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TRENDS IN DER SPITZENMEDIZIN

Dieser Satz sitzt: «Spitzenmedizin muss nicht immer teurer
werden», meint Daniel Aebersold, Chefarzt und Direktor der
Universitatsklinik far Radio-Onkologie am Inselspital, dem
Universitatsspital Bern: «Insbesondere dann nicht, wenn ihr
Einsatz hoch selektiv erfolgt.»

Individualisierung ist der Megatrend in der heutigen Spitzen-
medizin. Das Wissen in den verschiedenen Bereichen der
Medizin explodiert formlich; die eingesetzten Instrumente,
Diagnosemethoden und Therapien werden immer zielgerichteter
und individueller auf genau diese Patientin und exakt jenen
Patienten bezogen. Bereits in naher Zukunft — so Aebersolds
Prognose —, kann eine derart eingesetzte Spitzenmedizin helfen,
Kosten zu mindern.

Diese Entwicklung hin zu einem individuellen «Patienten-
management» verandert auch den Spitalalltag: Horizontale
Formen der Zusammenarbeit aller Fachkrafte im Dienste
der einzelnen Patienten |6sen vertikale Spitalhierarchien zu-
nehmend ab.

Im aktuellen Schwerpunkt werden einige dieser Trends der
Berner Spitzenmedizin, bezogen auf wichtige Organe (Herz,
Hirn, Leber) und den menschlichen Lebenszyklus, beschrieben.
Das Spektrum reicht von der «Wiege» (Stammzellen aus der
Nabelschnur) — bis hin zur «Bahre» (Palliativmedizin im neuen
SWAN-Haus). Es ergibt sich ein Bild einer Spitzenmedizin, die
Kérper und Psyche sowie Arztinnen und Patienten immer
starker vereint.

«Balpmoos — schpick mi furt vo hie ...» singen Patent Ochnser,
«Uber den Wolken muss die Freiheit wohl grenzenlos sein»,
reimt Reinhard Mey. Nicht vom Fliegen handeln die Lieder,
sondern vom Traum davon. Kein Wunder, meint der junge
Historiker Benedikt Meyer im «Gesprach» mit UniPress: «Die
Freiheit beim Fliegen ist eine Projektion derjenigen, die am
Boden bleiben.» Und weit weg von der Realitat der 42 Millionen
Passagiere, die jahrlich auf Schweizer Flughédfen abgefertigt
werden. Warum eigentlich sind wir ein Volk von Fliegenden
geworden? Jenseits des gangigen technikfokussierten Blicks
erzahlt Meyer eine inspirierend andere Geschichte der Schweizer
Luftfahrt.

Wir winschen lhnen eine anregende Lektdre.

Marcus Moser und Timm Eugster
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Heilung aus der Nabelschnur

Stammzellen aus Nabelschnurblut kénnen nach
der Geburt risikofrei gewonnen und eingelagert
werden. Heute werden sie Leukdamiekranken trans-
plantiert, kiinftig kénnten sie viele weitere Krank-
heiten heilen helfen: etwa Hirnschadigungen
Neugeborener, wie Berner Forschende zeigen.

Von Daniel Surbek und Anna Wagner

Sobald das Neugeborene nach der Geburt
abgenabelt ist, hat die Nabelschnur ihre
neunmonatige Aufgabe erfullt und wird
Ublicherweise gemeinsam mit der Plazenta
entsorgt. In der Nabelschnur jedes Neu-
geborenen sind jedoch wertvolle Stamm-
zellen enthalten. Diese werden bei der
Entwicklung des Fetus benétigt: Stamm-
zellen sind in der Lage, sich in verschiedene
Zelltypen oder Gewebe auszudifferenzieren.
Nach der Geburt kénnen die Stammzellen
ohne Risiko fur Mutter und Kind der Nabel-
schnur entnommen und eingelagert
werden. Spater kénnen sie — dhnlich wie
bisher Knochenmark-Stammzellen — schwer
kranken Patienten mit Leukamie (Blutkrebs)
oder genetischen Krankheiten transplantiert
werden und ihnen so die Chance auf ein
neues Leben geben.

Die erste Transplantation von allo-
genen — also von einem Fremdspender
stammenden — Nabelschnurstammzellen
fand 1988 bei einem Kind statt. Es litt an
Fanconi-Anamie, einer schweren angebo-
renen Knochenmarkserkrankung. Seither
sind weltweit Uber 25 000 Transplanta-
tionen von Stammzellen aus Nabelschnur-
blut durchgefihrt worden. Eine wichtige
Voraussetzung fur die Transplantation allo-
gener Stammzellen ist eine Spenderin mit
ahnlichem oder gleichem HLA-Typus (indivi-
duell verschiedenes Gewebemerkmal). Je
grosser dabei die Ubereinstimmung des
HLA-Typus, umso hoher ist die Erfolgschan-
ce der Transplantation, und umso geringer
ist das Risiko einer schweren Abstossungs-
reaktion der transplantierten Immunzellen
des Spenders gegentiber dem Empfanger.

Anerkannt und gut etabliert ist die
Nabelschnurstammzellen-Transplantation
heute in erster Linie bei Leukamien,
schweren Anamien, schweren Immunab-
wehrstérungen und angeborenen Stoff-
wechselerkrankungen. Bei Kindern werden
heute vor allem in den USA bereits mehr
Stammzellenspenden aus Nabelschnur als
aus Knochenmark transplantiert.

Nabelschnur oder Knochenmark?
Stammzellen aus Nabelschnur sind noch
«jung» und haben dadurch ein rund

zehnmal grésseres Vermehrungspotential
als diejenigen aus Knochenmark. Zudem
sind sie immunologisch unreif, weshalb
Abstossungsreaktionen seltener Vor-
kommen als nach Knochenmarktransplanta-
tionen. Damit kénnen die Stammzellen aus
Nabelschnurblut auch dann transplantiert
werden, wenn der HLA-Typus zwischen
Spenderin und Empféngerin weniger gut
Ubereinstimmt. Stammzellen aus Nabel-
schnurblut sind in der Regel noch frei von
infektiosen Erregern wie zum Beispiel Cyto-
melagieviren. Sie kénnen nach der
Entnahme Uber viele Jahre in flissigem
Stickstoff gelagert werden ohne ihr Poten-
zial zu verlieren. Dadurch geht bei der
Spendersuche keine wertvolle Zeit verloren.

Die Entnahme von Stammzellen von
Knochenmark ist immer mit einem Eingriff
und somit deutlichen Nachteilen fur die
Spenderin verbunden. Im Gegensatz dazu
ist die Entnahme von Stammzellen aus
Nabelschnurblut risikolos und ohne Eingriff
maoglich. Die ethische Akzeptanz der Spen-
de von Stammzellen aus Nabelschnurblut
ist bei Schwangeren, Muttern und Vatern
sehr gross, wie wir in einer vom Schweize-
rischen Nationalfonds unterstiitzten Studie
zeigen konnten. Fast 90 Prozent aller Teil-
nehmenden der Studie stimmten einer
Entnahme von Nabelschnurstammzellen
flr Forschung und Therapie zu.

Ein gewisser Nachteil von Stammzellen
aus Nabelschnurblut ist die begrenzte
Menge, die zur Verfigung steht, welche
vor allem bei erwachsenen Patienten ein
limitierender Faktor fur die Transplantation
darstellt. Deshalb ist man mittlerweile
dazu Ubergegangen, sogenannte «Double
Cords» zu transplantieren, das heisst, zwei
Nabelschnurtransplantate werden gleich-
zeitig verabreicht. Des Weiteren werden
spezielle Techniken erforscht, mit denen
man die Stammzellen in Biokulturreaktoren
vermehren kann (sogenannte «Ex-vivo-
Expansion»). Ein wesentlicher Punkt sind
auch die relativ hohen Kosten, die bei der
Stammzellentnahme und -einlagerung
entstehen (pro Spende rund 3500 Franken).
Diese mussen in der Regel durch die 6ffent-
liche Hand oder gemeinnutzige Stiftungen
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getragen werden, denn sie Ubersteigen
bei weitem das Entgelt fur die Transplanta-
tion einer Spende.

Geschwisterspende, Fremdspende
oder Eigenspende

Bei Geschwistern liegt die Chance, dass der
HLA-Typus identisch ist, bei 25 Prozent.
Damit sind sie der Idealfall eines Stamm-
zellenspenders. Deshalb ist es wichtig,
Stammzellen aus der Nabelschnur bei der
Geburt zu entnehmen und einzulagern,
wenn in der Familie ein Geschwister an
einer Leukamie oder einer anderen mit
Stammzellen behandelbaren Krankheit
leidet. Auf diese Weise steht bei Bedarf
jederzeit ein ideales Stammzellentrans-
plantat fur das Geschwister zu Verfligung.

Die Uberwiegende Mehrheit der betrof-
fenen Patienten ist allerdings auf
Fremdspenden angewiesen. Die Chance,
eine passende Fremdspenderin zu finden,
liegt insgesamt nur bei etwa 50 Prozent.
Deshalb — und aufgrund der Erfolge der
Nabelschnurstammzellen-Transplantation —
wurden weltweit Fremdspender-Banken
mit Nabelschnurstammzellen aufgebaut.
Mittlerweile existieren weltweit Gber
100 offentliche Stammzellenbanken mit
mehr als 600 000 HLA-typisierten Nabel-
schnurspenden, die den weltweit Uber
300 Transplantationszentren den Zugang zu
geeigneten Transplantaten ermdglichen.
Auch an der Universitatsklinik fur Frauen-
heilkunde in Bern haben wir vor wenigen
Jahren die Nabelschnurstammzellen-Fremd-
spende in Zusammenarbeit mit der Swiss-
cord etabliert, so dass Eltern bei der Geburt
ihres Kindes bei uns die Nabelschnurstamm-
zellen spenden kénnen.

Neben der Fremdspende und Geschwis-
terspende kénnen die eigenen Nabelschnur-
stammzellen bei der Geburt fur das Kind
selbst als Eigenspende eingelagert werden.
Diese Maglichkeit wird durch private Nabel-
schnurbanken angeboten. Das sogenannte
«Private Banking» ermdéglicht werdenden
Eltern, das Nabelschnurblut auf eigene Kos-
ten konservieren zu lassen — ohne dass ein
Familienmitglied von einer entsprechenden
Krankheit betroffen ist, also ohne aktuelle
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Nach der Geburt wird der Nabelschnur Blut samt Stammzellen entnommen (links) und in speziellen Kihlbehaltern eingelagert (rechts), bis es allenfalls
einem Patienten transplantiert wird.

medizinische Indikation. Im Falle einer spa-
teren Erkrankung des Kindes oder eines
anderen Familienmitgliedes steht so das
Nabelschnurblut als Stammzellentrans-
plantat zur Verfigung. Aktuell wird die
Wahscheinlichkeit, dass eine solche Eigen-
spende therapeutisch zum Einsatz kommt,
auf 1:2000 geschatzt. Mit der Entwicklung
der Stammzellenforschung und der Regene-
rativen Medizin (siehe unten) ist aber zu er-
warten, dass Eigenspenden kunftig viel
haufiger transplantiert werden. Weltweit
sind heute etwa 134 private Banken mit
Uber 1,5 Millionen eingelagerten Nabel-
schnurblutspenden registriert. Diese
Stammzellenspenden sind allerdings nicht
HLA-typisiert und stehen potenziellen an-
deren Patienten auch nicht zur Verfiigung.

Ein neues Modell: Hybridbanking
Einen neuen Weg beschreibt das soge-
nannte «Hybridbanking-Modell». Dahinter
steht das Prinzip, Nabelschnurstammzellen
sowohl fur den moglichen Eigenbedarf als
auch fur die 6ffentliche Bank einzulagern.
Dabei wird die Nabelschnurblutspende
«privat» eingelagert, gleichzeitig aber auch
HLA-typisiert und so den 6ffentlichen
Spenderregistern zur Verfligung gestellt.
Wenn ein geeigneter Empfanger mit
passendem HLA-Typus fir die Stammzellen
Bedarf hat, kann die Eigenspende auf
Anfrage durch die Eltern als Fremdspende
freigegeben werden, wobei sie die Kosten
der privaten Einlagerung rickerstattet
erhalten. In einer gerade verdffentlichten
Studie haben wir gezeigt, dass die grosse
Mehrheit der befragten werdenden Eltern
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dieses Modell der Nabelschnurstammzellen-
Spende klar bevorzugen wurden.

Regenerative Medizin

Die bisher etablierte Verwendung von
Stammzellen beschrankte sich auf die blut-
bildenden Stammzellen. Vor wenigen
Jahren wurde bekannt, dass Stammzellen
aus bestimmten Geweben des Kérpers ein
bisher ungeahntes Potenzial besitzen, sich
in unterschiedliche Zellarten zu verwandeln,
beispielsweise in Herzmuskel-, Hirn- oder
Knochenstammzellen. Diese sogenannte
Zellplastizitat steht dem friheren Dogma
entgegen, das besagte, dass sich Gewebs-
stammzellen nur in organspezifische
Stammzellen verwandeln kénnen.

Damit eréffnete sich ein komplett neues
medizinisches Gebiet, das der Regenera-
tiven Medizin. Mit diesen Stammzellen
kénnen dann namlich im Prinzip verschie-
denste degenerative Krankheiten wie Herz-
infarkt, Diabetes, Hirnkrankheiten, Augen-
krankheiten, Leberzirrhose oder Knochen-
krankheiten behandelt werden. Ob diese
neuen Behandlungen erfolgreich sind, wird
zurzeit in vielen experimentellen und
klinischen Studien weltweit untersucht. Fur
die Regenerative Medizin generell sind
Stammzellen aus Nabelschnurgewebe
natlrlich besonders interessant, da sie eine
hohe Plastizitdt und Vermehrungsfahigkeit
besitzen, immunologisch unreif sind und
risikolos bei der Geburt entnommen und
Uber viele Jahre eingelagert werden
kénnen. Mit eigenen experimentellen
Studien haben wir aufgezeigt, dass diese
Zellen sich in Zellkulturen nicht nur in funk-
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tionelle Knochen-, Knorpel- und Muskel-
zellen, sondern insbesondere auch in
verschiedene Hirnzellen verwandeln lassen.
Gerade deswegen eignen sie sich beson-
ders gut bei degenerativen Hirnkrankheiten
von Neugeborenen. Die neurologischen
Krankheiten sind ein besonders wichtiger
Bereich neuer Behandlungsansatze mit
Stammzellen im Rahmen der regenerativen
Medizin.

Hoffnung fiir hirngeschéadigte
Frithgeborene

An erster Stelle steht hier die schwerste
Form der Hirnschadigung des Neugebo-
renen, die Zerebralparese (Hirnldhmung),
die insbesondere bei Frihgeburten vor-
kommt. Die Regenaration einer Hirn-
schadigung, die durch eine Friihgeburt
bedingt ist, kann bei einem Neugeborenen
durch eine Stammzellentransplantation aus
der Nabelschnur verbessert werden. Dies
haben wir in unserem Forschungslabor
Pranatale Medizin der Universitat Bern
kirzlich nachweisen kénnen. Dieses und
andere vielversprechende experimentelle
Ergebnisse werden nun bereits in klinischen
Studien bei Neugeborenen gepruft: Die
Hoffnung ist gross, dass daraus eine neue
effektive Behandlung dieses schweren
lebenslangen Leidens entsteht.

Kontakt: Prof. Dr. med. Daniel Surbek,
daniel.surbek@insel.ch,

Dr. med. Anna Wagner,
anna.wagner@insel.ch, Universitétsklinik fir
Frauenheilkunde, Inselspital und Departement
fur Klinische Forschung, Universitdt Bern






Ein Haus voller Hightech

und Menschlichkeit

Wer vor der unauffalligen Fassade des neuen
«SWAN-Hauses» steht, ahnt nichts von der
vernetzten Vielfalt im Innern: Eine Firma produziert
Medikamente fir die Krebsdiagnose, die Uni-
versitat forscht, und das Inselspital therapiert
Krebskranke oder unterstiitzt sie auf dem

letzten Lebensabschnitt.
Von Marcus Moser

Wéhrend der Bauphase klaffte auf dem
Inselgelande ein beeindruckender Krater.
Muldenkipper um Muldenkipper verliess die
Baustelle — der Aushub umfasste ein
Volumen von nicht weniger als 40 Ein-
familienhdusern. Die Erdverschiebung nahm
solche Ausmasse an, weil der Kanton Bern
gleichzeitig die Chance nutzte, fur das
Inselspital unterirdisch eine neue Elektro-
und Kaltezentrale zu installieren.

Die konsequente Realisierung von Syner-
gien ist denn auch ein Kennzeichen des
innovativen Baus: In den unteren drei
Geschossen stellt die private SWAN
Isotopen AG Medikamente fur die nuklear-
medizinische Diagnostik in der Schweiz her.
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Alles unter einem Dach: Oben die Patientinnen
und Patienten, unten die Physiker und Pharma-
zeutinnen.
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Gleichzeitig fihren Forschende des Insel-
spitals und der Universitat Bern an der
gleichen Anlage in eigenen Labors pharma-
zeutische und physikalische Unterschungen
in der Grundlagenforschung durch. Und in
den zwei obersten Geschossen unterhdlt
das Inselspital Bettenstationen fur die
Onkologie und Palliativpflege sowie fur die
Nuklearmedizin.

Komplexes Gebdude
mit Symbolcharakter
Oben die Patientinnen und Patienten,
unten die Physiker und Pharmazeutinnen:
Dass dieses aussergewodhnliche Vorhaben in
gerade mal 20 Monaten realisiert werden
konnte, fuhrt Konrade von Bremen, Direk-
torin der SWAN Isotopen AG auf die
Struktur der Bauherrschaft zurlick: «Wir
sind ein Spin-off des Inselspitals mit
privater, traditioneller Finanzierung.
Schlanke Strukturen und der Einbezug
strategischer Investoren ermdglichten die
rasche Realisierung der ganzen Anlage.»
Die verschiedenen Interessen wurden im
Grundsatz klar getrennt und doch geschickt
verbunden. «Industrielles und akademisches
Handeln folgt unterschiedlichen Logiken»,
sagt von Bremen. «Grundlagenforschung
und pharmazeutische Produktion sind zwei
paar Schuhe.» Zwei paar Schuhe, die sich
hier aber des gleichen Ausgangsmaterials
bedienen: Protonen.

Teilchenbeschleuniger

mit Abzweigung

Das Herzstlick der SWAN Isotopen AG ist
das Zyklotron im Untergeschoss. Die
Maschine wiegt bei einem Durchmesser
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von zwei Metern 24 Tonnen, ist auf einer
Bodenplatte von 40 Tonnen Gewicht veran-
kert und von Uber zwei Meter dicken
Betonmauern ummantelt. Im Zyklotron
werden Protonen mit elektrischen und
magnetischen Feldern kreisformig beschleu-
nigt. Je mehr Energie die Protonen auf-
nehmen, desto weiter werden sie nach
aussen getragen, bis sie schliesslich den
vorbestimmten «Ausgang» erreichen.

Die Berner Anlage verfligt als Besonder-
heit zusatzlich Uber einen externen Proto-
nenstrahl, der in einen zweiten Bunker
fahrt und von Forschenden der Universitat
Bern fur die multidisziplinare Forschung in
Hochenergiephysik, Radio- und Umwelt-
chemie eingesetzt werden kann. Die Anlage
erlaubt also gleichzeitig Produktion und
Forschung.

Radioaktives «Zuckerwasser»

Fur die pharmazeutische Produktion werden
die energiereichen Protonen nach dem
Zyklotron auf schweren Sauerstoff geschos-
sen, der sich durch eine Kernreaktion in
Fluor 18 umwandelt. Dieses Isotop 18F ist
instabil und zerféllt. Da instabile Isotope
radioaktiv sind, unterliegt der gesamte
Produktionsprozess bis hin zur Verab-
reichung an Patientinnen und Patienten
strengsten Sicherheitsvorkehrungen.

In den Reinrdumen im Erdgeschoss des
SWAN-Hauses findet die Produktion von
Kontrastmittel-Medikamenten statt. Durch
einen chemischen Vorgang (Synthese) wird
das radioaktive Isotop an ein Molekl
gekoppelt. Bei der SWAN Isotopen AG ist
dies ein Zuckermolekdl. Das Ergebnis ist ein
radioaktives «Zuckerwasser», das von der



SWAN lIsotopen AG als registriertes Pro-
dukt «Flu-SWAN» vertrieben wird und

als Kontrastmittel-Medikament in Bild-
gebenden Verfahren Tumore sichtbar macht
(siehe Kasten rechts).

Reinraum mit hochster
Zertifizierung

Die radioaktiven Isotope werden vom
Untergeschoss Uber spezifische Ver-
bindungen direkt in die «Hotzellen» im
Reinraumtrakt im Erdgeschoss geleitet.
Hotzellen sind Produktionseinheiten, welche
die Radioaktivitat in ihrem Innern durch
Unterdruck zurtickhalten. Um das Personal
gegen jegliche radioaktive Strahlung zu
schitzen, sind die Hotzellen allesamt mit
zentimeterdickem Blei ummantelt. Das
Hotzellen-Labor dient gewissermassen als
«Kuche» fur die Herstellung des Kontrast-
mittel-Medikaments: Hier wird das radioak-
tive Isotop mit dem Molekul gekoppelt und
das entstehende «Zuckerwasser» portio-
niert und abgefullt.

Da die Kontrastmittel-Medikamente den
Patientinnen und Patienten direkt in die
Blutbahn gespritzt werden, findet die
ganze pharmazeutische Produktion unter
strengsten Sicherheits- und Reinheitsbedin-
gungen statt. Die Berner sind stolz darauf,
die einzige Anlage in der Schweiz zu
betreiben, die dem hochsten Zertifikats-
Standard «GMP» entspricht. «GMP ist eine
grosse Herausforderung fir einen kleinen
radiopharmazeutischen Betrieb», betont
Konrade von Bremen (von der SWAN
Isotopen AG): «Die radiopharmazeutische
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Klare Linie, freundliche Farbe, durchdachtes Konzept: SWAN-Haus auf dem Areal des Inselspitals.

Stichwort «Krebs»

In der Schweiz erkranken jahrlich rund

37 000 Menschen an Krebs (20 000
Ménner, 17 000 Frauen). Diesen Neuer-
krankungen stehen rund 16 000 Todesfalle
pro Jahr gegentber (9000 Manner, 7000
Frauen). Bei den Zahlen handelt es sich
um Hochrechnungen, da nicht alle
Kantone Uber entsprechende Krebsregister
verfligen und die Datenlage aktuell
luckenhaft ist. 2010 erfassten zwolf
kantonale Krebsregister 68 Prozent der
Schweizer Bevélkerung.

Diagnose und Therapie

Krankhafte Zellaktivitaten (Tumore)
kénnen operativ durch Chirurgie entfernt,
durch Strahlen- oder Chemotherapie ver-
mindert oder ganz unterbunden werden.
Bildgebenden Untersuchungsverfahren
kommt zur Lokalisierung von Tumoren
und zur Abschatzung von Therapie-
erfolgen massgebliche Bedeutung zu.

Bildgebende Untersuchung

PET/CT ist eine Kombination aus zwei
unterschiedlichen bildgebenden Unter-
suchungsverfahren, der Positronen-Emis-
sions-Tomographie PET und der Compu-
tertomographie CT. PET ist ein nuklear-
medizinisches Diagnoseverfahren, bei dem
Patienten winzige Mengen radioaktiv
markierter Stoffe, sogenannte Tracer, als
Kontrastmittel verabreicht werden. Deren
unterschiedliche Verteilung in Képerzellen
kann mit Hilfe der PET-Kamera sichtbar
gemacht werden. Die CT wird in der Ront-
gendiagnostik angewendet. Sie arbeitet
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mit Réntgenstrahlen, die von aussen
durch den Korper des Patienten geschickt
werden und die inneren Kérperstrukturen
des Patienten in kontrastreichen Bildern
zeigen. Bei einer PET/CT werden die
gewonnenen Daten zu einem Bild fusio-
niert. Auf dieser Basis lassen sich Tumore
praziser lokalisieren oder Gewebe-
entnahmen exakt durchfthren.

Kontrastmittel-Medikament / Tracer
Radioisotope sind schwach radioaktive
Diagnosemittel. Sie zerfallen sehr schnell —
innert weniger Stunden oder Tage - in
nicht radioaktive Stoffe. Dabei geben sie
Energie ab, die Tumore sichtbar macht.
Der Trick dabei: Die Isotopen werden in
eine Zuckerwasserlésung gemischt, die
dem Patienten injiziert wird. Weil der
Tumor fur sein Wachstum Energie braucht,
saugt er das Zuckerwasser und damit auch
die strahlenden Atomteilchen richtig-
gehend auf und verrat damit im PET/CT
seinen Standort.

Aktuell sind in der Schweiz rund 25
PET/CT-Anlagen in Betrieb. Da die in-
landische Produktion von Radioisotopen
als Kontrastmittel den Bedarf nicht deckt,
werden Radioisotope aus dem nahen
Ausland importiert. Hier setzt das Busi-
nessmodell der SWAN Isotopen AG ein:
Die nach modernsten pharmazeutischen
Standards konzipierte Anlage im Berner
Inselspital will mit ihrem Produkt in-
landischen PET/CT-Betreibern dank
zentraler Lage in der Mitte der Schweiz
eine Alternative bieten. (mm)
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«Individualisierung ist der Megatrend»

Daniel Aebersold ist Chefarzt und Direktor der
Universitatsklinik fur Radio-Onkologie. UniPress hat
mit dem Fachmann Uber neue Entwicklungen in
der Krebs-Diagnostik und -Therapie gesprochen.

