Medizinische Fakultat




il e e b o W el b B el el b i
4 Die Einwethung des ersten Instituts fiir Gerontologic in Nirnberg war von gedampftem Optimismus gekennzeichnes

Hoffnung auf sta:_'kere Hilfe des Staates

Lehrstuhlinhaber Professor Platt sieht in der V

-

der

NURNI’.FHG Vun ged mpmn\ Ophmls-
mus
von Prof. Dr mm.- Pl.m: :elmLe{cn lnummts
(A

fiir Geront: an der
Nimberger ¥
Nibe - stadtischen Krunkenansmen.

Obwohl die einzige wissensohaftliche Eine
richtung dicser -\rt in der BundBarGDuhhk
mit per Lk
Schwierigkeiten za k.ump(en hat, brachten
alle Festredner die Hoffnoung zom Ausdrmek,
daf sich bei der Fordermg des Instifuts
kiinftig auch der Staat stirker cngagleren

Profes  Profesor Plau ibernahun 2. Medisi

Der neue Chefarzt
Ineue Wege gehen

Altersforschung in Schwung bringen
und eine Tagesklinik schaffen

Matt,

109282 3w ! :ebo -

g mit der Klinik eine einmalige Chance

; die Wi
o Alor

selwirkunzgen
sprezefl und
alieBlich die Frage pach
voa1 Medikemanten im Alter,
NdJ,l der Deulschen Gesellschaft
ogie, Professor Hans Thomae,

semer Festansprache — wie
vor ihm schon der Dekan der Medizinischen
Fakultét, Professor Walter Keraten und der
Nilrnberger Sozal- und Gesundheitsreferent
Protessor Hans Joachim Jahn die Bedeu=
tung der psychischen und sozialen Faktoren
fiir das Altecn.

worde,
Das In

Deutschen I

70- bis 80jahrige als Milch-Tester bei Prof. Dieter Flatt.

DaB ein hohes Lebensalter und die Erniéh-
rung mit Milchprodukten in engem Zasam-
menhang stehen. dafiir sind die Bulgaren als
Joghurt-Spezialisten bekanntes Beispiel. Im

wstitut war bis vor kurzem fust zus-
schleslicn mit Mitteln der Yolkswugcnslif=
tung, der Europiischen Gemeinschaft und der
rschungsgemeinschett betrieben
worden. 1ie neuverdings zogernd gewilhrte
Hilfe des Staates war bisher vor allem des-
hzlb susgebleben, wel dle Alterstorschung
kein Letr- und Pritfungsfach mach der Avs-

Diclogi

tnation, das
und im
Kraut

kénne eine wr

. Prof.

LSS
Foto: deltapress
Jahren in dor 2. Medizinischen Kli-
nik des Stadtischen Klinikums Niirnberg ne-

ben ihrer normalen Ernéhrung taglich einen
Liter Milch zusiitzlich. Durch sténdige Beeb-

Tl

Milchland Bayern wollte das Staatsministe- achtung der roten Blutkérperchen, die nech

riumn fur Emahrung, Landwirtschaftund For-  einer Lebensdauer von etwa 120 Tagen von

sten dies ganz genauwissen und vergabeinen Leber und Milz ebaut werden und die

zweijihrigen For ftrag ,Wie lusse auf Alter und das

ist Milch fur éhere Mensehen’!" an das Insti- l itverhalten des hli

tut fiar G der U it Erlan- 1 ) die Wir-
gen-Niirnberg. kungkomrolhan werden.

Die Wissenschaffler unter der Leitung von
Prof, Dieter Platt gingen bei larer Studie van
der Uberlegung aus, da3 Milch nicht nur ein
guter Lieferant fiir Kalzium, Phosphat und
Amino-S#uren lst, sondern da man hier eire
wichtige Quelle fiir die Fliissigkel

Professor Platt legte seine Ergebniise
jetzt dem Erndhrungsministerium vor: Ttz
des hohen Kalziumgehaltes der Milch erga-
ben die Elutuntersuchungen keine erhéhien
Kalziumwerte beim &lteren Menschen, Avch

besitzt. Da das Dursrgefuhl im A]ur nb-
nimmt, huben altere M

beim Ch waren keine grofen
Verﬂndemngen zu bemerken. Im Gegentail,

ein Flissigkeits-Defizit. Schon aus dlesem
Grund wire die tigliche Milchration eine
ideale Emlhrungskombmahon

fiiklten sich von Tag zu Tag
woh]er und sind richtige Milchfans gewor-
den. Der Glaube an die wohltuende Wirkung

»Gefiihl der Hilflosigkeit“

D3s Altwerden gei zwar

ed, aber immer mehr auch ein so-
ziales Schicksal, Das Gefthl der Efosigcot
und der Unver:

agwort .dagegen ist doch kein®'*iedzm
gewachaen®

heidend erschweren.
cut dariiber, dufl die kiinftige Acbeit des
erger Instituts von der Kooperati
schattlern auch anderer als medizipl-

D= Forderung n:
hob auch Gesundheitsreicrent Jahn, der ¥

ie R.iump. an cder Helmerichstrdfe

sammenarbeit von Sez
Jungs- .
Uy Ubriam mittclien onnte.
5 1T
:5 “}; . der vor Erlangen und Nii
D‘-n:l hlfenfm'qrhu
2¢8 cchen Fruchie getragen hi
Pr: ent der Gerontolog
For- Tn Bochum wurde vor
e: den

bundesdeutache Lehrstuhl fiir Geriatrie be-

nach wic vor eln

=
St~ te — die sog Se-
— nind sein Spesinlgoblot. Uber dlo
hat er sSechs Bilsher und 170
ehaftliche Arbelten geschtiehen:
+ Dr. Dlcter FIaté 15¢ der aene Chetarzt
Medizinichen Klinik sawie Ordinarins
tontologic an der Universitit Rrelan-
mberg; dem einzigen Lehrsiubl dieses
3 der Bundesrepublik.
425ibrige tritt domit die Nachiolge de
chubert an, der sut
" ;bm der Get&ma bahnbrechsnd ge-
interdigziplinirer Zu=

logen und Arz er- :Plat?

derlichkeit der el
e Alteve Menschen heherrsohs

1 seinen Ausdruck finde,
ame medizinische Hilfe eat-
Taomae zeigte sich

n bt

will die Altersiorschung fn

& bringen. Wie rotwendig daz iak
der Cherarzt an fadgendem Belspisi®

dad die Stadt

Verfiizang stellt. Daf der Tm-
berg fir die
1ageht, naeis
daraur wics cer
Gesellschaft hin_
kurzem der zweite

donen. Tn GicBen rum Reispicl fand
dermichung mit ither ESjahrigen sttt
verachielene Priparate zu sich nsh-
favm ene Geb chsanleitung  der
=Induztrio verrd$, wie dee botroffonde
bel altes Menschen zu dogleven ist
lat1 setzt ceshald hier den Schwer-

sging und

mochte in den Stidtischen Krankenanstalten eine getiatrische Abreiling aufbauen

Tagesklinik fiir alte Menschen

- Patienten ciirfen abends nach Hause gehen — Zld der Behandlung ist és, die Betagten zur
| — Es gibt noch Probleme um das Geld — Kr

bisner nicht zahlen

d sohstim, Krankenhaus-

wollen Therapi

stehen

omplex"an der Flurstrafe-beispiclswelse die
Hiisger 32 unid 37 leer. Ini‘@inern dieser Gebiude
Konnte fach” Meuiung von Frofessor Flatt mit
dem Aufivand ven' wenigen Hunderitausend
Mark die neus Abteilung it mindestens 60 Bet-
tenentsichen

Die gerinrische Klinik soll eine Liicke zwi-
schen' wallstationdrer und ‘ambulanter Vers
ung decken. Dag heiBt: Die elterskranken Men-
schen verbringen den’ Crofteil 'des Toges im
Krankenhousund werden abends nach Hause ge-
bracht Sie bleiben also — im Gegensatz zum Pile-
geheim oder :tdndigem Krankenhausaufenthalt

— mihrer Umgebr gein-

s Deas hélt der P
wichtig",

Die Behandlung in der Tagesklinik be-
schrankt sich nach dem von Platt entworfenen
Konzept nicht auf den medizinischen Bereich, sie
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Wir danken ...

