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Vorbemerkung

Das Hessische Ministerium fiir Wissenschaft und Kunst (HMWK) hat den Wis-
senschaftsrat im Januar 2021 gebeten, das Georg-Speyer-Haus — Institut fiir Tu-
morbiologie und experimentelle Therapie mit Sitz in Frankfurt am Main zu eva-
luieren und hierbei insbesondere auch den Verdnderungsprozess seit der letzten
Evaluierung 2011 in den Blick zu nehmen.

Der Wissenschaftsrat hat den Evaluationsausschuss gebeten, eine entsprechen-
de Arbeitsgruppe einzusetzen und das Begutachtungsverfahren in der zweiten
Jahreshdlfte 2022 einzuleiten. In der eingesetzten Arbeitsgruppe haben auch
Sachverstindige mitgewirkt, die nicht Mitglieder des Wissenschaftsrats sind.
Der Wissenschaftsrat ist ihnen zu besonderem Dank verpflichtet.

Die Arbeitsgruppe hat das Institut am 29. und 30. Marz 2023 besucht und auf
der Grundlage dieses Besuchs einen Bewertungsbericht verfasst. Nach Verab-
schiedung durch die Arbeitsgruppe ist der Bewertungsbericht im weiteren Ver-
fahren nicht mehr verdnderbar.

Der Evaluationsausschuss des Wissenschaftsrats hat auf der Grundlage dieses
Bewertungsberichts am 22. und 23. November 2023 die wissenschaftspolitische
Stellungnahme erarbeitet.

Der Wissenschaftsrat hat die Stellungnahme am 26. Januar 2024 in Berlin ver-
abschiedet.



A. Entwicklung und
Kenngrofden

Das Georg-Speyer-Haus — Institut fiir Tumorbiologie und experimentelle Thera-
pie (GSH) ist eine gemeinniitzige Stiftung privaten Rechts. Es wurde 1904 ge-
griindet und wird seit 1988 vom Bundesministerium fiir Gesundheit (BMG, da-
mals Bundesministerium fiir Jugend, Familie, Frauen und Gesundheit) und dem
Hessischen Ministerium fiir Wissenschaft und Kunst (HMWZK) zu gleichen Teilen
institutionell geférdert.

Das Institut dnderte 2013 seinen bisherigen Namen Chemotherapeutisches For-
schungsinstitut Georg-Speyer-Haus in Georg-Speyer-Haus — Institut fiir Tumor-
biologie und experimentelle Therapie. Damit einher ging eine Fokussierung auf
international kompetitive, onkologisch ausgerichtete Forschung zur unmittel-
baren Umgebung von Tumoren, dem Tumor Microenvironment (TME).

Insgesamt waren am 31.12.2022 95 Personen | ' am Georg-Speyer-Haus titig, da-
runter 53 Wissenschaftlerinnen und Wissenschaftler. Von den 95 Beschiftigten
wurden 52 aus institutionellen Mitteln und 43 aus Drittmittel finanziert. Die
grundfinanzierten Beschiftigungsverhiltnisse entsprachen insgesamt 46,7 Voll-
zeitiquivalenten (VZA). Das GSH hat, abgesehen von drei im Haushalt des BMG
integrierten auldertariflichen Stellen, seit einigen Jahren keinen verbindlichen
Stellenplan mehr. Dadurch kann es bis zu 60 % der institutionellen Forderung
flexibel fiir die Personalkosten von unbefristetem tariflichem Personal nutzen.
Unter den 32 Wissenschaftlerinnen und 21 Wissenschaftlern waren zum Stich-
tag 15 grund- und 38 drittmittelfinanziert. EIf waren unbefristet beschiftigt, die
ubrigen in befristeten Beschiftigungsverhdltnissen angestellt.

Im Jahr 2022 verfiigte das Institut iiber 5,628 Mio. Euro aus institutionellen Zu-
wendungen, die je halftig vom HMWK und vom BMG getragen wurden, sowie
tber 153 Tsd. Euro Investitionsmitteln des Bundes fiir Mafnahmen im Bereich
des Brandschutzes, welche vom Land Hessen im Jahr 2023 ebenfalls gewdhrt
wurden. Das Drittmittelvolumen lag 2022 bei rund 5,7 Mio. Euro, davon kamen
29,8 % von der Deutschen Forschungsgemeinschaft (DFG), 27,2 % vom hessi-
schen Landesexzellenzprogramm LOEWE, 25,6 % von der Europdischen Union

| 1 Nicht bericksichtigt sind hier Wissenschaftliche Hilfskrafte, Beschéftigte in Elternzeit sowie Minijobs.



(EU), 11,2 % von Stiftungen, 5 % aus Industriekooperationen und 1,1 % vom
Bundesministerium fiir Bildung und Forschung (BMBEF). Geplant wurde dariiber
hinaus mit rund 1,3 Mio. Euro aus sonstigen Erlosen und Ertragen. |2

Im Zeitraum von 2020 bis 2022 hat das Georg-Speyer-Haus zusidtzliche Mittel in
Hohe von insgesamt 13,7 Mio. Euro vereinnahmt, davon stammten 4,8 Mio.
Euro von der DFG, 4,0 Mio. Euro von LOEWE, 2,5 Mio. Euro von der EU, 1,8 Mio.
Euro von Stiftungen, 545 Tsd. Euro aus Industriekooperationen und 64 Tsd. Euro
vom BMBF.

| 2 Diese umfassen z. B. Kostenerstattungen, Wertpapierertrdge und ganz liberwiegend aus den handelsrecht-
lichen Bilanzierungsvorschriften fir den Jahresabschluss resultierende Buchungen ohne Geldfluss.



B. Aufgaben

Die Stiftung Georg-Speyer-Haus hat laut Satzung den Auftrag, ,zum Wohle des
Menschen wissenschaftliche Forschungen auf dem Gebiet der chemotherapeuti-
schen und verwandten Wissenschaften zu betreiben und diese zu fordern, be-
sonders das zur Pflege dieser Wissenschaften gegriindete Forschungsinstitut zu
betreiben und auszubauen®. Sie kann Kooperationen zum wissenschaftlichen
Erfahrungsaustausch, zur Durchfithrung gemeinsamer Forschungsvorhaben,
zur Forderung des wissenschaftlichen Nachwuchses und zur gegenseitigen Nut-
zung von Infrastruktureinrichtungen eingehen. |3

Im Rahmen dieses Auftrags konzentriert sich das Institut seit 2013 auf For-
schung zum Tumor Microenvironment (TME). Dabei sollen die molekularen und
zelluliren Grundlagen der Tumorentstehung erforscht und die Rolle des TME
bei der Pathogenese maligner Erkrankungen analysiert werden. Daneben be-
trachtet sich das GSH als Zentrum fiir translationale Onkologie, das Beitrdge zur
Entwicklung neuer Therapiestrategien leistet und als Bindeglied zwischen der
molekular- und zellbiologisch orientierten onkologischen Grundlagenforschung
und der klinischen Anwendung fungiert. Dabei fiihrt es die erarbeiteten Ergeb-
nisse in enger Kooperation mit seinen universitiren Partnern der klinischen An-
wendung zu.

| 3 §§ 2 und 3 der Satzung der Stiftung Chemotherapeutisches Forschungsinstitut Georg-Speyer-Haus.