Von Marcus Moser

Herr Aebersold, gibt es mehr Krebsfalle?
Es gibt absolut gesehen mehr Krebsfalle.
Das hangt insbesondere damit zusammen,
dass das Durchschnittsalter der Bevélkerung
steigt. Krebs ist haufiger, je alter man wird.

Wen behandeln Sie in der
Radio-Onkologie?

Im Durchschnitt finfzig Prozent aller
Tumorpatienten. Sei dies im Zusammen-
hang mit der Erstbehandlung oder zur
Sicherung der Chirurgie als Folgebehand-
lung. Ein weiteres Standbein ist die Palli-
ativ-Onkologie. Hier geht es darum, durch
Bestrahlung Leiden, das durch Krebsformen
verursacht wird, zu lindern. Ein typisches
Beispiel sind Knochenmetastasen.

Wie massgeschneidert sind die
Therapien?

Die Individualisierung ist der Megatrend in
der Krebsdiagnostik und in der Krebs-
therapie. Bei der Diagnostik stésst man
immer tiefer in die charakteristischen Merk-
male einer individuellen Tumorerkrankung
vor. Man weiss heute, dass es nicht einfach
Lungenkarzinome oder Magenkarzinome
gibt, sondern dass alle diese Tumore eine
individuelle molekulare Struktur haben, die
auf den genetischen Schaden der Tumor-
zellen beruhen. Je mehr man wiederum
Uber diese individuellen Schaden weiss,
desto spezifischer konnen anschliessend die
Therapie, das spezifische Patientenmanage-
ment und die medikamentdse Behandlung
ausfallen. Hier liegt auch eine grosse
Herausforderung fur die pharmazeutische
Industrie: Breitbandige Chemotherapeutika
werden zunehmend durch ganz spezifisch
wirksame Stoffe ersetzt.

Im Trend sind auch minimalinvasive
Eingriffe ...

Das ist ein weiterer wichtiger Punkt. Wir
haben viel dartiber gelernt, wann und wo
eine aggressive Chirurgie notig ist und
wann man mit weniger invasiven Methoden
zum gleichen Ziel kommt, zum Beispiel
durch die Kombination mit einer Radio-
Chemotherapie. Wir wissen heute mehr
Uber die Biologie von Tumoren und kénnen
damit besser abschatzen, wo Chirurgie und
wo Bestrahlung oder deren Kombination
weiterhelfen.
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Heute spricht man viel von
«Patientenmanagement» ...
Patientenmanagement ist erfolgsnot-
wendig. Es gibt in allen Fachern, die mit
Onkologie zu tun haben, eine Explosion
von Wissen und Know-how. Es ist nur dann
maoglich, fur Patientinnen die beste Leistung
zu erbringen, wenn man dieses Know-how
strukturell vernetzt. Dadurch ergibt sich
eine Verlagerung von den vertikalen Struk-
turen der Kliniken hin zu einer horizontalen
Vernetzung aller beteiligten Experten.

Ein weiterer Leitsatz lautet «from Bench
to Bedside», vom Labor zum Patienten.
Was bedeutet das?

In der Onkologie wird sehr viel Grundlagen-
forschung im Labor, also an der «Bench»
gemacht. Dabei entsteht ein grosses Poten-
zial moéglicher neuer Therapiemdglichkeiten,
die aber zuerst am experimentellen Modell
und dann in klinischen Pilotversuchen ge-
testet werden mussen. Sollen unsere Pa-
tientinnen moglichst rasch von solch neuen
Erkenntnissen in der experimentellen Labor-
forschung profitieren kénnen, mussen wir
die Forschungsstrukturen entsprechend
gestalten. Das SWAN-Haus kann hier als
Beispiel dienen. Dort kénnen dank geeig-
neter Labors neue Radiopharmaka ent-
wickelt und in der nuklearmedizinischen
Bettenstation, im gleichen Haus, in
klinischen Forschungen angewendet
werden. Die Idee «from Bench to Bedside»
war in diesem Sinne auch eine der Grund-
lagen zur Strukturierung des Geb&dudes.

«Comprehensive Cancer Center» — eine
neue Struktur fur die Krebstherapie?
Comprehensive Cancer Centers (CCC) sind
vor langerer Zeit in den USA entstanden
und grinden zunachst auf der Idee, alle
Fachdisziplinen unter ein Dach zu holen
und das Wissen strukturell zu verbinden.
Damit kénnen den Patienten die bestmdg-
lichen Therapien angeboten werden. Hier
braucht es eine horizontale Orientierung
durch alle Fachdisziplinen hindurch und
eine entsprechende Beratung der Patienten.
Das Spektrum reicht von der Diagnostik bis
zur Palliativpflege. Ein CCC hat zweitens
einen Forschungsauftrag, der Grundlagen-
forschung, translationale Forschung und
klinische Forschung umfasst. Wie bereits
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ausgefuhrt, sollen dadurch neue Erkennt-
nisse rasch den Patientinnen zugénglich
gemacht werden kénnen. Ein dritter wich-
tiger Punkt schliesslich ist die kontinuier-
liche Bildung und Weiterbildung des
gesamten Personals, also nicht allein von
Studierenden und Arzten. Entscheidend
hinter der Idee der Comprehensiv Cancer
Centers ist der Qualitatsgedanke, der mit
strukturellen Massnahmen «unter einem
Dach» umgesetzt werden soll.

Ist das Zukunftmusik far Bern?

Es ist im Sinne der interkantonalen Verein-
barung zur hochspezialisierten Medizin,
dass in der Onkologie Koordination und
Konzentration angestrebt werden. Uber ein
Qualitatslabel im Sinne der Comprehensive
Cancer Centers wird diskutiert.

Spitzenmedizin wird individueller, die
Zusammenarbeit der Spezialisten im
Dienste der Patienten vernetzter.
Dadurch wird Spitzenmedizin immer
teurer ...

Nein, Spitzenmedizin muss nicht immer
teurer werden. Insbesondere dann nicht,
wenn ihr Einsatz hoch selektiv erfolgt. Die
Individualisierung im Bereich der Onkologie
birgt gerade die Chance, dass nicht hundert
Patienten mit einer Substanz behandelt
werden mussen, damit schliesslich zehn
davon profitieren kénnen, wie das heute
zum Teil der Fall ist. Die Individualisierung
bedeutet, dass diese Personen von Beginn
weg identifiziert werden kénnen und sie
dann von einer hochspezialisierten Therapie
profitieren.

Kontakt: Prof. Dr. med. Daniel Aebersold,
daniel.aebersold@insel.ch



Blick in ein Reinraum-Labor mit héchster Zertifizierung. Die Hotzellen sind mit Blei abgeschirmt, i
Innern herrscht Unterdruck.
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Produktion muss zwei <Herren> dienen:
einerseits dem Strahlenschutz, andererseits
dem GMP-Standard.» Und beide hatten
ihre Anforderungen in den letzten Jahren
deutlich erhoht.

Im Erdgeschoss sind drei Labors mit
Hotzellen untergebracht. Zwei fir die phar-
mazeutische Produktion der SWAN Isotopen
AG, eines fur die Grundlagenforschung der
Universitat Bern.

Bettenstation Nuklearmedizin
gegen die Isolation

In der strahlengeschitzten nuklearmedizi-
nischen Bettenstation im SWAN-Gebaude —
der modernsten der Schweiz — werden
hauptsachlich Patienten mit radioaktivem
Jod gegen Schilddrisentumoren behandelt.
Wegen der radioaktiven Strahlung ist ein
stationarer Aufenthalt von bis zu zwei Wo-
chen erforderlich. «Auf der alten Bettensta-
tion mussten unsere Patientinnen und Pati-
enten isoliert in ihrem Zimmer bleiben», be-
schreibt Professor Thomas Krause, Direktor
und Chefarzt der Universitatsklinik far
Nuklearmedizin die Vergangenheit. «Hier
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kénnen sie sich nach einer ersten Phase
frei bewegen, es gibt einen Aufenthalts-
raum und — wichtig furs koérperliche Wohl-
befinden — Duschen in jedem Zimmer.»
Durch kluge bauliche Massnahmen
konnten die Bedurfnisse der Patienten nach
hellen und freundlichen Krankenzimmern
mit den internationalen Vorschriften fur
Strahlenschutz in Einklang gebracht wer-
den. Tonnenschwere Bleiplatten sind un-
sichtbar in Wanden und Bdden verlegt.
Zudem sorgen eine Auffanganlage fur Ab-
wasser und eine kontrollierte Luftung dafur,
dass keine Strahlung nach draussen dringt.

Vom Labor zu den Patienten

Dank der neuen Anlage kann das nuklear-
medizinische Behandlungsspektrum fir
Krebspatientinnen und Krebspatienten seit
diesem Fruhjahr kontinuierlich erweitert
werden. Die neuartigen SIRT und
DOTATOC-Therapien setzen einen mehr-
tagigen stationaren Aufenthalt und speziell
geschultes Personal voraus. Eingesetzt
werden sie beispielsweise bei inoperablen
Lebertumoren, neuroendokrinen Tumoren
und Knochenmetastasen des Prostata-
krebses. «Die kurzen Wege sind eine
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Chance. Da wir alles unter einem Dach
haben, kénnen wir gemeinsam neue Thera-
pien aufbauen», erlautert Nuklearmediziner
Krause das Zusammenspiel von Forschung
und Klinik. «Wir planen eine neuartige
klinische Studie, in der Radionuklide zur
Therapie eingesetzt werden», ergdnzt
Grundlagenforscher Andreas Turler, der
seinerseits als Professor flir Radiochemie fir
das universitare Labor im Erdgeschoss
verantwortlich zeichnet. Damit erlaubt das
SWAN-Haus durch seine bauliche Konzep-
tion, was als Methode im Trend liegt: Trans-
lationale Forschung, also gezielte Grund-
lagenforschung an der Schnittstelle zur
angewandten Forschung, die auf konkrete
Anwendungen zielt.

Ganzheitliche Palliativ-Betreuung

Im dritten Stock des SWAN-Hauses ist die
neue palliativmedizinische Bettenstation
untergebracht. Hier werden schwerkranke
Patientinnen und Patienten betreut, die
vornehmlich an einer Krebserkrankung
leiden. Fur Steffen Eychmdller, den &rzt-
lichen Leiter, ist eine spezialisierte Palliativ-
station heute eine Notwendigkeit: «In
einem Universitatsspital suchen viele
schwerkranke Menschen Hilfe. Die Palliative
Care setzt hier auf eine problemorientierte,
vorausschauende Betreuung.» Was das
bedeuten kann, erlautert Pflegeexpertin
Monica Fliedner: «Wir bieten Unterstltzung
bei komplexen Entscheidungen, wie zum
Beispiel bei der Frage, ob eine bestimmte
Therapie noch Sinn macht. Wir helfen bei
der Symptombehandlung, der Organisation
des hauslichen Netzwerks und bei der
Unterstitzung der Angehorigen.» Dabei ist
die Palliativstation kein Sterbehospiz. «Wir
mochten friher einbezogen werden», sagt
Fliedner. «Die Frage, wo jemand sterben
will, ist zentral und wird mit der betref-
fenden Person, ihrer Familie und in Abstim-
mung mit externen Unterstltzern geklart.»
Im Zentrum steht fur das engagierte Team
die Lebensqualitat der Patientinnen und
Patienten. Auch wenn dies heissen kann,
dass die letzten Mittel der Hightechmedizin
zurlickgestellt werden und andere Aspekte
in den Vordergrund treten.

Kontakte: SWAN Isotopen AG:

Dr. Konrade von Bremen, Direktorin,
konrade.von.bremen@swantec.ch
Grundlagenforschung Radionuklide:

Prof. Andreas Tirler, Departement fir Chemie
und Biochemie Universitat Bern,
andreas.tuerler@dch.unibe.ch
Universitatsklinik fir Nuklearmedizin:

Prof. Thomas Krause, Direktor und Chefarzt,
Thomas.Krause@insel.ch

Palliativstation Inselspital Bern:

Dr. Steffen Eychmiiller, Arztlicher Leiter,
steffen.eychmueller@insel.ch
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Chirurgen und Ingenieure entwickeln
ein GPS fUr Leberoperationen

Zu Lebertumoren, die Chirurgen bisher nicht
entfernen konnten, fihrt nun eine computer-
unterstUtzte Navigation. Die Technik wurde am
universitaren ARTORG Center und am Inselspital in
enger Zusammenarbeit entwickelt und verspricht
weltweit Heilung fur Patienten, die bisher nur noch

palliativ bis zum Tod gepflegt wurden.

Von Christian Bernhart

Der Blick durch unseren Korper hat eine
unglaubliche Aussagekraft erreicht. Der
verhartete Bauch, der einen mit Koliken
zum Arzt rasen lasst, wird nicht mehr
einzig Uber das Betasten mit der sensiblen
Chirurgenhand untersucht. Fur eine aus-
sagekraftige Diagnose werden wir in die
Rohre geschickt. Schichtréntgen — die
«Computertomographie» — oder Magnet-
resonanz registrieren in kurzer Zeit
Knochen, Organe, deren Weichteile und
Safte. Sind in der Leber Tumore oder bereits
Metastasen vorhanden, erhalt der Chirurg
innerhalb von zwei Tagen aus den zwei-
dimensionalen Schichtbildern ein exaktes
dreidimensionales Modell. Dieses stellt alle
lebenswichtigen Blutgefdsse mit samtlichen
Verastelungen, hervorgehoben in Blau, die
Gallenwege in Grin und die Tumoren und
Metastasen in exakter Grésse und Aus-
breitung in Gelb dar. Die Chirurgin hat nun
eine exakte rdumliche Vorstellung, die ihr
den Eingriff planen hilft.

Von Auge nicht zu erkennen

Doch das war es dann an Neuerungen —
jedenfalls bis die Ingenieure des ARTORG
Centers der Universitat Bern mit dem Team
des Viszeralchirurgie-Professors Daniel
Candinas vom Inselspital auf den Plan
traten. Denn die Ausgangslage war
folgende: Das 3-D-Lebermodell stellt den

fixen, sozusagen eingefrorenen Zustand in
der Rohre dar — es ist ein Standbild. Doch
die Leber ist ein weiches, geschmeidiges
Organ, das sich verformt und dessen Blut-
gefasse sich dabei elastisch dehnen und
verschieben. Wenn der Chirurg also die
Bauchdecke 6ffnet, hat die Leber eine Posi-
tion eingenommen, die mit dem akkuraten
Planungsmodell nicht mehr Gbereinstimmt.
Je grosser die Erfahrung, desto eher die
Chance, dass die Chirurgin in der verastel-
ten Wirklichkeit der Leber ihren Plan
trotzdem durchftihren kann. «Aber», raumt
Candinas ein, «es gibt Tumore, die wir von
Auge nicht exakt sehen, die wir vom gesun-
den Gewebe kaum unterscheiden kénnen.»
Und es gibt Tumorherde, die vertrackt
zwischen Uberlebenswichtigen Blutgefassen
liegen, so dass der Chirurg den Blindflug
mit dem Skalpell gar nicht wagt. Er wére
auf eine sichere Navigation angewiesen.
Von den jahrlich weltweit etwa 500 000
Patientinnen mit solchen kleinen Tumor-
herden oder Metastasen gelten 450 000
operativ als nicht behandelbar. Sie erhalten
bis zu ihrem Tod nur noch palliative Pflege.

Gliicksfall in Bern

Als 2008 im damals neu gegriindeten
ARTORG Center fr Biomechanische
Forschung der Universitat Bern die beiden
Ingenieure Matthias Peterhans und Stefan
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Weber eintrafen, bahnte sich diese sichere
Navigation an. Dass die beiden nach Bern
kamen, war kein Zufall: Bereits 1993 hatte
Professor Lutz Nolte mit der Entwicklung
einer Navigation in der Neurochirurgie und
Orthopddie am Inselspital begonnen und
dazu Gerate am Institut fir Chirurgische
Technologien und Biomechanik (ISTB)
entwickelt. Weber, damals in Minchen an
der Technischen Universitdt tatig, wusste,
dass Bern eine Geburtsstatte fur die Navi-
gation durch knocherne Strukturen war. Ab
2008 fand dann in Bern in anderthalb
Jahren eine rasante Entwicklung statt. Zum
einen, weil Peterhans als in Medizintechnik
diplomierter Elektrotechniker der ETH
Lausanne nach seinem Praktikum bei
Toshiba in Japan mit Elan die Navigation im
Rahmen seiner Doktorarbeit entwickelte.
Und zum zweiten, «weil wir das Glick
hatten, in Daniel Candinas einen Chirurgen
kennen zu lernen, der gegentber diesem
Thema aufgeschlossen war», wie Weber
rickblickend sagt.

Bewegung in Echtzeit

Die beiden Ingenieure mussten Wege
finden, die mobile Leber, die Uber keine
festen, sprich knéchernen Anhaltspunkte
verfugt, sicher zu fixieren, um die Naviga-
tion erst zu ermdglichen. Im Operationssaal
muss die verschiebbare Leber mit dem
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Gegenstlck, dem starren Modell auf dem
Bildschirm, in Ubereinstimmung gebracht
werden. Der Schlissel dazu, das wusste
Weber schon von ersten Versuchen in
Miunchen, ist die vergleichsweise alte, seit
den 1950er Jahren angewandte Ultraschall-
technik. Hochfrequente Wellen, die man
dabei durch den Koérper sendet, werden
immer dort reflektiert, wo sich das Gewebe
in der Dichte verandert, vorzugsweise an
Stellen, wo Gefasse oder Organe auf-
einandertreffen. Fir die Interpretation
dieser Aufzeichnung braucht es das
geschulte Auge. Fur den Laien prasentiert
sich im Ultraschall ein diffuses Bild, das
einer Windschutzscheibe im Gewitter
gleicht, Uber die ein beschadigter Wischer
streicht. Der immense Vorteil dieser diffusen
Angelegenheit: Der Experte erkennt in
Echtzeit, wie sich das Organ bewegt, und
kann darin auch Gefasse erkennen.

GPS im Operationssaal

Das verschwommene Echtzeitabbild der
Leber im Operationssaal galt es nun mit
dem fixen Modell auf dem Bildschirm in
Ubereinstimmung zu bringen. Und hier
konnten teilweise die von Lutz Nolte fur
knocherne Strukturen entwickelte GPS-
Navigation Ubernommen werden. Dieses
System funktioniert heute analog zum
Global Positioning System (GPS), das
ortsunkundige Automobilisten Uber
verwinkelte Strassen an ihr Ziel fuhrt.
Das 3-D-Leber-Modell entspricht

dabei der Strassenkarte auf dem Display
im Auto, die Stereokamera Uber dem
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Operationsfeld entspricht dem GPS-Satel-
liten im Weltraum. Und das Echtzeitab-
bild mit dem Skalpell in der Leber schliess-
lich dem Auto des Fahrenden.

Und so funktioniert denn auch das neue
Navigationsgerat: Bevor die Chirurgin die
Tumorherde aufsucht, registriert sie mit
dem Ultraschallgerat die Leber des Patien-
ten auf dem Operationstisch und bringt sie
mit dem 3-D-Modell auf dem Bildschirm in
Ubereinstimmung. Uber die Informationen
am Bildschirm l&sst sie sich mit dem Skalpell
zu den Tumoren fuhren. Auf dem Skalpell
sind drei reflektierende Kugeln angebracht,
deren Position im Raum die Stereo-Kamera
aufnimmt. Die eigens entwickelte Software
errechnet exakt die Lage der Skalpellspitze,
so dass die Chirurgin sicher um die wich-
tigen, ebenfalls eingeblendeten Blutgefasse
navigieren kann, ohne sie zu tangieren.
Und dies mit grosser Selbstverstandlichkeit,
denn sie ist bestens vertraut mit dem
3-D-Modellbild der Firma MeVis des Bremer
Fraunhofer Instituts, das sie fur die Opera-
tionsplanung bereits seit Jahren verwendet.

Kurze Entwicklungszeit

Kaum ein Jahr nachdem Peterhans seine
Doktorarbeit begonnen hatte, stand das
erste Navigationsgerat im Marz 2009 im
Operationssaal. «Wir haben eben sehr friih
die Chirurgen miteinbezogen», begriindet
er den schnellen Fortschritt. Vier Monate
spater wurde die Firma «CAScination» zur
Produktion der «CAS-Onex»-Navigations-
gerate gegrundet. Im April 2010 war das
erste der in Prazisionswerkstatten der
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Chirurgen diskutieren mit Hilfe
des CAS-One-Navigationsgerats
den Eingriff fur die Entfernung
des Lebertumors. Auf dem linken
Bildschirm ist dieser in Gelb
zwischen den Blutgefassen in
Blau sichtbar. Die mit Ultraschall
aufgenommene Leber des Pa-
tienten ist auf dem rechten Bild-
schirm eingeblendet.

Region Bern hergestellten Gerate verkauft.
Drei davon installierte das Chirurgenteam
um Professor Candinas im Inselspital. Ende
2011 hatte man mit CAS-One bereits Erfah-
rungen bei Uber 100 Eingriffen sammeln
konnen. Und dabei neue Ideen und Verbes-
serungen integriert. Viszeralchirurgin
Vanessa Banz Wthrich, die einen Grossteil
dieser navigierten Operationen vorbereitet,
meint: «Als Operateurin brauchst du unbe-
dingt ein Ingenieurteam vor Ort, dem du
sogleich deine Bedurfnisse mitteilst. Dem
du sagen kannst, was gut funktioniert, was
nicht klappt und wo die Probleme liegen.»

Offener Austausch im Team

Was Candinas und das ganze Team schatz-
ten, war die Bereitschaft der Ingenieure
zuzuhdren, um Vorschlage im Labor auszu-
probieren. «Ohne diese enge Zusammen-
arbeit klappt’s nicht», meint Banz Wdthrich
und erzahlt von Diskussionen zu Hause mit
ihrem Mann Oliver Withrich, der im
ARTORG Center als Ingenieur neue Tech-
niken fur die Herzgefassabteilung entwi-
ckelt. Komme er mit einer fir ihn brillanten
Idee, so habe sie auch schon erwidern
mussen, er kénne es glatt vergessen, denn:
«Wir wollen im Operationssaal etwas, das
einfach geht.» «Keep it simple and safe» ist
wie in der Luftfahrt auch hier die Devise.
Umgekehrt geschehe es, dass sie glaube,
auf eine geniale Idee gestossen zu sein, er
davon eine Skizze auf dem CAD-Programm
erstellt, dann aber sagt: «Sorry, so etwas ist
nicht machbar.» Auf diese Weise vermeide
man unnotige Produktionsschritte, so Banz



Wathrich. Und die ausgefihrten kénnten
sogleich getestet, beurteilt, verworfen oder
weiterentwickelt werden. Vor allem, weil
bei jeder Operation Peterhans oder ein
Mitglied seines Teams anwesend sei.

Weltweit dank Team und Netzwerk
Teamarbeit war fur Candinas auch ausser-
halb seiner Klinik wichtig. Sobald die erste
Publikation mit vielversprechenden Resul-
taten veroffentlicht war, band er vergan-
genen Februar in Bern am Symposium
«Computer Assisted Soft Tissue and Liver
Surgery (CALS)» seine friiheren Kollegen fur
die Weiterentwicklung der Navigation ein:
Seinen guten Kontakten als ehemaliger
Stabsarzt im britischen Birmingham und als
Instruktionsarzt an der Harvard Medical
School war es zuzuschreiben, dass in Bern
rund funfzig Viszeralchirurginnen und Inter-
ventionsradiologen zum Meinungsaustausch
eintrafen. Der Begeisterung fur die neue
Methode stellte Candinas die Bescheiden-
heit voran. Die Entwicklungsphase sei noch
nicht abgeschlossen, meinte er, um gleich-
zeitig seine Kolleginnen und Kollegen zur
Mitarbeit anzuspornen: «Wir stehen in
dieser Evolutionsphase noch vor einer
grossen Herausforderung. Aber als Team, in
dem man einander zuhért und auf Anliegen
eingeht, kénnen wir diese Technik weiter-
entwickeln.»

Metastasenverédung durch die
Bauchdecke

Dies ist auch geschehen. Die Chirurgen
erhalten nun ein handlicheres Ultraschall-

gerat, um die Leber zu registrieren und
zwei Bildschirme, um sie mit dem Modell in
Ubereinstimmung zu bringen. Die einhellige
Meinung der Symposiumsteilnehmerinnen,
CAS-One eigne sich besonders fur die inter-
ventionistische Entfernung von kleinen Me-
tastasen durch die Bauchhohle, also ohne
chirurgischen Eingriff, spornte die ARTORG-
Ingenieure zu einer neuen Navigation an.
Ein CT-Modell fuhrt nun die Radiologinnen
Gber den Bildschirm, so dass sie die Nadeln
far die Verodung mittels Mikrowellen in die
richtige Tiefe zielgenau zur Metastase
fuhren kénnen. Bisher mussten sie im Blind-
flug ihrem Orientierungssinn anhand eines
CT vertrauen und danach das Ergebnis oft
Uber mehrere CTs kontrollieren. «Wir brau-
chen fur die Verédung nur noch ein CT,
was die Strahlenbelastung drastisch
mindert», hebt Ingenieur Peterhans hervor.
Nicht nur in Bern, auch im Karolinksa-
Universitatsspital in Stockholm erhalten nun
Patienten, fur die einst nur noch die pallia-
tive Pflege blieb, diese interventionistische
Behandlung.

