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CAMPUSLEBEN

,Wir sind die Richter der Medizin*

Informatiker Alfred Winter und Biometriker Markus Loffler Gber ein Vierteljahrhundert ihres facherlbergreifenden Instituts

Facherubergreifende Forschungsprojekte
sind aktuell sehr in Mode. Die Erkenntnis,
dass beispielsweise Mediziner und Infor-
matiker viel voneinander profitieren kon-
nen, hat an der Universitat Leipzig aber
bereits vor einem Vierteljahrhundert zu
einer Institutsgrindung gefiihrt. Die
Herausforderungen fiir die rund 200 Wis-
senschaftler, die am Institut fiir Medizini-
sche Informatik, Statistik und Epidemiolo-
gie (IMISE), in verbundenen Einrichtungen
und in mehreren Ausgriindungen forschen
und lehren, haben sich in 25 Jahren stets
gewandelt. Wie, das erkldren die beiden
Institutsleiter — Biometriker Professor Mar-
kus Loffler und Informatiker Professor Alf-
red Winter - zum Jubildum im Interview.

1994 erntete ein Arbeitsspeicher von acht
Megabyte neidische Blicke. Von der
Existenz des Internets wussten nur Technik-
fans. Wie sehr mussten Sie damals fiir die
Idee werben, die Informatik in die Liste der
medizinischen Disziplinen aufzunehmen?
Markus Loffler: Uberhaupt nicht, im
Gegenteil. Der damalige Dekan der
Medizinischen Fakultat, Professor Gott-
fried Geiler, nahm mich in seinem Biiro in
Empfang, wo es eiskalt war und eine
Dampframme ohrenbetdubend dréhnte.
Ich merkte bald, warum: Das Fenster
stand sperrangelweit offen. Erst nach
einer Weile schloss er es und fragte mich:
,+Horen Sie das? Dieser Larm ist fiir mich
Musik. Nach 40 Jahren Stillstand passiert
hier endlich was. Krempeln Sie die Armel
hoch und packen Sie an. Wir brauchen
Sie!"” Das hat mich sofort positiv flir meine
Aufgabe in Leipzig eingenommen.

Alfred Winter: Ich kam zwei Jahre spater
mit dem Auftrag, ein Krankenhausinfor-
mationssystem aufzubauen. Und auch ich
machte die Erfahrung, dass wir nieman-
den {iberzeugen mussten. Die Arzte
waren vielleicht zurtickhaltender als die
Verwaltung. Doch der Bedarf und der
Druck waren da — und damit verbunden
auch eine groBe Erwartungshaltung.

25 Jahre spater vernetzen Sie im Projekt
SMITH (,,Smart Medical Information
Technology for Healthcare®) momentan

die Daten von sogar sieben
Uniklinika. Man kénnte
glauben, lhr Institut ware in
seiner Disziplinmischung
zielgerichtet dafiir gegriin-
det worden ...

Loffler: Das stimmt. Wir
haben diesen komplexen
dreiteiligen Namen. ,Medi-
zinische Informatik” - wer
weill schon, was das ist?
»Statistik” — das Wort
verstehen die

meisten Men-
S

schen immerhin. ,Epidemiologie” — auch
das muss man erklaren. Auf die Frage
»Was machen Sie?" antworte ich immer:
Meine Frau ist Arztin, sie behandelt und
heilt. Ich wiederum zdhle ihre Erfolge und
Misserfolge. Wir sind am IMISE so etwas
wie die Richter der Medizin. Ein neues
Therapie-Prinzip muss sich immer als
uberlegen herausstellen oder weniger
Nebenwirkungen aufweisen. Ob es so ist,
stellen wir durch eine systematische
Datenauswertung fest. Damit haben wir
im SMITH-Projekt schon mal die Bio- und
Medizinische Informatik sowie Statistik
abgedeckt. Mit Hilfe der Patientendaten
aus Leipzig, Halle, Jena, Aachen, Bonn,
Essen und Hamburg gelangen wir in den
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allem verstehen, wozu sie
ja sagen. Wenn das
7 gewahrleistet ist,
Q'u\ brauchen wir die
; Daten in entspre-
A chender Qualitat. Das
My heifit, sie missen
i moglichst einheitlich
erfasst werden. Auch
Kinstliche Intelligenz

Bereich der Epidemiologie: Wie ist es
eigentlich um die Gesundheit einer
Bevolkerung bestellt?

Winter: Unser Auftrag fiir SMITH lautet,
sogenannte Dateninformationszentren zu
realisieren. Daten, die ohnehin schon in
den Krankenhdusern und Universitatskli-
nika vorhanden sind, nutzbar zu machen,
aber auch Daten bereitzustellen, die zur
Beantwortung bestimmter Forschungs-
fragen bislang fehlen. Daftir muss Tech-
nik aufgebaut werden: Datenbanken,
Schnittstellen. Es geht aber auch um
organisatorische Fragen: Wie berticksich-
tigen wir die berechtigten Interessen der
Patienten? Es sind ihre Daten, daher miis-
sen sie nicht nur zustimmen, sondern vor

kommt zum Einsatz, um die jeweils rele-
vanten Informationen aus den Textdoku-
menten zu ziehen - allerdings bisher nur
in Forschungsprojekten. Fur die unmittel-
bare Patientenversorgung ist diese Tech-
nik noch nicht reif.