... Herrn Holetschek, Herrn Prof. Hornegger und Herrn Prof. Uberla
fur lhre freundlichen Grufworte.

... den Mitarbeitenden des Archivs, der Bibliothek und der Personal-
abteilung der FAU fUr ihre Hilfe bei der Recherche alter Dokumente.

... Frau Heidi Felicetti, der ersten Lehrstuhlsekretarin von 1979 bis 2001,
fur die Uberlassung zahlreicher Fotos und Zeitungsausschnitte aus ihrem
Privatarchiv und fUr die lebendigen Erzéhlungen aus dem Alltag des
Instituts wahrend der Zeit des Lehrstuhlinhabers Prof. Platt.
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GruBwort des bayerischen
Staatsministers fur Gesundheit
und Pflege, Klaus Holetschek MdL

Klaus Holetschek

Sehr geehrte Damen und Herren,

als das damalige ,Institut fir Gerontologie” an der Friedrich-Alexander-
Universitat Erlangen-NUrnberg vor 50 Jahren gegrindet wurde, gab es
damit zum ersten Mal in Deutschland einen Forschungsschwerpunkt fir
experimentelle Gerontologie. In Anbetracht des demografischen Wandels
und dessen Auswirkungen, die wir bereits heute in vielen Bereichen zu
spuUren bekommen, war das ein geradezu revolutionarer Schritt.

Mit klinischer und epidemiologischer Forschung gewinnen Sie stetig
neue wissenschaftliche Erkenntnisse. Damit leisten Sie einen heraus-
ragenden Beitrag dazu, dass Menschen auch im Alter méglichst lange
gesund bleiben und alterstypische Erkrankungen erfolgreich behandelt
werden kénnen.

Ich danke dem Team des , Instituts fUr Biomedizin des Alterns” fur
sein Engagement und wiinsche lhnen allen auch weiterhin viel Erfolg
bei lhrer wichtigen Arbeit!

lhr

)
Klaus Holetschek MdL

Bayerischer Staatsminister fUr Gesundheit und Pflege



Grufworte

GruBwort des Prasidenten

der Friedrich-Alexander-Universitat
Erlangen-Nirnberg (FAU),

Prof. Dr.-Ing. Joachim Hornegger

Joachim Hornegger

Liebe Leserinnen und Leser,

ich gratuliere dem Lehrstuhl fir Geriatrie zu seinem fUnfzigjahrigen
Bestehen. Es ist der Initiative des NUrnberger Internisten René Schubert
zu verdanken, dass die Friedrich-Alexander-Universitat Erlangen-
NUrnberg 1973 den ersten Lehrstuhl dieser Art eingerichtet hat. Das
war innovativ. Unsere Volluniversitat bot dem neuen Lehrstuhl struktu-
rell die Moglichkeit, die vielfaltigen Prozesse des Alterns der Menschen
inter- und transdisziplinar zu erforschen. So hat der FAU-Lehrstuhl fir
Geriatrie viel fUr die Institutionalisierung und Popularisierung des
jungen Faches geleistet. Das Institut fir Biomedizin des Alterns (IBA)
fihrt die erfolgreiche Arbeit des Lehrstuhls fort. Ich winsche Professor
Dr. med. Cornel Sieber und seinem Team fUr die Zukunft viel Erfolg
und lhnen eine spannende Lektire.

Prafl Dr.-Ing. Joachim Hornegger
Prasident der FAU
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LAlt werden wollen alle -
alt sein kaum jemand”
Zeitmagazin (45/2022)

GruBwort des Ersten Prodekans
der Medizinischen Fakultat der FAU
Prof. Dr. med. Klaus Uberla

Klaus Uberla

Sehr geehrte Damen und Herren,

LAlt werden wollen alle - alt sein kaum jemand”, titelte das Zeitmagazin
(45/2022).
! Der erste Teil dieses Wunsches geht fir immer mehr in Erfillung. Die
Bevolkerungsgruppe der dlteren Menschen ab 65 Jahren ist in den letzten
drei Jahrzehnten von 12 Mio. auf mehr als 18 Mio. (2021) gestiegen. Auch
die Anzahl der Hochbetagten Uber 85-Jahrigen in Deutschland hat sich
in den letzten zwanzig Jahren auf 2,6 Millionen Personen verdoppelt. Das
Statistische Bundesamt prognostiziert fir 2040 einen weiteren Anstieg
der Alteren um 28 % bis 35 %.

Dieser demographische Wandel stellt auch das Gesundheitssystem
vor grof3e Herausforderungen. Der Biomedizin des Alterns kommt daher
aus Fakultatssicht eine SchlUsselrolle zu, und die Versorgung Alterer
stellt eine echte Querschnittsaufgabe dar.

Ich danke Herrn Prof. Dr.med. Cornel Sieber und Frau Prof. Dr. rer. nat.
Dorothee Volkert mit ihren Teams fur ihre hervorragenden Leistungen
und winsche allen eine weiterhin so erfolgreiche Entwicklung.

S
// %/
Prof. Dr. med. Klaus Uberla

Erster Prodekan, Lehrstuhl fur Klinische und Molekulare Virologie
Friedrich-Alexander-Universitat Erlangen-Nurnberg, Medizinische Fakultat
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Grindungsvater,
Visionar

Lehrstuhlinhaber von 1973 bis 1976

Prof. Dr. med. René Schubert
* 25. September 1910, Toulon, Frankreich
1 16. Mai 1976, NUrnberg

Nach Medizinstudium und Promotion zum Dr. med.
habilitierte sich René Schubert 1944 zum Privat-
dozenten an der Universitat Tubingen.

Ab 1950 lehrte er dort als auBerplanmafiger Profes-
sor fUr Innere Medizin, wo er zugleich Oberarzt an
der Medizinischen Klinik war.

Seine besonderen Arbeitsgebiete waren neben der
Gerontologie und Geriatrie neue Anwendungsweisen
kunstlicher Kolloide bei Asthma bronchiale und Aller-
gie, Blutersatzstoffe, Serumeiweif3, einheimische
Parasitologie und Erkrankungen der Atmungsorgane.
Er veroffentlichte diverse wissenschaftliche Arbeiten
und gab die Zeitschrift , Allergie und Asthma" und
die ,Deutsche Zeitschrift fir Alternsforschung” mit
heraus. Seit 1958 war er korrespondierendes Mitglied
der Real Academia de Medicina, Barcelona.

Prof. Schubert war vor allem als standiger arztlicher
Begleiter des Bundesprasidenten Heinrich Libke und
der ihn begleitenden Delegationsmitglieder auf allen
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René Schubert

grofleren Staatsbesuchen bekannt geworden. Spéter
ging er als auBerplanmapiger Professor an die Uni-
versitat Erlangen-Nirnberg und war dort Direktor der
Il. Medizinischen Klinik der NUrnberger Krankenan-
stalten. Ab 1972 war er Ordinarius.

Im September 1973 erhielt Prof. Schubert vom bayeri-
schen Kultusministerium einen Ruf auf den , Lehrstuhl
fUr Geriatrie (Altersmedizin)” an der Friedrich-Alexander-
Universitat Erlangen-Nurnberg (FAU). Damit wurde

in der Bundesrepublik der erste Lehrstuhl fir dieses
Fachgebiet errichtet.