C. Stellungnahme und
Empfehlungen

Zur Bedeutung

Ziel onkologischer Grundlagen- und translationaler Forschung ist es, Ursachen,
Entwicklung und Mechanismen von Krebserkrankungen zu verstehen und pra-
ventive sowie therapeutische Strategien zu entwickeln. In den vergangenen Jah-
ren ist dabei das Tumor Microenvironment zunehmend ins Interesse der For-
schung gertickt. Vor diesem Hintergrund erbringt das Georg-Speyer-Haus in
einem wichtigen Forschungsfeld sehr gute bis hervorragende Forschung zur un-
mittelbaren Umgebung von Tumoren, von dem die deutsche Krebsforschung we-
sentlich profitiert. Das GSH verbindet in zum Teil beispielhafter Weise Grundla-
gen- und translationale Forschung und trigt damit wesentlich zum wissen-
schaftlichen Verstindnis der Rolle des TME bei Krebserkrankungen sowie zur
Entwicklung von entsprechenden Therapien bei. Durch ihre sehr gute Vernet-
zung und teilweise herausragenden Publikationen sind die Wissenschaftlerin-
nen und Wissenschaftler des GSH national und international in hohem Mafe
sichtbar. Obwohl es sich beim GSH um ein vergleichsweise kleines Krebsfor-
schungsinstitut handelt, tragt es mit seiner Arbeit wesentlich zur Qualitat und
Reputation der Krebsforschung am Standort Frankfurt am Main bei.

Die sehr positive Entwicklung, die das GSH seit der letzten Evaluation durch den
Wissenschaftsrat vollzogen hat, ist ganz wesentlich mit dem 2013 angetretenen
Direktor verbunden. Unter seiner Leitung hat sich das GSH zu einer Forschungs-
einrichtung mit einem klar konturierten Profil, einer ausgezeichneten Vernet-
zung und einer gelungenen Verbindung von praklinischer und klinischer For-
schung entwickelt. Auch die ausgesprochen hohe Motivation der Mitarbeiterin-
nen und Mitarbeiter auf allen Ebenen und ihre hohe Identifikation mit dem GSH
tragen zu diesem Erfolg bei.

Der Wissenschaftsrat wiirdigt das finanzielle Engagement des HMWK und des
BMG ausdriicklich. Beide Ministerien finanzieren mit dem GSH eine traditions-
reiche, eng mit der Stadt Frankfurt sowie mit der medizinischen Forschungsge-
schichte Deutschlands verbundene Einrichtung, die tumorbiologische For-
schung auf hochstem Niveau betreibt.
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Von 2010 bis 2020 wuchs der institutionelle Haushalt des GSH moderat. Dem
GSH gelang es zudem, gemeinsam mit der Universitit Frankfurt und weiteren
Partnern Mittel des hessischen Exzellenzprogramms LOEWE fiir das gemeinsam
getragene Frankfurt Cancer Institute (FCI) einzuwerben, von dem das GSH sub-
stantiell profitiert. Weitere erfolgreiche Drittmitteleinwerbungen stirken die
Forschungen am GSH. Dennoch ist die wissenschaftliche Leistungsfahigkeit des
GSH durch die derzeitigen finanziellen Rahmenbedingungen herausgefordert:
Die Kosten fiir den Aufbau und Unterhalt notwendiger Forschungsinfrastruktu-
ren sowie fiir Personal belasten den Haushalt des GSH in zunehmendem Mal3e.
Der Wissenschaftsrat empfiehlt daher, durch eine einmalige Erh6hung der For-
dermittel die seit 2020 entstandenen Kostensteigerungen auszugleichen. Zudem
sollte die institutionelle Férderung auch in den kommenden Jahren Kostenstei-
gerungen addquat berticksichtigen.

Das GSH mochte sich auch in Zukunft auf Forschung zum Tumor Microenviron-
ment konzentrieren. Es sieht aussichtsreichen Forschungsbedarf insbesondere
in der Bearbeitung molekularer Mechanismen sowie der priaklinischen Evalua-
tion neuer Therapieoptionen der in Frankfurt bearbeiteten Tumorerkrankun-
gen. Der Wissenschaftsrat unterstiitzt diesen Ansatz als sinnvolle Fokussierung
auf Themen, die ein kohdrentes und vielversprechendes Forschungsprogramm
ermoglichen. Er sieht es als geboten an, dass das GSH Kompetenzen in der Bio-
informatik aufbaut, um verstirkt computergestiitzte Methoden fiir die moleku-
larbiologische und biomedizinische Forschung nutzen zu kénnen.

Der Wissenschaftsrat teilt den Befund des GSH und seiner institutionellen For-
derer, dass das Institut fiir einen Ausbau seiner wissenschaftlichen Leistungen
eine Forderung anstreben sollte, die die langfristigere Planbarkeit von For-
schungsvorhaben sowie eine hohere Grundfinanzierung erméglicht. Er weist da-
rauf hin, dass fir dieses Ziel — in engem Austausch mit den Férderern sowie der
Universitat Frankfurt — eine Institutsstrategie entwickelt werden muss. Diese
Strategie sollte insbesondere ein Konzept fiir eine kiinftige strukturelle Veror-
tung des GSH beinhalten.

Zu Forschung, Lehre und Férderung von Forschenden auf friihen Karrierestufen

Das GSH erbringt in allen Forschungsbereichen sehr gute bis herausragende wis-
senschaftliche Leistungen. In der onkologischen Grundlagenforschung stehen
das Verstindnis der molekularen und zelluliren Mechanismen der Tumorge-
nese und die Rolle, die das Tumor Microenvironment bei der Entwicklung ma-
ligner Krankheiten spielt, im Mittelpunkt. In der translationalen Forschung kon-
zentriert sich das GSH auf die Entwicklung von Krebstherapien. Fiir die Bear-
beitung ihrer Fragestellungen nutzen die Wissenschaftlerinnen und Wissen-
schaftler innovative Ansdtze aus der Molekular-, Zell- und Tumorbiologie sowie
der Genetik, Medizin und Immunologie. Auf Grundlage der als beeindruckend
zu wirdigenden wissenschaftlichen Leistungen ist die weiterhin vorgesehene



Fokussierung auf Untersuchungen zum Tumor Microenvironment sinnvoll.
Sehr zu begriiRen ist das Vorhaben des GSH, in Zukunft zu allen Zelltypen, die
mit Tumorzellen interagieren, zu forschen.