Anfang einer Erfolgsgeschichte?
Als CAScination-Geschaftsfuhrer hat
Peterhans inzwischen CAS-One an finfzig
Spitélern vorgestellt. Die Technik aus

Bern verspricht, eine Erfolgsgeschichte zu
werden. Sieben Gerate sind verkauft, nach
Genf, Lausanne und Basel, aber auch ins
brasilianische Saé Paolo, nach Leeds, Stock-
holm und Hamburg. Testgerate stehen in
London, Strassburg, Paris, Rotterdam und
Brussel. Vergangenen September haben
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in Paris Chirurgen der Harvard Medical
School und des Pariser Instituts Mutualiste
Montsouris in einer gemeinsamen, kompli-
zierten minimal-invasiven «Schlusselloch»-
Leber-Operation erstmals die am Berner
ARTORG Center entwickelte Technologie
eingesetzt.

An funf Orten sind nun Studien ange-
laufen — ein Anliegen, das der renommierte
Londoner Leberchirurg Massimo Malago
am Symposium in Bern warmstens
empfohlen hatte, um weltweit die Akzep-
tanz der Berner Technik zu erhéhen. Seine
Empfehlung kam aus innerer Uberzeugung,
denn, so Malagé: «Diese Navigation dient
nicht zum Vollfihren von GPS-Spielen,
sondern um uns Chirurgen das sichere
Operieren zu ermdglichen. Dann werden
wir uns auf die Biologie der Leber und auf
die Heilung der Patienten konzentrieren
kénnen.»

Kontakt: Prof. Dr. Daniel Candinas,
daniel.candinas@insel.ch,

Dr. Vanessa Banz W(ithrich,
vanessa.banzwuethrich@insel.ch,
Universitatsklinik far Viszerale Chirurgie und
Medizin

Prof. Dr. Stefan Weber,
stefan.weber@artorg.unibe.ch,

Dr. Matthias Peterhans,
matthias.peterhans@istb.unibe.ch,

ARTORG Center for Biomedical Engeneering
Research

Autor: Christian Bernhart, Freier Wissen-
schaftsjournalist in Bern,
chrbernhart@bluewin.ch
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Heute geht der Thrombus ins Netz

Bis in die 1990er Jahre war der Schlaganfall ein
Schicksalsschlag, der hinzunehmen war. Dank
neuer Behandlungstechniken ist es heute in sehr
viel mehr Fallen méglich, ohne Behinderungen

weiterzuleben.
Von Gerhard Schroth und Heinrich Mattle

In Europa ist der Hirnschlag die haufigste
Ursache einer Behinderung und von Invali-
ditat im Erwachsenenalter. Der Schlaganfall
ist nach Herz- und Tumorerkrankungen die
dritthaufigste Todesursache und eine der
Hauptursachen von Epilepsie und Demenz
im Alter. Je 1000 Einwohner ist mit etwa
zwei Schlaganféllen im Jahr zu rechnen. Mit
dem Alter nimmt das Risiko zu: In der
Altersgruppe ab etwa 50 Jahren steigt die
Zahl mit jeder Dekade um etwa das Zwei-
bis Dreifache an.

Etwa ein Flnftel der Schlaganfalle sind
verursacht durch Blutungen innerhalb des
Hirngewebes (intrazerebral) oder im mit
Hirnflussigkeit gefullten Subarachnoidal-
raum (subarachnoidal). Vier Flnftel sind
durch einen Verschluss der hirnversorgen-
den Geféasse bedingt, was zu einer plotz-
lichen Minderdurchblutung und damit zu
einer Minderversorgung des Gehirns mit
Sauerstoff und Glukose fiihrt (ischamisch).
Welche dieser Varianten vorliegt, lasst sich
klinisch nicht feststellen, weshalb jeder
Schlaganfall schnellstmoglich mit einer
Computertomographie (CT) oder Kernspin-
tomographie (Magnetresonanztomographie
MRT) untersucht werden muss.

Rund um die Uhr bereit
Die Ursachen des akuten Gefassverschlusses
beim Herz- und beim Hirninfarkt sind
fundamental verschieden, entsprechend
braucht es unterschiedliche Therapiean-
satze. Der Herzinfarkt ist in Gber 90 Prozent
der Félle auf eine arteriosklerotische Ge-
fasswandveranderung zurickzufihren. Die-
se fuhrt direkt zum akuten Verschluss des
Herzkranzgefasses. Neben rascher Wieder-
eroffnung des Gefasses (Rekanalisation)
haben sogenannte Koronar-Stents daher
das Ziel, eine erneute Verengung zu verhin-
dern, indem die Gefdsswande mit einem
rohrenartigen Gitter gestutzt werden. Ver-
schlUsse der Hirngefasse sind dagegen in
etwa 75 Prozent durch eine Embolie verur-
sacht — also durch einen angeschwemmten
Blutpfropf (Thrombus). Das Ziel der Hirn-
schlagbehandlung ist also, aus einem
ansonsten gesunden Hirngefass den
Thrombus zu entfernen.

Dem «Stroke Center» des Inselspitals
Bern werden jéhrlich etwa 1200 Patien-
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tinnen mit Schlaganfallen zugewiesen.
Stroke Center bedeutet, dass rund um die
Uhr die Infrastruktur und das Personal be-
reitstehen mussen, um bei einem Schlag-
anfall sofort ein CT und/oder ein MRT zu
machen und gegebenenfalls einen Throm-
bus mechanisch aus dem Hirngefass ent-
fernen oder mit Thrombolytika auflésen zu
kénnen.

Medikament 16st kleine

Thromben auf

Die heute in Bern routinemadssig angewen-
deten Behandlungstechniken sind erst in
den letzten Jahren entwickelt worden. Bis
in die 1990er Jahre war der Schlaganfall ein
Schicksalsschlag, der hinzunehmen war und
dessen Folgen zu tragen waren. In den USA
und Europa durchgefiihrte Studien zeigten
dann, dass man die Anzahl der Behinde-
rungen — gemessen drei Monate nach
einem ischamischen Schlaganfall — signifi-
kant vermindern kann, wenn man innerhalb
von maximal 4,5 Stunden nach den ersten
Symptomen intravenos ein Thrombolytikum
spritzt, also ein Medikament, das den
Thrombus auflésen kann (intravenése
Thrombolyse). Je rascher ein verschlossenes
Hirngefass rekanalisiert wird, umso geringer
ist die Behinderung durch den Schlaganfall.
Die Wahrscheinlichkeit, dass ein Patient
nach einem Schlaganfall ohne Behinderung
weiterleben kann, erhéht sich um den
Faktor 4,4, wenn es gelingt, das Gefass
rasch wieder aufzumachen.

Wir wissen unterdessen aber auch, dass
die intraventse Thrombolyse in erster Linie
kleine Thromben in kleinen Hirngefassen zu
lysieren, also chemisch aufzulésen vermag.
Ist ein grosses Hirngefass verstopft, sind die
klinischen Folgen des Schlaganfalls in der
Regel schwerer und die Wahrscheinlichkeit,
dass der Thrombus sich medikamentds
auflosen lasst, ist gering. Ist zum Beispiel
die Halsschlagader am Hals verstopft liegt
die Rekanalisationsrate durch die intrave-
nose Thrombolyse bei unter 20 Prozent.

Durch neue Behandlungstechniken inner-
halb des Gefasses (endovaskular) konnen
wir heute jedoch rund 90 Prozent der ver-
schlossenen Hirngefasse wieder eréffnen.

Ein grosses und wichtiges Hirngefass,
das beim Schlaganfall sehr haufig verschlos-
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sen wird, ist die mittlere Hirnarterie. Bei
diesen Verschlissen wird in Bern seit Jahren
der Thrombus auf dem Blutweg minimal-
invasiv und bildgesteuert mikrochirurgisch
entfernt. Dabei wird ein Katheter tber eine
Punktion in der Leiste tUber die Haupt-
schlagader (Aorta) bis zum verschlossenen
Hirngefass vorgeschoben, um den Throm-
bus abzusaugen oder mit speziellen Mikro-
instrumenten zu zerkleinern und heraus-
zuziehen.

In Zirich wurden diese Patientinnen bis
anhin mit intravendsen Thrombolytika
therapiert. Die Berner und Zurcher Stroke
Center haben ihre Ergebnisse miteinander
verglichen. Dabei konnte gezeigt werden,
dass bei diesen Verschllssen der mittleren
Hirnarterie in Bern nach drei Monaten
53 Prozent der Behandelten, in Zlrich
23 Prozent ohne relevante Behinderungen
weiterlebten.

Diese hochrangig publizierte Zirich-
Bern-Vergleichsstudie zeigt, wie wichtig es
ist, dass die Ergebnisse der Schlaganfall-
Behandlung systematisch kontrolliert und
auch offengelegt werden. Wir haben im
Berner Stroke Center in den letzten zwan-
zig Jahren bei Uber tausend akuten Schlag-
anfallen interventionell den Thrombus aus
dem Hirnkreislauf zu entfernen versucht.
Alle diese Patientinnen wurden nach drei
Monaten nachuntersucht, einerseits um alle
Behandlungsresultate zu erfassen, anderer-
seits aber vor allem, um die Therapie zur
Vorbeugung weiterer Schlaganfélle zu
kontrollieren und zu optimieren.

Gitternetz driickt Thrombus

an die Wand

Weiterentwicklungen der vergangenen
Jahre haben die Ergebnisse der endovasku-
laren Schlaganfall-Behandlung noch ver-
bessert. So wurden auch fur die Hirnge-
fasse Stents — also Drahtgitter — entwickelt,
um den Thrombus an die Wand zu drtcken
und damit das Gefass wieder zu er6ffnen,
wie dies in der Kardiologie seit Jahren prak-
tiziert wird.

Nachteil der Stent-Rekanalisation ist die
relativ hohe «In-Stent-Thromboserate». Die
Ursache dieser Stent-VerschlUsse ist darin
zu suchen, dass sich der an die Wand
fixierte Thrombus langsam zwischen den






Der Stent (Drahtgitter) wird durch einen Katheter (Schlauch) in die verstopfte Arterie geschoben (Bild 1). Im Thrombus wird der Stent ge6ffnet (2), und

nach funf Minuten wandert der Blutpropfen zwischen die Maschen des Stents (3). Der Stent und der Thrombus werden zusammen entfernt (4).

Maschen des Stents zurlick ins Innere des
Geféasses ausdehnt, das dann durch soge-
nannte Appositionsthromben wieder ver-
schlossen wird. Vermindert wird diese Ge-
fahr durch eine gezielte Blutverdiinnung,
doch dies erhoht wiederum die Gefahr
einer sekundaren Einblutung in das vom
Infarkt betroffene Hirnareal. Diese Proble-
matik hat zur Entwicklung der «entfern-
baren Stents» gefihrt.

Gitternetz fischt den Thrombus raus
Ziel war es, die Stents so weiterzuentwi-
ckeln, dass sie nach getaner Arbeit wieder
aus dem Hirngefass entfernt werden
konnen. Dazu hat man sogenannte «Stent-
Retriever» oder «Express-Stents» konstru-
iert. Es handelt sich dabei um lasergeschnit-
tene, selbstexpandierende Stents, die auf
einen Mikro-Draht montiert sind. Das
verschlossene Hirngefass wird sondiert, der
Thrombus — bildgesteuert — mit einem
Mikrokatheter passiert und dann der Stent
freigesetzt. In der Mehrzahl der Falle fliesst
sofort danach Blut durch den Stent und die
Hirnzirkulation ist zumindest partiell wieder
hergestellt. Basierend auf Experimenten
und Veroffentlichungen der Berner Arbeits-
gruppe wird der Stent fur etwa funf
Minuten im Thrombus belassen. Wahrend
dieser Zeit wandert der Thrombus durch die
Maschen in das Innere des Stents. Der
Stent wird dann — mit dem Thrombus —
wieder entfernt (siehe Bilder).

Eigene Erfahrungen und internationale
Studien mit Beteiligung des Berner Stroke
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Centers belegen, dass durch den Einsatz
des Stent Retrievers die Eingriffsdauer signi-
fikant reduziert wird und Rekanalisations-
raten zwischen 80 und 90 Prozent realisiert
werden. Parallel dazu ist eine deutliche
Verbesserung der klinischen Ergebnisse

zu beobachten. So wurden in einer

Studie an funf européischen Zentren 121
schwere Schlaganfalle untersucht, die inner-
halb der ersten sechs Stunden mit einem
«Express-Stent» behandelt worden waren:
90 Prozent der Gefasse konnten wieder
eroffnet werden, und 55 Prozent der Pati-
enten waren nach drei Monaten frei von
einer Behinderung. Dies Ubertrifft die
Ergebnisse der intravendsen Thrombolyse-
Studien deutlich, obwohl in diesen Studien
durchschnittlich leichtere Schlaganfalle
eingeschlossen wurden.

Von Luzern liber Lausanne bis Brig
Mit der mechanischen Entfernung der
Thromben haben wir Instrumente in der
Hand fir die Patientinnen, bei denen es
gilt, grosse Thrombusmassen zu entfernen,
die sich mit einer intravendsen Thrombolyse
nicht oder nur ungentgend auflésen wir-
den. Bei solchen Patienten lohnt es sich, die
Behandlung mit einer intravendsen Throm-
bolyse zu beginnen und sobald als moglich
auch die grossen Thrombusanteile mecha-
nisch zu entfernen. Eine solche kombinierte
Behandlung lasst sich auch in Netzwerken
durchfthren. Dazu wurden teleradiolgische
Verbindungen zu umliegenden Spitalern im
Radius von Luzern Uber Solothurn und
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Lausanne bis Brig geschaltet. Bei Patientin-
nen mit schweren Schlaganfallen wird dort
ein CT gemacht und die Bilder werden zur
Stroke-Unit in das Inselspital transferiert,
wo der Stroke-Experte mit den externen
Kollegen am Computer die beste Behand-
lung fur den individuellen Fall festlegt. Oft
wird bereits vor Ort mit der Behandlung
begonnen und der Patient mit laufender
Thrombolytika-Infusion ins Inselspital trans-
portiert, wo die Behandlung kathetertech-
nisch komplettiert wird. Auf diese Weise
kénnen sehr viele Patientinnen behandelt
werden, vielen schwer betroffenen Schlag-
anfallpatienten wird eine Behinderung und
ihnen und ihren Familien viel Leid erspart.
Andererseits kann das Stroke Center am
Inselspital durch diese Netzwerkstruktur die
schweren Schlaganfalle in einem Einzugs-
gebiet von ein bis zwei Millionen Einwoh-
nern betreuen — was erforderlich ist, um die
technisch und personell aufwéndige Infra-
struktur fur diese Eingriffe rund um die Uhr
sicherzustellen und zu bezahlen. Und um
junge Neuroradiologinnen in diesen
Behandlungstechniken hier in der Schweiz
aus- und weiterzubilden. Denn Schlagan-
fallbehandlung ist Teamarbeit.

Kontakt: Prof. Dr. Gerhard Schroth,
Universitatsinstitut fur Diagnostische und
Interventionelle Neuroradiologie,
gerhard.schroth@insel.ch

Prof. Dr. Heinrich Mattle, Universitatsklinik far
Neurologie, Inselspital Bern,
heinrich.mattle@insel.ch
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Herz-Ersatz in Zeiten

des Organ-Mangels

Der Mangel an Spenderherzen und die damit
verbundenen langeren Wartezeiten zur Trans-
plantation fihren dazu, dass sich zunehmend eine
neue Therapieform zur Behandlung der schweren
Herzinsuffizienz durchsetzt: Der dauerhafte Einsatz

mechanischer Unterstltzungssysteme.

Von Lars Englberger, Paul Mohacsi und
Thierry Carrel

Die Warteliste fur eine Herztransplantation
ist in den vergangenen Jahren langer
geworden, die Anzahl Spenderherzen
hingegen stagniert. Als Konsequenz werden
bei Patienten mit fortgeschrittener Herz-
insuffizienz mechanische Unterstiitzungs-
systeme eingesetzt; in der Umgangssprache
wird auch von einem «Kunstherz» ge-
sprochen. Hier unterstitzt beziehungs-
weise Ubernimmt eine Pumpe die Aufrecht-
erhaltung des Kreislaufs. Dies als Uber-
bruckung bis zur Herztransplantation,

aber zunehmend auch als alternative und
dauerhafte Therapiemoglichkeit. Die Mehr-
zahl der Patientinnen erhélt eine Unter-
stitzung der zum grossen Korperkreislauf
gehorenden linken Herzkammer; die

zum Lungenkreislauf gehérende rechte
Kammer oder beide Herzkammern
zusammen mussen seltener unterstitzt
werden. Das eigene Herz verbleibt bei

der Implantation eines Unterstitzungs-
systems im Korper und wird von der Pumpe
entlastet (siehe Bilder nachste Seite).

Die fortgeschrittene Herzinsuffizienz ist
das Endstadium verschiedener Erkran-
kungen des Herzens: der koronaren
Herzkrankheit, einer priméaren Erkrankung
des Herzmuskels oder von Herzklappen-
erkrankungen. Diese treten mit zunehmen-
dem Alter haufiger auf. Zudem steigt die
Anzahl Félle. Dies unter anderem weil
verbesserte medikamentose, interventionell-
kardiologische sowie chirurgische Therapien
nicht nur eine bessere Lebensqualitat und
gestiegene Lebenserwartung zur Folge
haben, sondern auch dazu fihren,
dass letztendlich mehr Patienten den
Zustand der (chronischen) Herzinsuffizienz
erreichen.

Von der Uberbriickung ...

Eine mechanische Kreislaufunterstiitzung ist
angezeigt bei der chronischen, fortgeschrit-
tenen Herzinsuffizienz mit oder ohne
drohendem Multiorganversagen, beim
akuten kardialen Pumpversagen — und
wenn alle konventionellen Therapiemass-

nahmen ausgeschoépft wurden. Bei Patien-
ten, denen eine Herztransplantation
empfohlen wird, dient ein Unterstitzungs-
system meist der Uberbriickung bis zur
Transplantation. Auf diese Weise kdnnen
Schadigungen an Leber, Nieren und Lungen
verhindert werden. Ein typisches klinisches
Szenario besteht in folgender Situation:
Eine zur Transplantation vorgesehene und
auf die Warteliste aufgenommene Patientin
wird wegen kardialer Dekompensation —
also wegen Wasseransammlungen oder
Luftnot auch ohne koérperliche Belastung —
vermehrt im Spital betreut, und es liegt ein
beginnendes Nierenversagen vor. Hier muss
die Moglichkeit eines mechanischen Unter-
stitzungsverfahrens diskutiert werden. In
Bern beflrworten wir in einer solchen
Situation eine Implantation.

Aus diesem Beispiel wird ersichtlich, dass
die Entscheidungsfindung sehr komplex
und zwingend multidisziplinar durchzu-
fuhren ist: In solchen Fallen mussen
die vorbehandelnden Arztinnen, speziali-
sierte Kardiologen fur Herzinsuffizienz und
Transplantation sowie Herzchirurginnen
zusammen den Entscheid féllen. Ent-
scheidend fur den Erfolg ist, dass einem
daflr in Frage kommenden Patienten zum
optimalen Zeitpunkt das fur ihn passende
Unterstltzungssystem eingesetzt wird.

... zur dauerhaften Losung
Européische Daten zeigen, dass lediglich ein
Viertel dieser Patientinnen nach Einlage
eines Unterstltzungssystems innerhalb
eines Jahres ein Spenderherz erhalten.
Somit entsteht faktisch der Status einer
dauerhaften mechanischen Kreislaufunter-
stltzung — und einige Patienten erhalten
gar nie ein Spenderorgan. Glicklicherweise
zeigen Untersuchungen, dass die Lebens-
qualitat dieser Patienten akzeptabel bis gut
ist; einzelne Patienten dussern gar den
Wunsch, dass bei ihnen keine Transplanta-
tion vorgenommen wird. Diese Erfahrungen
und die technischen Verbesserungen der
Unterstitzungssysteme flihrten dazu, dass
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Unterstltzungssysteme heute auch defintiv
implantiert werden. Diese Therapieform ist
in der Schweiz hinsichtlich der Kranken-
kassenvergltung im Gegensatz zu vielen
anderen Landern wie etwa Deutschland,
Osterreich, Frankreich, den USA und
Kanada leider aktuell noch nicht anerkannt.
Eine geplante definitive Organersatzthera-
pie wird angewendet bei Patienten, die
zwar prinzipiell fir eine Transplantation
vorgesehen aber fur eine solche nicht
geeignet sind. Dies kann der Fall sein bei
erschwerenden Begleiterkrankungen,
Unvertraglichkeit einer immunsuppressiven
Therapie, die das Abstossen des neuen
Organs durch den Kérper verhindern soll,
oder bei hoherem Lebensalter.

Vergleicht man Patientinnen mit Lang-
zeit-Unterstltzungssystem mit Empfangern
von Spenderherzen, so liegen ausgepragte
Unterschiede vor: Nach einer Trans-
plantation ist eine lebenslange immun-
suppressive Therapie mit allfallig auf-
tretenden Nebenwirkungen notwendig,
damit der Korper das neue Organ nicht
abstosst; bei Unterstlitzungssystem-Patien-
tinnen sind eine gut eingestellte Blutver-
dinnung sowie eine ununterbrochene
Stromzufuhr zu gewdhrleisten. Subjektive
Wahrnehmung und Umgang mit diesen
Einschrankungen sind stark abhangig
vom individuellen Krankheitsverlauf und
auch vom Anpassungsvermégen des
einzelnen Patienten.

Die friheren Systeme waren pulsatil
und extrakorporell, das heisst die Pumpe
erzeugte einen Puls und befand sich ausser-
halb des Korpers. Der Zufluss des Blutes in
die Pumpe und zurick in den Kreislauf
wurde durch grossere Kanulen, die durch
die Haut hindurchfthrten, bewerkstelligt.
Patientinnen mussten mit solchen Systemen
in aller Regel im Spital verbleiben. Bewegen
konnten sie sich nur beschrankt. Mitte der
1990er Jahre wurden zunehmend kleinere,
tragbare Antriebskonsolen entwickelt, was
zumindest bei einigen Patienten eine ambu-
lante Betreuung ermdglichte.
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Hightech fiir das Herz

Den Durchbruch brachte die Entwicklung
implantierbarer verkleinerter axialer Rota-
tionspumpen, die direkt an der Herzspitze
der linken Herzkammer angeschlossen
werden und die das Blut zuriick in die
Hauptschlagader (Aorta) bringen (siehe
linke Bilder). Diese Systeme unterscheiden
sich von den pulsatilen Vorgangern auch
durch den kontinuierlichen Blutfluss. Die
Stromversorgung und die Verbindung mit
dem Steuerungsantrieb erfolgen mittels
Kabel durch die Bauchdecke. Das bisher am
haufigsten verwendete Untersttzungs-
system fur die linke Herzkammer ist das
«Heart-Mate Il» der Firma Thoratec, das
seit 2003 weltweit bei mehr als 10 000
Patientinnen angewendet wurde. Die
Pumpe selbst wiegt lediglich 300 Gramm,
besteht aus einem Titangehduse und einer
auf Rubin gelagerten Antriebsschraube,
die mit bis zu 15000 Umdrehungen pro
Minute einen Blutfluss bis maximal 10 Liter
pro Minute generiert. Dieses System
arbeitet so gut wie gerduschlos und erlaubt
eine schnelle Mobilisierung und selbststan-
dige Versorgung durch den Patienten. Das
«Heart-Mate Il» ist eine der Uberzeugends-
ten Pumpen und erhielt im Jahr 2010 von
der amerikanischen FDA die Zulassung auch
fur die definitive Organersatztherapie.

Ein weiterer Schritt in der Miniaturisie-
rung wurde durch die Entwicklung von
Zentrifugalpumpen erméglicht. Hauptver-
treter ist hier das «Heart-Ware»-System
(siehe rechte Bilder). Ein kombiniert elektro-
magnetisch und hydrodynamisch gelagerter
umschlossener Propeller l1auft mit gerin-
gerer Geschwindigkeit (1000 bis 4000
Umdrehungen pro Minute) und erreicht
Flussraten von maximal 8 bis 10 Litern pro
Minute. Seit der ersten Implantation eines
Heart-Ware-Systems in der Schweiz an
unserem Zentrum im Mai 2010 wurden in
Bern bereits zwolf weitere Patientinnen mit
diesem Unterstlitzungssystem versorgt,
sieben davon wurden bereits einer Herz-
transplantation zugefuhrt.

Studien zeigen, dass die neueren im-
plantierbaren Systeme mit einem kontinu-
ierlichen Blutfluss den pulsatilen Systemen
Uberlegen sind. Fruhere Befurchtung hin-
sichtlich des kontinuierlichen Blutflusses
haben sich nicht bestatigt: Der Status eines
«pulslosen» Patienten scheint physiologisch
weitgehend unproblematisch.