Seit 1966 war er Prasident der von ihm gegrindeten
Deutschen Gesellschaft fir Gerontologie (Alterns-
forschung).sé

DISSERTATION
,Uber den Antagonismus bei Bakterien”

PUBLIKATIONEN
ca. 30 zum Thema Geriatrie

AUSZEICHNUNGEN
Ernst-von-Bergmann-Plakette (1969)
Bundesverdienstkreuz 1. Klasse (1969)
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Grundlagenforscher,
Kliniker

Lehrstuhlinhaber von 1978 bis 2001

Prof. Dr. med. Dieter Platt
*12. Mai 1936, Rodheim-Bieber Kreis Wetzlar
1 23. April 2012, NUrnberg

Dieter Platt studierte in Marburg/Lahn und Giefen
Medizin und arbeitete ab 1964 als wissenschaftlicher
Assistent in verschiedenen Funktionen an der Medi-
zinischen Universitatsklinik Gief3en.

Nach seiner Habilitation 1970 wurde er dort 1971
zum Professor ernannt.

Als wissenschaftlicher Leiter von internationalen Sym-
posien Uber ,Experimentelle Gerontologie” und durch
seine Forschungstatigkeit auf dem Gebiet der alters-
spezifischen Veranderungen von Organen, speziell
ihrem katabolen Interzellularstoffwechsel machte er
sich einen Namen in der Altersmedizin.

1978 folgte er dem Ruf der FAU auf den ,Lehrstuhl
fur Allgemeine Geriatrie”. Gleichzeitig war er Direktor
des Instituts und Chefarzt der Klinik fOr Geriatrie am
Klinikum NUrnberg. Dort grindete er 1990 die geria-
trische Tagesklinik.

Dieter Platt

Wahrend seiner Zeit als Lehrstuhlinhaber wurden
sechs seiner Mitarbeiter habilitiert. Die Anzahl seiner
Doktoranden ist leider heute nicht mehr feststellbar.

Prof. Platt verdffentlichte zahlreiche Standardwerke
der Geriatrie bzw. Gerontologie und gehdrte einer
Reihe von Fachgesellschaften an. Unter anderem war
er Vorsitzender der Deutschen Gesellschaft fir Geria-
trie (DGG) und Mitglied der Expertenkommission

der Deutschen Forschungsgemeinschaft (DFG).

HABILITATION

.Untersuchungen zum katabolen
Mucopolysaccharidstoffwechsel

in Abhangigkeit von physiologischen
und pathologischen Bedingungen”

PUBLIKATIONEN
ca. 180

AUSZEICHNUNGEN

Max-Burger-Preis

fur seine Forschungen auf dem Gebiet
der Altersmedizin (1973)

René-Schubert-Preis (1989)

Verdienstkreuz am Bande des Verdienst-
ordens der Bundesrepublik (1999)



Gestalter,
Netzwerker

Lehrstuhlinhaber seit 2001

Prof. Dr. med. Cornel C. Sieber
*10. Mai 1959, Basel (Stadt), Schweiz

Cornel C. Sieber studierte Medizin in Basel und
schloss dort seine Promotion und Facharztausbildung
als Internist, Gastroenterologe und Geriater ab. Nach
Forschungsaufenthalten in Basel, London (England),
Yale (USA) und Genf (Schweiz) und seiner Habilitation
1994 an der Universitat Basel wurde er im Jahr 2001
auf den ,Lehrstuhl fUr Innere Medizin - Geriatrie” der
Friedrich-Alexander-Universitat Erlangen-NUrnberg
(FAU) berufen, den er bis heute innehat. Gleichzeitig
ist er Direktor des Instituts fUr Biomedizin des Alterns.

Seiner klinischen Tatigkeit ging Cornel C. Sieber von
2001 bis 2013 als Chefarzt der Abteilung Innere
Medizin 2 (Geriatrie) am Klinikum NUrnberg nach,
von 2013 bis 2018 war er Chefarzt der Klinik fir
Allgemeine Innere Medizin und Geriatrie am Kranken-
haus der Barmherzigen Bruder in Regensburg und
seit 2019 arbeitet er am Kantonsspital Winterthur
(Schweiz), wo er zunachst als Direktor das Department
Medizin leitete und als Chefarzt der Klinik fUr Innere
Medizin fungierte. Seit 2022 ist er als Medizinischer
Direktor in der Geschaftsleitung tatig.
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Cornel C. Sieber

DarUber hinaus war und ist Cornel C. Sieber in verschie-
denen nationalen und internationalen Organisationen
aktiv, unter anderem seit 2018 in der WHO-Arbeitsgruppe
,Clinical Consortium on Healthy Ageing” und derzeit

als Prasident der European Geriatric Medicine Society
(EuGMS). Seit 2011 ist er standiges Mitglied in der
Kommission ,Demographischer Wandel” bei der Leo-
poldina. Er war 2017 -2018 Vorsitzender der Deutschen
Gesellschaft fir Innere Medizin (DGIM) und Kongress-
prasident des 124. Internisten-Kongresses.

Cornel C. Sieber forscht hauptsachlich in den
Bereichen Sarkopenie und ,Frailty-Syndrom”.

HABILITATION

.Mechanismen der portalen Hypertonie
unter spezieller Bertcksichtigung
endothelialer vasoaktiver Faktoren”

PUBLIKATIONEN
ca. 460



Chronik

Symposiumsband, 1966

50 Jahre Lehrstuhl
fur Innere Medizin - Geriatrie

Grindung des Lehrstuhls

In einschlagiger Fachliteratur ist zu lesen, dass es seit
1970 den ersten deutschen Lehrstuhl fUr Geriatrie in
NiUrnberg gibt' - tatsachlich wurde der Lehrstuhl fur
Geriatrie erst am 1. November 1973 an der Friedrich-
Alexander-Universitat Erlangen-Nirnberg (FAU) ge-
grindet. Deshalb feiern wir jetzt, im November 2023,
das 50-jahrige Bestehen des Lehrstuhls fir Innere
Medizin - Geriatrie.

Naturlich gab es vor der Grindung des Lehrstuhls
auch schon Arzte, die sich um geriatrische Patienten
gekimmert haben und die vielféltigen Probleme sahen,
die eine spezialisierte Medizin fUr dltere Menschen aus-
machen. So gab es beispielsweise 1965 in Freiburg ein
geriatrisches Symposium, Uber das ein Sammelband
im Thieme-Verlag ver&ffentlicht wurde.2?

Allerdings bedurfte es einer aupergewdchnlichen Per-
sonlichkeit, die es schaffte, verschiedene Stellen davon
zu Uberzeugen, dass die Altersmedizin auf breitere
wissenschaftliche Fife gestellt werden muss. Forschung
und Lehre schienen richtungsweisend nur im Rahmen
eines Lehrstuhls fir Geriatrie leistbar zu sein.

Eine solche Personlichkeit war Prof. René Schubert.
Er war nicht nur der Leibarzt des damaligen Bundes-
prasidenten Heinrich Libke, sondern auch Mitinitiator

1973 Grindung
des Lehrstuhls

ST 3

Prof. Dr. René Schubert *1910 + 1976
Lehrstuhlinhaber 1973 -1976

und erster Prasident der Deutschen Gesellschaft fir
Gerontologie, die 1966 in Nurnberg gegrindet wurde.
Seine klinische Ausbildung zum Internisten erfolgte u.a.
in der Medizinischen Universitatsklinik TUbingen. Wann
er Chefarzt der 2. Medizinischen Klinik in Nirnberg
wurde, ist unbekannt. Wir wissen, dass er 1972 Ordina-
rius wurde und 1973 den Ruf auf den ersten Lehrstuhl
fur Geriatrie in Deutschland erhielt.