Die Forschungsplanung des GSH findet insbesondere auf Ebene der Gruppenlei-
tungen statt, die gemeinsam mit den Wissenschaftlerinnen und Wissenschaft-
lern ihrer Gruppen Fragestellungen entwickeln. Das GSH wird dazu ermuntert,
den Austausch zwischen den Arbeitsgruppen zu stirken, um Forschungsfragen
in hoherem Mal3e gemeinsam zu bearbeiten. Der Institutsleitung wird empfoh-
len, im Gesprdach mit den Gruppenleitungen und den Mitarbeitenden Formate
fiir den gemeinsamen Austausch zu konzipieren und einzufiihren.

Das GSH wird in seiner Absicht bestirkt, aus den zurzeit drei unterschiedlich
grofden Forschungsbereichen zwei vergleichbar groRe Bereiche zu bilden. Dabei
sollten jedem Forschungsbereich mindestens eine Senior- und zwei Nachwuchs-
gruppen zugeordnet werden. Der Forschungsbereich ,, Experimentelle Therapie“
sollte mindestens eine weitere Arbeitsgruppe — zusatzlich zur bereits hinzuge-
kommenen Nachwuchsgruppe fiir Tumorimmunologie — erhalten.

Dem GSH wird empfohlen, seine Forschungsleistungen im Bereich der Bioinfor-
matik auszubauen. Zu begriilRen ist, dass das Institut bereits jetzt eng mit ent-
sprechenden Professuren zusammenarbeitet. Notwendig ist dariiber hinaus —
wie vom GSH beabsichtigt — durch die Weiterqualifizierung von Wissenschaft-
lerinnen und Wissenschaftlern am GSH die bioinformatische Expertise auszu-
bauen. Mittelfristig sollte am GSH eine eigene Arbeitsgruppe zur Bioinformatik
entstehen.

Die Wissenschaftlerinnen und Wissenschaftler des GSH verotffentlichen sehr
gute bis herausragende Publikationen in fithrenden internationalen Zeitschrif-
ten ihrer Fachgebiete. Dies tragt wesentlich zur Reputation der Einrichtung in
der nationalen und internationalen Krebsforschung bei. Das GSH wird darin be-
stiarkt, sich auch in Zukunft auf Publikationen in renommierten internationalen
Zeitschriften zu konzentrieren.

Die Gruppenleitungen beteiligen sich in angemessenem Umfang an der univer-
sitdren Lehre und leisten einen Beitrag zum Studium der Medizin und Biologie
an den Universititen Frankfurt und Mainz.

Das GSH bietet seinen Promovierenden und Postdocs insgesamt sehr gute Rah-
menbedingungen. Es vernetzt und qualifiziert seine Promovierenden durch die
kiirzlich eingerichtete Paul-Ehrlich-Graduate-School (PEGS), die an die fachitiber-
greifende Graduate School der Universitit Frankfurt (GRADE) angebunden ist.
Das GSH wird in seinem Bestreben unterstiitzt, die PEGS weiter auszubauen. Es
sollte zudem weitere strukturierte Fordermalinahmen fiir Forschende auf fri-
hen Karrierestufen einfithren, etwa in Form von kleineren Grants, systemati-
schem Mentoring oder wissenschaftlicher Karriereberatung. Auch die Vernet-
zung von Promovierenden und Postdocs des GSH mit externen Wissenschaft-

11
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lerinnen und Wissenschaftlern sollte das Institut ausbauen. Dem GSH wird zu-
dem empfohlen, seine Promovierenden und Postdocs einheitlich darin zu unter-
stiitzen, ihre Forschungsergebnisse auf nationalen und internationalen Konfe-
renzen vorzustellen.

Das GSH wirbt als vergleichsweise kleines Krebsforschungsinstitut in beeindru-
ckendem Malfe Drittmittel nationaler und europdischer Forderorganisationen
ein. Dies ist als Zeugnis der hohen wissenschaftlichen Qualitit des Instituts an-
zuerkennen. Das GSH sollte auch in Zukunft bestrebt sein, in kompetitiven Ver-
fahren Mittel bei unterschiedlichen Férderern einzuwerben.

Das GSH wird seinem Anspruch, Forschung von tiberregionaler Bedeutung, lang-
fristiger Zielsetzung und Interdisziplinaritit zu erbringen, addquat zu seiner
GroRRe gerecht. Es ist davon auszugehen, dass es auch in Zukunft signifikante
Forschungsergebnisse fiir das Verstindnis und die Therapie von Krebserkran-
kungen erarbeiten wird.

Zu den Transferleistungen

Das GSH leitet Ergebnisse seiner tumorbiologischen Grundlagenforschung in
klinische Studien und krebstherapeutische Anwendungen in zum Teil beispiel-
hafter Weise iiber. Dabei steht die Behandlung kolorektaler Karzinome, Leuka-
mien, Hirnmetastasen und Glioblastomen im Mittelpunkt. Fiir den Transfer in
klinische Kontexte ist es gemeinsam mit der Universitit und dem Universitdts-
klinikum Frankfurt sowie mit dem Krankenhaus Nordwest Partner im Universi-
taren Centrum fiir Tumorerkrankungen (UCT). Mit dem Frankfurter Universi-
tatsklinikum fiihrt es zudem mehrere wegweisende Studien durch, in die auch
Clinician Scientists eingebunden sind.

Von groRer Bedeutung fiir die translationale Forschung des GSH ist das vom
Institut mitgegriindete Frankfurt Cancer Institute (FCI), in dem in fiinf Quer-
schnittsprogrammen Fragestellungen bearbeitet werden, die sich aus der klini-
schen Arbeit ergeben. Damit kommt der Zusammenarbeit der beteiligten Ein-
richtungen im FCI eine grof3e Bedeutung fiir die translationale Forschung des
Frankfurter Krebsforschungsstandorts insgesamt zu; die dadurch erméglichte
Verbindung von Grundlagen- und translationaler Forschung ist bemerkenswert.

Das GSH sollte auch in Zukunft einen Schwerpunkt auf die translationale For-
schung legen. Dem Institut wird dabei empfohlen, die Arbeitsergebnisse des For-
schungsbereichs Zellulire Kommunikation in der Stammzellnische noch starker
fir klinische Studien, z. B. im Rahmen des Deutschen Konsortiums fiir Transla-
tionale Krebsforschung (DKTK) oder dem Nationalen Centrum fiir Tumorerkran-
kungen, zu nutzen.

Die Zahl der Patente, die das GSH auf Grundlage seiner Forschungsergebnisse
anmelden konnte, ist beachtlich. Auch die Nutzung von Forschungsergebnissen



durch industrielle Partner trigt dazu bei, Therapiemoglichkeiten fiir Krebser-
krankungen zu verbessern.