Alternative fir immer mehr
Patienten

Die Implantation eines Unterstitzungs-
systems ist bei der Herzinsuffizienz im
Endstadium der konservativen medikamen-
tésen Therapie Uberlegen und hat einen
Uberlebensvorteil, sowohl nach einem wie
nach zwei Jahren. Zudem sind Vorteile in
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Das implantierbare Unterstitzungssystem der
linken Herzkammer «Heart-Mate II». Schema-
tische Darstellung mit Pumpe, ausgeleitetem
Kabel, Controller auf Gurtelhéhe und Stromzu-
fuhr Uber Batterien (Bild oben) und operative
Ansicht wahrend der Implantation (Bild unten).

der Lebensqualitat zu verzeichnen. Neuere
Studienergebnisse zeigen, dass sich die
Uberlebensraten nach der Implantation von

Unterstltzungssystemen standig verbessern.

Sie erreichen bis zu 86 Prozent nach einem
Jahr, was mit den Ergebnissen nach Herz-
transplantationen vergleichbar ist. Die
Systeme werden immer verldsslicher, und
Komplikationen — wie zum Beispiel
Blutungen in der Zeit um die Operation,
neurologische Komplikationen wegen
Thromboembolien und Infektionen — treten
immer seltener auf. Dies fuhrte dazu, dass
zumindest in Landern, in denen die defini-
tive Organersatztherapie vergitet wird, die
Anzahl der Implantationen von Herzunter-
stltzungssystemen pro Jahr deutlich Uber
den durchgefihrten Herztransplantationen
liegt — mit weiterhin stark ansteigender
Tendenz. Auch die Berner Zahlen sprechen
far sich: Von Januar bis September 2012
wurden 13 Patientinnen mit Unterstit-
zungssystemen versorgt, das ist bereits
mehr als in jedem der gesamten Vorjahre.
Im selben Zeitraum wurden an unserer
Klinik 9 Herztransplantationen durchge-
fahrt. Der Mangel an Spenderorganen
bedingt zudem, dass derzeit die Halfte bis
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Miniaturisiertes Unterstitzungssystem
(Heart-Ware-System). Zentrifugalpumpe (Bild
oben) und postoperative Ansicht im Rontgen-
bild des Thorax (an der Herzspitze angebracht
liegt das System im Herzbeutel, Bild unten).

zwei Drittel der Patienten, die fUr eine
Herztransplantation gelistet sind, vor einer
moglichen Transplantation als Uberbri-
ckung ein Unterstltzungssystem erhalten
haben.

In naher Zukunft durfte sich diese Thera-
pieoption fur eine immer grossere Patien-
tenzahl als Alternative zur Herztransplanta-
tion einen Platz verschaffen. Insbesondere
in Anbetracht des Organmangels und der
Alterung der Gesellschaft ist diese Entwick-
lung zu begrissen. Und bereits heute
ermoglicht es der Einsatz mechanischer
Unterstltzungssysteme, Leben zu erhalten
und zu verldngern.

Kontakt: PD Dr. med. Lars Englberger,
Leitender Arzt Herzchirurgie, Universitdtsklinik
fir Herz- und Gefésschirurgie,
lars.englberger@insel.ch

Prof. Dr. med. Paul Mohacsi, Bereichsleiter
Herzinsuffizienz-Herztransplantation, Universi-
tatsklinik fir Kardiologie,
paul.mohacsi@insel.ch

Prof. Dr. med. Thierry Carrel, Klinikdirektor,
Universitétsklinik fir Herz- und Gefésschirur-
gie, thierry.carrel@insel.ch,

Inselspital, Universitatsspital Bern
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Moderne Medizin vereint Kérper und Psyche

Beschwerden ohne kérperliche Schadigung

galten fruher als psychisch eingebildet oder gar
als blosse Simulation. Heute ist es mdglich, viele
solcher Symptome nachzuweisen und zu ver-
stehen. Psychosomatik wird dadurch enttabuisiert.

Von Niklaus Egloff und Roland von Kénel

Die frtiher verbreitete Vorstellung, dass
der psychosomatische Patient eigentlich
keine realen Beschwerden habe, ist absolut
veraltet. Psychosomatische Funktions-
storungen sind auch dann schon real,
wenn noch kein Magengeschwr oder
eine andere Krankheit vorliegt. Ebenso
greifen Modelle zu kurz, welche davon
ausgehen, dass nur Patientinnen mit psy-
chiatrischer Problematik psychosomatische
Beschwerden haben kénnen. Psychosoma-
tische Beschwerden treten auch bei
psychisch absolut gesunden Menschen
auf: Prafungsstress kann gentgen.
Traditionellerweise wurden psychosoma-
tisch geschulte Mediziner erst dann bei-
gezogen, wenn sich ein Krankheitsbild
auf organischer Ebene nicht erklaren liess.
Als «organische Ursache» einer Krankheit
galt, was im Rontgenbild oder durch
spezielle Technologien wie Mikroskopie
erkennbar gemacht werden konnte. In den
vergangenen 15 Jahren hat sich das Wissen
Uber die Zusammenhénge zwischen
psychischen und koérperlichen Vorgangen
rasant entwickelt. Dadurch wurden die
«Grenzen des Organischen» deutlich ver-
schoben, wenn nicht sogar aufgehoben:
Dank moderner Erkenntnisse und Verfahren
ist es zunehmend mdglich, viele psychoso-
matische Vorgange bis auf das molekular-
biologische Niveau zu verstehen und nach-
zuweisen.

Wandel des westlichen
Korperverstandnisses

Diese neuen Erkenntnisse fiihren zu einem
Wandel des im westlichen Denken tief
verankerten Korperverstandnisses, wonach

Psyche und Korper getrennte Einheiten
seien. Die Psyche verliert ihre Positionierung
in der Virtualitédt und wird zum integrierten
psychoorganischen Faktum. Beim leben-
digen Organismus gehdren subjektive Funk-
tionen und objektivierbare Organstrukturen
untrennbar zusammen, so wie das Sehver-
mogen und das Auge, das Hungergefuhl
und der Magen oder das Angstempfinden
und die Mandelkerne im Gehirn.

Psychosomatisch bedingte Zusammen-
hange sind sehr haufig, sie werden jedoch
in Arztpraxen wie Spitdlern aus Unkenntnis
oft Ubersehen. Vielfach liegen psychosoma-
tische Stérungen auch in Kombination mit
klassischen somatischen Stérungen vor. Der
psychosomatischen Medizin kommt inner-
halb der Humanmedizin nicht selten eine
Integrationsfunktion zu, indem sie die in
Organe und Disziplinen aufgeteilte soma-
tische Medizin wieder in einen Ubergeord-
neten Kontext — den des Individuums —
stellt (siehe Patientenbeispiel 1).

Wie Stress den Korper schadigt ...
Solche neuen Ansdtze im Umgang mit
Patientinnen sind die Folge von neuen
Erkenntnissen in der Forschung. Aktuelle
Forschungsschwerpunkte im Kompetenz-
bereich Psychosomatische Medizin am Insel-
spital Bern sind Stress und Schmerz — und
auch deren Zusammenspiel. Stresserkran-
kungen sind auf dem Vormarsch. Entsteht
zwischen den dusseren Gegebenheiten und
den inneren Méglichkeiten eines Indivi-
duums eine zu grosse Diskrepanz, reagiert
der Korper mit einer Stressreaktion. Diese
Stressreaktion mit ihren nervésen und
hormonellen Auswirkungen ist eine Art
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Patientenbeispiel 1: Reizdarm

Frau K. leidet an einem sogenannten Reiz-
darmsyndrom, das heisst, sie hat haufig
Verdauungsbeschwerden ohne erkennbare
Ursache. Manchmal fhlt sich der Magen
wie zugeschnurt an, oft kommt es zu
Durchféllen und Krampfen. Ausser einer
bekannten Milchzuckerunvertraglichkeit
findet sich in den Abklarungen des
Magen-Darmtraktes keine «organische»
Ursache.

Seit wenigen Jahren ist bekannt, dass
beim Reizmagen- oder Reizdarmsyndrom
die Empfindlichkeit der Magen- und
Darmnerven erhéht ist und dass diese
Nerven auf diverse chemische und
physikalische Reize verstarkt reagieren.
Dadurch wird Schmerz und Stress ausge-
|6st. Stress wiederum fuhrt zu Ausschut-
tung eines Stresshormones, welches
bewirkt, dass sich der Magen zusammen-
schnirt und sich der Enddarm sténdig
entleert. Die Beschwerden der Patientin
liegen also nicht in einer Ubersehenen
Schadigung des Magen-Darmtraktes
begriindet, sondern in einer gesteigerten
Empfindlichkeit und einer stress-
assoziierten Fehlsteuerung der Organe.
Eine detaillierte Aufklarung Uber diese
Zusammenhdnge hat der Patientin
bereits weitergeholfen. Neben Weiter-
fihrung einer milchzucker- und reizarmen
Diat hat die Patientin, welche Verkaufs-
leiterin einer Firmenkette ist, ihren Alltag
bezlglich maglicher Stressentlastungen
Uberdacht und Ubt zur Starkung des
vegetativen Nervensystems ein
Entspannungstraining aus.
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«Turbomodus», damit innere Bedingungen
geschaffen werden kénnen, um diese
Diskrepanz zu bewdltigen oder ihr zu
entgehen. Doch fur lange andauernden
Stress sind wir genauso wenig geschaffen
wie flr gewisse Formen von Extremstress.
Beides kann langerfristig zu Organschadi-
gungen und Krankheiten fiihren. Bereits in
den 1970er Jahren wurde beispielsweise
vermutet, dass anhaltender Stress das Herz-
infarktrisiko erhéht. In diversen Berner

Patientenbeispiel 2:
Schmerzausweitung

Der 62-jahige Herr P. wurde zur Abklarung
eines unklaren Schmerzsyndroms zuge-
wiesen. Im Nachzug an einen Arbeits-
unfall mit Muskelverletzung im Schulter-
bereich rechts hat sich die Schmerz-
empfindung zunehmend auf die ganze
rechte Koérperhalfte ausgeweitet. Die
Schmerzen gehen zusatzlich einher mit
einem Taubheitsgefuhl der Haut auf

der betroffenen Korperhalfte. Sowohl
Schmerzausweitung wie Taubheitsgefahl
lassen sich nicht mit der urspringlichen
Verletzung an der Schulter erklaren. In
der friiheren Fachliteratur wurden
solche Stérungen oft als «psychogen»
oder «hysterisch» beurteilt. Herr P.

zeigt in psychischer Hinsicht aber keine
Auffalligkeiten.

In zwei Berner Studien konnten wir vor
kurzem durch Bildgebungsverfahren nach-
weisen, dass fur dieses Ausfallmuster ein
fassbares und passendes Korrelat veran-
derter Hirnaktivitat besteht. Es zeigt unter
anderem Veranderungen im Bereich der
Kérperwahrnehmung und der Schmerz-
verarbeitung. Anhand einer grossen
Untersuchung mit 90 Patienten mit
analoger Schmerzerkrankung konnten wir
zudem nachweisen, dass das Risiko, eine
solche halbseitige Schmerzausweitungs-
stérung zu entwickeln, mit der Gesamt-
stressbelastung des Individuums korreliert.
Herr P. war ein ehemaliges Verdingkind
und tber Jahrzehnte kérperlicher Uberbe-
lastung ausgesetzt.

Forschungskooperationen konnte die Kette
der physiologischen Zusammenhange
zwischen Stress, Blutgerinnung, Entzin-
dungsvorgdngen und Infarktrisiko bis auf
molekulare Details aufgeschlisselt werden.
Dies zeigt exemplarisch, dass Volksweis-
heiten wie jene, dass einem vor Schreck das
Blut in den Adern gefrieren kann, durchaus
einen wahren psychosomatischen Kern
enthalten.

Bereits in der ersten Halfte des 20. Jahr-
hunderts wurde von psychoanalytischen
Forschern darauf hingewiesen, dass ins-
besondere Stress in der Kindheit eine
ungunstige Wirkung auf die physische und
psychische Gesundheitsentwicklung haben
kann. In grossangelegten modernen
Studien konnten diese Zusammenhange
statistisch untermauert werden. Es kann
nicht gentigend daraufhin gewiesen
werden, wie wichtig eine zuverlassige und
liebevolle Kinderbetreuung fir die person-
liche Lebensentwicklung und Gesundheit
ist. Vor diesem Hintergrund sind Investi-
tionen der Gesellschaft in das Kindeswohl
enorm wichtig.

.. und chronische Schmerzen
ausldsen kann

Der Grossteil der stationdren und ambu-
lanten Patienten auf der Psychosomatischen
Abteilung des Inselspitals leidet an Schmerz-
syndromen. Diese Schmerzstérungen lassen
sich typischerweise nur ungentgend mit
einer korperlichen Schadigung erklaren.

Da diese Schmerzen dem alten Para-
digma zu widersprechen scheinen, wonach
ein Leiden eine organische Ursache
braucht, wurden diese Symptome friher
oft in einer dualistischen Ausschlusslogik
«psychologisiert». Da man den Patientinnen
unterstellte, dass sie sich tduschen, versteht
sich von selbst, dass diese Erkrankungen
kein hohes Sozialprestige genossen. Ein Teil
der aktuellen psychosomatischen Forschung
gilt der Entschlusselung dieser Schmerz-
erkrankungen (siehe Patientenbeispiel 2).
Schmerz ist eine Uber die Nerven vermittelte
Alarmfunktion, welche das Individuum
informiert, dass seine korperliche Integritat
gefdhrdet ist. Das Alarmsystem der

Trends in der Spitzenmedizin

Schmerzwahrnehmung fuhrt von den freien
Nervenendigungen der dusseren Korperteile
Uber das Riuckenmark in das Gehirn. Eine
Vielzahl von Hirnarealen ist an der Verwer-
tung und Spilrbarmachung des Schmerz-
impulses beteiligt. Dieses «Schmerz-Sinnes-
system» ist aber nicht starr, sondern ver-
andert sich aufgrund von Erfahrungsein-
flussen laufend. So kann Schmerzimpuls-
wiederholung die Schmerzuberleitung im
Ruckenmark bereits intensivieren und es
kommt zum Ausbau der synaptischen
Verschaltungen im Gehirn — und damit zu
verstarktem Schmerz. Bei der Mehrheit der
Schmerzpatienten der Psychosomatischen
Abteilung besteht eine gesamthaft ge-
steigerte Schmerzempfindlichkeit: Ihre
«Schmerzalarmanlage» ist generell zu fein
eingestellt.

Verschiedene Forschungsteams konnten
am Tiermodell zeigen, auf welchen mole-
kularen Wegen Stressexposition zu einer
Schmerzverstarkung fihrt. Aufgrund dieser
Resultate wird verstandlich, dass Menschen,
welche einem lebensbedrohlichen Stress

Patientenbeispiel 3:
Bleibender Folterschmerz

Eine 45-jahrige Menschenrechtlerin aus
Syrien wird vorstellig wegen unklaren
Schmerzen im Bereich von Nacken,
Rucken und Oberschenkeln. Aufgrund der
medizinischen Untersuchungen lassen sich
diese Schmerzlokalisationen nicht in Ver-
bindung bringen mit aktuellen lokalen
Schadigungen. Im Gesprach stellt sich
heraus, dass die Patientin einer Folter-
methode ausgesetzt war, welche genau
diese Zonen Uberstrapazierte. Auch wenn
die lokalen Schadigungen zwar bereits
abgeheilt sind, hat sich die damalige
Schmerzerfahrung unter diesen Extrem-
umstanden offensichtlich irreversibel als
Schmerzempfindung konserviert. Diese
Beobachtung deckt sich mit Untersu-
chungen, die zeigen, dass die Umstande
der Schmerzentstehung mitentscheidend
daflr sind, wie gross das Risiko ist, dass
sich ein Schmerz chronifiziert.
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ausgesetzt waren, spater das viel grossere
Risiko haben, eine Schmerzstérung zu
erleiden. Es ist stammesgeschichtlich ge-
sehen absolut plausibel, dass ein Lebe-
wesen unter lebensbedrohlichem Extrem-
stress in eine Verfassung gerat, welche zur
Signalverstarkung der «Alarmfunktionen»,
also auch der Schmerzempfindung, fuhrt.
Unsere Untersuchungen bestatigen, dass
zum Beispiel nach Traumatisierungen
gewisse Schmerzkrankheiten viel haufiger
auftreten (siehe Patientenbeispiel 3). Oft
kann aber auch nicht lebensbedrohlicher
Dauerstress wie zum Beispiel tbertriebener
Leistungssport oder eine belastende Berufs-
situation bereits zu einer Schmerzsensibili-
sierung beitragen. Vielleicht ist das auch ein
Grund, weshalb der Mensch im Laufe des
Lebens durchschnittlich immer schmerz-
sensibler wird.

Der Patient wird wieder Subjekt
statt bloss Objekt

Wurden bis weit in das letzte Jahrhundert
korperliche Symptome nach dem Entweder-
oder-Prinzip in somatische versus psycho-
somatische Krankheiten unterteilt, so
zeichnet sich heute ab, dass man samtliche
Krankheiten besser nach dem Sowohl-als-
auch-Prinzip angeht: Jede somatische
Krankheit steht unter Einfluss der psy-
chischen Verfassung und jede psycho-
somatische Krankheit hat auch ihre objekti-
vierbare Seite. Ohnehin mdéchte sich kein
Patient nur als Objekt verstanden wissen.
Die Integration des psychosomatischen
Wissens in der modernen Medizin bedeutet
eine Enttabuisierung des Subjektiven. Dass
man sich dabei auch von naturwissenschaft-
licher Seite der Subjektivitat nahern kann,
ist neu. Integriert man diesen geforderten
Doppelaspekt in die Behandlung, tritt auf
selbstverstandliche Weise die Individualitat
und Geschichte der Einzelpatientin in den
Vordergrund — und man betreibt wieder
Humanmedizin.

Kontakt: Dr. med. Niklaus Egloff,
niklaus.egloff@insel.ch,

Prof. Dr. med. Roland von Kénel,
roland.vonkaenel@insel.ch,
Kompetenzbereich fir Psychosomatische
Medizin, Universitatsklinik fir Allgemeine
Innere Medizin, Inselspital, www.dkf.unibe.ch

Einsichten in den Kérper mit

modernen bildgebenden Verfahren,
Bilder aus der Praxis des Inselspitals

Titelbild und Seite 24:

Hirn bei Demenz
Positronen-Emissions-Tomographie (PET-
Untersuchung) mit radioaktivem Zucker.

Seite 4:

Herzkranzgefasse

mit Durchblutungsstérung
Bildfusion einer computertomogra-
phischen Angiographie (CTA) und einer
Myokardszintigraphie (MSZ).

Seite 7:

Lungenkrebs

Die PET-Untersuchung mit radioaktivem
Zucker zeigt neben dem normalen Zucker-
stoffwechsel in den Organen einen er-
héhten Zuckerverbrauch im Lungenkrebs.

Seite 12:

Tumormetastasen in der Leber
Bildfusion aus CT und Somatostatin-
Rezeptor-Szintigraphie.

Seite 17:

Speiserohrenkrebs

Die PET-Untersuchung mit radioaktivem
Zucker zeigt neben dem normalen Zucker-
stoffwechsel in den Organen einen
erhdhten Zuckerverbrauch in der Speise-
rohre (Bild oben), CT-Untersuchung zur
anatomischen Ko-Registrierung (Bild
Mitte), Bildfusion (Bild unten).

Seite 19:

Lockerung der Knieprothese

CT (Bild oben) und Knochenszintigraphie
(Bild Mitte) werden zur Bildfusion zusam-
mengefugt (Bild unten).

Seite 20:

Arthrose im Kniegelenk und
der Kniescheibe

Bildfusion einer CT und einer
Knochenszintigraphie.

Seite 23:

Knochenuntergang am Kiefer
Bildfusion einer CT und einer
Knochenszintigraphie.
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Seite 26:

Lockerung der Huftprothese links
Bildfusion einer CT und einer
Knochenszintigraphie.

Seite 28:

Fuss mit lockerer Schraube und
Knochenbruch im grossen Zeh
Bildfusion einer Computertomographie
(CT) und einer Knochenszintigraphie.

Die bildgebenden Verfahren

e Die Positronen-Emissions-
Tomographie (PET) ist ein bildgebendes
Verfahren der Nuklearmedizin, das
Schnittbilder von lebenden Organismen
erzeugt, indem es die Verteilung einer
schwach radioaktiv markierten Substanz
im Organismus sichtbar macht und damit
biochemische und physiologische
Funktionen abbildet.

e Die Computertomographie (CT)

ist ein bildgebendes Verfahren in der
Radiologie. Dabei werden durch compu-
terbasierte Auswertung einer Vielzahl,
aus verschiedenen Richtungen aufge-
nommenen Rontgenaufnahmen eines
Objektes Schnittbilder erzeugt. Mit der
CT-Angiographie (CTA) kénnen Blutge-
fasse im Korper dargestellt werden.

e Szintigraphie ist ein bildgebendes
Verfahren der nuklearmedizinischen
Diagnostik. Dabei werden radioaktiv
markierte Stoffe (Radiopharmaka) in den
Korper eingebracht, die sich im zu unter-
suchenden Zielorgan anreichern und
anschliessend mit einer Gammakamera,
von der die abgegebene Strahlung
gemessen wird, sichtbar gemacht
werden.

e Die Myokard-Szintigraphie (MSZ)
liefert Informationen tber die Durch-
blutungs-Verhaltnisse, Vitalitat und
Funktion des Herzmuskels.

® Die Somatostatin-Rezeptor-
Szintigraphie wird zur Diagnostik von
neuroendokrinen Tumoren verwendet.

Weitere Informationen im Bericht (ber
das SWAN-Haus, Seite 8
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Im Knotenpunkt hochaktueller

Klimaforschung

Mit dem Nationalen Forschungsschwerpunkt (NFS)
«Klima» reiht sich die Universitat Bern in die welt-
weiten Anstrengungen zum besseren Verstandnis
des Klimas ein und liefert Antworten zum Umgang
mit dem Klimawandel. Nun lduft er plangemass

aus. Eine Bilanz.
Von Kaspar Meuli

Der Hitzesommer 2003 schlug alle Re-
korde — und er brachte das Leben des
Klimatologen Christoph Schar ganz schén
durcheinander. Der Projektleiter im NFS
«Klima» konnte zwar bereits auf eine
erfolgreiche wissenschaftliche Karriere
zurlickblicken, aber so etwas hatte er noch
nie erlebt. «Ich wurde von einer Medien-
welle richtiggehend Uberrollt», erzahlt der
ETH-Professor. Weltblatter und Boulevard-
zeitungen interessierten sich fur seine
Arbeit, Schar kam im indischen Radio zu
Wort und wurde von brasilianischen Jour-
nalisten interviewt.

Grund fur das Interesse war ein Artikel
in der Fachzeitschrift «Nature», in dem der
Wissenschaftler den aussergewohnlichen
Sommer analysiert und fir die Zukunft eine
grossere Variabilitat des Klimas vorher-
gesagt hatte. Hitzesommer, so sein Fazit,
kénnten von der absoluten Ausnahme zur
Regel werden. Die Berechnungen von Schar
und seinen Kollegen mittels eines regio-
nalen Klimamodells zeigten, dass gegen
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Ende des Jahrhunderts ungefdhr jeder
zweite Sommer gleich warm oder warmer
ausfallen durfte als jener des Jahres 2003.
Zudem durfte das Klima viel sprunghafter
werden. Auf einen abnormal heissen und
trockenen Sommer kann gleich wieder ein
kthler, verregneter folgen. Und das hat
nicht zuletzt Folgen fur die Landwirtschaft.

Riesige Resonanz
Diese Vorhersagen sorgten nicht nur in den
Medien fur Aufregung. Bis heute wurden
diese Forschungsergebnisse aus dem NFS
Klima 770 Mal in wissenschaftlichen Arti-
keln zitiert — ein untrigliches Zeichen fur
den Stellenwert einer Studie in der interna-
tionalen Forschungsgemeinde. Eine derart
hohe Zitierrate hat fir Klimaforschende
Seltenheitswert. «Mit so einer Resonanz»,
sagt Christoph Schar, «kann ein Wissen-
schaftler in seiner Laufbahn hochstens ein,
zwei Mal rechnen.»

Die Studie zum Hitzesommer ist eine von
total 800 Arbeiten, die im Rahmen des NFS

Nationaler Forschungsschwerpunkt (NFS) Klima

190

207-2100

Die Zusammenarbeit Uber
Fachgrenzen hinweg hat im
NFS Klima innovative
Forschungsansatze hervor-
gebracht. Die Vernetzung
unterschiedlicher
Forschungsgruppen
scharfte den Blick far
komplexe Zusammenhéange.

Klima entstanden und in wissenschaftlichen
Fachzeitschriften publiziert worden sind.
Interessant ist sie nicht nur ihres ausser-
gewohnlichen Erfolgs wegen, sondern
auch, weil sie beispielhaft fur die Funk-
tionsweise des NFS Klima steht. Die Ergeb-
nisse von Christoph Schar wirkten wie ein
Steilpass, der von anderen Forschern des
Programms aufgenommen und mehrfach
quer durch die Schweiz weitergespielt
wurde. Denn am NFS Klima waren neben
der Universitat Bern als sogenanntem
Leading House und der ETH Zurich rund ein
Dutzend weitere Schweizer Universitaten
und Forschungsinstitutionen beteiligt.

