an 
den empfohlenen gesetzlichen Krebsfrüherkennungs­
Programmen teilzunehmen. So könnte eine Krebs­
erkrankung möglicherweise übersehen werden.

Fragen zu Krebs? 
Wir sind für Sie da! Der Krebsinformationsdienst 

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.

Die alleinige Messung von 
Tumor markern im Blut ist ungeeignet, 
um Krebs ohne konkreten 
Verdacht zu erkennen.
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Preise & Auszeichnungen

Michael Baumann, Vorstandsvorsit­
zender des DKFZ, wurde mit dem Jens 
Overgaard Legacy Award der Europäischen 
Gesellschaft für Strahlentherapie und  
Onkologie (ESTRO) ausgezeichnet. Die  
ESTRO würdigte damit unter anderem  
seinen herausragenden Beitrag zur Förde­
rung der wissenschaftlichen Exzellenz in 
der Radioonkologie.

Gleich zwei Nachwuchsforschende aus 
dem DKFZ-Forschungsschwerpunkt Bild­
gebung und Strahlentherapie wurden mit 
Preisen der Behnken-Berger-Stiftung aus­
gezeichnet: Christina Stengl erhielt den 
mit 15.000 Euro dotierten ersten Preis,  
der mit 10.000 Euro dotierte zweite Preis  
ging an Elias Eulig.

Der MTZ-Helmholtz Health Award 2025 
ging an Pauline Holfelder vom DKFZ. 
Der Preis ist mit 5.000 Euro dotiert und 
wird gestiftet von der Monika und Thomas 
Zimmermann-Stiftung. Er richtet sich an 
Forschende, die auf dem Gebiet der  
medizinisch orientierten Systembiologie 
oder Systemmedizin tätig sind. 

Inmaculada Martínez Reyes vom  
Deutschen Konsortium für Translationale 
Krebsforschung (DKTK), Standort Charité  
Berlin, wurde mit dem SWISS BRIDGE 
Award ausgezeichnet. Sie teilt sich die 
diesjährige Auszeichnung mit Andreas 
Moor von der ETH Zürich. Beide erhalten je 
250.000 Franken für die Realisierung ihrer 
vielversprechenden Forschungsvorhaben.

Ângela Gonçalves (DKFZ-Hector- 
Krebsinstitut an der Universitätsmedizin  
Mannheim) ist Preisträgerin des „Break­
through of the Year 2025“ in der Kategorie 
Women’s Impact der Falling Walls Foun­
dation. Die Titel werden jährlich vergeben 
und würdigen die bedeutendsten wissen­
schaftlichen Durchbrüche in verschiede­
nen Kategorien des Falling Walls  
Global Call. 

Annika Reinke vom DKFZ erhielt für ihre 
herausragende Arbeit im Bereich der  
KI-gestützten medizinischen Bildanalyse 
den mit 10.000 Euro dotierten Hector- 
Stiftungs-Preis 2025. Die Auszeichnung 
richtet sich an junge Forschende aus  
dem Bereich Informatik.

Das Paul-Ehrlich-Institut verlieh zusammen 
mit der Stadt Langen und der Stadtwerke  
Langen GmbH den mit 15.000 Euro dotierten 
Langener Wissenschaftspreis an Daniel 
Kirschenbaum (DKFZ). Mit der Auszeich­
nung werden besondere Leistungen auf 
dem Gebiet der Gesundheitsforschung 
gewürdigt.

Mit seinen „Proof of Concept“-Grants 
unterstützt der Europäische Forschungsrat 
ERC Wissenschaftler dabei, das wirtschaft­
liche Potenzial ihrer Forschungsergeb­
nisse weiterzuentwickeln. In diesem Jahr 
erhielten mit Fabricio Loayza-Puch und 
Chong Sun zwei DKFZ-Wissenschaftler 
die begehrte Förderung.

Die Helmholtz-Gemeinschaft zeichnete 
Celia Dobersalske vom DKTK-Standort 
am Westdeutschen Tumorzentrum Essen 
mit dem Doktorandenpreis im Bereich  
Gesundheit aus. Der Preis ist mit 5.000 
Euro dotiert, zudem wird ein Forschungs­
aufenthalt im Ausland mit bis zu 12.000 
Euro unterstützt.

Das DKFZ verleiht den Deutschen Preis  
für Krebspräventionsforschung, um her­
ausragenden Leistungen auf diesem Feld 
Anerkennung zu zollen. Den mit 25.000  
Euro dotierten Hauptpreis erhielt in  
diesem Jahr Ute Mons (DKFZ), der mit 
5.000 Euro dotierte Nachwuchspreis ging 
an Carolin Schneider (Universitäts­
klinikum Aachen). Gestiftet wird die  
Auszeichnung von der Manfred Lauten­
schläger-Stiftung.

Das DKFZ verlieh den Patienten-Experten-
Preis 2025 an Rudolf Hauke und würdigte 
damit sein langjähriges und wegweisendes 
Engagement für die strukturierte Beteili­
gung von Patientinnen und Patienten in der 
Krebsforschung. Hauke ist unter anderem 
Gründungsmitglied und Sprecher des  
Patientenbeirats Krebsforschung am DKFZ.
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