Wie es genau zur Grindung des Lehrstuhls kam, dar-
Uber kénnen wir heute nur spekulieren. Gesichert ist je-
doch, dass der rasche Fortschritt in der medizinischen
Forschung und in der Praxis nach dem zweiten Welt-
krieg zu weiteren Spezialisierungen und zur Einrichtung
von entsprechenden selbststéandigen Abteilungen fihrte.
Bezeichnend fir diese rasante Entwicklung ist die Ein-
richtung von 27 neuen Ordinariaten zwischen 1950
und 1992 an der FAU.#

Gerade in der Anfangszeit des Lehrstuhls wurde noch
um die Begriffe Geriatrie und Gerontologie und deren
Gemeinsamkeiten bzw. Abgrenzungen gerungen. So
wechselte anfangs auch die Bezeichnung des Lehrstuhls
und des angegliederten Instituts von ,Lehrstuhl bzw.
Institut fir Allgemeine Geriatrie” Uber ,Lehrstuhl bzw.
Institut fir Gerontologie” zur heutigen Namensgebung
.Lehrstuhl fUr Innere Medizin - Geriatrie”. Das Institut
wurde auf Wunsch Prof. Siebers in , Institut fur Biomedi-
zin des Alterns” umbenannt, um den medizinischen
Fokus zu betonen und den Namen der internationalen
Nomenklatur anzugleichen: ,Biomedicine of Aging”.

Krrichtung eines I
Schretbhem
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1 97 8 Dieter Platt

wird Lehrstuhlinhaber
des Instituts

Professor Platt iibernahm 2. Medizin
_- Der neue Chefarzt

“ will neue Wege gehen

Erwill Altersforschung in Schwung bringen
und eine Tagesklinik schaffen

NiUrnberger Nachrichten, 1978

Lehrstuhlinhaber 1978 - 2001

Die frihen Jahre

Jeder der Lehrstuhlinhaber hat das Institut gepragt mit
der Expertise, die er mitgebracht hat.

Bei Prof. Schubert (von 1973 bis 1976) war die For-
schung noch eher allgemein durch internistische
Themen, wie der Pneumologie bei geriatrischen Patien-
ten, gepragt. Nach seinem Uberraschenden, frihen
Tod 1976 dauerte es zwei Jahre bis mit Prof. Dieter
Platt (von 1978 bis 2001) ein neuver Lehrstuhlinhaber
berufen war.

Unter diesem Institutsleiter lag einer der Schwer-
punkte der Forschung auf klinischen Studien zur Toxi-
kologie, Pharmakokinetik und -dynamik von Arznei-
mitteln bei multimorbiden, geriatrischen Patienten.
Dafir wurden die Strukturen der Giftinformations-
zentrale und der toxikologischen Intensivstation des
Klinikums Nirnberg, die Prof. Platt unterstanden, ge-
nutzt und weiter ausgebaut. Im Institut selbst wurden
fur die Analysen vielféltige chemisch-physikalische
Verfahren etabliert, wie zum Beispiel die Gaschroma-
tographie und die Hochleistungsflissigkeitschromato-
graphie (HPLC).

Neben der patientennahen Forschung wurde haupt-
sachlich grundlagenwissenschaftlich gearbeitet. So
wurden unter anderem molekulares und zellulares
Altern der Haut und des Gehirns sowie der Lipidstoff-
wechsel im Alter untersucht.

Im Bereich Sport und Rehabilitation im Alter wurden
Interventionen sowohl bei Menschen als auch im Tier-
modell getestet. Beispielsweise wurden die Effekte
eines langfristigen Laufbandtrainings auf die kérper-
liche Funktionalitat von Mdusen analysiert.

Die Forschung wurde durch die Grindung des Ver-
eins zur ,Férderung der Alternsforschung am Institut
fur Gerontologie der Universitat Erlangen-Nirnberg”
unterstUtzt, Uber den viele der Mitarbeitenden und
Projekte finanziert werden konnten.

.Drugs and Ageing” - 2nd International Erlangen-Nuremberg
Symposion on Experimental Gerontology, 1984. Schaubild Ausschnitt

1
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1 984 Bezug der Raumlichkeiten

in der HeimerichstraBe 58 (links)

2001

Cornel C. Sieber
wird Institutsleiter

Das neue Jahrtausend

Prof. Cornel Sieber Ubernahm von Genf kommend
den Lehrstuhl zum 1. Dezember 2001. Der zugereiste
Schweizer erhielt somit noch einen Monat sein Gehalt
in D-Mark. Auch im Bereich der Forschung ergaben
sich dann ab 2002 Veranderungen.

So wurde der Forschungsbereich um Untersuchungen
der Angiogenese im Tiermodell, sowohl im Hinblick
auf die Tumorentstehung als auch auf die Pathophysio-
logie von Bluthochdruck erweitert. Flankierend wurden
die Effekte von endogenen, angiogen wirkenden Fakto-
ren auf die Wundheilung von Personen mit chronischen
Wunden untersucht. Aufgrund der Schliefung des
Tierstalls in NUrnberg wurden die tierexperimentellen
Studien am IBA mit der Zeit jedoch reduziert. FUr spatere
Untersuchungen der Auswirkung einer dauerhaften
Hochfetterndhrung auf die Entwicklung der Muskulatur
und des Immunsystems der alternden Ratte wurde
schlieflich auf Tierhaltungseinrichtungen von externen
akademischen Partnern zurickgegriffen. So nutzte der
neu berufene W2-Professor Cornelius Bollheimer ab
2011 seine gute Vernetzung an seine Alma Mater in
Regensburg, um dariber hinaus auch das molekulare
Altern der Tiere mit Hilfe eines Gaschromatographen
mit gekoppeltem Quadropol-Massenspektrometer und
immunologischen Untersuchungen zu charakterisieren.

Prof. Dr. Cornel C. Sieber *1959
Lehrstuhlinhaber seit 2001

Wahrend der Forschungsfokus unter Prof. Platt starker
auf der Analytik lag - beim akademischen Personal durch
zwei Chemiker und eine Biologin verstarkt - konzen-
trierte sich Prof. Sieber als Geriater, Internist und Gastro-
enterologe mehr auf das Gebiet des Metabolismus. So
wurden am Anfang seiner Tatigkeit zunachst vor allem
Biomarker der Mangelerndhrung untersucht, bevor
darauf aufbauend das Themenspektrum auf klinische
Forschungsfragen erweitert wurde. Es wurden Screening-
verfahren zur Identifikation von mangelernahrten geria-
trischen Patienten erforscht und etabliert, sowie ver-
schiedene Interventionen und Produktentwicklungen
zur Behandlung der Mangelernahrung getestet.

Als weiterer Fokus der Forschung entwickelte sich
das Frailty-Syndrom und die damit haufig verbundene
Sarkopenie, deren Pravention und Therapie auf einer
adaptierten Erndhrung und kérperlicher Aktivitat basiert.



Erndhrung und Bewegung

Verstarkung im Bereich Ernahrung war ab 2009 durch
die Einrichtung der Dr. Theo und Fried| Schéller-Stiftungs-
professur fir Klinische Erndhrung im Alter dank einer
grofzigigen Foérderung durch die Scholler-Stiftung
moglich, die mit (damals noch) Privat-Dozentin Dr.
Dorothee Volkert ideal besetzt werden konnte. Nach
fonf Jahren wurde die Stelle in eine W2-Professur an der
FAU verstetigt. Frau Prof. Volkert hat damit die einzige
Professur fir Erndhrung im Alter im deutschsprachigen
Raum inne. Neben ihrer Forschungstatigkeit mit Fokus
auf spezielle Erndhrungsprobleme &lterer Menschen
konnte sie am Lehrstuhl die Leitlinienarbeit der Deut-
schen Gesellschaft fir Erndhrungsmedizin (DGEM) konti-
nuierlich fortfGhren. Nationale Leitlinien zur klinischen
Erndhrung in der Geriatrie werden seither in regelmapi-
gen Abstanden von ihr als Erstautorin aktualisiert. Die
Leitlinienarbeit wurde auch international fur die euro-
paischen Lander in Zusammenarbeit mit der European
Society for Clinical Nutrition and Metabolism (ESPEN)
Ubernommen und um das Thema Ernahrung bei De-
menz erweitert - eine bemerkenswerte Etablierung in
der internationalen Szene.

