
W
enn Elisabeth Eisen-

hauer über die Vorteile 

der klinischen For-

schung spricht, ist sie 

in ihrem Element. Für 

die langjährige Profes-

sorin für Onkologie an der kanadischen 

Queens University sind es gerade die klini-

schen Forschungen, die abseits von „Big Phar-

ma“ passieren, die aber oft wesentliche Er-

kenntnisse bringen.  

Denn Forschungsfragen, so Eisenhauer, 

entstehen oft aus Beobachtungen und Diskus-

sionen im klinischen Alltag. Das ließ die Do-

yenne der kanadischen Krebsforschung in 

ihrer Keynote bei dem von der Ludwig-Boltz-

mann-Gesellschaft (LBG) organisierten Inter-

national Forum on Clinical Research in Wien 

wissen. Über viele Jahre sei man etwa in der 

Behandlung von Brustkrebs der Meinung ge-

wesen, dass die radikale Entfernung der be-

troffenen Brust inklusive eines Teils der 

Brustwand und der Lymphknoten unter dem 

Arm notwendig für die Behandlung sei.  

Dann begannen sich jedoch viele Ärzte und 

Ärztinnen – gemeinsam mit Patientinnen – 

zu fragen, ob diese Praxis angesichts neuer Er-

kenntnisse über die Ausbreitung von Brust-

krebs noch notwendig sei. Dies führte zu einer 

großen klinischen Studie, sagt Eisenhauer, in 

der die Standard-Operation mit weniger ag-

gressiven chirurgischen Verfahren verglichen 

wurde und sich herausstellte, dass auch sanf-

tere Eingriffe genauso wirksam waren. Gera-

de die partnerschaftliche Zusammenarbeit 

mit Patienten und Patientinnen hat in der kli-

nischen Forschung manchmal zu überra-

schenden Forschungsansätzen geführt.  

Weniger ist manchmal mehr 
Berühmt wurde etwa Mike Katz, der sich 

als Krebspatient mit dem Diktum „Freedom 

of Side Effects“ für eine niedri-

gere Dosierung eines bestimm-

ten Chemotherapeutikums (Le-

nalidomid) bei der Behandlung 

von Blutkrebs einsetzte. Auf 

seine Anregung hin wurde eine 

klinische Studie in die Wege ge-

leitet, die die Wirksamkeit 

einer Langzeitbehandlung mit 

Niedrigdosierung im Vergleich 

zu einer Standardtherapie 

untersuchte.  

Das Ergebnis war frappant: 

„Die Studie zeigte, dass eine 

kontinuierliche Niedrigdosie-

rung die Gesamtüberlebenszeit der Patienten 

signifikant verlängerte“, sagt Eisenhauer. Kli-

nische Forschung zahle sich aber nicht nur für 

Patientinnen und Patienten aus, die an Stu-

dien teilnehmen: „Studien aus Deutschland, 

USA und Großbritannien zeigen, dass klini-

sche Zentren, an denen viel klinische For-

schung betrieben wird, eine generell bessere 

Überlebensrate für Patienten aufweisen.“  

Dies gelte bei Krebs und auch bei anderen 

Krankheiten, etwa Herzerkrankungen. Der 

Grund dafür liege, so Eisenhauer, in einem 

„Nebeneffekt“ forschungsintensiver Zentren: 

„Sie verfügen über Managementprotokolle, 

welche die besten Pflegestandards und klini-

schen Prozesse dokumentieren.“ Dass gerade 

in der Krebsforschung viel mehr klinische 

Forschung von der Pharmaindustrie durchge-

führt werde als von der freien, 

akademischen, findet Eisen-

hauer bedauerlich: „Nicht, dass 

die Pharmaindustrie keine gu-

ten Fragestellungen hätte.“ 

Aber viele Fortschritte bei der 

Behandlung von Krankheiten 

gehen auf Überlegungen von 

Klinikern und Klinikerinnen 

zurück.  