Zu den Forschungsinfrastrukturen

Durch seine sehr guten zentralen Einrichtungen verfiigt das GSH tiber ein regi-
onales, zum Teil auch nationales Alleinstellungsmerkmal in der Krebsfor-
schung. Mit seiner Immunomonitoring Plattform, den Gerdten zur Sequenzie-
rung und insbesondere seiner Transgenic Core Facility hat das GSH in Koope-
ration mit der Universitit Frankfurt Forschungsinfrastrukturen aufgebaut, die
den Einsatz neuester Methoden in der Forschung zum Tumor Microenviron-
ment ermoglichen. Zu begriiRen ist die vom GSH und den universitiren Partne-
rinnen und Partnern getragene Strategie, sich bei der Beschaffung und Nutzung
von Core Facilities abzustimmen. Dieses Vorgehen vermeidet Dopplungen und
tragt zur intensiven wissenschaftlichen Zusammenarbeit der Frankfurter Krebs-
forschungseinrichtungen bei. Die regionalen wie auch die iiberregionalen Ko-
operationspartnerinnen und -partner des GSH profitieren stark von den am
Institut betriebenen Core Facilities. Das GSH sollte daher auch in Zukunft da-
nach streben, seine Infrastrukturen Kooperationspartnerinnen und -partnern
zur Verfiigung zu stellen.

Vielversprechend ist, dass das GSH in Zukunft das Tumor Microenvironment ex
vivo anhand von Assembloiden |4 darstellen mochte. Neben der Reduktion von
Tierversuchen verspricht dies auch eine erhohte Kompetenz in der Modellie-
rung, die das GSH mit anderen wissenschaftlichen Einrichtungen teilen sollte.

Die Moglichkeiten fiir bildgebende Verfahren, die tiber das FCI am GSH beste-
hen, werden mittelfristig ausgelastet sein. Das Institut sollte daher gemeinsam
mit den anderen am FCI beteiligten Einrichtungen die Anschaffung weiterer Ge-
rate priiffen. Zudem besteht Bedarf an Investitionen in Gerite fiir die Proteom-
forschung und die Bioinformatik. Hierfiir stehen dem GSH jedoch nicht ausrei-
chend Mittel zur Verfiigung.

Das GSH implementiert derzeit ein zentrales Forschungsdatenmanagement, das
bereichsiibergreifende Regeln fiir die Erstellung, Archivierung und Verfiigbar-
machung von Forschungsdaten festlegt. Aktuell fiihrt es ein elektronisches Log-
buch ein. Es hat zudem Kontakt zur Nationalen Forschungsdateninfrastruktur
(NFDI) aufgenommen, um sein Forschungsdatenmanagement anhand bewdhr-
ter Standards zu etablieren. Diese Schritte sind sehr zu begriifen. Das GSH wird
darin bestdrkt, seine Daten auf Basis erprobter Standards, etwa den FAIR-Krite-

| 4 Assembloide sind im Labor geziichtete, aus verschiedenen Zelltypen zusammengesetzte Zellsysteme, die
vergleichbare dreidimensionale Strukturen annehmen wie lebende Organismen.
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rien |°, zu verwalten und externen Wissenschaftlerinnen und Wissenschaftlern
zur Verfiigung zu stellen.

Zu den Kooperationen

Innerhalb der deutschen Krebsforschung ist das GSH eng mit anderen Einrich-
tungen vernetzt. Wissenschaftliche Kooperationen bestehen insbesondere mit
dem Deutschen Krebsforschungszentrum (DKFZ), dem DKTK — dessen Partner-
einrichtung das GSH in Frankfurt ist — und dem Max-Planck-Institut fiir Herz-
und Lungenforschung in Bad Nauheim.

Von besonderer Bedeutung ist die sehr enge Verbindung mit der Universitit
Frankfurt und seinem Universitdatsklinikum, die u. a. durch gemeinsame Profes-
suren, Nachwuchsgruppen oder die Betreuung von Promovierenden hergestellt
wird. Eine hervorgehobene Rolle spielt dabei das FCI, das derzeit als tragfihige
Struktur fiir die Kooperation der Frankfurter Einrichtungen fungiert. Der Wis-
senschaftsrat empfiehlt dem GSH, auch zukiinftig enge Kooperationen mit an-
deren Krebsforschungseinrichtungen und geeigneten Kliniken einzugehen.

Zur Qualitétssicherung

Bei der Qualitdtssicherung des Instituts kommt dem wissenschaftlichen Beirat
eine wichtige Rolle zu. Er fihrt eine jahrliche, alle zwei Jahre vor Ort stattfin-
dende Evaluation der Arbeitsgruppen durch und unterstiitzt das GSH dadurch
in hohem MaRe. Uber mogliche Entfristungen von Gruppenleitungen entschei-
den Beirat und Direktorium gemeinsam; dieses Verfahren sollte standardmaRig
durch die Hinzunahme externer Gutachten ergianzt werden. Auch bei mogli-
chen Verstetigungen von Forschungsgruppen sollte dieses Verfahren Anwen-
dung finden.

Das GSH sollte Sorge dafiir tragen, dass die eingesetzten Ombudspersonen fiir
wissenschaftliche Konfliktfalle allen Mitarbeiterinnen und Mitarbeitern be-
kannt sind.

Zu Organisation und Ausstattung

Das GSH besitzt als selbststindige Stiftung einen hohen Gestaltungsspielraum
in Fragen der wissenschaftlichen und organisatorischen Entwicklung. Auch in
der Bewirtschaftung der Grund- und Drittmittel verfiigt es tiber eine hohe Flexi-
bilitat. Die Zusammenarbeit mit dem BMG und dem HMWXK ist von Vertrauen
und Wertschitzung gepragt und eine gute Voraussetzung dafiir, dass das GSH
fiir seine langfristige Finanzierung und strukturelle Verortung ein gemeinsam
getragenes Modell findet.

| 5 FAIR: Findable (auffindbar), Accessible (zuganglich), Interoperable (interoperabel), Reusable (wiederver-
wendbar).



Der wissenschaftliche Beirat sowie der Stiftungsrat sind engagiert und tragen
zur Vernetzung des Instituts in Wissenschaft und Stadtgesellschaft bei. Um das
GSH bei der Identifizierung und Umsetzung seiner langfristigen strategischen
Ziele zu unterstiitzen, sollten beide Gremien in den nachsten Jahren noch star-
ker einbezogen werden. Die zwei derzeit vakanten Positionen im Stiftungsrat
sollten zeitnah und zur Stirkung der Gleichstellung mit Wissenschaftlerinnen
besetzt werden.