Im Bereich der kérperlichen Funktionalitat und
Rehabilitation wurde der Fokus immer starker auf den
Muskelschwund im Alter (Sarkopenie) gelegt. Hierbei
wurden verschiedene Pathogenesewege dieses
Syndroms erforscht. Professor Michael Drey hat hier
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2002

Umbenennung in
Institut fir Biomedizin
des Alterns

Erstes Logo des Instituts
(in Verwendung bis 2012)

beispielsweise mit seinen Arbeiten Gber neurodenerative
Prozesse neue Wege eingeschlagen.

Mit Privat-Dozentin Dr. Ellen Freiberger konnte 2012
eine Expertin auf dem Gebiet der kérperlichen Aktivitat
gewonnen werden, die schon Jahre zuvor in verschie-
denen Projekten mit dem IBA kooperiert hatte. Nicht
zuletzt durch ihre internationale Vernetzung im Bereich
der Bewegung im Alter konnte sich das IBA erfolgreich
an grofen multizentrischen Projekten beteiligen. Hier
ist zum Beispiel die SPRINTT-Interventionsstudie zu er-
wahnen, die Uber finf Jahre in 12 europdischen Zentren
durchgefihrt wurde und bei der am IBA 125 Senioren
drei Jahre lang untersucht und trainiert wurden. Als
internationale Expertin war Frau Dr. Freiberger auch an
den 2022 erschienen ,World Falls Recommendations
and Guidelines” beteiligt.

Ein weiteres Highlight war die vom IBA federfUhrend
beim Gemeinsamen Bundesausschuss (G-BA) eingewor-
bene Studie TIGER zur Versorgungsforschung mit regel-
mapigen poststationdren Hausbesuchen bei hochbe-
tagten Patienten, das bis dahin finanzstarkste Projekt
des IBA.
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Klinisch wurde dariUber hinaus der Bereich der geria-
trischen Notfallversorgung beforscht. Das Spektrum
reichte dabei von der Untersuchung von Screening-
Instrumenten, der Delir- und Infektionsforschung bis hin
zur Etablierung der nicht-invasiven Beatmung geria-
trischer Patienten. Hierbei tat sich insbesondere Frau
Prof. Katrin Singler hervor, die die Vernetzung der
Krankenversorgung mit der klinischen Forschung und
dank ihrer Zusatzqualifikation als Master in Medical
Education, die Integration der gewonnenen Erkennt-
nisse in die geriatrische Lehre vorantrieb.

Vernetzung der Geriatrie -
Standespolitik - Gremienarbeit

Bei Arbeitsantritt von Prof. Sieber war in Deutschland
die universitare Geriatrie - anders als in der Schweiz -
nur marginal etabliert. Daher fokussierten sich seine
Aktivitaten rasch und quantitativ nicht unbedeutend auf
die nationale und internationale Vernetzung und die Mit-
wirkung in standespolitischen Gremien.

Beginnend mit seiner Prasidentschaft bei der Deut-
schen Gesellschaft fir Erndhrungsmedizin (DGEM),
dem Einsatz im ,Education Committee” der ESPEN und
spater dann in der Gruppe ,Healthy Aging” der WHO,
sowie in der standigen Kommission ,demographischer
Wandel” der Leopoldina gelangte das IBA zu vermehrter
Visibilitat. Auperdem seien hier seine Prasidentschaft
in der Deutschen Gesellschaft fUr Geriatrie (DGG),

2009

Theo und Friedl| Schdéller-

Stiftungsprofessur fur Klinische

Erndhrung im Alter

enge Beziehungen zur Deutschen Gesellschaft fir Ge-
rontologie und Geriatrie (DGGG), der Osterreichischen
Gesellschaft fir Geriatrie und Gerontologie (OGGG),
sowie der Schweizerischen Gesellschaft fir Geriatrie
(nun SFGG) erwahnt. Aktuell ist er fir die Jahre 2022 -
2023 Prasident der Dachorganisation fur Geriatrie in
Europa, der ,European Geriatric Medicine Society”
(EuGMS).

Ganz besonders hervorzuheben ist das Engagement
von Prof. Sieber bei der Deutschen Gesellschaft fur
Innere Medizin (DGIM), deren Vorsitzender er von 2017-
2018 als erster Geriater Gberhaupt war. Noch wenige
Jahre zuvor war die Geriatrie kein eigener Fachbereich
der DGIM. Zu dieser Zeit wurden geriatrische Inhalte
lediglich im Vorprogramm des Jahreskongresses an-
geboten, dennoch wurden sie rege besucht. Schritt fir
Schritt gelang es, die Geriatrie in der DGIM zu eta-
blieren, ein nicht zu unterschatzendes positives Signal
fir junge, akademisch interessiert Geriaterinnen und
Geriater.

Im Bereich der Lehre engagierte sich Prof. Sieber
Uber zehn Jahre als Prasident der ,European Academy
for Medicine of Aging” (EAMA) fir die Férderung des
akademischen Nachwuchses fir das Fach Geriatrie in
Europa (2007 -2015).

Gutachterlich war und ist er sowohl national als auch
international gefragt, unter anderem als Mitglied des
Fachkollegiats der DFG fUr das Fach Geriatrie (2012 -
2020).
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Klinische Arbeit

2013 etablierte die Stadt Nirnberg an ihrem Klinikum
einen Ableger der Paracelsus Universitat Salzburg, so
dass eine Konkurrenzsituation zur FAU entstand. Da-
raufhin kam es zur Trennung der bisherigen Personal-
union als Lehrstuhlinhaber an der FAU und Chefarzt
der Geriatrie im Klinikum NUrnberg.

Da am Uniklinikum Erlangen keine Betten fur die
Geriatrie zur Verfigung standen, ging Prof. Sieber zu-
nachst als Chefarzt ans Krankenhaus der Barmherzigen
Brider nach Regensburg und 2019 ans Kantonsspital
Winterthur. Seinen Lehrstuhl in NUrnberg fUhrt er seit-
her - ohne Betten - in Teilbeurlaubung weiter.

Dadurch fokussierte sich die Forschung des IBA auf
den ambulanten Sektor der Geriatrie: zu Hause lebende
Senioren und die Verbesserung derer Lebensumstande.

Ausblick

So reflektieren die Aktivitaten die demographisch be-
dingt zunehmende Dringlichkeit, geriatrische Themen
zu bearbeiten und Lésungen fUr die speziellen Probleme
hochbetagter, multimorbider Patienten zu finden. Statt
organspezifischer Behandlung ist es fur geriatrische
Patienten von grof3ter Bedeutung den Fokus auf die
Lebensqualitat und den Erhalt der Selbstandigkeit zu
legen.
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2013

Umzug in die neuen Rdume
in der Kobergerstraf3e

izIBA

Aktuelles Logo des Instituts
(in Verwendung seit 2013)

Zusammenfassend kann man sagen, dass die Geria-
trie, als Teil der Inneren Medizin, als ,,Medizin fUr den
ganzen Menschen” gelten kann.

Doch damit nicht genug: Neben den mehr auf die
Physis konzentrierten ,Behandlungspfaden” addieren
sich die Psyche und das soziale Umfeld bei den meist
vulnerablen alteren bis sehr alten Menschen noch dazu.

Der betagte Mensch wird quasi zum ,homo com-
pensator”. Die Aufgabe der Geriater dabei ist, eine Art
Reisebegleiter zu sein. Allein kdnnen dies Internistinnen
und Internisten nicht meistern. Es verlangt nach inter-
disziplindren professionellen Teams, wobei die Pflege
eine zentrale Rolle spielt und kinftig sicher noch mehr
spielen wird. Die Herausforderungen stimulieren somit
fir Neues, denn: Wo Ressourcen knapp sind, zahlen
sich Ideen doppelt aus! Hier ist wissenschaftliche
Forschung weiter gefordert, denn ohne eine gewisse
Lyrik der Forschung gibt es auch keine Prosa der An-
wendung.

