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Lebensbedrohliche Lungenentziindung ? Millionenférderung fur Ursachenforschung

Lebensbedrohliche Lungenentziindung - Millionenférderung fur Ursachenforschung<br />Weltweit ist die Lungenentziindung
(Pneumonie) die haufigste Infektionskrankheit und damit eine unterschéatze Volkskrankheit. In Deutschland werden jedes Jahr etwa 240.000 Patienten mit
einer ambulant, das hei3t auRerhalb einer Klinik erworbenen Lungenentziindung in ein Krankenhaus eingewiesen (engl. community acquired pneumonia,
kurz CAP). Und noch immer stirbt etwa jeder Zehnte dieser Patienten. In solchen Féllen hat sich die unkomplizierte und gut zu behandelnde Erkrankung
zu einer schweren Entziindung des Lungengewebes entwickelt. Wenn sich dann die lokale Entziindung in den Lungenblaschen auf den gesamten Kérper
ausbreitet, kommt es zu lebensbedrohlichen Ereignissen wie Blutvergiftungen oder Organversagen.<br />Normalerweise weil3 sich der Kérper gegen eine
Infektion der Lunge zu wehren. In den betroffenen Lungenblaschen laufen fein aufeinander abgestimmte Prozesse ab, die die Entziindung bekampfen.
Dabei verhindert eine schiitzende biochemische Barriere, dass die lokale Entziindung auf andere Organe ubergreift. Es kommt jedoch immer wieder vor,
dass diese Barriere plétzlich durchbrochen wird. Die Entziindung breitet sich im Kérper aus und wird dann ausgerechnet durch die Prozesse
verschlimmert, die die Infektion zuvor im lokalen Stadium bekampft haben.<br />Ursachen unbekannt<br />Der nationale Forschungsverbund CAPSyS
(Systems Medicine of Community Acquired Pneumonia) will in den nachsten drei Jahren die Frage klaren, wie es zu dem Verlust der Barrierefunktion in
den befallenen Lungenblaschen kommt und welche Faktoren Einfluss auf die Entwicklung einer systemischen Entziindung haben. "Betroffen sind immer
wieder auch Erwachsene mittleren Alters ohne ersichtliche Risikofaktoren. Die Griinde dafiir kennen wir nicht", sagt Prof. Markus Loffler, Direktor des
IMISE und Sprecher des Forschungsverbundes. "Wir wollen verstehen, warum manche Entziindungen der Lunge plétzlich in eine wesentlich
aggressivere Verlaufsform umschlagen, damit Arzte kiinftig schneller und wirkungsvoller eingreifen kénnen", Dafiir werden die Leipziger Wissenschatftler
klinische Parameter, Laborwerte sowie umfangreiche molekulare Daten von mehr als 1000 betroffenen Patienten auswerten. Untersucht werden unter
anderem mehrere hundert Proteine, tausende Nukleinséuren und hunderttausende Varianten des Erbmaterials der Patienten.<br />"Anhand der Daten
werden wir mathematische Modelle entwickeln, die es ermdglichen sollen, den gesamten Entziindungsprozess zu simulieren und damit den Verlauf einer
schweren Pneumonie erstmals nachzuvollziehen”, erlautert Prof. Markus Scholz, der am IMISE ein CAPSyS-Teilprojekt leitet. "Wir erhoffen uns davon
ein besseres Verstandnis der Erkrankung. Durch die Einbeziehung der molekularen Daten sollen die Modelle besonders prazise werden und
Unterschiede in den Verlaufen besser abbilden." In einem néchsten Schritt wird untersucht, wie eine mdgliche Pravention der schweren
Lungenentziindung aussehen kdnnte. "Es missen dringend Strategien entwickelt werden, die nicht auf Antibiotika setzen. Denn die helfen uns zum
Beispiel nicht bei viralen Erregern oder wenn Bakterien Resistenzen entwickelt haben”, so Scholz. Auch hier wollen die Leipziger anhand von
mathematischen Modellen verschiedene Szenarien entwickeln und simulieren, wie mégliche friihe Interventionen die Krankheit potenziell beeinflussen
und schwere Verlaufe verhindern kdnnen. Die Ergebnisse kdnnten wichtige Ansatzpunkte fir weiterfihrende klinische Studien liefern.<br />Forschung im
Verbund<br />CAPSYyS ist ein interdisziplinar angelegter Forschungsverbund, der an deutschlandweit sieben Standorten arbeitet. Das IMISE der
Universitat Leipzig verantwortet unter der Leitung von Markus Loffler neben der Koordination des Gesamtprojektes auch die Verarbeitung der
umfangreichen Datenmengen. Markus Scholz leitet zudem das Teilprojekt "Modellierung klinischer und molekularer Daten". Neben der Universitat Leipzig
sind Einrichtungen in Berlin, Erlangen, Gief3en, Greifswald, Jena und Marburg beteiligt. Dort werden weitere Patientendaten erhoben und zusatzliche
molekulare Messungen durchgefuhrt. CAPSyS stutzt sich auf Daten und Biomaterialien, die in den letzten Jahren von drei grof3en, vom
Bundesforschungsministerium geférderten Forschungsgruppen zur Pneumonie und Sepsis (PROGRESS, CAPNETZ, SepNet) zusammengetragen
wurden.<br />(Anne-Katrin Hartinger)<br /><br />Kontakt:<br />Dr. Peter Ahnert<br />Wissenschaftliche Projektkoordination in CAPSyS<br />Universitat
Leipzig, Medizinische Informatik, Statistik und Epidemiologie<br />Telefon: +49 341 97-16190<br />E-Mail: peter.ahnert@imise.uni-leipzig.de<br /><img
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Die Universitét Leipzig wurde im Jahr 1409 gegriindet. Im Laufe ihrer Geschichte erlebte sie Hohen und Tiefen und entwickelte einen breiten
Facherkanon, der nahezu alle Wissenschaftsbereiche, mit besonderen Akzenten in den Geisteswissenschaften und Naturwissenschaften, umfasst.Nach

umfangreicher Diskussion verabschiedete die Universitat im Jahre 2003 ein Leitbild, das in acht Punkten ihre Entwicklung als klassische, weltoffene
Volluniversitat widerspiegelt und ihre zukiinftige Arbeit pragen wird.
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