Die wissenschaftlichen, technischen und administrativen Mitarbeiterinnen und
Mitarbeiter identifizieren sich in hohem MafRe mit ihrer Einrichtung und weisen
ein starkes Engagement fiir das GSH auf. Dies tragt wesentlich zur Qualitadt der
wissenschaftlichen Leistungen des Instituts bei. Das Geschlechterverhdltnis ist
— auch auf Gruppenleitungsebene — gut; auch die Diversitit des Personals ist
hoch.

Die Personalmittel der institutionellen Férderung werden zum Grofteil fiir Mit-
arbeiterinnen und Mitarbeiter in der Verwaltung, den Laboren oder anderen wis-
senschaftsunterstiitzenden Bereichen aufgewendet. Daraus resultiert ein gerin-
ger Anteil an unbefristet angestellten Wissenschaftlerinnen und Wissenschaft-
lern. Der tiberwiegende Teil der Stellen fiir Promovierende und Postdocs ist dritt-
mittelfinanziert. Dies ermoglicht zwar eine flexible Steuerung von Forschungs-
programmen, verhindert aber hiufig Bleibeoptionen und Entwicklungsperspek-
tiven fiir hervorragend ausgebildete Wissenschaftlerinnen und Wissenschaftler.
Zudem erschwert dies die Forschung an langfristigen Themenschwerpunkten.

Wihrend die hohe Drittmittelquote des GSH von der wissenschaftlichen Quali-
tit des Instituts zeugt, belastet sie zugleich die aus dem institutionellen Haus-
halt finanzierten Verwaltungs-, Personal- und Infrastrukturleistungen. In Ver-
bindung mit einem stagnierenden institutionellen Haushalt erschwert dies die
langfristige Planbarkeit von Forschungsvorhaben. Vor dem Hintergrund gestie-
gener Personal- und Sachkosten wird die institutionelle Forderung mittelfristig
nicht mehr ausreichen, um die Leistungsfahigkeit des GSH auf dem erreichten
Niveau zu halten. Im Dialog sollten daher alle beteiligten Akteure priifen, wel-
che Schritte fiir eine ausreichende Ausstattung mit institutionellen Mitteln
denkbar sind.

Bereits jetzt sind eine einmalige Mittelerh6hung, die mindestens die seit 2020
erfolgten Kostensteigerungen kompensiert, sowie eine Dynamisierung der Mit-
tel notwendig.

Der Wissenschaftsrat wiirdigt die von BMG und HMWK zusatzlich bereitgestell-
ten Mittel fiir Sanierungsarbeiten der Riumlichkeiten, die das GSH fiir den Um-
bau eines Labors und den Brandschutz verwendet. Insgesamt verfiigt das GSH
aufgrund seiner historisch gewachsenen Raumstruktur derzeit nur iiber eine
bedingt geeignete raiumliche und technische Ausstattung. Die Moglichkeiten zur
Tierhaltung sind beschrankt. Die riumliche Situation des GSH wird sich kiinftig
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mit dem Forschungsneubau nach Art. 91b GG ,Frankfurt Cancer Institute®, in
dem dem GSH Teilflichen zur Verfiigung stehen werden, deutlich verbessern.
Der notwendige Ausbau der bioinformatorischen Forschung setzt eine Verbes-
serung der informationstechnischen Ausstattung voraus.

Der Wissenschaftsrat bittet das HMWXK, spétestens in drei Jahren tiber die Um-
setzung der Empfehlungen zu berichten.



Anlage: Bewertungsbericht
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Vorbemerkung

Der vorliegende Bewertungsbericht zum Georg-Speyer-Haus — Institut fiir Tu-
morbiologie und experimentelle Therapie, Frankfurt am Main, ist in zwei Teile
gegliedert. Der darstellende Teil ist mit der Einrichtung und den Zuwendungs-
gebern abschlieRend auf die richtige Wiedergabe der Fakten abgestimmt wor-
den. Der Bewertungsteil gibt die Einschdtzung der wissenschaftlichen Leistun-
gen, Strukturen und Organisationsmerkmale wieder.
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A. Ausgangslage

A.l ENTWICKLUNG UND AUFGABEN

.1 Entwicklung

Die Stiftung Chemotherapeutisches Forschungsinstitut Georg-Speyer-Haus
wurde 1904 gegriindet. Stifterin war die Bankierswitwe Franziska Speyer. Erster
Direktor des 1906 eroffneten und von der Stiftung getragenen Forschungsinsti-
tuts war Paul Ehrlich, der 1908 den ,,Nobelpreis fiir Physiologie oder Medizin“
erhielt. Die gemeinniitzige Stiftung privaten Rechts ist eine der wenigen jidi-
schen Wissenschaftsstiftungen in Deutschland, die vor dem ersten Weltkrieg
gegriindet wurden und noch heute bestehen. Das Georg-Speyer-Haus wurde bis
1986 in Personalunion mit dem heutigen und zwischenzeitlich nach Langen
umgezogenen Paul-Ehrlich-Institut gefiihrt.

In den frihen Jahren stand die Entwicklung einer modernen Wirkstofffor-
schung und der Chemotherapie im Mittelpunkt. Bis in die 1930er Jahre fungierte
das Georg-Speyer-Haus als die erste deutsche Forschungsstitte zur experimen-
tellen Untersuchung von Krebskrankheiten. 1938 wurde der Name Georg Speyer
von den Nationalsozialisten aus der Institutsbezeichnung entfernt, bis die Ein-
richtung 1945 ihren urspriinglichen Namen wieder annahm.

In den Nachkriegsjahren befand sich das Georg-Speyer-Haus in finanziellen
Schwierigkeiten; ab 1950 wurde es daher gemeinsam von den Bundeslindern
finanziert, bis das Bundesministerium fiir Jugend, Familie und Gesundheit 1972
die Zuwendung tibernahm. In den 1960er Jahren, unter der Leitung des spiteren
Nobelpreistragers Niels Kaj Jerne, trat die Erforschung des Immunsystems in
den Vordergrund.

In den 1980er Jahren lag ein bedeutender Schwerpunkt auf Arbeiten mit dem
HI-Virus, in deren Zuge es nachzuweisen gelang, dass das Virus in vielfaltigen
Varianten unter stindiger Verinderung vorkommt. Das Hessische Ministerium
fiir Wissenschaft und Kunst (HMWK) und das Bundesministerium fiir Gesund-
heit (damals Bundesministerium fiir Jugend, Familie, Frauen und Gesundheit)
tragen seit 1988 die institutionelle Forderung des Georg-Speyer-Hauses zu glei-
chen Teilen.