«Wir haben die Zusammenarbeit
zwischen Institutionen, die sich friher eher
als Konkurrenten gesehen haben oder
keinen Kontakt zueinander hatten, von
Anfang an gefordert», erklart Martin Gros-
jean, der geschaftsfiihrende Direktor des
NFS Klima und Professor fir Geographie an
der Universitat Bern. «Man kann in einem
Forschungsprogramm auch von einem ge-



wissen Zwang zu gemeinsamer Forschung
sprechen. Ein Vorgehen, das sich fir die
Schweizer Klimaforschungsgemeinde als
sehr stimulierend erwiesen hat.» Konkret
bedeutete das: Das Leitungsgremium des
NFS setzte bei der Aufteilung der finanzi-
ellen Mittel Akzente und lancierte instituti-
onen- aber auch fachertbergreifende
Forschungsvorhaben. Zudem erwiesen sich
die personlichen Beziehungen als mindes-
tens ebenso wichtig. Sie wurden durch
regelmassige Treffen innerhalb der vier
thematischen «Work Packages» gefordert
und an speziellen Anlassen und Kursen far
Nachwuchswissenschaftlerinnen sowie an
den Zusammenkdinften aller rund 200
Forschenden des NFS Klima.

Europa ist besonders stark betroffen
Zurtick zum Hitzesommer 2003. Die Berner
Klimatologen Jurg Luterbacher und Heinz
Wanner konnten nachweisen, dass nicht
nur dieser extrem heisse und trockene
Sommer ein herausragendes Ereignis in der
Klimageschichte Europas darstellt. Luterba-
cher — er ist heute Professor an der Univer-
sitat Giessen in Deutschland — zeigte, dass
der Kontinent zurzeit seine warmste Phase
seit dem Jahr 1500 erlebt. Im 20. Jahrhun-
dert lagen die durchschnittlichen Winter-
temperaturen um rund 0,5 Grad hoéher als
zwischen 1500 und 1900.

Dem Berner Klima-Forscher gelang mit
seiner 2004 im Wissenschaftsmagazin
«Science» publizierten Studie ein Durch-
bruch. Auf globaler Ebene war das Klima
der vergangenen 1000 Jahre zwar bereits
mehrfach rekonstruiert worden, doch nun
legten Jirg Luterbacher und seine Mit-
autoren erstmals eine 500-jahrige Rekon-
struktion der regionalen Klimaentwicklung
far Europa vor und erfassten dabei Iticken-
los die Temperaturen Uber alle Jahreszeiten
hinweg. Die Forscherinnen zogen fur ihre
Arbeit instrumentell gemessene Tempera-
turen aus ganz Europa seit 1659 heran.
Dazu kamen Informationen aus nattrlichen
Klimaarchiven wie Eisbohrkernen aus Gron-
land und Baumringen aus Skandinavien und
Sibirien. Die «europaische Perspektive», so
erklarte Luterbacher nach Erscheinen der
Studie in Interviews, sei von besonderem
Interesse, «weil sich bei uns beispielsweise
ein Hitzesommer wie 2003 viel starker
manifestiert als auf globaler Ebene».

Dass Europa kunftig ganz besonders vom
sich wandelnden Klima betroffen sein wird,
belegte in einer 2006 erschienen Studie
auch Sonia Seneviratne. Die ehemalige
Doktorandin, die heute Professorin fur
Land-Klima-Wechselwirkung an der ETH
Zurich ist, zeigte in einer «Nature»-Publika-
tion, dass vor allem Zentral- und Osteuropa
zu einem eigentlichen «globalen Hotspot»
des Klimawandels werden durften. Hier sei

kiinftig mit einer markanten Zunahme der
Variabilitat des Sommerklimas zu rechnen.
Zum selben Schluss — allerdings auf regio-
naler Ebene — war bereits Christoph Schar
bei seiner Analyse des Hitzesommers 2003
gelangt. Das in Zukunft haufige Auftreten
derartiger Extremereignisse, so argumen-
tierte er, sei eine logische Folge der zuneh-
menden Klimavariabilitat.

Hitze- und Kdlteextreme nehmen zu
Sonia Seneviratne und weitere Forschende
lieferten nun die physikalische Erklarung
fur diese Zunahme: Sie beruht auf der
Wechselwirkung zwischen Landoberflache
und Atmosphare — eine entscheidende Rolle
spielt dabei die Bodenfeuchte. Je starker
die Temperaturen im Sommer ansteigen, so
die Begriindung, desto mehr Wasser
verdunstet aus dem Boden. In einer ersten
Phase wirkt dies der Erwarmung entgegen.
Ist der Boden aber erst einmal ausge-
trocknet, kann sich die Luft umso starker
erhitzen, da der kihlende Effekt der
Verdunstung wegfallt. Die Ruckkoppelung
von Bodenfeuchtigkeit und Temperatur
kann zusatzlich durch eine Veranderung der
Vegetation als Folge des Klimawandels
verstarkt werden. Doch warum werden
ausgerechnet Zentral- und Osteuropa zu
einem Brennpunkt des Klimawandels?
Grund ist eine allgemeine Verschiebung der
Klimazonen gegen Norden als Folge der
steigenden globalen Temperaturen.

Soweit so einleuchtend. Doch der Blick
in die Klimazukunft beruht auf Modellrech-
nungen. Gabe es denn keine Mdéglichkeit,
fragten sich Forschende des NFS Klima
deshalb, die prognostizierte Zunahme der
Klimavariabilitat mit Daten aus der Vergan-
genheit zu Uberprifen? Genau dies ist
Monique Stewart gelungen. Sie forscht in
der Gruppe fir Seesedimente und Paleo-
limnologie von NFS Klima-Geschéftsleiter
Martin Grosjean und publizierte 2011 eine
Studie Uber die Entwicklung der Sommer-
temperatur in der Eisen- und Romerzeit.
Die Analyse von Seesedimenten aus dem
Silvaplanersee fur die Periode von 570 vor
und 120 nach der Geburt Christi ergab
aufschlussreiche Parallelen zur erwarteten
kinftigen Entwicklung des Klimas.

Die letzten 2500 Jahre zeichnen sich
namlich durch ein klimatisches Auf und Ab
aus. Wahrend der Eisenzeit und Romerzeit
herrschten ausgesprochen warme Sommer
vor, in der Kleinen Eiszeit hingegen fand
eine deutliche Abkihlung statt. Monigque
Stewart und ihre Mitautoren interessierte
besonders, ob aufeinanderfolgende
Sommer in einem warmen Klima wie in
der Romerzeit eine grossere Variabilitat mit
warmen und kalten Extremen aufzeigen als
in kihleren Phasen der Kleinen Eiszeit. Und
sie wollten wissen, ob sich so die Modellre-
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Oeschger-Zentrum fihrt Arbeit
des NFS Klima weiter

Die Universitat Bern betreibt im Bereich
Klima seit Jahren Spitzenforschung an
vorderster Front. Deshalb gelang es dem
Klimatologen Heinz Wanner 2001, den
Hauptsitz des NFS Klima nach Bern zu
holen. Der heute emeritierte Professor
wurde der erste Direktor des Programms.
Sein Nachfolger ist Thomas Stocker,
Professor fur Klima- und Umweltphysik.
Finanziert wurde der NFS Klima, der nun
nach elf Jahren zu Ende geht, vom
Schweizerischen Nationalfonds und durch
Eigenmittel der beteiligten Institutionen.
Der Forschungsschwerpunkt hinterlésst in
Bern bleibende Spuren: Auf seine Initiative
wurde das Oeschger-Zentrum fur Klima-
forschung gegriindet, das die Berner
Forschung im Klimabereich btindelt und
fordert.

sultate fur die Zukunft mit Beispielen aus
der Vergangenheit bestatigen lassen.

Vorwarts in die Romerzeit

Mit ihrer Rekonstruktion der jahrlichen
Sommertemperaturen konnten die Berner
Forschenden zeigen, dass in der Vergan-
genheit genau das geschah, was ihre
Zircher Kollegen fur die Zukunft voraus-
sagen: Je warmer es wurde, desto variabler
verhielten sich die Sommer. «Die Romer-
zeit», so das Fazit der Studie, «kann als
Pendant zu den erwarteten zukunftig
warmeren Sommertemperaturen in den
Alpen genutzt werden».

Womit sich der Kreis schliesst: Die Ent-
wicklung hin zu einem Klima der Extreme
gegen Ende des 21. Jahrhunderts, das
Forschende anhand von Computermodellen
postuliert haben, gewinnt durch die prazise
Rekonstruktion des Klimas der Romerzeit
zusatzlich an Plausibilitat.

«Es ware vermessen zu behaupten, dass
solche wissenschaftliche Ergebnisse nicht
auch ohne den NFS Klima méglich gewesen
waren», bilanziert Martin Grosjean, «doch
unser Programm hat in den vergangenen
elf Jahren einen ausgezeichneten Nahr-
boden fur diese Art von vernetzter
Forschung geschaffen».

Kontakt: Prof. Dr. Martin Grosjean, Oeschger-
Zentrum fur Klimaforschung,
martin.grosjean@oeschger.unibe.ch

Autor: Kaspar Meuli ist Leiter Kommunikation
des NFS Klima und des Oeschger- Zentrums,
kaspar.meuli@oeschger.unibe.ch
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Wagemutig an die Spitze

Ein besonderer Erfolg des NFS Klima ist die Nach-
wuchsférderung. 150 Doktorierende haben im
Rahmen des Programms ihre Dissertation geschrie-
ben. Heute arbeiten sie in Wirtschaft und Ver-
waltung. Oder machen eine akademische Karriere
wie die junge Berner Professorin Olivia Martius.

Von Kaspar Meuli

Im Buro von Olivia Martius hangt ein
spezieller Stadtplan. Er zeigt in verschie-
denen Farben, welche Gebiete von New
York City bei einem Hurrikan evakuiert
werden mussten. Tropische Stirme sind
zwar selten in New York, aber wenn sie
auftreten, kénnen sie verheerende Schaden
anrichten — nicht erst seit «Sandy» an der
Wallstreet die Lichter ausgehen liess. In den
1940er Jahren zum Beispiel wurde ganz
Long Island zerstort.

Selten und potenziell zerstérerisch — das
sind genau die Charakteristiken der Extrem-
ereignisse, welche die Assistenzprofessorin
fur Klimarisiken und Klimafolgenforschung
an der Universitat Bern erforscht. Sie geht
gegenwartig zum Beispiel der Frage nach,
unter welchen Bedingungen es in den
Alpen zu schweren Stirmen kommt. Erste
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Antworten: Analysiert man Daten seit
1870, zeigen sich Phasen, in denen Stirme
gehauft auftreten. Offenbar stehen diese
Haufungen in Zusammenhang mit ausser-
gewohnlichen Wassertemperaturen an der
Oberflache des Atlantiks. Weshalb es zu
diesen Temperaturanomalien kommt,
koénnen Olivia Martius und ihr Team aller-
dings noch nicht sagen.

Von Amerika ermutigt

Der farbige Evakuationsplan im sonst
betont nlichtern eingerichteten Buro
verweist nicht nur auf Olivia Martius’
Forschungsinteresse, er hat auch einen
Bezug zu einer pragenden personlichen
Erfahrung. 2007 arbeitete die Spezialistin
far Klimadynamik ein halbes Jahr als Gast-
forscherin an der Columbia University in
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Mit gerade mal 32 Jahren
wurde Olivia Martius vor zwei
Jahren zur Professorin fur
Klimafolgenforschung im
Alpenraum gewahlt.

New York — und war beeindruckt von der
unbeklUmmerten Art ihrer amerikanischen
Kolleginnen und Kollegen. Gleichaltrige
PostDocs bewarben sich ohne langes Hin
und Her auf Assistenzprofessuren. Etwas,
das sich die Schweizer Nachwuchswissen-
schaftlerin zuhause nie getraut hatte. «Die
Zeit in den USA war extrem wichtig fur
mich, um aus der vorsichtigen Schweizer
Denkweise auszubrechen. In den USA ist es
normal, Dinge einfach mal zu probieren —
klar kann man scheitern. Doch wenn man
nichts wagt, ist die Chance, dass es nicht
klappt, 100 Prozent.»

Der Wagemut, den Olivia Martius von
ihrem Auslandaufenthalt mitgebracht hat,
verfehlte seine Wirkung nicht. Nach
diversen Bewerbungen in- und ausserhalb
der akademischen Welt wurde sie 2010 auf



die neu geschaffene Mobiliar-Professur an
der Universitat Bern gewahlt. Der fihrende
Sachversicherer der Schweiz will mit diesem
Engagement die Erforschung der Folgen
des Klimawandels im Alpenraum férdern.
Gerade mal 32-jahrig war die frisch
ernannte Professorin — eine steile Karriere.

Karriere beim NFS Klima

Moglich wurde dieser Aufstieg nicht zuletzt
dank der gezielten Nachwuchsférderung
beim NFS Klima. Olivia Martius, die an der
ETH Zurich in Erdwissenschaften diplomiert
hatte, gehorte zu den ersten Doktoran-
dinnen, die sich 2002 beim NFS an die
Arbeit machten. Thema ihrer Dissertation:
«Klimatologische Aspekte von Wellensto-
rungen in der Tropopause und Zusammen-
hange zu extremen Wetterereignissen in
Europa». Das bessere Verstandnis dieser
sogenannten Rossby-Wellen beschaftigte
die Forscherin auch auf den nachsten Sta-
tionen ihrer Laufbahn. Und diese verliefen
Uber weite Strecken innerhalb des NFS
Klima.

Nach ihrem Abstecher nach New York
ging Olivia Martius zurtick an die ETH,
arbeitete drei Jahre lang als PostDoc und
war stellvertretende Leiterin des NFS Klima-
Projekts «VARCLIM — Intrasaisonale und
interanuelle Klimavariabilitat». Danach war
sie als Senior Scientist und als Koordina-
torin des Klimamasterprogramms an der
ETH tatig — eine aus dem NFS Klima heraus
entstandene Spezialisierung, die in Zusam-
menarbeit mit der Universitat Bern ange-
boten wird.

Was hat der NFS Klima der erfolgreichen
Nachwuchsforscherin rickblickend ge-
bracht? Auf die Formel gebracht: person-
liche Forderung, Extrazeit zum Forschen
und optimale Vernetzung in der Klima-
forschungsgemeinde. «Ich hatte wahn-
sinnig Gluck, alle meine Betreuer glaubten
an mich und haben mich sehr unterstitzt.
Dazu kam, dass im NFS Klima die finanzi-
ellen Mittel vorhanden waren, damit ich als
PostDoc weiterforschen konnte.» Die etwas
grosszugiger als anderswo bemessenen
Mittel leisteten auch der internationalen
Vernetzung Vorschub. «Ich glaube nicht,

dass ich als junge Forscherin ausserhalb des
NFS regelmassig hatte Konferenzen im
Ausland besuchen kénnen.»

Professorin mit Kind
Inzwischen hat Oliva Martius die Rollen
getauscht. Als Professorin wird sie nicht
mehr gefordert, sondern fordert selbst. In
ihrer Forschungsgruppe ist sie fur drei
Doktorierende und zwei PostDocs verant-
wortlich und betreut diverse Masterstudie-
rende. Kein unproblematischer Seiten-
wechsel. Auf ihre neuen Aufgaben, sagt die
frischgebackene Chefin, sei sie in keiner
Weise vorbereitet gewesen. «Ich orientiere
mich nun einfach daran, wie meine Chefs
mit mir umgegangen sind.» Doch als sie die
ersten Mitarbeitenden einstellte, so gesteht
sie, sei sie beim Jobinterview bestimmt
nervoser gewesen als die Kandidaten.
Professorin werden wollte die Klimafor-
scherin Ubrigens nicht der festen Stelle, des
Ansehens oder der Bezahlung wegen,
sondern schlicht und einfach: «Weil ich so
weiterhin Wissenschaft betreiben kann.»
Zurlck zur Unbekimmertheit, von der
sich Olivia Martius in New York anstecken
liess. Sie zeigt auch Wirkung bei privaten
Entscheidungen. Die junge Professorin wird
demnachst Mutter — und zwar nicht nach
ewig langem Abwadgen. «Ich sage mir, man
muss es halt einfach mal probieren.» Wenn
beide Elternteile ihr Arbeitspensum etwas
reduzierten, und wenn dann noch ein
Krippenplatz gefunden sei, wirden sich
die unterschiedlichen Anspriche schon
irgendwie unter einen Hut bringen lassen.
Nicht dass Olivia Martius die Diskussion
Uber die Vereinbarkeit von Kind und
Karriere fremd ware. Im Earth Sciences
Women's Network, in dem sie Mitglied ist,
sei das Thema «ein Dauerbrenner in allen
Facetten».

Bescheidenes Auftreten

Auch ein anderer, unter jungen Akademike-
rinnen heftig diskutierter Punkt, scheint die
Assistenzprofessorin nicht allzu sehr zu
beschaftigen: Mussen Frauen lernen, die
Ellbogen auszufahren, um im Wissen-
schaftsbetrieb zu bestehen? «Ich erlebe das
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nicht so. Ja, man muss ehrgeizig sein, aber
in meinem Gebiet, der dynamischen Meteo-
rologie, ist das Konkurrenzdenken nicht an
der Tagesordnung.» Hat sie ihre Karriere
eigentlich geplant? «Ja und nein», meint
sie sybillinisch. «Ich hatte mir gut vorstellen
konnen, etwas ganz anderes zu tun und
habe mich auch auf Stellen ausserhalb der
Uni beworben. Wenn ich heute hier sitze,
hat auch eine gewisse Zufallskomponente
mitgespielt.»

Kommt jetzt das Gefuhl auf, Olivia
Martius sei ihr beruflicher Erfolg einfach in
den Schoss gefallen, stimmt das nattrlich
nicht. Ihr bescheidenes und zurtickhalten-
des Auftreten tauscht — diese Frau weiss
sehr wohl was sie will, sie kann sich durch-
setzen, und sie ist ausgesprochen leistungs-
bereit. Denn ohne diese Voraussetzungen
erklimmt niemand die letzten Stufen der
universitaren Karriereleiter. Vor allem aber
ist Olivia Martius eine ausgezeichnete Wis-
senschaftlerin. Sie hat fur ihr Alter eine be-
eindruckende Publikationsliste vorzuweisen,
sie arbeitet als Gutachterin fur die US Na-
tional Science Foundation, sie wirkt als Mit-
herausgeberin einer Fachzeitschrift und sie
wahlt Referentinnen und Referenten fur
grosse wissenschaftliche Konferenzen aus.

Frih erwachter Forschungsdrang
«Was mich an meiner Arbeit als Professorin
fasziniert», sagt sie, «ist die Forschung».
Und diese Leidenschaft erwachte friih.
Kirzlich beim Stébern auf dem Estrich ihrer
Eltern hat die Klimaforscherin Schulvortrage
entdeckt, die sie als kleines Madchen tber
die abenteuerlichen Expeditionen von Scott
und Amundsen geschrieben hatte. Damals
trdumte sie davon, selbst in die Antarktis
zu reisen. Dieser Wunsch hat sich langst
gelegt — zu kalt und unwirtlich erscheint
Olivia Martius heute das Polareis. Doch ihr
Forschungsdrang ist grésser und grésser
geworden, und daran ist nicht zuletzt der
NFS Klima Schuld.

Kontakt: Prof. Dr. Olivia Romppainen-Martius,
Geographisches Institut , Mobiliar Gruppe

fur Klimafolgenforschung,
olivia.romppainen@giub.unibe.ch
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Versicherungen rusten sich
fur den Klimawandel

Der NFS Klima hat nicht nur Grundlagenforschung
betrieben, sondern auch angewandt geforscht.
Zum Beispiel fur Ruckversicherer. Denn das Ruick-
versicherungsgeschaft ist eine der Branchen, die
von den Folgen des Klimawandels am unmittel-

barsten betroffen sind.
Von Kaspar Meuli

Wenn es mehr Sttrme, Dirren oder
Uberschwemmungen gibt, kann es bei
Ruckversicherern ans Eingemachte gehen.
Firmen wie Swiss Re sehen sich unter Um-
standen mit massiv hoheren Schadens-
kosten konfrontiert und méchten deshalb
ihre Pramien entsprechend anpassen. Und
zwar im Voraus. Bei den entsprechenden
Berechnungen ist es von entscheidender
Bedeutung, ob zum Beispiel jetzige Jahr-
hundertfluten im Klima der Zukunft alle
zehn Jahre flr Verwistung sorgen. Genau
mit solchen Fragen beschaftigten sich auch
die Forschenden des NFS Klima und arbei-
teten dabei mit den Anwendern ihrer
Resultate zusammen.
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«Der NFS Klima hat sich fur uns als
zentrales Forschungsprogramm heraus-
gestellt, um die Konsequenzen des Klima-
wandels besser zu verstehen», erklart David
Bresch, der Verantwortliche fiir nachhaltige
Entwicklung und politisches Risikomanage-
ment beim Ruckversicherer Swiss Re:
«Diese Zusammenarbeit hat uns ermog-
licht, die neusten wissenschaftlichen Er-
gebnisse bei der Entwicklung von Natur-
katastrophenmodellen zu berticksichtigen.»

Der Beifall des Swiss Re-Direktors kommt
nicht von ungefahr: Die wetterbedingten
Naturkatastrophen gehen fur die Ruck-
versicherer ins grosse Geld. Weltweit verur-
sachen sie Schaden, die jene von Erdbeben
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Wenn «Jahrhunderthochwas-
ser» — hier am 23. August 2005
im Berner Mattequartier — im
Klima der Zukunft alle zehn
Jahre vorkommen, zahlen auch
die Versicherungen ofter.

oder von Menschen ausgelésten Desastern
wie Ol- oder Chemiekatastrophen um ein
Mehrfaches Ubersteigen. Allein in der
Schweiz richteten Unwetter zwischen 1972
und 2010 im Schnitt jghrliche Schaden von
344 Millionen Franken an. Weltweit
gesehen kosten Naturkatastrophen im lang-
jahrigen Durchschnitt 75 Milliarden Dollar.
Fur den versicherten Teil dieses Schadens
stehen schlussendlich die Ruckversicherer
gerade, denn bei ihnen sichern zum Beispiel
Gebdudeversicherungen ihre Risiken ab.
Kein Wunder also spannte die Branche mit
dem NFS Klima zusammen. Die Zusammen-
arbeit zwischen der Swiss Re, weltweit die
Nummer zwei der Ruckversicherer, und dem



NFS Klima setzte gleich zu Beginn des
Programms 2001 ein und dauert bis heute.

Risse in Hausern

wegen Klimawandel

Aktuellstes Beispiel der Gemeinschaftsarbeit
ist eine Studie Uber den Klimawandel und
seine Folgen fur Gebaude. In einem neuen,
im Rahmen des NFS Klima entwickelten
Schadenmodell gingen die Forschenden
dabei einer fir den Ruckversicherer hochst
bedeutungsvollen Frage nach: Fuihren durch
den Klimawandel verursachte Verande-
rungen im Boden zu vermehrten Schaden
an Gebauden?

Soviel war bereits vor der Studie
bekannt: Steigende Temperaturen und
unregelmassige Niederschlage als Folge des
Klimawandels wirken sich negativ auf die
Bodenfeuchte aus — und damit auf den
Gebdudeuntergrund. Werden Hitzewellen,
wie von der Klimaforschung prognostiziert,
kinftig haufiger und langer, kann das
dramatische Folgen haben. Der Boden ist so
ausgetrocknet, dass er sich senkt. Auch
wenn es sich bloss um einige Millimeter
handelt, entstehen Risse, die Schaden an
den Fundamenten anrichten kénnen. Im
schlimmsten Fall bringen solche Boden-
verschiebungen Wohnhéauser, Fabriken
oder Briicken zum Einstrzen. Die 2011 er-
schienene Studie tragt denn auch den Titel
«Die versteckten Risiken des Klimawandels:
Zunahme von Gebaudeschaden in Europa
durch Bodenabsenkungen.»

Am Beispiel von Frankreich zeigten die
Forschenden, dass die Schaden aufgrund
von Absenkungen in den vergangen zwan-
zig Jahren bereits um die Halfte zuge-
nommen haben. «In gewissen Gebieten
Europas», schreiben die Autoren, «richten
Bodenbewegungen mittlerweile hnlich
grosse Schaden an wie Uberschwemmun-
gen.» Und, so das Fazit der Studie, die in
der Offentlichkeit weitgehend unbekannten
Risiken werden durch den Klimawandel
weiter verstarkt. Dem Ruckversicherer
erlaubt die Kombination des neuen Wissens
um die Zusammenhange zwischen Klima-
wandel und Bodenfeuchte eine bessere
Abschatzung der Risiken — und damit der
zu erwartenden Schadenszahlungen.