„Ohne Pharma-Sponsoring 

gibt es manchmal aber einfach 

kein Geld für die klinische For-

schung“, sagt Eisenhauer. Ein 

Nachteil für Patienten und Pa-

tientinnen. Und Österreich? Gerade in Län-

dern, in denen Big Pharma nicht zu Hause ist, 

habe es die klinische Forschung manchmal 

schwer. Das spürte Eisenhauer in Kanada im 

Vergleich zu den USA und in „Österreich im 

Vergleich zum Pharma-Standort Schweiz“, 

sagt LBG-Präsidentin Freyja-Maria Smolle-

Jüttner. 2016 wies der Österreichische For-

schungsrat erstmals auf das Fehlen von För-

derschienen für klinische Forschung hin. In-

folgedessen wurden kleinere Programme na-

tionaler und regionaler Forschungsförderstel-

len geschaffen, mit denen Ärzte und Ärztin-

nen ihre klinische Forschung finanzieren soll-

ten. Der Lückenschluss im großen Stil begann 

2022 durch die Einführung eines eigenen För-

derprogramms für klinische Forschungsgrup-

pen, das an der LBG angesiedelt wurde. 

Mehr Wissen über Volksleiden 
„Heute existieren bereits drei klinischen 

Forschungsgruppen, die über acht Jahre mit 

jeweils acht Millionen Euro finanziert wer-

den. Mit dieser Größenordnung können wir 

schon internationale Sichtbarkeit erreichen“, 

freut sich Smolle-Jüttner. Die klinischen For-

schungsgruppen widmen sich nun der Erfor-

schung neuer Behandlungsmethoden von 

Hirntumoren, der frühzeitigen Erfassung von 

Vorhofflimmern oder innovativer Behand-

lungsmethoden für Pfortaderhochdruck im 

Bauchraum. 

Für den neuen Leistungsvereinbarungs-

zeitraum von 2024 bis 2026 stellt das Wissen-

schaftsministerium der LBG 38 Millionen 

Euro zur Verfügung. Das entspricht einer Er-

höhung um 43 Prozent im Vergleich zur vor-

herigen Periode. Drei weitere klinische For-

schungsgruppen werden nun ausgeschrieben 

– die Auswahl unter allen Einreichungen trifft 

eine internationale Jury. Ein Mitglied davon 

wird auch Elisabeth Eisenhauer sein.

Aus  

Klinische Forschung 
scheitert oft an knappen 

Ressourcen. 
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der 
Praxis 

gelernt

Beobachtungen und Gespräche im klinischen Alltag 

können Fragestellungen und Lösungsansätze liefern, 

die dem Fortschritt von Forschung und Medizin 

dienen. Entsprechende Forschung soll nun in 

Österreich stärker fokussiert werden.

Norbert Regitnig-Tillian

„Ohne 
Sponsoring gibt 

es manchmal 
einfach kein Geld 
für die klinische 

Forschung.“  
Elisabeth Eisenhauer,  

Onkologin

Forschung spezial ist eine entgeltliche Einschaltung in Form einer Medienkooperation mit österreichischen Forschungsinstitutionen. Die redaktionelle Verantwortung liegt beim Standard.

Der Standard *
Österreichs unabhängige Tageszeitung
Wien, am 17.07.2024 - Erscheinungsweise: 312x/Jahr, Seite: 10

Druckauflage: 45 799, Darstellung: 59,33%, Größe: 1117cm², easyAPQ: _

Auftr.: 7023, Clip: 16076544, SB: FH IMC

Zum eigenen Gebrauch nach §42a UrhG. Digitale Nutzung gemäß PDN-Vertrag www.voez.at/pdn.
Anfragen zum Inhalt und zu Nutzungsrechten an das Medium (Fon: 01/53170*0, @: aboservice@derstandard.at). Seite: 1/1

https://www.observer.at