Zu Beginn des 21. Jahrhunderts wurde am Georg-Speyer-Haus die erste somati-
sche Gentherapie in Europa zur Behandlung der Erbkrankheit Septische Gra-
nulomatose entwickelt. In den Jahren 2003 und 2011 wurde das Georg-Speyer-
Haus vom Wissenschaftsrat begutachtet. |¢ Anlass beider Evaluationen war die
Bitte des Landes Hessen zu priifen, ob das Institut die Voraussetzungen zur ge-
meinsamen Forderung von Bund und Lindern in der Wissenschaftsgemein-
schaft Gottfried Wilhelm Leibniz e.V. erfiillt. |7 In den Begutachtungen beschei-
nigte der Wissenschaftsrat dem Georg-Speyer-Haus Forschung auf iiberwiegend
hohem Niveau, machte allerdings verschiedene strukturelle Defizite geltend, die
zum damaligen Zeitpunkt gegen die Aufnahme sprachen.

Im Jahr 2013 wurde das Institut unter neuer Leitung in Georg-Speyer-Haus —
Institut fiir Tumorbiologie und experimentelle Therapie (GSH) umbenannt. Seit-
dem konzentriert es sich auf international kompetitive, onkologisch ausgerich-
tete Forschung zum Tumor Microenvironment (TME). Zudem steht die enge Ko-
operation mit der Goethe-Universitidt Frankfurt, insbesondere dem Universitats-
klinikum, im Fokus. Auch das Verhdiltnis zwischen Direktorium, Stiftungsrat
und wissenschaftlichem Beirat ist nach Aussage des GSH durch eine Satzungs-
anderung und eindeutige Zustiandigkeiten der einzelnen Organe neu geregelt
worden.

1.2 Aufgaben

Grundsitzlicher Zweck des Georg-Speyer-Hauses ist es laut Stiftungssatzung,
»~Forschungen auf den Gebieten der chemotherapeutischen und verwandten
Wissenschaften zu betreiben und diese zu fordern®. |8 Die Forschungsleistun-
gen sollen dabei den Anspruch von tiberregionaler Bedeutung, langfristiger Ziel-
setzung und Interdisziplinaritit erfiillen. Dazu soll das GSH den wissenschaftli-
chen Erfahrungsaustausch suchen, den wissenschaftlichen Nachwuchs férdern
und Forschungsinfrastruktureinrichtungen betreiben. Zur Verfolgung dieser
Zwecke kann das GSH mit anderen wissenschaftlichen Einrichtungen sowie mit
Unternehmen der chemischen und pharmazeutischen Industrie, der Biotechno-
logie und der Medizintechnik zusammenarbeiten.

Im Rahmen dieses Auftrags konzentriert sich das GSH auf Forschung zum Tu-
mor Microenvironment. Ziel ist es, die molekularen und zelluliren Grundlagen

| 6 Vgl. Wissenschaftsrat (2011): Stellungnahme zum Chemotherapeutischen Forschungsinstitut Georg-
Speyer-Haus (GSH), Frankfurt am Main. URL: https://www.wissenschaftsrat.de/download/archiv/1244-
11.html und Wissenschaftsrat (2003): Stellungnahme zur Aufnahme des Chemotherapeutischen Forschungs-
instituts Georg-Speyer-Haus, Frankfurt am Main, in die gemeinsame Férderung durch Bund und Lander nach
der Ausflihrungsvereinbarung Forschungseinrichtungen, Kiel. URL: https://www.wissenschaftsrat.de/down-
load/archiv/5739-03.html

| 7 Gemeinsame Wissenschaftskonferenz (GWK): Ausfiihrungsvereinbarung zum GWK-Abkommen (iber die
gemeinsame Forderung der Mitgliedseinrichtungen der Wissenschaftsgemeinschaft Gottfried Wilhelm Leibniz
e.V. - Ausfiihrungsvereinbarung WGL (AV-WGL) - vom 27. Oktober 2008, zuletzt gedndert am 20. April 2012.

| 8 § 2 der Satzung der Stiftung Chemotherapeutisches Forschungsinstitut Georg-Speyer-Haus.
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der Tumorentstehung zu erforschen und die Rolle des TME bei der Pathogenese
maligner Erkrankungen zu analysieren. Neben dieser grundlagenorientierten
Forschung betrachtet sich das GSH als Zentrum fiir translationale Onkologie,
das Beitrdge zur Entwicklung neuer Therapiestrategien leistet. Damit soll das
GSH als Bindeglied zwischen der molekular- und zellbiologisch orientierten on-
kologischen Grundlagenforschung und der klinischen Anwendung fungieren.
Zu diesem Zweck fiihrt es die erarbeiteten Ergebnisse in enger Kooperation mit
den universitaren Partnern der klinischen Anwendung zu.

1.3 Positionierung der Einrichtung im fachlichen Umfeld

Nach Angaben des Georg-Speyer-Hauses gibt es weder national noch internatio-
nal eine Einrichtung mit analogem Forschungsprofil. So ist das GSH nach eige-
nen Angaben das einzige Institut in Deutschland, das seinen Forschungsschwer-
punkt ausschlieflich auf das Tumor Microenvironment legt. Zu den universita-
ren Einrichtungen, die thematisch verwandte Tumorforschung betreiben, zahlt
das GSH u. a. das Institut fiir Molekulare Medizin und Zellforschung an der Uni-
versitat Freiburg, das Institut fiir Experimentelle Tumorforschung an der Uni-
versitdt Kiel und das Institut fiir Molekulare Immunologie und Experimentelle
Onkologie an der Technischen Universitit Miinchen.

Als relevante aulReruniversitire Einrichtung, die sich ebenfalls mit Aspekten des
Tumor Microenvironment beschiftigt, nennt das GSH das Deutsche Krebsfor-
schungszentrum (DKFZ) in der Helmholtz-Gemeinschaft mit Sitz in Heidelberg.
Weitere Einrichtungen mit einem Anteil an entsprechender onkologischer For-
schung seien das ebenfalls der Helmholtz-Gemeinschaft angeh6érende Max-Del-
briick-Centrum fiir Molekulare Medizin (MDC) in Berlin, das Leibniz-Institut fiir
Alternsforschung (FLI) in Jena und das Leibniz-Institut fiir Immuntherapie (LIT)
in Regensburg. Auch im Rahmen des Deutschen Konsortiums fiir Translationale
Krebsforschung (DKTK) sowie der Comprehensive Cancer Center (CCC), etwa in
Frankfurt-Marburg, werde teils inhaltlich verwandte Forschung betrieben.

Im europaischen Ausland gebe es verschiedene onkologisch ausgerichtete Insti-
tutionen, die dhnliche translationale Ansitze verfolgten. Dazu zdhlt das GSH das
European Institute of Oncology in Mailand, das Spanish National Cancer Rese-
arch Center (CNIO) in Madrid, das Netherlands Cancer Institute in Amsterdam
sowie Einrichtungen der Cancer Research UK in London, Cambridge, Manchester
und Glasgow. Gemeinsam sei den in finanzieller und personeller Ausstattung
vielfach grofReren Einrichtungen jedoch, dass sie sich thematisch nicht allein
auf das Tumor Microenvironment konzentrierten. Insbesondere mit drei der ge-
nannten Institutionen — dem DKFZ, dem CNIO sowie dem Beatson Institute in
Glasgow — unterhalt das GSH institutionelle bzw. personengebundene Koopera-
tionen.