Winterstiirme werden mehr Schaden
anrichten

Die Studie Uber im Untergrund versteckte
Klimarisiken war lediglich die letzte in einer
ganzen Reihe von gemeinsamen Projekten.
In frtiheren Studien hatten NFS Klima-
Forschende in Zusammenarbeit mit der

Swiss Re bereits gezeigt, dass Winterstirme
in Europa als Folge der Klimaveranderung
mehr Schaden anrichten werden. Und sie
hatten untersucht, welche Auswirkungen
der Wandel des Klimas auf Sturmfluten hat.
Fazit: In Nordeuropa nehmen diese Extrem-
ereignisse langfristig deutlich zu — und
damit die Schaden an der Kiste. Bis gegen
Ende dieses Jahrhunderts kénnten Fluten,
wie sie bisher nur alle tausend Jahre einmal
vorkamen, alle dreissig Jahre auftreten.

Aus den wissenschaftlichen Verbin-
dungen zwischen dem NFS Klima und der
Versicherungswirtschaft haben sich zahl-
reiche Kontakte ergeben, die Uber die
Zusammenarbeit in einzelnen Projekten
hinausgehen. Verschiedene ehemalige NFS-
Forscherinnen arbeiten heute als Risiko-
spezialisten bei Ruckversicherern oder
verwandten Unternehmen.

Von der Forschungs-

zur Versicherungskarriere

Zum Beispiel die Mathematikerin Nadja
Riedwyl. Sie hat im Rahmen des NFS Klima
an der Universitat Bern eine Dissertation zur
Methodik regionaler Klimarekonstruktionen
verfasst. Heute arbeitet sie bei Swiss Re in
Zurich. Dass sich der NFS Klima in der Ruck-
versicherungsbranche einen Namen
gemacht habe, erzahlt sie, sei bei der
Arbeitssuche durchaus von Bedeutung
gewesen. «Bei Swiss Re kennt man das
Programm innerhalb des Unternehmens. Ich
bin zum Beispiel schon eingeladen worden,
einen Vortrag tber meine Dissertation an
einem Kundenanlass zu halten.»

Mit Klimafragen haben Nadja Riedwyls
gegenwartige Aufgaben nicht mehr direkt
zu tun. Als Kundenmanagerin ist sie bei
Swiss Re zentrale Ansprechperson fir Ver-
sicherungsunternehmen in der Schweiz,
Belgien und Luxembourg. Ist die Vergan-
genheit als Klimaforscherin da Uberhaupt
noch von Nutzen? «Ja, das verschafft mir
Glaubwardigkeit, denn in vielen Markten
stehen der Schutz vor Naturkatastrophen
und Klimawandel heute im Vordergrund.»

Risikomanager,
Naturgefahrenanalyst

Auch der Klimatologe Carlo Casty ist ein
ehemaliger NFS Klima-Doktorand. Er hat an
der Universitat Bern tber die Klimavariabi-
litat der letzten 500 Jahre geforscht. Der
Berufseinstieg gelang ihm im Risikomanage-
ment der Credit Suisse. Heute leitet er beim
Ruckversicherer PartnerRe in Zirich ein
Team von Naturgefahrenanalysten und
charakterisiert seine Position so: «Ich stehe
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an der Scharnierstelle zwischen internatio-
nalen Kundinnen, der internen Forschungs-
abteilung, die weltweite Modelle fur
Erdbeben- und Sturmrisiken entwickelt,
und den Analysten, die deren Sicht auf die
Naturgefahrenrisiken in Prémien ummuin-
zen.» Das «phantastische interdisziplindre
Umfeld» im NFS Klima, sagt Carlo Casty,
habe ihn zum Gedankenaustausch mit
Wissenschaftlerinnen aus anderen For-
schungsrichtungen animiert. «Im NFS Klima
habe ich gelernt, komplexe Sachverhalte
einfach darzulegen und tber Fachgebiete
hinweg zu kommunizieren — Fahigkeiten,
die mir heute von grossen Nutzen sind.»

Andreas Weigel ist Physiker und arbeitet
neuerdings in Genf fir das global tatige
Unternehmen Cargill, das mit landwirt-
schaftlichen Rohstoffen handelt. Bis vor
kurzem jedoch war der ehemalige NFS
Klima-Forscher (Dissertationsthema an der
ETH Zurich: «Die atmospharische Grenz-
schicht Gber hochkomplexer Topographie»)
bei MeteoSchweiz beschaftigt, wo er sich
mit langfristigen Wetterprognosen
befasste. Sein Blick zurtick auf den NFS
Klima: «Das Wichtigste ist das Netzwerk,
das ich mir aufbauen konnte. Ich kenne
heute in vielen Bereichen der Klimafor-
schung Experten personlich, das ist ein
enormer Vorteil.» Bei Cargill tragt Andreas
Weigel mit seinen Prognosen dazu bei, den
Einfluss des Wetters auf kiinftige Ernten
abzuschatzen und damit das Risikomanage-
ment zu verbessern.

Absicherung gegen stark
schwankende Ernten

Nicht nur Agrorohstoffhandlerinnen hilft
die Wissenschaft, Risiken und Chancen, die
sich durch den Klimawandel ergeben,
besser einzuschatzen. Verschiedene Studien
im NFS Klima befassten sich auch damit,
wie sich die Bauern am besten ans Klima
der Zukunft anpassen kénnten. Eine in der
Schweiz noch wenig bekannte Strategie:
Das Absichern von méglichen Ernteaus-
fallen durch sogenannte Wetterderivate
und -versicherungen. Was in der Schweizer
Landwirtschaft heute noch exotisch
anmutet, konnte kunftig Realitat werden.
Denn erhebliche Ertragsschwankungen von
Jahr zu Jahr durften in der Zukunft
zunehmen — mit Folgen fur die Stabilitat
der Betriebseinkommen. Allerdings wiirden
die neuen Versicherungsinstrumente fur die
Bauerinnen erst dann wirklich attraktiv, so
die Resultate einer der NFS Klima-Unter-
suchungen, wenn die Direktzahlungen an
Bedeutung verlieren.
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Jacques Bongars, der Blicherschatz
und die Berner Forschenden

Vor 400 Jahren starb Jacques Bongars, ein franzo-
sischer Gelehrter und Gesandter des Konigs. Er
hinterliess eine der bedeutendsten Bibliotheken der
Frihen Neuzeit. Der Schatz kam nach Bern, wo er
und sein ehemaliger Besitzer jetzt gewdirdigt

werden.
Von Elio Pellin

Er reise in abgelegene Gegenden und werfe
sein Geld «fur stockfleckige und halbzer-
fressene Blicher» weg. «Aber das ist
nun einmal meine Leidenschaft», schreibt
Jacques Bongars, Gelehrter und Diplomat
im Dienst des franzésischen Kénigs
Heinrich IV., im Jahr 1604 an einen
Freund. Um 156 Bande wuchs Bongars’
Sammlung zwischen 1602 und 1612 im
Durchschnitt jedes Jahr. Und obwohl
Bongars viele Bucher von befreundeten
Gelehrten geschenkt bekam, brachte ihn
seine Leidenschaft nicht selten in Geldnot.
Heute sind die «stockfleckigen und halb-
zerfressenen Blicher», die er zusammen-
getragen hat, eine der wichtigsten noch
bestehenden Privatbibliotheken aus der
Frihen Neuzeit. Die 600 teils prachtigen
mittelalterlichen Handschriften werden in
der Burgerbibliothek Bern aufbewahrt. Die
7000 Drucke — darunter 125 aus den ersten
Jahrzehnten des européischen Buchdrucks
ab den 1450er Jahren — befinden sich in
der Zentralbibliothek der Universitats-
bibliothek Bern.

Von der Theologie bis zur Schiffahrt
1632, 20 Jahre nach seinem Tod, kam
Bongars” Bibliothek nach Bern. Der kinder-
lose Bongars hatte sie seinem Patensohn
Jakob Graviseth aus Strassburg vererbt.
Und Graviseth, der die Schultheissentochter
Salome von Erlach heiratete, machte die
kostbare Sammlung der Stadt Bern zum
Geschenk. Wie bedeutend und vor allem
wie gross die Bibliothek fur damalige Ver-
haltnisse war, zeigt der Umstand, dass sich
der Blicherbestand der Hohen Schule, der
Vorgangerin der Universitat, mit der
Bongarsiana mehr als verdoppelte — und
dass aus der theologischen Sammlung der
Hohen Schule eine Universalbibliothek
wurde.

In Bongars” Bibliothek finden sich zwar
ausserordentlich schéne und sehr kostbare

36 UniPress 155/2012

Bande, wie etwa die Eusebius-Hieronymus-
Chronik aus dem Jahr 699, der beriihmte
Berner Prudentius mit seinen herausra-
genden lllustrationen oder der ebenfalls
illustrierte Physiologus latinus aus dem

9. Jahrhundert. Jacques Bongars war aber
kein bibliophiler Sammler, sondern ein
Gelehrter, der vor allem wichtige Texte
zusammentrug. Als Universalgelehrter hatte
er ein breites Spektrum an Interessen. Er
sammelte aus allen méglichen Wissens- und
Wissenschaftsgebieten, zum Beispiel aus
den Bereichen Theologie, Medizin, Rechts-
wissenschaft, Philologie, Philosophie, Logik,
Astronomie, Physik, Architektur, Schifffahrt
und Landwirtschaft.

Ein Hugenotte in Deutschland

Die vielfaltigen Interessen des Universal-
gelehrten machen Bongars zu einer span-
nenden Figur fur die aktuelle Forschung.
«Bei Bongars lasst sich aus verschiedenen
modernen Wissenschaftsrichtungen
ansetzen», erklart Gerlinde Huber-Rebenich,
Professorin am Institut fir Klassische Philo-
logie der Universitat Bern. Bongars fordere,
so Huber-Rebenich, geradezu zur inter-
disziplinaren Forschung heraus. Am inter-
national besetzten wissenschaftlichen Kollo-
quium (siehe Kasten), das Huber-Rebenich
mit einem Team der Berner Philosophisch-
historischen Fakultat im kommenden Marz
zu Jacques Bongars durchfthrt, werden
denn auch Forscherinnen und Forscher aus
verschiedenen Fachrichtungen teilnehmen,
die sich der Erforschung des Humanismus
und der Reformation verschrieben haben:
aus der Latinistik, der Germanistik, der
Judaistik und der Geschichte.

Dass Bongars 400 Jahre nach seinem Tod
fur die Forschung interessant ist, hat einer-
seits mit dem vielfaltigen Material zu tun,
das von ihm erhalten ist, andererseits aber
auch mit seiner ungewdhnlichen Biogra-
phie. Bongars stammte aus einer Familie

Forschung

des niederen franzosischen Adels. Seit
Jacques” Ururgrossvater Guillaume Bongars,
der koniglicher Rat und Kapitén der kénig-
lichen Bogenschitzen war, standen immer
wieder Mitglieder der Familie im Dienst des
franzosischen Konigs. Jacques calvinisti-
schen Eltern erschien Frankreich aber nicht
als der richtige Ort fur die Ausbildung des
Sohnes. Die mittleren und héheren
Bildungseinrichtungen wurden damals in
Frankreich fast ausschliesslich von der
katholischen Kirche gefuhrt und waren fur
die Hugenotten deshalb wenig attraktiv. So
schickten die Bongars ihren Sohn im Alter
von zehn Jahren mit einem Erzieher und
zwei Mitschilern nach Deutschland, wo der
junge Jacques an der Lateinschule in
Heidelberg, dann in Marburg, in Jena und
schliesslich in Strassburg lebte und unter-
richtet wurde.

Nach seiner Ruckkehr nach Frankreich
begann Bongars ein Studium der Philologie
und Philosophie. Er betrieb seine Studien
mit Eifer und — so ist anzunehmen — recht
zurtickgezogen. Denn die frihen 1570er
Jahre waren fur die unterdrtickten und
verfolgten Hugenotten alles andere als eine
einfache Zeit. Erst als Heinrich von Navarra,
der spatere Heinrich IV. von Frankreich, an
Einfluss gewann, verbesserte sich die Situa-
tion fur die Anhanger Calvins. In dieser Zeit
begann Jacques Bongars ein Studium der
Rechtswissenschaft — eine Ausbildung, die
Bedingung war fur eine Laufbahn im kénig-
lichen Dienst. Tatsachlich Gbernahm
Bongars, der ausgezeichnet Deutsch sprach
und schrieb, fir Heinrich von Navarra
Aufgaben in Frankfurt, Ubersetzte diploma-
tische Korrespondenz und warb deutsche
Soldner flr Heinrichs Heer an. Spéter, als
Heinrich den franzosischen Thron bestieg,
warb der Hugenotte Bongars bei den pro-
testantischen Reichsstanden in Deutschland
und Danemark um finanzielle Unterstut-
zung Heinrichs IV. und Gbernahm den
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Jacques Bongars mit einem Medaillon des Kénigs an der Brust und
einem Buch in der Hand.

Posten des stdndigen Gesandten zuerst in
Frankfurt, spater in Strassburg.

Das Material aus Bongars’ diplomati-
schem Dienst wird in der Burgerbibliothek
Bern und in verschiedenen franzésischen
Bibliotheken aufbewahrt. Es ist gleicher-
massen bedeutsam fur die historische
Forschung wie auch fur die Dokumentation
gelehrter Netzwerke und die Erforschung

Quellenwerk zur ungarischen Geschichte
und publizierte in dessen Anhang antike
Inschriften, die er 1585 auf seiner Reise
nach Konstantinopel erforscht hatte.
Nachdem Bongars den Dienst quittiert
hatte, gab er 1611 die Gesta Dei per
Francos, ein zweibandiges Quellenwerk zu
den Kreuzzlgen, heraus, in dem er bis
dahin kaum zugéngliche Texte publizierte.

Bongars entdecken

Zum 400. Todestag von Jaques Bongars
veranstalten die Burgerbibliothek, die
Universitatsbibliothek und die Universitat
Bern ein vielfaltiges Programm.

Ausstellung

«Jacques Bongars, 1554 bis 1612 — Ge-
lehrter, Diplomat, Blichersammler». Im
Ausstellungsraum der Zentralbibliothek,
Munstergasse 63, 3011 Bern.
Offnungszeiten: Mo. bis Fr., 8 bis 19 Uhr,
Sa. 8 bis 12 Uhr. Die Ausstellung dauert
bis am 22. Marz 2013. Eintritt frei.

Publikation

Zur Ausstellung erschien Anfang Novem-
ber in der Schriftenreihe «Passepartout»
der Burgerbibliothek Bern die reich be-
bilderte Publikation «Jacques Bongars.
Humanist, Diplomat, Blichersammler», im
Stampfli Verlag.

Wissenschaftliches Kolloquium

Die Philosophisch-historische Fakultat der
Universitat Bern fhrt am 1. und 2. Marz
2013 im Haus der Universitat ein 6ffent-
liches wissenschaftliches Kolloquium zu
Jacques Bongars durch.

Vortrage

e Im Rahmen der Ringvorlesung des
Berner Mittelalterzentrums BMZ stellen
Angela Kaser und Andreas Ammann ihre
Masterarbeiten vor, die im Zug ihrer
Mitarbeit am Bongars-Projekt entstanden
sind.

Do., 20.12.2012, 17.15 Uhr, Haupt-
gebdude der Universitat, Hochschul-
strasse 4, 3012 Bern, Hérsaal 220.

e Dr. Florian Mittenhuber erldutert in der

des zeitgendssischen Geisteslebens. Den geplanten dritten Band mit Texten von
Marco Polo und John Mandeville konnte er

nicht mehr edieren. Bongars starb Ende Juli

Reihe «Buch am Mittag» der Universitats-
bibliothek, wie Bongars mit seiner Biblio-

Forscher ... thek gearbeitet hat. Prachtige Hand-

Bevor er in die Dienste Heinrichs von
Navarra eintrat, hatte sich Bongars schon
einen Namen als Gelehrter gemacht. Grosse
Anerkennung erwarb er sich mit seiner
textkritischen und kommentierten Ausgabe
von Justins Historiae Philippicae, die 1581
in Paris im Druck erschienen ist. Wie
Bongars als Philologe gearbeitet hat, das
wird gegenwartig in einer Masterarbeit
untersucht, die im Umfeld der Recherchen
zum Jubildumsprojekt «Jacques Bongars»
initiiert wurde. Eine weitere Masterarbeit,
die aus dem Projekt entstand, untersucht
eine Edition mit Bongars Briefen, die bear-
beitet und zu einem Lehrbuch fur den fran-
z6sischen Thronfolger zusammengestellt
wurden (siehe Kasten).

Auch wéhrend seiner 25 Jahre im diplo-
matischen Dienst war Bongars als Gelehrter
geachtet und aktiv. Er publizierte 1600 ein

1612 in Paris.

... und Erforschter

Die teils sehr alten Abschriften antiker
Autoren und die geschlossenen Bestande,
die Bongars fur seine Sammlung erstehen
oder Ubernehmen konnte, machen seine
Bibliothek nicht nur fur die Philologie,
sondern auch fur die Wissensgeschichte
spannend. Die Sammlung von historio-
graphischen und staatsphilosophischen

Schriften bietet vielféltige Ansatzpunkte fur

die historische Forschung. Und die Gbrigen
Sammelgebiete Bongars” sind fur die ent-
sprechenden Fachrichtungen nicht minder
interessant. Gerlinde Huber-Rebenich
formuliert vorsichtig, aber mit hérbarer

Zuversicht: «Das eroffnet vielversprechende

Perspektiven auf zukinftige Forschungs-
projekte.»

Forschung

schriften und kaum leserliche Notizen.
Di., 15.1.2013, 12.30 Uhr
Vortragssaal der Zentralbibliothek,
Munstergasse 63, 3011 Bern.

Kontakt: Prof. Dr. Gerlinde Huber-Rebenich,
Institut fur Klassische Philologie der Universi-
tat Bern, gerlinde.huber@kps.unibe.ch

Dr. Sabine Schliter, Kuratorin im Zentrum
Historische Bestdnde der Universitatsbibliothek
Bern, sabine.schlueter@ub.unibe.ch

Dr. Florian Mittenhuber, Konservator des
Bereichs Bongarsiana/Codices der
Burgerbibliothek Bern,
florian.mittenhuber@burgerbib.ch

Autor: Dr. Elio Pellin, Verantwortlicher fir
Offentlichkeitsarbeit an der Universitéts-
bibliothek Bern und Mitarbeiter der
Ausstellung, elio.pellin@ub.unibe.ch
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Das Forum verbindet Universitat

und Gesellschaft

Mit der Er6ffnung des Hauses der Universitat vor

25 Jahren hat auch dessen Akademische Kommission
ihre Tatigkeit aufgenommen. Ihre Aufgabe war es,
einen Ort zu schaffen, an dem sich Universitat und
Gesellschaft gemeinsam an die Losung brennender
Probleme machen kénnen. 2002 wurde daraus das

Forum fir Universitat und Gesellschaft.

Von Anina Lauber

«Das Forum fur Universitat und Gesell-
schaft ist das nachhaltigste Ergebnis des
150-Jahr-Jubildums der Universitat Bern
im Jahr 1984», bemerkt Ewald Weibel,
Rektor 1984/85 und Spiritus Rector dieses
Projektes. Die Universitat hatte vom Regie-
rungsrat den Auftrag erhalten, «die
Bedeutung der Universitat fur die Zukunft
zu unterstreichen» — was meint, auf die
Herausforderungen der Zeit zu reagieren.
Ewald Weibel prazisiert die Probleme von
damals, die wohl auch in der Gegenwart
kaum verblasst sind: «Die fortschreitende
Spezialisierung der wissenschaftlichen
Akteure hatte dazu gefuhrt, dass eine
Zusammenarbeit Uber die Fachgrenzen
hinweg immer schwieriger wurde. Gleich-
zeitig aber verlangten komplexe Gesell-
schaftsprobleme, wie damals das Wald-
sterben, eine interdisziplinare
Herangehensweise der Universitat.»

Der Ruf nach Vernetzung

und Austausch

Das Rektorat des Jubildumsjahres (Rektor
Fritz Gygi, Prorektor Johannes Geiss, Rector
designatus Ewald Weibel) suchte zusammen
mit dem Prasidenten des Hochschulvereins,
Hans Wildbolz, eine integrale Antwort auf
diese Herausforderungen. Im Konzept fur
ein «Haus der Universitat» fanden sie eine
Losung. So sollte es von zwei Saulen
getragen werden: Erstens einem Dozenten-
Club als Statte der Verstandigung der
Wissenschaftler untereinander und zwei-
tens einem Forum zur Verbindung von
Universitat und Gesellschaft. Zur Erfullung
des zweiten Zwecks wurde dem Haus der
Universitat eine «Akademische Kommis-
sion» beigegeben, die sich entsprechend
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aus Vertreterinnen der Universitat und der
Gesellschaft zusammensetzte. Hier wurden
interdisziplindre Fragen im Interesse der
Gesellschaft aufgegriffen.

Ermdglicht wurde das Projekt auch durch
den Beitrag der Burgergemeinde Bern zum
150. Geburtstag der Universitat: Sie stellte
die ehemalige Kochervilla als «Haus der
Universitat» zur Verfigung. Parallel dazu
lancierte der Bernische Hochschulverein
eine Jubildaumsspende, deren zwei Millionen
Franken die Errichtung der «Stiftung Uni-
versitat und Gesellschaft» ermoglichten.
Neben der Universitat, welche die Mittel fur
die Geschéftsstelle bereitstellt, wird das
Forum fur Universitat und Gesellschaft auch
heute noch finanziell von dieser Stiftung
getragen.

Metamorphose

Der Regierungsrat ernannte 1986 die erste
Akademische Kommission mit sechs Persén-
lichkeiten aus der Gesellschaft und sieben
Fakultatsvertretern. An ihrer konstituie-
renden Sitzung vom 6. Februar 1987

legte sie unter der Leitung des damaligen
Prasidenten Ewald Weibel die Arbeitsweise
und die konkreten Ziele fest — und bereits
im Juni des gleichen Jahres wurde das erste
Symposium durchgeftihrt. Es galt dem
Themenkomplex «Umwelt, Wirtschaft,
Gesellschaft und Politik» und ging der
Frage nach, welchen Beitrag die Universitat
zur Lésung von Umweltproblemen leisten
kann. In den folgenden Jahren wurden
weitere Projekte durchgefihrt, in denen
politische, wirtschaftliche und kulturelle
Gegenwartsfragen zu einer interdiszipli-
naren Bearbeitung in die Universitat
getragen wurden. Die Akademische

Forschung

Kommission arbeitete in sich wandelnder
personeller Zusammensetzung bis 2002, als
sie unter der Leitung des damaligen Prasi-
denten Rainer Schwinges in «Forum fir
Universitat und Gesellschaft» umbenannt
wurde. Das Forum ist seither eine eigen-
standige Einheit der Universitat.

Die Antennen des Forums

Mit den rechtlichen und strukturellen
Anpassungen von 2002 hat das Forum die
Maoglichkeit erhalten, seine Mitglieder frei
zu wahlen. Damit kann es heute eine
ausgewogene Zusammensetzung von
Personlichkeiten aus den Bereichen Politik,
Wirtschaft, Kultur, Gesellschaft und Wissen-
schaft sicherstellen. «Die Mitglieder helfen,
das Forum in der Gesellschaft zu veran-
kern», unterstreicht Martina Dubach, die
seit Anbeginn die Geschaftsstelle fihrt,
deren Bedeutung. Als Antennen des Forums
tragen die Mitglieder die Anliegen der
Offentlichkeit und der Universitat ins
Forum. Sie unterstltzen mit ihrem Fach-
wissen deren Arbeit und helfen, die
notwendigen Netzwerke aufzubauen.

Um den Wissenstransfer zur Offentlich-
keit sicher zu stellen, bedient sich das
Forum unterschiedlicher Formate. «Wie zu
Zeiten der Akademischen Kommission sind
die langerfristig organisierten Projekte auch
heute noch die Kerntatigkeit des Forums»,
erklart Martina Dubach. Daraus gehen
offentliche Tagungen und Veranstaltungs-
reihen hervor, an denen Expertinnen die
Grundlagen der Problemstellungen analy-
sieren und in Diskussionen mit dem
Publikum sowohl Handlungsoptionen als
auch Forschungsbedarf skizzieren. Meist
werden die Ergebnisse in Buchform der



Breitgefachert und tiefgrindig stellt das Forum seit 25 Jahren aktuelle Themen zur Debatte.

breiten Offentlichkeit vorgestellt — nicht
selten fliessen sie auch in Forschungspro-
jekte ein, die vom Nationalfonds unterstitzt
werden. Martina Dubach bringt die Ziele
der Forumsprojekte auf den Punkt: «Wir
wollen Expertenwissen fur die Gesellschaft
zuganglich machen und als Fenster in die
Zukunft neue Perspektiven vermitteln.»

Am Puls der Zeit

Die aufgegriffenen Themengebiete sind
mannigfaltig und verlangen stets einen
interdisziplinaren Ansatz (siehe Kasten «Die
Projekte im Ruckblick»). Oft verlieren die
Projekte kaum an Aktualitat, wie die
laufende Veranstaltungsreihe «Energie-
strategie Schweiz: Die Kunst der Effizienz»
anschaulich belegt (siehe Kasten «Aktuelle
Veranstaltung»). Denn Nachhaltigkeit und
Effizienz im Umgang mit den natdrlichen
Ressourcen wurden bereits im ersten
Symposium der Akademischen Kommission
ebenso wie 1994 im Projekt «Das 1950er
Syndrom: Der Weg in die Konsumgesell-
schaft» gefordert. Angeschnitten wurde
diese Thematik — jeweils mit anderen
Schwerpunkten — auch 1997 mit dem
Projekt «Kinder und Jugendliche zwischen
Umweltangst und Konsumlust» sowie
2010 mit der Reihe «Klimawandel und
Erndhrungssicherheit».