So bleibt zu hoffen, dass dieses aufgrund des demo-
graphischen Wandels wichtige Gebiet, die Geriatrie,
auch in Zukunft an der Alma Mater FAU - Ort des ersten
vor 50 Jahren etablierten Lehrstuhles fir das Fach
Geriatrie in Deutschland - seinen gebUhrenden Platz
auch Uber die nachsten Dekaden beibehalten wird.
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Standorte

Laborrdaume in der Heimerichstrafe
um 1980 (links)

Standorte des Instituts
fur Biomedizin des Alterns

In den ersten Jahren gab es keine speziellen Raumlich-
keiten fUr den Lehrstuhl fir Innere Medizin - Geriatrie.
Die wissenschaftliche Tatigkeit wurde im Klinikum NUrn-
berg ausgeUbt, wo der Lehrstuhlinhaber gleichzeitig
auch Chefarzt war. Erst Ende der 1970er Jahre wurde
die Notwendigkeit fir Laborraume und Raume fir Mit-
arbeiter in der Forschung und Lehre sichtbar. So wurden
ab 1. Januar 1980 Raumlichkeiten in der Heimerich-
strafe 58 in Nirnberg (gegeniber dem Klinikum) von
der Stadt zur Verfigung gestellt. HierfUr gab es einen
Vertrag Uber feste Ausstattung, was Sache der FAU
war, und Verbrauchsmaterial, das vom Klinikum gestellt
wurde. Die neuen Raume konnten dann am 9. Novem-
ber 1980 eingeweiht werden.

Ab Juli 2002 fanden am IBA umfangreiche Renovie-
rungs- und Umbavuarbeiten statt. Ab 2010 wurde dann
klar, dass das IBA personell so gewachsen war, dass eine
andere Losung gefunden werden musste. Auferdem gab
esimmermehr interdisziplindre und translationale Projekte.

Bereits 2003 war das Interdisziplinare Zentrum fur
Gerontologie (1ZG) gegrindet worden, ein Zusammen-
schluss der in der Alternsforschung aktiven Einrichtun-
gen, LehrstUhle und Professoren aus den verschiedenen
Fakultaten der FAU.

Laborraume auf AEG:
neueste technischggStandards
mit spektakularen QJsblick!

So kam die Idee auf, auch rdumliche Synergien zu
schaffen und ein neues Zentrum fir Alternsforschung
unter einem Dach zu vereinen. Die FAU konnte geeig-
nete Raumlichkeiten in der Kobergerstrape 60/62 an-
kaufen und fUr Forschung und Lehre ertichtigen.

Das IZG wurde in Interdisziplinares Centrum fUr
Alternsforschung (ICA) umbenannt, um die internatio-
nale Verstandigung zu erleichtern, und gibt dem ge-
samten Haus heute seinen Namen.

Am 1. April 2013 konnten die neuen Raumlichkeiten
von den Mitarbeitenden des Instituts fir Psychogeron-
tologie (IPG) und des IBA bezogen werden.

Die neue Einheit der drei beteiligten Einrichtungen
wurde auch durch die Gestaltung von drei neuen, korres-
pondierenden Logos nach auf3en sichtbar gemacht.

Seither sind gute Synergien zwischen den Instituten
entstanden. Es gibt regelmépige Treffen der Promovie-
renden aus beiden Instituten und auch das gemein-
same, wéchentliche Forschungskolloquium erfreut sich
grofen Zuspruchs. Daraus entstanden auch einige
gemeinsame Projekte. Mehrere wissenschaftliche Mit-
arbeitende des IBA absolvierten den Masterstudien-
gang Gerontologie zusatzlich zu ihrer Promotion und
umgekehrt finden nicht wenige Studierende des Master-
studiengangs Psychogerontologie Uber Praktika oder
Hilfskraft-Tatigkeiten den ,Weg Uber den Flur”.
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Eine neue Einheit:
drei korrespondierende Einrichtungen

E I c A Institut fUr Biomedizin Institut fur Psycho-

des Alterns gerontologie
Interdisziplinares Centrum
fur Alternsforschung

Allerdings musste noch eine Lésung fUr das Labor
gefunden werden, das leider nicht mit umziehen konnte,
weil das Gebdude in der Kobergerstrape mitten im
Wohngebiet liegt und damit eine Nutzung als Labor
nicht moglich ist.

Auf dem ehemaligen Gelande der AEG in der Further
Straf3e entstanden schlief3lich neue und moderne Labor-
raume, die seit 2014 vom IBA fir die ,Nassforschung”
genutzt werden. Seit 2016 werden die Raumlichkeiten
zusammen mit dem Lehrstuhl fir Gesundheitspsycho-
logie (Prof. Nicolas Rohleder) betrieben und auch hier
konnten gute Synergien und gemeinsame Forschungs-
projekte entwickelt werden.

Trainings- und Messgerate fir
die Forschung mit Probanden:

Ganzkorpertrainingsgerat
»BodySpider«

Beinpresse
LegPressAir 300

Bioimpedanzmessgerate
BIA (stehend/liegend)

Knochendichtemessgerat
iDXA Forma Full

Elektrokardiogramm
EKG, Cardiovit MS2015 mob

; Kalorimetrie-System
' Quark RMR

Ganganalysesystem
GAITRite®

-




Mitarbeitende

_‘ Mitarbeitende
{ ) des Instituts,
um 1980
Mitarbeitende des Instituts 8%
fur Biomedizin des Alterns Planstellen

Wie jedes Institut lebte das IBA von Anfang an neben der
Initiative seiner Direktoren wesentlich vom Engagement
und den Leistungen der Mitarbeitenden.

Waren in den Anfangsjahren hauptsachlich Arzte, die
gleichzeitig ihren Dienst im Klinikum NUrnberg versahen,
beim IBA tatig, so wandelte sich das Bild spatestens durch
die Einwerbung von Drittmitteln durch Prof. Sieber und
Frau Prof. Volkert. Die Zahl der wissenschaftlichen Mitarbei- 92 %
tenden im nicht-arztlichen Bereich Uberwiegt seit 2010

Drittmittelfinanzierte
deutlich. Stellen

Besonders eindricklich ist auch das Verhaltnis der
Finanzierung des Personals. Seit 2010 stehen insgesamt
9 Mitarbeitenden auf Planstellen 107 Mitarbeitenden
auf drittmittelfinanzierten Stellen gegeniber.

Mitarbeitende seit 2010
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INSTITUT FUR
BIOMEDIZIN DES ALTERNS

Mitarbeitende
des Instituts,
2010

Mitarbeitende des Instituts, 2023
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Interdisziplinaritat

Interdisziplinares Team
am Institut for
Biomedizin des Alterns

Erndahrung
Prof. Dr. rer. nat. Dorothee Volkert

Nach dem Studium der Erndhrungswissenschaft an der
Universitat Stuttgart-Hohenheim und der Promotion
am Geriatrischen Zentrum Bethanien der Universitat
Heidelberg habilitierte sich Dorothee Volkert 2001

am Institut fir Erndhrungswissenschaft der Universitat
Bonn. Nach einigen Jahren der medizinisch-wissen-
schaftlichen Tatigkeit in der klinischen Erndhrungs-
industrie Ubernahm sie 2009 die Theo- und Friedl-
Schéller-Stiftungsprofessur fir Klinische Erndhrung im
Alter am Lehrstuhl fUr Innere Medizin - Geriatrie der
FAU. lhre Forschungsschwerpunkte liegen im Bereich
der Epidemiologie, Entstehung und Therapie von
Ernahrungsproblemen, insbesondere der Mangeler-
nahrung im Alter. Sie leitet nationale und internationale
Forschungsprojekte zu diesen Themen und ist dariber
hinaus federfUhrend fir die Entwicklung und Aktuali-
sierung nationaler und internationaler Leitlinien zur
klinischen Erndhrung im Alter verantwortlich.