Nach Angaben des Georg-Speyer-Hauses stoRen in den wissenschaftlichen Fach-
gemeinschaften aktuell insbesondere Arbeiten zu entziindungshemmenden



Faktoren bei der Karzinogenese sowie zu immuntherapeutischen Ansatzen auf
hohes Interesse.

A.ll ARBEITSSCHWERPUNKTE

Das GSH versteht sich als unabhidngiges Forschungsinstitut, das international
kompetitive, onkologisch ausgerichtete Forschung mit einem besonderen
Schwerpunkt auf dem Tumor Microenvironment betreibt. Dazu fiithrt es laut
Programmplanung Grundlagenforschung, translationale Forschung und wissen-
schaftliche Serviceleistungen in den drei Programmbereichen ,Zellulire Kom-
munikation in der Stammzellnische®, ,Zell-Zell-Interaktionen im Tumor-
stroma“ sowie ,Experimentelle Therapie“ durch. Hinzu kommt der Betrieb
mehrerer Einrichtungen der Forschungsinfrastruktur.

Etwa 90 Prozent der Titigkeiten des wissenschaftlichen Personals entfallen nach
eigener Schatzung auf die Forschung. Die Forschungsprojekte des GSH sind mit-
telfristig angelegt und werden mehrheitlich von Promovierenden oder Postdok-
torandinnen und -doktoranden durchgefiihrt. Zum groRen Teil werden diese aus
kompetitiv eingeworbenen Drittmitteln finanziert. Universitire Lehre, Begut-
achtungstatigkeiten sowie Transferleistungen machen etwa 10 % der Tatigkei-
ten aus.

1.1 Forschung

[l.1.a Forschungsplanung

Das Arbeits- und Forschungsprogramm des GSH wird iiber dessen Programm-
budget definiert, das vom Institut in Abstimmung mit dem wissenschaftlichen
Beirat aufgestellt und vom Stiftungsrat verabschiedet wird. Den inhaltlichen
Rahmen stellt dabei die Forschung zum Tumor Microenvironment dar: Alle
Gruppen bearbeiten Aspekte des TME in verschiedenen Tumorentititen und un-
ter Berticksichtigung des TME fiir die Pathogenese von Tumoren und die Metas-
tasierung. Dies umfasst auch die Entwicklung von Immuntherapien sowie von
Therapien, die auf eine Modifikation des TME abzielen. Das Forschungspro-
gramm bildet aufgrund seiner Fokussierung auch die Grundlage fiir die transla-
tional ausgerichteten interdisziplindren Projekte im LOEWE-Zentrum Frankfurt
Cancer Institute (FCI). Die ndhere Forschungsplanung am GSH obliegt den jewei-
ligen Gruppenleitungen, die fiir die Entwicklung von Fragestellungen und For-
schungsthemen innerhalb ihrer Gruppe zustindig sind. Dabei arbeiten die Ab-
teilungen auch tibergreifend zusammen, etwa bei der Entwicklung einer
Organoid-Biobank.

Neue, iibergreifende Themen sowie die Implementierung neuer Techniken wer-
den im Rahmen eines gemeinsamen Gruppenleitungstreffens diskutiert. For-

25



26

schungsprojekte und -investitionen, die das Georg-Speyer-Haus aus Mitteln der
Grundausstattung finanziert, spricht es in der Regel mit den universitiren Part-
nern ab, um Dopplungen am Forschungsstandort Frankfurt zu vermeiden.

II.1.b  Forschungsschwerpunkte

In seiner Forschung verbindet das Georg-Speyer-Haus Erkenntnisse aus der Tu-
morbiologie, Molekularbiologie, Zellbiologie, Genetik, Medizin und Immunolo-
gie. Die Forschung ist dabei in folgende Bereiche eingeteilt: Zellulire Kommuni-
kation in der Stammzellnische, Zell-Zell-Interaktionen im Tumorstroma sowie
Experimentelle Therapie. In diesen Forschungsbereichen sind insgesamt sieben
Arbeitsgruppen tatig.

Forschungsbereich 1: Zelluldre Kommunikation in der Stammzellnische

Im Mittelpunkt dieses Forschungsbereichs stehen die komplexen bidirektiona-
len Interaktionen in der Stammzellnische und die molekulare Charakterisie-
rung der Komponenten der von mutierten Zellen initiierten Signalkaskaden.
Ziel ist es, Strategien und Molekiile zu entwickeln, die auf den verschiedensten
Ebenen mit denjenigen Signalen interferieren, die an der Ausbildung der
Stammzellnische beteiligt sind. Dadurch sollen neue Moglichkeiten des geziel-
ten Eingreifens erschlossen werden.

Der Bereich umfasst zwei Forschungsgruppen: Die Gruppe ,,Die Rolle des Kno-
chenmarksmikromilieus bei den Leukdmien® befasst sich mit der Rolle der
Mikroumgebung des Knochenmarks bei der Hamatopoese (Blutbildung) und
Leukdmie. Hier stehen die akute myeloische (AML), die chronische myeloische
(CML) sowie die akute lymphoblastische B-Zellen-Leukdmie (B-ALL) im Mittel-
punkt. Ziel der Forschung ist es, die Interaktion von normalen hidmatopoeti-
schen Stamm- und Vorlduferzellen (HSPC) oder Leukdmiezellen mit den zellula-
ren und azelluliren Komponenten des Knochenmarks zu entschliisseln und
mechanistisch zu verstehen. Einerseits zielt die Gruppe darauf ab, die Funktion
von HSPC spezifisch zu verbessern, was fiir die Alterung, die hamatopoetische
Stammzelltransplantation oder fiir hdmatologische Erkrankungen wie das mye-
lodysplastische Syndrom von Bedeutung ware. Andererseits strebt sie an, die In-
teraktion von Leukdmiezellen mit der Mikroumgebung des Knochenmarks
durch den Einsatz bestehender oder neu entwickelter Inhibitoren gezielt zu
hemmen und diese Inhibitoren in klinische Studien einzubringen. In diesem
Rahmen forscht die Gruppe zu verschiedenen Fragestellungen, etwa wie die
Funktion hamatopoetischer Stammzellen durch das Protein Periostin verstarkt
werden kann, wie das Alter der Mikroumgebung des Knochenmarks das Fort-
schreiten von Leukdmie beeinflusst, welche Rolle das natiirliche Antikoagulanz-
system (Blutgerinnungssystems) spielt und welche Funktion Kalzium-Ionen in
der Mikroumgebung des leukdmischen Knochenmarks tibernehmen.