Je gesellschaftsnaher und brisanter ein
Thema ist, desto grosser die Resonanz —
das zeigen die in den letzten Jahren
markant gestiegenen Teilnehmerzahlen. So
sassen 2011 beim bisher erfolgreichsten
Projekt «Brlichiger Generationenkitt? Gene-
rationenbeziehungen im Umbruch» weit
Uber 300 Teilnehmende im Publikum. Dass
die Forumsarbeit auch in Zukunft auf die

gesellschaftlichen Beddrfnisse ausgerichtet
wird, ist Samuel Leutwyler, der seit 2008
das Forum fur Universitat und Gesellschaft
prasidiert, ein persoénliches Anliegen:
«Unsere Projekte sollen tber die universi-
taren Grenzen hinweg Wirkung erzielen.»

Einzigartig in der Schweiz

Briicken zwischen Gesellschaft und Univer-
sitat baut das Forum auch kurzfristig und
reagiert mit spontan veranstalteten Forums-
gesprachen auf den akuten Informations-
bedarf der Offentlichkeit. So hat es 2011
unmittelbar nach der Reaktorkatastrophe in
Fukushima ein Forumsgesprach organisiert,
an dem Expertinnen Hintergriinde und
Folgen der Katastrophe erklarten. Der volle
Vorlesungssaal der UniS hat die Bedeutung
der Forumstatigkeit bestarkt. Volle Sale und
hitzige Diskussionen gab es auch an der
Gesprachsreihe «Finanzplatz Schweiz», die
im Zuge der Finanz- und Bankenkrise orga-
nisiert wurde. «Ein zusatzlicher Gewinn fur
Universitat und Politik ist der Dialog am
Mittag», weist Samuel Leutwyler auf ein
weiteres Fenster des Forums hin. Einmal pro
Session berichten hier Wissenschaftlerinnen
dem Grossen Rat von ihren Forschungs-
arbeiten und zeigen so die Bedeutung der
Universitat fir den Kanton Bern auf.

«Das Forum fur Universitat und Gesell-
schaft ist schweizweit ein Unikat — es gibt
an keiner anderen Hochschule der Schweiz
eine vergleichbare Einheit, die den Dialog
zwischen Wissenschaft und Gesellschaft
unter Bericksichtigung so unterschiedlicher
Themen fuhrt», doppelt Martina Dubach
nach. Damit wird klar, dass die Universitat
und ihr Forum als Fenster in die Zukunft
geoffnet bleiben mussen.

Forschung

Die Projekte im Ruckblick

1987: Allgemeine Okologie

1988: Zweisprachig durch die Schule

1889: Migrationen aus der Dritten Welt

1991: Drogenpolitik wohin?

1991: Schweizerische Identitat

1994: Kommunikation der Wissenschaft

1994: Das 1950er Syndrom

1995: ALTERnativen

1995: Schweizer Eigenart

1997: Universitat am Scheideweg

1997: Jugend und Umwelt

1999: Innovationsraume

1999: Absturz im freien Fall

2001: Englisch in der Schweiz

2002: Wissensmanagement

2004: Spiritualitat und Wissenschaft

2005: Innovationskultur

2006: Die Schweiz und Europa

2008: Entwicklungsmodell Europa

2009: Evolution wohin?

2010: Klimawandel und Erndahrungs-
sicherheit

2011: Bruchiger Generationenkitt?

Ein detaillierter Projektertckblick in
Facherform (im Bild) kann unter
fug@fug.unibe.ch bezogen werden.
Die Publikationen zu den Projekten sind
beim vdf-Hochschulverlag erhaltlich.

Aktuelle Veranstaltung

Wie sieht eine gelingende Energiezukunft
aus? Von November 2012 bis Februar
2013 ruckt die Universitat Bern diese
Frage ins Rampenlicht. Zwei Vortrags-
reihen beleuchten sich ergénzende
Aspekte: Wahrend das Forum fur Allge-
meine Okologie (IKAO) gesellschaftliche
Voraussetzungen und Verantwortlich-
keiten in Bezug auf die Energiewende
erortert, fokussiert das Forum fur Univer-
sitat und Gesellschaft (FUG) auf neue
Technologien und Maéglichkeiten poli-
tischer Regulation. Detaillierte Informa-
tionen unter: www.forum.unibe.ch.

Kontakt: Dr. Martina Dubach, Geschéftsfih-
rerin des Forums fir Universitdt und Gesell-
schaft, martina.dubach@fug.unibe.ch
Autorin: Anina Lauber, Forum fir Universitat
und Gesellschaft, anina.lauber@fug.unibe.ch
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Wie die Schweiz fliegen lernte

Einst war Fliegen ein Traum, die Luftfahrt ein
exklusives Versprechen, die Swissair ein National-
heiligtum. Heute fertigen die Schweizer Flughafen
pro Jahr 42 Millionen Passagiere ab. Warum
eigentlich fliegen wir alle? Benedikt Meyer hat die
Geschichte unseres Hohenflugs nachgezeichnet.

Von Timm Eugster

In den Herbstferien noch rasch nach Mallorca, Uber
die Weihnachtstage nach Goa oder fur ein Wochen-
ende nach New York: Fliegen ist selbstverstandlich
geworden. Herr Meyer, sind wir heute alle Jetsetter?
Nein, das ist gar nicht moglich. Der Jetset war eine
Erfindung der 1960er Jahre, da gehdorten reiche,
berthmte Leute dazu, Filmschauspielerinnen, Musiker
oder Models. Es war eine exklusive Gesellschaft — wenn
heute alle fliegen kénnen, ist es nicht mehr dasselbe. Es
ist das gleiche passiert wie mit Apple-Telefonen oder
Freitag-Taschen: Die waren friher einmal fur eine
bestimmte Gruppe ein Markenzeichen, etwas Trendiges,
Cooles — heute ist es ein klassisches Biinzli-Accessoire.

Seit wann ist denn die Luftfahrt in der Schweiz ein
Verkehrsmittel fur die breite Masse?

Es gibt keine Zasur, wo man sagen kann, seit diesem
Zeitpunkt ist es ein Massenverkehrsmittel. Die Passagier-
zahlen stiegen kontinuierlich steil an: 1946 wurden an
den Schweizer Flughdfen 150 000 Passagiere gezahlt,
2011 waren es 42 Millionen. Die Triebkrafte dieser
Entwicklung sind hauptsachlich steigende Einkommen
und stark sinkende Preise.

Sind wir durch die Massenfliegerei Weltburger
geworden, die Uberall zu Hause sind?

Uberall zu Hause sind wir nicht. Aber ich glaube, wir
entwickeln langsam ein Verstandnis dafdr, dass viele
Probleme global sind und auch global gel6st werden
missen. Da hat die Luftfahrt sicher einen grossen
Beitrag geleistet, aber das entscheidendste Ereignis war
die Mondlandung: Die eigentliche Entdeckung auf dem
Mond war die Erde, der Blick zuriick auf diesen blauen
Planeten, diese blaue Murmel, die da durchs Universum
kullert, und die Erkenntnis, dass wir alle im selben Boot
sitzen und sorgsam mit ihm umgehen missen.

Wenn man in die Luft geht, rtckt die Welt
zusammen ...

Wir reden heute ja viel Gber Globalisierung: Unsere
Unterhosen stammen aus China, das Futter unserer
Klhe aus Brasilien. Real findet diese Globalisierung sehr
stark Uber die Schifffahrt und auch die Strasse statt.
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Aber das Medium, mit dem wir das Zusammen-
schrumpfen der Welt erleben und begreifen und sinn-
lich erfahren kénnen, das ist das Flugzeug.

«Uber den Wolken muss die Freiheit wohl
grenzenlos sein», sang Reinhard Mey 1974. Hat
Fliegen etwas mit Freiheit zu tun?

Nein. Das Erlebnis an Bord eines Verkehrsflugzeuges hat
mit Freiheit Uberhaupt nichts zu tun. Es ist eng, man
hort einen gewissen Larm, man sieht und fuhlt prak-
tisch nichts. Es ist ein bisschen wie U-Bahn-Fahren: Man
ist irgendwo eingepfercht und merkt kaum, dass man
sich bewegt. Wenn man sich heute nach New York bea-
men kdénnte, dann wiirde man das auf jeden Fall tun —
und das Fliegen, das wirde man nicht vermissen.

Warum singt dann Reinhard Mey von der Freiheit?
Es ist typisch, dass er sich im Lied vom Boden aus
vorstellt wie es sein muss da oben. Die grosse Freiheit
beim Fliegen ist eine Projektion derjenigen, die nicht
fliegen.

Der Traum vom Fliegen, schreiben Sie am Anfang
Ihrer Doktorarbeit, durchziehe die ganze Mensch-
heitsgeschichte, sei eine «condition humaine»: Ich
traume vom Fliegen, also bin ich Mensch. Was bleibt
heute von diesem Traum?

Der Traum bleibt uns schon noch, aber er bezieht sich
kaum noch darauf, dass man wirklich physisch vom
Boden abhebt. Das hat man sich zwar einmal so vor-
gestellt. Letztlich ist es aber eine Metapher fur einen
Geisteszustand, in dem man Uber sich hinauswachst, in
dem man in hohere Spharen gelangt, wo man dem
Ubernatirlichen, Gottlichen naher kommt. Die
Philosophen reden von Transzendenz. Und die kénnen
Sie eigentlich Gberall erfahren ...

... ausser in einem Linienflugzeug?

Genau. Wenn Sie verliebt sind, wenn Sie Drogen
nehmen, wenn Sie Musik horen, oder wenn Sie wissen-
schaftlich forschen naturlich, dann haben Sie das
Gefuhl, dass Sie beflugelt sind, alles ist im Fluss, dann
kénnen Sie solche Transzendenzerfahrungen haben.
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«Wenn man sich heute nach
New York beamen kénnte, dann
wdrde man das auf jeden Fall
tun — und das Fliegen, das wiirde
man nicht vermissen.»

Benedikt Meyer

Trotzdem: War dieser Traum vom Fliegen auch ein
Ausloser, dass sich die Luftfahrt in der kleinen
Schweiz als Verkehrsmittel so stark durchsetzen
konnte und die Swissair zum Nationalsymbol
wurde?

Eigentlich nicht, es ging in der Schweiz vor allem um
Wirtschaftspolitik. Das Argument in der Zwischenkriegs-
zeit war, dass man selber eine Airline haben muss,
damit nicht der ganze Verkehr an der Schweiz vorbei
geht. So hat man bereits beim Bau des Gotthard-
Tunnels argumentiert: Wir missen diesen Verkehr bei
uns haben, sonst werden wir abgeschnitten. Dazu
kommt, dass die Schweiz ein Binnenland ist. Man hat
immer wieder getrdumt davon, dass man ans Meer
kommen, dass man Hafen haben und direkt mit der
ganzen Welt verbunden Handel treiben konnte.

Und dann hat man also Flugh&fen gebaut und die
Swissair gegrundet.

Ja genau, sie war eine sehr erfolgreiche Fluggesell-
schaft, die fur ein so kleines Land eine ausserge-
wohnliche Grosse erreicht hat. Sie war ein perfektes
Symbol fur den Aufstieg der Schweiz. Das Land war im
20. Jahrhundert sehr reich und gerade im Kalten Krieg
recht bedeutsam geworden. Das hat zwar weniger mit
der Luftfahrt zu tun als mit den Banken, der Industrie
oder der Rolle Genfs in der internationalen Diplomatie.
Doch Banken und Diplomatie sind sehr verschwiegen,
sie eignen sich nicht wirklich gut als Symbol — die
Swissair hingegen, die da Stuck far Stick in den
hintersten Winkeln der Welt aufgetaucht ist mit diesem
grossen Schweizerkreuz auf der Heckflosse, verkorperte
die Erfolgsgeschichte der Schweiz ideal.

Seit den Anféangen der Zivilluftfahrt haben Zurich,
Bern, Basel und Genf um den Status des Luftver-
kehrs-Zentrums rivalisiert. Warum konnte sich Zlrich
so klar und frih durchsetzen?

Die Zurcher hatten eine gute Ausgangslage und dann
auch noch alles richtig gemacht. Der Vorteil von Zirich
gegeniber Genf und Basel ist, dass es nicht direkt an
einer Grenze liegt. Das ist einerseits militdrisch ein
Vorteil, andererseits haben die Ziurcher mehr Platz. Im

Vergleich zu Bern kommt zum Tragen, dass die Zurcher
sehr frih erkannt haben, welches Potenzial die Luftfahrt
hat und Tatsachen geschaffen haben, indem sie in
Dubendorf und Kloten Flugh&fen bauten.

Vom Belpmoos aus hat ja die Fluggesellschaft Alpar
1929 abgehoben, unterstitzt von privaten Spon-
soren und der Berner Regierung - trotzdem ist sie
schon 1947 gescheitert.

Die Alpar ist zu spat gekommen und hat einfach keine
Nische mehr gefunden. Sie hatte gegen die Swissair
keine Chance, und auch vom Bund aus wurde es nicht
gerne gesehen, dass es eine Konkurrenzsituation gab.
Er hat stark auf ein Monopol der Swissair hingewirkt —
man beflrchtete eine Verzettelung der Krafte.

Fir die Swissair hat der Bund in der Folge alles
gemacht — bereits 1950 rettete er sie.

Ja, das war notig, weil sie sich in eine schwierige Lage
hineinmandvriert und dazu Pech gehabt hat: Das
englische Pfund wurde abgewertet, die meisten
europaischen Staaten haben mitgezogen, der Schweizer
Franken blieb stabil — und damit war die Swissair plotz-
lich viel teurer als alle anderen. Aber es ging damals
auch um das grosse Ringen um die Rolle der Swissair.
Sie wollte eigentlich nicht in die USA fliegen, weil dies
zu dem Zeitpunkt betriebswirtschaftlich noch nicht
rentiert hat, doch dann gab es ein Machtwort des
Bundes: Ihr fliegt jetzt dorthin, denn volkswirtschaftlich
rentiert es, wenn Geschaftsmanner rasch zwischen der
Schweiz und den USA zirkulieren kénnen.
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«Nach dem Zweiten Weltkrieg
geht es in der Schweiz wahn-
sinnig schnell aufwarts. Am Flug-
hafen kann man die neue

Zeit mit Handen greifen, man
riecht sie, man sieht sie, es ist
eine sinnliche Erfahrung.»

Benedikt Meyer

Wer waren denn die Swissair-Passagiere der
Nachkriegsjahre?

Die Quellenlage ist hier sehr schlecht. Aber es waren
mehrheitlich Manner und Auslander. Etwa englische
Touristen, die Eliten aus afrikanischen und anderen
Landern, die wegen der Diplomatie, aber auch wegen
ihrem Bankkonto kamen. Dann waren die Amerikaner
eine wichtige Kundengruppe — Geschaftsmanner, aber
auch Touristen. Schweizer Touristen sind dann ab

den 1960er Jahren vor allem mit den Chartergesell-
schaften — der Balair, der Globe Air, der SATA — haupt-
sachlich ans Mittelmeer geflogen.

Entspricht diese aviatische Mobilitat einem Grund-
bedurfnis des Menschen oder musste man Herr und
Frau Schweizer zum Fliegen erziehen?

Von einem Mobilitatsbedirfnis liest man in der Literatur
immer wieder — ich persénlich glaube nicht daran. Ich
glaube auch nicht, dass wir ein Grundbedurfnis danach
haben, Kaffee aus Alukapseln zu trinken. Bedurfnisse,
Traume und Winsche werden bewusst postuliert, und
dann kann man den Leuten etwas verkaufen.

Wie hat dies bei den Flugreisen funktioniert?

Sehr stark Gber die Werbung. Es ging darum, den
Leuten verschiedene Destinationen erst einmal schmack-
haft zu machen, zu zeigen, da ware es noch schén und
da misste man einmal hingehen. Doch zunéchst musste
man die Angste der Leute vor dem Fliegen abbauen. Ein
wichtiges Mittel dazu war die Einfiihrung der Stewar-
dessen. Die Idee war, dass man zeigt: Wenn sogar junge
Frauen fliegen kénnen, und das tagtaglich, dann
kénnen es alle anderen auch — und sie beruhigen und
umsorgen einen, sind nett und lieb. Die Swissair hat mit
der ersten Stewardess Europas eine Vorreiterrolle
gespielt. Leider hat sie nur ein halbes Jahr gearbeitet,
dann ist sie abgesturzt ...
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War die Angst vor dem Abstlrzen die einzige
BeflUrchtung der Leute?

Nein, eine weitere Angst war, dass man in der Fremde
nicht zurande kommt. Deshalb wurden Pauschalreisen
angeboten, man hat ganze Flieger mit Schweizer
Touristen vollgeladen und sie in Spanien alle in dem-
selben Hotel untergebracht, wo sie Deutsch sprechen
und Rosti essen konnten. Ausserdem hat die Swissair
mit der Werbung einen interessanten Schachzug
gemacht: In den 50er und 60er Jahren warb sie mit
Stereotypen — da gab es den Mexikaner mit dem
grossen Sombrero und dem breiten Schnauz, den
lustigen Afrikaner, der auf einer Trommel spielt, die
japanische Geisha ... So hat man den Leuten gesagt: Ja,
das Ausland ist schon fremd und anders — aber es ist
genau so, wie ihr es euch vorstellt! Also werdet ihr es
auch bewaltigen kénnen.

In den 1950er Jahren flogen erst wenige, aber der
Sonntagsausflug an den Flughafen war ein Event
fur die Massen. Wie ist das zu erklaren?

Man muss sich bewusst sein, dass in den 50er Jahren
eine wirklich neue Zeit anbricht. Nach dem Zweiten
Weltkrieg geht es wahnsinnig schnell aufwarts, man hat
aus den USA kommend die ganzen Segnungen des
Fortschritts. Irgendwie muss man das begreifen konnen.
Da ist es naheliegend, dass man an den Flughafen geht
und zuschaut, wie eine solche amerikanische Pan-Am-
Maschine landet. Hier kann man die neue Zeit mit
Handen greifen, man riecht sie, man sieht sie, es ist
eine sinnliche Erfahrung.

Heute macht die Luftfahrt fast nur noch
Negativschlagzeilen — vom Larmstreit bis zum
CO5-Ausstoss —, und trotzdem ist sie als
Verkehrsmittel so beliebt wie nie. Haben Sie eine
Erklarung fur dieses Paradox?
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«Bei der Luftfahrt merkt
man sehr viel deutlicher als
bei anderen Produkten, was
alles nicht stimmt.»

Benedikt Meyer

Beliebt ist vermutlich das falsche Wort. Aber die Leute
fliegen tatsachlich. Warum sie das tun, ist fir mich ein
grosses Ratsel. Vermutlich einfach, weil sie es konnen,
weil es sehr giinstig ist. Ich habe Freunde, die sehr Gber
die Zerstoérung der Korallenriffe besorgt sind und gera-
de deshalb unbedingt nochmals hinfliegen missen, so-
lange es sie noch gibt. Da ist manchmal eine spezielle
Geisteshaltung festzustellen. Ich habe Mihe zu glau-
ben, dass es uns ernst ist mit der Rettung des Klimas.

Gerade das Flug-Business gilt ja als Klima-Killer.
Man muss da die Luftfahrt allerdings auch ein bisschen
in Schutz nehmen. Es gibt sehr Vieles, das eine negative
Auswirkung auf das Klima hat, es gibt auch viele Guter,
die nicht den Preis kosten, der angemessen ware. Die
Luftfahrt hat auch da eine Symbolfunktion: Sie ist sehr
gut sichtbar, man hat wegen der Kondensstreifen am
Himmel das Gefuhl, dass man die Verschmutzung sehe,
man sieht die Werbung «Fur 20 Franken nach Barce-
lona» ... Man merkt sehr viel deutlicher als bei anderen
Produkten, was alles nicht stimmt.

Ihre Lizentiatsarbeit haben Sie zur Geschichte des
Fahrradfahrens geschrieben, neben der Arbeit an
Ilhrer Dissertation zur Luftfahrtsgeschichte haben Sie
Uber das Autostoppen publiziert. Welcher Form der
Fortbewegung geben Sie am meisten Zukunft?

In der Luftfahrt wird sehr viel von der Energiefrage
abhangen. Und da sehe ich im Moment zu wenig Be-
wegung in Richtung wirklich effizienter und sauberer
Maschinen. Beim Fahrrad hangt das Ganze an der
Politik und wird auch daran héngen bleiben: Die Velo-
férderung kommt nicht wirklich vom Fleck. Deshalb
wdrde ich auf das Autostoppen tippen. Da ist noch das
grosste Potenzial vorhanden: Mit Smartphones und via
Internet kann man heute Angebot und Nachfrage sehr
einfach zusammenbringen, ohne dass gross Infrastruk-

turen geschaffen und politische Hurden gemeistert
werden mussen. Kombiniert mit modernen Technolo-
gien ist es also sehr effizient — Trampen in der alther-
gebrachten Form hingegen ist herrlich ineffizient. Dafur
ist man wieder wirklich unterwegs. Heute tut man ja
alles, um das Erlebnis des Reisens zu zerstoren, die
Swissair warb schon seit 1970 nicht mehr mit Szenen
aus dem Flugzeug. Trampen ist gegen den Trend — und
genau das konnte wieder interessant werden.

Kontakt: Benedikt Meyer, Doktorand am Historischen Institut,
benedikt.meyer@hist.unibe.ch

Forschungsprojekt zur Geschichte
der Schweizer Luftfahrt

Die Geschichte der Schweizer Zivilluftfahrt seit dem
Zweiten Weltkrieg wird an der Universitat Bern in einem
vom Schweizerischen Nationalfonds (SNF) finanzierten
Projekt aufgearbeitet. Es versteht sich als Teil des
Forschungsprogramms «Verkehrsgeschichte Schweiz»,
hinter dem die Abteilung fur Wirtschafts-, Sozial- und
Umweltgeschichte des Historischen Instituts und
ViaStoria, Zentrum fur Verkehrsgeschichte stehen. Das
Projekt besteht aus drei Doktorarbeiten: Juri Jaguemet
deckt die technischen und politischen Entwicklungen ab,
Sandro Fehr erforscht die Luftfahrtinfrastruktur und Bene-
dikt Meyer untersucht die Entwicklung von Angebot und
Nachfrage und ordnet diese in den sozial- und wirt-
schaftsgeschichtlichen Kontext ein. Die drei Forschungsar-
beiten erscheinen im Herbst 2013 im Chronos-Verlag.

UniPress Gesprach als Podcast
Sie konnen dieses Gesprach auch horen. Den Podcast finden
Sie auf www.unipress.unibe.ch unter «Download».
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Berns erdverbundene Priesterin

Priesterin bei einer katholischen Kirche? Ja, das
geht: Anne-Marie Kaufmann wurde im Septem-
ber zur ersten Pfarrerin der christkatholischen
Gemeinde Bern geweiht. Die Alumna der Universi-
tat Bern erkundet mit ihrer Familie das neue Leben
zwischen einem neuenburgischen Bauernhof und
der Kirche St. Peter und Paul in Bern.

Von Marcus Moser

Anne-Marie Kaufmann seufzt leise. Ja, dieses Blackout.
Und dann noch an ihrer Installationsfeier. Eben hatte ihr
der Bischof die Weiterfihrung des Gottesdienstes Uber-
tragen — und nun wusste sie fir einen kurzen Moment
nicht weiter. Ihr, der Deutschschweizerin, die in den letzten
Jahren in der Gemeinde in La-Chaux-de-Fonds immer fran-
z6sisch gesprochen und gesungen hatte, ihr fielen jetzt die
Worte auf Deutsch nicht mehr ein. «Doch die Gemeinde
war gnadig», freut sich Kaufmann, «sie vervollstandigte die
fehlende Passage und sagte mit mir gemeinsam <Amen>.»

Die unpratentiose Frau erzahlt es leichthin; etwas peinlich
zwar, aber keine Staatsaffdre. Derweil die Person auf dem
schweren Olgemalde im goldenen Rahmen hinter ihr
recht ernst schaut. Anne-Marie Kaufmann bemerkt den
musternden Blick und erklart mit einer kleinen Geste, dass
sie noch keine Zeit gefunden habe, ihr Biro nach ihrem
Geschmack einzurichten.

«Ein Jahr vor der Matur hatte ich Panik wegen des Franzo-
sisch», erzahlt Anne-Marie Kaufmann. |hr Vater riet zu
einem Welschland-Jahr. «So landete ich in La Cibourg»,
mehr Weiler als Dorf, «in der Nahe von La-Chaux-de-
Fonds». Pfarrerin Kaufmann erzahlt es beildufig, aber im
Wissen, dass die Pointe folgt.