Dorothee Volkert Ellen Freiberger

Bewegung
PD Dr. phil. Ellen Freiberger

Ellen Freiberger absolvierte an der Deutschen Sport-
hochschule KéIn den Diplomstudiengang Sport, das
Aufbaustudium ,Sport und Gesundheit” und ab 1994 an
der FAU den Aufbaustudiengang ,Psychogerontologie”.
1997 bis 1999 erhielt sie ein Stipendium aus Mitteln des
Hochschulsonderprogramms Il Frauenférderung der
FAU, der ihr einen einjahrigen Forschungsaufenthalt

an der Universitat Austin /Texas USA ermdglichte. An-
schliefend promovierte und habilitierte sie am Institut
fur Sportwissenschaft und Sport (ISS) der FAU. Ab 2008
leitete sie am ISS den internationalen Studiengang MA
Physical Activity & Health. Von 2012 bis zu ihrem
Ruhestand 2022 war sie wissenschaftliche Mitarbeiterin
des IBA mit den Schwerpunkten Pravention vor Stirzen
und Bewegung im Alter. In dieser Zeit leitete sie zahl-
reiche nationale und internationale Projekte zu diesen
Themen.



Cornelius Bollheimer

Translationale Forschung
Prof. Dr. med. Cornelius Bollheimer

Nach Studium der Humanmedizin und Promotion an
der Universitat Heidelberg absolvierte Cornelius Boll-
heimer ein zweijahriges Postdoktorat in den USA und
begann danach seine Facharztweiterbildung in Allge-
meiner Innerer Medizin und spater Endokrinologie am
Universitatsklinikum Regensburg, wo er sich 2004 auch
habilitierte. Von Regensburg aus wurde er 2008 in

die von Prof. Sieber geleitete Klinik fOr Innere Medizin 2
(Geriatrie) des Klinikums NUrnberg abgeordnet. Er be-
warb sich erfolgreich auf ein Stipendium des Forschungs-
kollegs Geriatrie der Robert-Bosch-Stiftung und bildete
sich zum Geriater weiter. Cornelius Bollheimer war von
2011 bis 2016 als Universitatsprofessor am IBA tatig
und beschaftigte sich mit translationaler Geriatrie am
Beispiel der sarkopenen Adipositas. Von 2013 bis 2016
war er in Personalunion stellvertretender Chefarzt in
der von Prof. Sieber geleiteten Klinik fir Allgemeine
Innere Medizin und Geriatrie des Krankenhauses der
Barmherzigen BrUder Regensburg. 2016 Ubernahm
Cornelius Bollheimer den Lehrstuhl fUr Altersmedizin
an der RWTH Aachen und ist dort Direktor der Medizini-
schen Klinik VI des Universitatsklinikums. Sein aktueller
Forschungsschwerpunkt ist die Gerontechnologie.
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Robert Kob

Biochemie
Dr. rer. nat. Robert Kob

Nach Studium, Diplom und Promotion in der Biochemie
und Molekularen Biologie an der Friedrich-Schiller-
Universitat Jena ging Robert Kob 2011 als klinischer
Chemiker ans Labor des Klinikums Nirnberg. Von dort
wechselte er 2012 ans Institut fir Biomedizin des
Alterns wo er bis heute als Akademischer Oberrat neben
seiner Tatigkeit in Lehre und Forschung fUr die adminis-
trativen Aufgaben Personal, Finanzen, IT und die Labore
zustandig ist. Seine personlichen Forschungsschwer-
punkte liegen in den Bereichen der Sarkopenie und
alternsbedingten, pathophysiologischen Veranderungen.



Lehre am Institut fur Biomedizin
des Alterns

Das Vorlesungsverzeichnis des Instituts fir Biomedizin
des Alterns listet im Wintersemester 2023/24 17 Ver-
anstaltungen auf.

Die wichtigsten sind die Hauptvorlesung ,Innere Medizin”
im 7. Semester, die Block-Vorlesung ,Q7 Medizin des
Alterns und des alten Menschen” im 8. Semester, sowie
die Wahlpflichtfacher Erndhrungsmedizin und Alters-
syndrome fir Studierende der Medizin. Auf3erdem finden
sich zahlreiche Vorlesungen im Masterstudiengang
Gerontologie.

Ein weiterer Erfolgsfaktor fir universitare Lehre ist die
Anzahl der wissenschaftlichen AbschlUsse, die am
Lehrstuhl betreut werden.

Belastbare Zahlen haben wir hier erst ab 2001. Die aktu-
elle Statistik findet sich auf der folgenden Seite.

Katrin Singler

Unsere Alterssimulationsanzige (Age-Man) setzen wir
in der Lehre ein und auch regelmapig bei Publikumsver-
anstaltungen, wie der Langen Nacht der Wissenschaft.
Sie lassen Altersveranderungen schon in jungen Jahren
nachempfinden und finden grope Resonanz.

Koordiniert und betreut wird der Bereich Lehre seit
2010 durch unsere Lehrbeauftragte Frau apl. Prof.
Katrin Singler. Prof. Singler ist fir diese Aufgabe pra-
destiniert, da sie nicht nur den Facharzt fUr Innere
Medizin mit Schwerpunkt Endokrinologie und Diabeto-
logie und die Zusatzbezeichnungen Geriatrie, Notfall-
medizin und Palliativmedizin hat, sondern auch einen
Master in Medical Education der Universitat Heidelberg.

Die studentische Lehre im Fach Geriatrie an der FAU
hatte in der Vergangenheit zudem Leuchtturmcharakter
in der Weiterentwicklung der geriatrischen Lehre. Im
Rahmen verschiedener Promotionen wurden neben
mehreren nationalen und internationalen Ist-Stand
Erhebungen, kompetenzbasierte Lernzielkataloge und
Curricula erarbeitet, die nun auch Eingang in den Kompe-
tenzbasierten Lernzielkatalog NKLM gefunden haben.
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Anzahl der wissenschaftlichen
Abschlisse seit 2001

Habilitationen 7 abgeschlossen,
1 angemeldet

Promotionen 29 abgeschlossen
Dr. med. 4 angemeldet

Promotionen 17 abgeschlossen
Dr. biol. hum 6 angemeldet

Diplom- und 48 abgeschlossen
Masterarbeiten 6 angemeldet

Age-Man Alterssimulationsanzug




Publikationen

Publikationen des Instituts
fur Biomedizin des Alterns

Ein Indikator fur den Erfolg wissenschaftlicher Arbeit
ist-die Anzahl der Publikationen einer Einrichtung.

In den letzten 50 Jahren sind ca. 1200 Publikationen
von Mitarbeitern des IBA erschienen - eine durchaus
beindruckende Zahl. Eine Auflistung findet sich auf der
Website des Instituts (www.iba.med fau.de).

Anzahl der IBA Publikationen

Stand 31.12.2022
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Finanzen

Finanzierung des Instituts
fur Biomedizin des Alterns

Die Arbeit des Lehrstuhls und des IBA wird
seit jeher hauptsachlich aus Drittmitteln
finanziert. Auch hier ging es in den letzten

50 Jahren stetig bergauf. Eine Ubersicht Gber
die Forschungsprojekte der letzten Jahre

auf den folgenden beiden Seiten verdeutlicht
die Vielseitigkeit der Forschung.