Was hat denn ein konkreter Patient davon,
wenn seine Daten gespeichert werden?

Winter: Mit SMITH helfen wir dabei, neue
Therapien zu entwickeln. Etwa in der
Intensivmedizin, wo es von der schnelle-
ren Diagnose bis hin zur Wartung von
Apparaturen geht. Da miissen wir nach-
weisen, dass die Patienten dank der
SMITH-Infrastruktur weniger krank wer-
den und langer leben. Ein weiterer Auftrag

lautet, mit Hilfe der Daten dafiir zu sorgen,
dass Antibiotika gezielter verabreicht wer-
den, um das Risiko multiresistenter Erre-
ger zu vermindern. Ich sehe unsere Arbeit
auch als Instanz, die bei Anwendungen
der sogenannten ,Consumer Health” den
Daumen hebt oder senkt.

Als eine Art Ratgeber oder Expertengre-
mium fiir die private Gesundheitswirt-
schaft?

Winter: Durchaus. Ich besitze selbst ein
Armband, das den Puls und die Sauer-
stoffsattigung misst. Mein Smartphone
kann zusammen mit den Sensoren mei-
nen Schlaf iberwachen. In der Diagnostik
kommt das fast einem Schlaflabor gleich.
Die Frage ist nur: Welche Empfehlungen
resultieren daraus? Konnen sie womog-
lich den Arzt ersetzen, wie haufig ver-
sprochen wird? Gerade in Landern, in
denen die Patienten nicht gut versichert
sind und die arztliche Versorgung sehr
teuer ist, werden solche Anwendungen
manchmal als Alternative gepriesen. Als
Institut haben wir die Expertise, um im

lhr Institut bringt seit 1994 an der Uni Leipzig
Datenverarbeitung und Medizin zusammen:
Professor Alfred Winter, 60 (links), und
Professor Markus Loffler, 64.
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konkreten Einzelfall unabhdngig einzu-
schatzen, ob so ein Armband oder eine
Smart Watch gute Dienste bei der Diag-
nostik leistet oder eher das Gegenteil der
Fall ist.

So oder so machen sich die Nutzer
freiwillig zu Sklaven ihres Armbands, das
ihnen vorschreibt, ob sie den Fahrstuhl
nehmen diirfen oder Treppen steigen
miissen.

Winter: Solche ethischen Fragen zu disku-
tieren, gehort auch zu unseren Aufgaben.
Die ethischen Leitlinien der Deutschen
Gesellschaft fir Medizinische Informatik,
Biometrie und Epidemiologie sind unter
meiner Federfithrung entstanden.

Zwischen Mensa
und Moritzbastei

Setzen Sie nicht auch mit lhren biometri-
schen Datensammlungen - etwa bei der
LIFE-Studie, an der 10 000 Erwachsene
und 5000 Kinder aus Sachsen teilnehmen
- eine Norm, die denjenigen, die von
dieser Norm abweichen, das Leben
erschweren kann? Zum Beispiel gegen-
iber Versicherungen?

Léffler: Wir setzen die Norm ja nicht, son-
dern wir beschreiben. Basierend auf ano-
nymisierten Daten. Wir werten aus, wie in
einer Bevolkerung Messgrofen verteilt
sind. Daraus resultieren sogenannte Nor-
malwerte oder besser: Referenzwertbe-
reiche. Stellt ein Labor spéter fest, dass
bestimmte Werte eines Patienten stark
abweichen, wird darin haufig der Hin-
weis auf eine Erkrankung gesehen. Den
Nutzen fir den jeweiligen Patienten auf
eine entsprechende Behandlung sehen
wir hier deutlich im Vordergrund.

Herr Loffler, Sie werden im Oktober 65.
Herr Winter, Sie sind gerade 60 geworden.
Fassen Sie am Institut so langsam einen
Generationenwechsel ins Auge?

Loffler: Mein Dekan hat mich gebeten,
noch ein bisschen langer zu bleiben. Dem
werde ich ein Stiick weit entsprechen.
Aber ich setze mich dafiir ein, dass Mitte
nachsten Jahres die Ausschreibung fir
meine Nachfolge erfolgt, sodass da kein
Bruch entsteht. Das ist mir sehr wichtig.
Herr Winter ist noch etwas langer da, und
auch das ist wichtig und sehr gut, um die
Kontinuitat zu erhalten. In unserem Institut
steckt viel Wissen, das Perspektiven fiir die
Zukunft bietet und nicht verloren gehen
darf. Im Zusammenhang mit SMITH ist
aktuell eine neue Professur fiir ,Medical
Data Science” ausgeschrieben worden.
Wenn wir jemanden finden, der sich auf
uns und auf diese anspruchsvolle Aufgabe
einlasst, geben wir die Stafette damit
bereits weiter — zumindest ein bisschen.

Interview. Mathias Wobking
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