Bereits ihr Vater hatte seinerzeit auf diesem Hof, bei dieser
Familie gearbeitet. War geblieben, liess sich zum Bauer aus-
bilden. Bereits ihr Vater holte die Matura nach und studier-
te spater in Bern christkatholische Theologie. Als er ihr nun
diesen Ratschlag gab, da war er geweihter Priester und
Pfarrer einer christkatholischen Gemeinde in Zurich. Die
Tochter also ging ins Welschland, nach La Cibourg, als
Au-pair. Und verliebte sich in den Sohn des Bauern. Blieb,
liess sich zur Bauerin ausbilden, wurde Mutter.

Natdrlich ahnt die pragmatisch-feinfihlige Frau, was das
Gegenuber jetzt denkt. «Nein, mit Theologie hatte ich
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damals wenig am Hut», relativiert sie mit einem feinen
Lacheln. «Ich habe sehr gerne gebauert und nichts anderes
gesucht.» Die drei Kinder, die Milchwirtschaft auf dem Hof,
die vielen Tiere — das alles war fordernd genug. Die Familie
nahm zwar am christkatholischen Gemeindeleben in
La-Chaux-de-Fonds teil. Mehr aber auch nicht. Und doch:
Die Beziehung zur Kirche vertiefte sich gerade tber die
Kinder. «Ich habe mehr und mehr mitgemacht, liess mich
schliesslich zur Katechetin ausbilden und habe Religionsun-
terricht erteilt.»

Und dann kam die Krise. Anne-Marie Kaufmann nennt es
rickblickend eine Lebenskrise. Bauern und Kirche: Es
wurde zu viel. Was jetzt, wie weiter? «Ich war an einem
Kongress. Da ist die Antwort wie von aussen gekommeny»,
meint die Frau Pfarrer, vermeidet es aber, das Wort «Bekeh-
rung» vorschnell zu gebrauchen. Sie erkundigt sich bei
Professor Urs von Arx von der damaligen Christkatholischen
Fakultat der Universitat Bern, ob ein Teilzeitstudium
moglich ware, und welche Facherkombinationen er
empfehlen wirde. Anne-Marie Kaufmann hatte sich
entschieden. Nicht nur flr ein Studium, sondern auch fir
einen Beruf, wie sie dezidiert feststellt: «Ich habe studiert,
um Pfarrerin zu werden. Fir mich war das klar.»

Dass die christkatholische Kirche damals noch keine Pries-
terwlrde fur Frauen kannte, war das eine. Das andere aber
war die Tatsache, dass die Gemeinde der Katechetin und
Studentin der Theologie in Bern die Frauenordination
mehrheitlich explizit ablehnte! Die Spannungen, welche die
damals 35-jahrige Frau in dieser Phase ihres Lebens auszu-
halten hatte, sind gut nachvollziehbar. Und gleichzeitig
deutet diese Episode hin auf einen wohl entscheidenden
Wesenszug der zupackenden Frau: auf ihre innere Starke.

Ihr Studium hat die Theologin in guter Erinnerung. «Es war

toll, wieder auf einer Schulbank zu sitzen.» Allerdings
forderte die Mehrfachbelastung der pendelnden Werkstu-
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dentin und Mutter ihren Tribut, wie sich Anne-Marie Kauf-
mann erinnert: «Abends bin ich haufig Gber den Blchern
eingeschlafen.» Die Fusion der beiden Theologischen Fakul-
taten an der Universitat Bern 2001 hat sie aktiv erlebt —
und fand das eigentlich schade. Immerhin hatten sie so
aber mehr Kontakt zu den reformierten Kolleginnen und
Kollegen erhalten.

«Gott hat Humor», meint die Priesterin und lacht. 1999
akzeptierte die christkatholische Kirche der Schweiz

die Ordination von Frauen ins Priesteramt. Und ausge-
rechnet Anne-Marie Kaufmann wurde nach Studien-
abschluss im Jahr 2005 die erste Pfarrerin in der Gemeinde
La-Chaux-de-Fonds und damit die zweite Pfarrerin in der
Schweiz.

«Mit dieser Anstellung fiel ich auf dem Hof definitv als
Arbeitskraft weg.» Der neue Beruf der Frau und Mutter
verlangte von der Familie grosse Anpassungsleistungen.
«Mein Mann bauert auf dem Hof in dritter Generation,
dann kam ich und stellte alles auf den Kopf», sinniert die
Theologin mit nach innen gelenktem Blick. Der Hof wurde
von der Milchproduktion auf die Aufzucht von Milchvieh
umgestellt. Also nicht mehr zwei Mal melken pro Tag.
Stattdessen werden von den Kaufmanns seit der Neuaus-
richtung Gber fnfzig Jungkihe aus der Umgebung gross
gezogen.

Sonnenstrahlen fallen durch die Fenster und tauchen Teile
von St. Peter und Paul in warmes Licht. Anne-Marie Kauf-
mann sitzt in einem der Kirchenbédnke und blickt zum
Fotografen. Der neugotische Kirchenbau in der Altstadt
von Bern ist gleichzeitig die Bischofskirche des christ-
katholischen Bistums der Schweiz. «Franzosischer Fremd-
ling» wird der 1864 geweihte, wuchtige Quaderbau

nach dem Vorbild friihgotischer franzésischer Sakralbauten
auch genannt. Die neue Priesterin aus der Romandie wirkt
etwas verloren.

«lch muss diese Kirche nicht ausfullen», relativiert Kauf-
mann. «Das ist nicht mein Bild einer Pfarrerin oder eines
Pfarrers.» Das Amtsverstandnis habe sich entwickelt, sei
nicht mehr so autoritar wie friher. Sie sehe sich auch nicht
als «der gute Hirte». Wie dann? «Ich mag das Bild der
Hebamme, die Menschen hilft, ihre persénlichen Dinge auf
die Welt zu bringen.» Fur eine Nachfrage bleibt keine Zeit:
«Wohlgemerkt, die Menschen machen es selber.»

Seit ihrem Amtsantritt pendelt die Pfarrerin zwischen La
Cibourg und Bern. lhr Arbeitspensum fir die christkatho-
lische Gemeinde betrdgt 60 Prozent. «Das ist toll», freut
sich Kaufmann, «vorher in La-Chaux-de-Fonds war ich
allein verantwortlich und manchmal atemlos. Hier teile ich
die Aufgaben mit meinen Kollegen.» Anne-Marie Kauf-
mann ware aber wohl nicht sich selber, wiirde sie das bloss
individuell sehen: «Die Kirchen mussen heute Wege finden,
Leute in Teilzeit auszubilden und auch in Teilzeit anzu-
stellen, ist sie Uberzeugt.

Die neue Aufgabe von Anne-Marie Kaufmann verandert —
einmal mehr — das Leben der ganzen Familie. Die Richtung
ist noch offen. «Es entwickelt sich etwas», meint sie mit
splrbarer Zuversicht. Ob sie dabei an eine Art von gott-
lichem Plan denke? «Ja, das denke ich», bestatigt die
Pfarrerin. «Ich kann allerdings bei diesem Plan mitreden.
Aber eine Fihrung ist da.» Die Kinder studieren inzwischen
oder sind in anderen Ausbildungen engagiert. Die kleine
Dienstwohnung in der Stadt Bern wird jedenfalls gern

hin und wieder von ihnen genutzt. Ehemann Francois
Kaufmann kommt regelmaéssig bei ihr in der Stadt

vorbei. Und an drei fixen Tagen in der Woche ist die
Priesterin ihrerseits in La Cibourg, auf dem Bauerhof. lhre
Bodenhaftung wird Anne-Marie Kaufmann so schnell
nicht verlieren.

Kontakt: Anne-Marie Kaufmann, Pfarrerin, christkatholische
Gemeinde Bern, anne-marie.kaufmann@ckkgbern.ch
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Andreas Wagner, Prof. Dr., geboren 1963 in Ludwigshafen am
Rhein (D), studierte 1983—-1990 Evangelische Theologie in Mainz
und Heidelberg sowie Deutsche Philosophie, Musikwissenschaft und
Musik in Mainz. 1990-2004 war er Assistent in Mainz, danach bis
2008 Privatdozent und Forschungsstipendiat der Deutschen
Forschungsgemeinschaft (DFG) in Heidelberg. Seit 2009 ist er
Professor fir Altes Testament an der Universitat Bern. Seine Haupt-
arbeitsgebiete sind Prophetie, Psalmen, Anthropologie, Theologie

und Religionsgeschichte, Hebraische Philologie.
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Was ich an Albert Schweitzer gut finde

Von Andreas Wagner

Ja, ich gebe es zu, ich sehe ihn positiv, den
Albert Schweitzer. Trotz Ubervatertum,
Supervorbildmanie und Megapromi-Status.
Ich fahle mich nicht erdrtickt, wenn ich an
ihn denke. Ich kann einschwingen in be-
stimmte Stimmungen und mich eindenken
in Gedankenkreise, die ich mit Schweitzer
verbinde. Das ist subjektiv, ja, aber

nicht unbegriindet. An vier Aspekten, die
mein Schweitzerbild bestimmen, mdchte
ich das illustrieren: Mir erscheint er verant-
wortlich, tatkraftig, widerstandig und
neugierig.

Verantwortlich

In Lambarene, einem kleinen Ort am

Fluss Ogooué, damals in Franzosisch-
Aquatorialafrika, heute in Gabun gelegen,
hat Schweitzer mit seiner Frau Helene und
weiteren Helfenden ein Krankenhaus
betreut, ab 1913. In diesem Jahr war
Schweitzer 38 Jahre alt und hatte in Europa
eine universitare Karriere als Theologe in
Aussicht.

2013 jahrt sich nun zum hundertsten
Mal der Gang Schweitzers nach Lambarene.
Dieses Datum wird zum Anlass, sich Leben
und Wirken Schweitzers in Erinnerung zu
rufen. Es wird in der Schweiz und vielen
anderen Wirkungsorten Schweitzers
hunderte von Veranstaltungen zu ihm und
seinem Wirken geben. An der Universitat
Bern widmet ihm das Collegium generale
im Frihjahrssemester eine Vorlesungsreihe
(siehe Programm Seite 49). Die Wirkung,
die Anziehungs- und, das auch, die Abstos-
sungskraft, die von seiner Person ausgeht,
ist immer noch gross.

Was ist an diesem Akt, in einem dama-
ligen Kolonialbereich Frankreichs ein Kran-
kenhaus zu griinden, so spektakular? Es ist
eindrlcklich, dass er es eben gemacht hat.
Er hat Verantwortung Gbernommen aus der
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Grundauffassung heraus, dass man die
Kette der Ausbeutung und Bevormundung
der Kolonialvélker durchbrechen muss, und
zwar an der Stelle, an der man selbst die
Méglichkeit hat, etwas zu tun. Schweitzer
gehorte nicht zu denen, die sagen, reden,
denken, aber nie tun. Er hat Verantwortung
Ubernommen fir etwas, das er sicher nicht
selbst verschuldet hat, das er aber andern
wollte. Mit seinen Mdglichkeiten. Ob das
mit Blick auf sein Einzelwerk gelungen ist,
ist nicht einfach zu beurteilen, hier bleiben
zwiespaéltige Eindrlcke. Aber die Haltung
Schweitzers nétigt mir Respekt ab.

Tatkraftig

Mit einem gewissen Neid betrachte ich
manchmal das Gesamtwerk Schweitzers.
Faul war er sicher nicht. Alleine die ge-
druckten Publikationen gehen in Vielfalt,
Anzahl und Wirkung weit Uber das hinaus,
was heutige Universitatsakademikerinnen
und -akademiker im Durchschnitt veroffent-
lichen. Und daneben, danach, dabei hat
Schweitzer — nicht erst in Afrika — tatig
gewirkt, als Prediger, Musiker, spater als
Arzt. Ja, ein Workaholic kann man sagen,
und dass er ein stitzendes Umfeld hatte,
aber es bleibt eindrucksvoll. Nicht jeder
Workaholic ist so produktiv und kreativ.

Widerstandig

Was war es, das Schweitzer angetrieben
hat? Flucht vor Perfektionismus und Gber-
triebenem Ehrgeiz, wie eine neuere Biogra-
phie (Nils Ole Oermann: Albert Schweitzer
1875-1965, Miinchen 2009) in den Raum
stellt? Um in Aquatorialafrika zu sitzen und
an einem von Termiten zerfressenen Klavier
mit Orgelpedal zu spielen? Oder doch die
Erkenntnis, dass der Umgang der Européaer
mit den Kolonialstaaten einen anderen Weg
gehen muss als den der imperialen Unter-

Meinung

drtickung? Oder die Erkenntnis, dass
gelebtes Christentum nicht heissen kann,
koloniale Ausbeutung zu betreiben? Nattr-
lich war Schweitzer ein geschickter Propa-
gandist, aber hat er mit seinem Wirken
nicht auch widerstandiges Nachdenken
(etwa Uber Kolonialismus, Uber Atom-
bomben, tber Christentum) bewirkt? Und
auch wenn man sagen kann, dass
Schweitzer, geboren 1875, Mann seiner
Zeit und alles andere als perfekt war, so
zielte der Impetus seines Denkens und
Handels doch auf Reflexion und tatige
Verdnderung der Verhaltnisse.

Neugierig

Schweitzers Interessen waren von einer un-
glaublichen Vielfalt gepragt. In drei Gross-
disziplinen — Philosophie, Theologie und
Medizin — hat er sich einen akademisch zer-
tifizierten Uberblick verschafft, dazu kommt
sein Interesse fur Musik. Von dieser Basis
aus hat er viele Einzelgebiete erobert, vom
Instrumentenbau bis zur ferndstlichen
Philosophie. Und das ein ganzes Leben
lang. Er hat nie die Lust verloren. Auch das
finde ich beachtlich.

Das klingt alles gut, es ist die Seite
Schweitzers, von der ich mich anstossen
lasse. Und das trotz des Wissens um andere
Facetten an ihm, etwa seinen autoritar-
patriarchalen Zlgen, seinen festen Auf-
fassungen vom zivilisatorischen Auftrag des
Abendlandes gegenuber Afrika, seiner
unentschiedenen (zustimmenden?) Haltung
zur Apartheid in Stdafrika. Er ist nicht zu
beweihrduchern, er ist Mensch, zeitge-
bunden wie wir alle. Aber er hat eindrucks-
volle Spuren hinterlassen.

Kontakt: Prof. Dr. Andreas Wagner, Institut
fur Bibelwissenschaft, Abteilung Altes Testa-
ment, andreas.wagner@theol.unibe.ch
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Engagiert im Verein

Die Freiwilligenarbeit ist ein pragendes
Element der schweizerischen Zivilgesellschaft.
Die vorliegende Studie nimmt gegenwartige
Debatten um den Riickzug der Birger aus
dem o6ffentlichen Leben zum Anlass, das frei-
willige Vereinsengagement in der Schweiz zu
untersuchen. Zum ersten Mal werden lokale
Vereinsstrukturen systematisch erfasst und die
grosse Bedeutung der Vereine fir das 6ffent-
liche Leben belegt.

Zivilgesellschaft in der Schweiz

Analysen zum Vereinsengagement auf lokaler
Ebene.

Richard Traunmdiller, Isabelle Stadelmann-
Steffen, Kathrin Ackermann, Markus Freitag —
2012, 268 S., kartoniert,

Reihe «Freiwilligkeit», Seismo Verlag,

ISBN 978-3-03777-113-6

Die Romer und unser Recht

Keine andere Rechtsordnung hat Europa —
und auch die Schweiz — so stark geprdgt wie
das Romische Recht. Die Beitrdge in

diesem Band widmen sich diesem Phanomen
aus juristischer und nichtjuristischer Per-
spektive und gehen verschiedenen Fragen
nach: Wie veranderte sich das Romische
Recht im Lauf der Jahrhunderte? Waren
«moderne» Themen wie der Umweltschutz
bereits Gegenstand juristischer

Reflexionen?

Das Vermachtnis der Romer

Rémisches Recht und Europa.

lole Fargnoli, Stefan Rebenich (Hrsg.) — 2012,
382 S., 3 Abb., kartoniert, Reihe «Berner
Universitatsschriften», Band 67, Haupt Verlag,
ISBN 978-3-258-07751-2

DER
SCHWEIZER
FRANKEN

= ——

Hochs und Tiefs des Frankens

Zurzeit befindet sich der Schweizer Franken
auf einem Hohenflug und strotzt vor Kraft.
Das war nicht immer so. Der emeritierte
Berner Volkswirtschaftsprofessor Ernst Baltens-
perger beschreibt den langen Weg des Fran-
kens vom kleinen Bruder des franzésischen
Franc, als er 1850 geschaffen wurde, bis zum
stabilen, international geachteten und
begehrten Geld. Die historische Erfahrung
wird im Licht der modernen Wahrungs- und
Bankentheorie betrachtet.

Der Schweizer Franken - eine
Erfolgsgeschichte

Die Wahrung der Schweiz im 19. und

20. Jahrhundert.

Ernst Baltensperger — 2012, 320 S., gebunden,
Verlag Neue Zurcher Zeitung,

ISBN 978-3-03823-793-8

Theater in der Offentlichkeit

Theater findet mit Publikum statt: Eine
begrenzte Offentlichkeit wird zum rdumlich
definierten Publikum. Der erste Teil dieses
Sammelbands fokussiert auf Phdnomene, die
mit dem Begriff Theatervermittlung in
Verbindung gebracht werden. Im zweiten

Teil wird die Theaterberichterstattung in Print-
medien als Vermittlungskanal zwischen
Theater und Offentlichkeit untersucht.

Theater und Offentlichkeit
Theatervermittiung als Problem.

Myrna-Alice Prinz-Kiesblye, Yvonne Schmidlt,
Pia Strickler (Hrsg.) — 2012, 256 S.,
gebunden, «Materialien des Instituts

fur Theaterwissenschaften Bern (ITW)»,
Band 11, Chronos Verlag,

ISBN 978-3-0340-1120-4

Blcher

Alt und Jung: miteinander

oder gegeneinander?

Die gesellschaftlichen Veranderungen der
letzten Jahrzehnte werfen Fragen zur
Solidaritat zwischen den Generationen
auf. Dieser Sammelband diskutiert zum
Beispiel, ob der Generationenvertrag
tatsachlich am Ende ist, ob die Betagten
heute Profiteure auf Kosten der Jungen
sind und welche Rolle Geld und Werte
spielen.

Briichiger Generationenkitt?
Generationenbeziehungen im Umbau.
Publikation des Forums fur Universitat und
Gesellschaft der Universitat Bern.
Pasqualina Perrig-Chiello, Martina Dubach
(Hrsg.) — 2012, 168 S., kartoniert,

Reihe, vdf Hochschulverlag,

ISBN 978-3-7281-3507-0

Autor unter der Lupe

Seit seinem Tod im Jahr 2001 ist eine Flut von
Fachliteratur zu W. G. Sebald erschienen.

Der Band versammelt elf literaturwissenschaft-
liche Beitrage zum Werk eines Autors, der

mit Buchern wie «Die Ringe des Saturn»

oder «Austerlitz» als einer der wichtigsten
deutschsprachigen Schriftsteller der jungsten
Vergangenheit gilt und der als Literaturkritiker
polemische Debatten ausléste. Die Beitrage
stammen aus der deutsch- und englisch-
sprachigen Germanistik.

W. G. Sebald

Yahya Elsaghe, Luca Liechti, Oliver Lubrich
(Hrsg.) = 2012, 267 S., kartoniert, Reihe
«Neue Wege der Forschung», Wissen-
schaftliche Buchgesellschaft,

ISBN 978-3-534-24692-2
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gischen Wissenschaften entschlisseln sie — von den ersten
Steinwerkzeugen Uber verschwundene Stadte bis zu antiken
Skulpturen. Bern ist die einzige Schweizer Universitat, an der
vier Fachgebiete — Ur- und Frithgeschichte, Archdologie der
Rémischen Provinzen, Vorderasiatische Archaologie und
Archdologie des Mittelmeerraumes — in einem Institut vereint
sind. Wie die Forschenden mit neuen Methoden und Fragestel-
lungen alte Geschichte(n) zu Tage fordern, berichtet UniPress
im April.



Interdisziplinare Vorlesungsreihe des Collegium generale im Frihjahrssemester 2013

Albert Schweitzer

1913 bis 2013 — Hundert Jahre Lambarene

Jeweils am Mittwoch im Hauptgebdude der Universitat Bern, Hochschulstrasse 4, 1. Obergeschoss, Auditorium maximum (Raum 110). Fur
Horerinnen und Horer aller Fakultdten und ein weiteres Publikum. Die Veranstaltungen des Collegium generale sind 6ffentlich. Der Eintritt

ist frei. Programmanderungen bleiben vorbehalten.

20.2.2013

«Wer kennt Schweitzer nicht?» Albert Schweitzer als
Megapromi des 20. Jh.s - Riickblicke und Einblicke
Prof. Dr. Jochen Hérisch, Seminar fir Deutsche Philologie,
Universitat Mannheim

27.2.2013
Albert Schweitzer als Theologe
Prof. em. Dr. Ulrich Luz, Neues Testament, Laupen

6.3.2013

Albert Schweitzer als praktischer Philosoph

Prof. Dr. Stephan Grétzel, Leiter des Arbeitsbereiches
Praktische Philosophie, Universitdt Mainz

13.3.2013

«Ehrfurcht vor dem Leben» - Zur Stellung der Ethik
Albert Schweitzers in der ethischen Diskussion der
Gegenwart

Prof. Dr. Dr. h.c. Ulrich Kértner, Institut far Ethik und
Recht in der Medizin, Universitat Wien

20.3.2013

«Von Vorbildern und Ubervitern» -

Albert Schweitzer als «Supergutmensch»

Prof. Dr. Friedrich Schweitzer, Lehrstuhl fur Religionspada-
gogik/Praktische Theologie, Eberhard Karls Universitat
TUbingen

27.3.2013

Albert Schweitzer als Musikforscher:

Johann Sebastian Bach

Prof. Dr. Hans-Joachim Hinrichsen, Institut fir Musikwis-
senschaft, Universitat Zurich

3.4.2013
Keine Vorlesung (Fruhlingsferien)

10.4.2013

Albert Schweitzers Konzept von «Hilfe» — Albert
Schweitzers Ansatz fiir Hilfe in Afrika und die Kritik
daran

Prof. em. Dr. Franz Nuscheler, Politikwissenschaft,
Duisburg-Essen

17.4.2013

Spuren der Liebe - Schweitzer im Film

Prof. Dr. Susanne Marschall, Institut fir Medienwissen-
schaft, Eberhard Karls Universitat Tubingen

24.4.2013

Theorie und Praxis: Albert Schweitzer als Arzt

Prof. Dr. med. Dr. phil. Hubert Steinke, Institut fir Medizin-
geschichte, Universitat Bern

1.5.2013

Das politische Wirken Albert Schweitzers

Prof. Dr. Ulrich Sarcinelli, Abteilung Politikwissenschaft,
Universitat Koblenz-Landau

8.5.2013
keine Vorlesung (Tag vor Auffahrt)

15.5.2013

Das Albert-Schweitzer-Spital in Lambarene

Dr. Hines Mabika, Institut Universitaire d’Histoire de la
Médecine et de la Santé Publique de Lausanne und Institut
fir Medizingeschichte, Universitat Bern

(Vorlesung in franzosischer Sprache)

22.5.2013
Helene Schweitzer Bresslau, ein Leben fiir Lambarene
Dr. med. Verena MUhlstein, Minchen

29.5.2013

«Albert Schweitzer als Organist» — Konzert

im Miinster

Der MUnsterorganist Prof. Dr. h.c. Daniel Glaus gibt eine
EinfUhrung und interpretiert Werke von Johann Sebastian
Bach, die Albert Schweitzer in seinen Konzerten aufgefthrt
hat.

Zum Inhalt der Vorlesungsreihe

2013 jahrt sich Albert Schweitzers Griindung des Spitals

in Lambarene zum hundertsten Mal. Aus diesem Anlass
widmet sich die interdisziplindre Vorlesungsreihe des
Collegium generale dem Schaffen Albert Schweitzers aus
unterschiedlichen Perspektiven: Sie will einen vertieften
Einblick ermdglichen in seine theologischen und ethischen
Konzepte und diese aus heutiger Sicht auch kritisch
beleuchten. Das vielfaltige praktische Wirken Albert
Schweitzers soll in Beitragen aus dem Bereich der Medizin-
geschichte, der Musikologie und der Politologie beleuchtet
werden. Ausgehend von Albert Schweitzers Status als
«Megapromi» des 20. Jahrhunderts und «Supergut-
mensch» wird zudem der Frage nach der Vergleichbarkeit
Albert Schweitzers mit aktuellen Vorbildern und Ubervatern
nachgegangen. Ein Konzert im Berner Munster wird die
Reihe abschliessen.
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Interessieren Sie sich fur Aktivitaten der Universitat Bern?

Die Abteilung fir Kommunikation ist das Kompetenz- und Dienstleistungszentrum
fiir alle Kommunikationsbelange der Universitat Bern.

Wir geben Auskunft und vermitteln Kontaktpersonen. Wir sind die Anlaufstelle
fur Medienschaffende, Organisationen und Private.

Wollen Sie mehr wissen?
Sie finden uns im Hauptgebaude der Universitat, Hochschulstrasse 4, 3012 Bern.

Telefon +41 (0)31 631 80 44
kommunikation@unibe.ch

Weitere Informationen finden Sie auf unserer Website unter
www.kommunikation.unibe.ch