Finanzierungsquellen
im Zeitraum von 2010 -2022

Kumulierte Drittmitteleingdange
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Forschungsprojekte

Nationales* und internationales? Forschungsprojekte
am Institut fUr Biomedizin des Alterns A

enable Kompetenzcluster Erndhrung - 2015 -2021 BMBF

”.ﬂéhfab/e Ziel: Entwicklung gestinderer und geschmackvollerer Nahrungsmittel mit

healthy food cholces in all stages of e hoher Konsumentenakzeptanz sowie Férderung einer besseren Ernahrungs-
kommunikation; Schwerpunkt IBA: Pravention von Mangelernidhrung

[ TIGER Transsektorales Interventionsprogramm zur Verbesserung
der Geriatrischen Versorgung in Regensburg - 2017 -2021 G-BA
Ziel: Erleichterung des Ubergangs alterer Menschen vom Krankenhaus zuriick

in die hausliche Umgebung durch geriatrische Fachkrafte (,Pfadfindern”) sowie

eine Verringerung der Wiedereinweisungen.

TIGERE

Effective SLOPE Effekte von Lebensstilinterventionen

Effective bei dlteren Menschen mit Adipositas - 2019-2021 BMBF
SLOPE Ziel: Systematische Aufarbeitung existierender Forschungsergebnisse
e und deren gemeinsame Auswertung (Netzwerkmetaanalyse) zur Ableitung

evidenzbasierter Therapieempfehlungen

SiFAr Sicheres Fahrradfahren im Alter - 2020 -2022 ADAC Stiftung
Ziel: Evaluierung eines strukturierten und progressiven Trainingsprogramms
zur Verbesserung der fahrradbezogenen motorischen Grundkompetenzen

alterer Menschen ab 65 Jahren.

SiFAr

FEARFALL Chronischer Stress und funktionale Gesundheit
bei dlteren Menschen - laufend seit 2022 DFG

Ziel: Evaluierung eines Trainingsprogramms zur Reduktion von Sturzangst

und altersbedingtem Abbau von Muskelmasse sowie zur Férderung

der kérperlichen Aktivitat bei selbstandig lebenden Seniorlnnen ab 70 Jahren.

GeGeSSEn Genuss und Gesundheit fir Seniorlnnen

G eG eS SE [N  instationdren Pflegeeinrichtungen - laufend seit 2023 BrRK

@ Genuss und Gesundheit Ziel: Optimierung der Erndhrungssituation in den Pflegeeinrichtungen

far Senioren in
stationaren Einrichtungen des BRK Kreisverbands Kulmbach unter Beriicksichtigung der Bewohnerlnnen-

und Mitarbeiterlnnen-Perspektive.
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nutritionDay

TEA Y N @i

DEDIPAC

orminants of diet & physicel acthity

MaNuEL cee

JPI Knowledge Hub Maelnutrition in the Eiderly

gg PROMISS

SCOPE

Screening for (KD among Older Peaple across Europe

4 SPRINTT

Sarcoponia & M:«MNMM

APPETITE

JPI PREVNUT Prevention of undernutrition
in older adults
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nutritionDay Seit 2006 jahrlich stattfindender Aktionstag

Verschiedene Fordermittelgeber

Ziel: Erhohung der Aufmerksamkeit fur Mangelernahrung und Férderung
einer adaquaten Erndhrungsversorgung im Pflegeheim und Krankenhaus.

DEDIPAC The Determinants of Diet and Physical Activity
2013-2016 EU, JPI, BMBF

Ziel: Untersuchung relevanter Determinanten von Erndhrung und Bewegung im Alter
sowie deren Wechselwirkungen in verschiedenen Lebens- und Gesundheitssituationen.

FORMOSsA Sacopenia and osteoporosis - outcome of limited
regeneration in age - 2013 -2016 Bayerische Forschungsstiftung

Ziel: Untersuchung der Wirksamkeit von Ganzkarper-Elektromyostimulation
zur Behandlung der sarkopenen Fettleibigkeit bei selbststandig lebenden Seniorlnnen.

MaNuUEL JPI Knowdlege Hub - Malnutrition in the Elderly
2016-2018 Eu, JPI,BLE

Ziel: Forschung zur Definition, Pravalenz, effektivem Screening und Atiologie
von Mangelerndhrung sowie die Entwicklung eines Kompetenznetzwerks.

PROMISS Prevention of Malnutrition In Senior Subjects
in the EU - 2016 -2021 EU, H2020

Ziel: Gewinnung eines besseren Verstandnisses der Protein-Energie-Mangelerndhrung
bei dlteren Menschen sowie die Entwicklung von PraventionsmaBnahmen.

SCOPE Screening for CKD among Older People across Europe -
2015 -2020 Eu, H2020

Ziel: Erforschung des Verlaufs der Nierenfunktion und des Auftretens eines terminalen
Nierenversagens bei Menschen Uber 75 Jahren unter Einbezug innovativer Blutparameter.

SPRINTT Sarcopenia and Physical fRailty IN older people:
multi-componenT Treatment strategies - 2014-2020 Eu, M

Ziel: Evaluation innovativer therapeutischer Mainahmen gegen physische Gebrechlich-
keit und Mobilitatsverluste bei &lteren, selbstandig lebenden Seniorinnen ab 70 Jahren.

Appetite laufend seit 2022 eu, JpI, BMEL

Ziel: Pravention von Mangelernahrung alterer Menschen im Privathaushalt durch
Verbesserung des Appetits mittels gezielter Erndhrung und korperlicher Aktivitat.
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Kooperationspartner - Sponsoren

Kooperationspartner und Sponsoren #usvah!

ADAC Stiftung

AKE Arbeitsgemeinschaft Klinische Erndhrung

AOK

BANSS-Stiftung

Bayerische Forschungsstiftung

Bosch Stiftung

BLE Bundesanstalt fur Landwirtschaft und Erndhrung
BMBF Bundesministerium fir Bildung und Forschung
BMEL Bundesministerium fUr Ernahrung,
Landwirtschaft und Verbraucherschutz
Bundesverband Geriatrie

DFG Deutsche Forschungsgemeinschaft

DGE Deutsche Gesellschaft fir Ernahrung

DGEM Deutsche Gesellschaft fOr Ernahrungsmedizin
DGG Deutsche Gesellschaft fir Geriatrie

DGGG Deutsche Gesellschaft fir Gerontologie
und Geriatrie

DGIM Deutsche Gesellschaft fir Innere Medizin
EAMA European Academy fir Medicine of Aging
ELAN Fond (DFG)

ESPEN European Society for Clinical Nutrition
and Metabolism

EuGMS European Geriatric Medicine Society
Kantonsspital Winterthur

Krankenhaus Barmherzige Brider Regensburg
Nutricia, Danone Deutschland GmbH

Schéller Stiftungen

Uber 25 Universitaten und Forschungsein-
richtungen in Europa und weltweit z. B.:

Baylor College of Medicine, Houston, USA

Ben-Gurion University of the Negey,
Be'er Sheva, Israel

Fraunhofer-Institut fir Verfahrenstechnik und
Verpackung IVV, Freising, Deutschland

Helsingin yliopisto, Helsinki, Finnland

Institut National de Recherche pour I'Agriculture,
I'Alimentation et I'Environnement (INRAE),
Frankreich

Istituto Nazionale di Riposo Cura per Anziani
(INRCA), Ancona, Italien

Medizinische Universitit Graz, Osterreich
Medizinische Universitit Wien, Osterreich
Newcastle University, Vereinigtes Konigreich
Servicio Madrileno de Salud, Madrid, Spanien
Universita Bologna, ltalien

Universita Cattolica del Sacro Cuore,
Rom, Italien

University of Auckland, Neuseeland

University of Dublin, Irland

University of New South Wales, Sydney, Australia
University of North Carolina at Chapel Hill, USA
Universytet Medyczny W Lodzi, Lodz, Polen
Univerzita Karlova, Prag, Tschechien

Vrije Universiteit Amsterdam, Niederlande
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iba.med.fau.de

Institut fOr Biomedizin des Alterns
Friedrich-Alexander-Universitat Erlangen-Nirnberg
Kobergerstraf3e 60, 90408 Nirnberg