Die Forschungsgruppe ,,Das Mikromilieu des Knochenmarks in Krebserkrankun-
gen” untersucht, welchen Anteil das Mikromilieu im Knochenmark und ande-
ren Organen an der Forderung von Krebszellen hat. Sie widmet sich dem Prob-
lem, dass sich Tumoren unter selektivem Druck von Therapien weiterent-
wickeln und schnell Resistenzmechanismen erwerben, die den langfristigen
Nutzen tumorgerichteter Therapien einschrianken. Ihre Forschung baut darauf
auf, dass ein besseres Verstindnis der Rolle der Mikroumgebung zur Aufde-
ckung extrinsischer Schwachstellen eines Tumors fiihren kann. Diese Schwach-
stellen konnen dann zur Entwicklung effektiverer und linger wirksamer thera-
peutischer Strategien fiir Patientinnen und Patienten genutzt werden. Der Fokus
der Gruppe liegt dabei auf disseminierten hamatologischen Malignitdten (pra-
leukdmische Syndrome und akute Leukdmien). Dariiber hinaus verfolgt sie zu-
nehmend dhnliche Fragestellungen bei soliden Krebsarten, insbesondere bei dis-
seminierten Metastasen solider Tumoren. In einzelnen Projekten befasst sich die
Gruppe u. a. damit, welche Auswirkungen altersbedingte Nischenverdanderun-
gen auf die klonale Himatopoese und myelodysplastische Syndrome haben und
welche Strategien zur Aufhebung der Barrieren des angeborenen Immunsys-
tems bei akuter Leukidmie wirken. Dariiber hinaus erforscht sie die Mechanis-
men der Dysfunktion natiirlicher Killerzellen bei Leukdmie, die Wirksamkeit
und Sicherheit des Arzneistoffes Bemcentinib bei Patientinnen und Patienten
mit myelodysplastischem Syndrom oder akuter myeloischer Leukdmie (AML) o-
der die Rolle der Knochenmarknische fiir das Verhalten von Tumorzellen bei
Brustkrebs, die in den Knochen gestreut sind.

Forschungsbereich 2: Zell-Zell-Interaktionen im Tumorstroma

Der Forschungsbereich widmet sich der Analyse von Vorgangen, die zur Ausbil-
dung des tumorférdernden Mikromilieus beitragen und die verantwortlich fir
die hohe Plastizitit von Tumor- und Stromazellen sind. Vier Forschungsgruppen
sind in dem Bereich angesiedelt. Im Mittelpunkt der Gruppe ,Didt, Metabolis-
mus und Krebs“ steht Forschung zu der Frage, welche Rolle Erndhrung und Le-
bensmittel sowie die Wechselwirkungen zwischen Wirts- und Umweltfaktoren
wahrend der Karzinogenese spielen. Die Gruppe mochte aufzeigen, wie eine Er-
ndhrungsumstellung auf molekularer und zelluldrer Ebene mit der Entstehung
und dem Fortschreiten von Krebs in der Bauchspeicheldriise und im Darm zu-
sammenhingt. Unter Verwendung praklinischer Modelle sowie klinischer Pro-
ben sollen Abweichungen im Energiestoffwechsel des Wirts, der Mikroben und
des Tumors identifiziert werden, um Schwachstellen zu erkennen, die durch
eine angepasste Erndhrung den Weg fiir individuelle Interventionen ebnen kon-
nen. Dazu arbeitet die Arbeitsgruppe an der Identifikation von Biomarkern und
dem Bioimaging, um dies als potenzielles Werkzeug zur Fritherkennung von
Tumoren im Darm und der Bauchspeicheldriise einzusetzen. Dies soll auch das
Verstindnis des Energiestoffwechsels von Wirt und Tumor und der metaboli-
schen Anfilligkeit von Tumorzellen sowie daraus entstehender therapeutischer
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Interventionsmoglichkeiten erh6hen. Die Gruppe forscht zudem zu den Wirt-
Mikrobiom-Interaktionen |? wihrend der Krebsentstehung und -therapie und
untersucht hier u. a., welche Auswirkungen unterschiedliche langfristige Nah-
rungsaufnahmen auf die Entstehung von Tumoren bzw. erndhrungsbasierte In-
terventionen auf das Ansprechen einer Chemotherapie haben kénnen.

Die Arbeitsgruppe ,Gewebsinteraktionen und Signalmechanismen im Darm-
krebs* erforscht die zelluldren und molekularen Vorginge bei der Entstehung
von kolorektalen Karzinomen. Dafiir nutzt die Gruppe Organoide, d. h. dreidi-
mensionale Gewebekultur-Systeme, die unter definierten Kulturbedingungen
aus humanen Darm-Stammzellen etabliert werden und Darmepithel-spezifische
Strukturen | '° ausbilden. Dies ermoglicht, Stammzellen in einem gewebedhnli-
chen Zustand zu expandieren und molekulare Signale in einer definierten
Mikroumgebung zu untersuchen. Schwerpunkte der Gruppe liegen darauf, hu-
mane kolorektale Tumororganoide fiir funktionelle Untersuchungen zu verwen-
den, Organoidmodelle zur kontextspezifischen Modellierung menschlicher
Darmkrebs-Subtypen einzusetzen und innovative praklinische Organoidmodelle
fiir die Immunonkologie zu entwickeln. Forschungsprojekte befassen sich mit
dem funktionellen genetischen Screening von kolorektalen Karzinom-Organoi-
den, mit der kontextspezifischen Modellierung menschlicher Darmkrebs-Subty-
pen, dem chemogenomischen Screening von Organoid-Stroma-Modellen des ko-
lorektalen Karzinoms, der Etablierung prdklinischer Organoidmodelle fiir die
Immunonkologie sowie der Weiterentwicklung einer Organoid-Biobank.

Die Arbeitsgruppe ,Entziindungsprozesse im kolorektalen Karzinom* identifi-
ziert molekulare Mechanismen, die die Zellplastizitit in der Mikroumgebung
von entziindlichen Tumoren antreiben. Der Hauptfokus liegt auf dem Kolonkar-
zinom, allerdings wird auch versucht, allgemeine Mechanismen in anderen Tu-
morentitaten wie hepatozellulirem Krebs und Brustkrebs zu untersuchen. Die
Gruppe mochte kliren, wie Stromazellen ihr Polarisationsprofil verandern und
wie die Tumormikroumgebung moduliert werden kann, um Therapien zu er-
moglichen oder zu verbessern. Zudem mochte sie Mechanismen erkennen, die
Tumoren fiir eine Immuntherapie sensibilisieren. In diesem Rahmen analysiert
ein Projekt der Gruppe krebsassoziierte Fibroblasten (CAF). In diesem Zusam-
menhang wird derzeit am Universitatsklinikum der Goethe Universitat bei Pati-
enten mit Rektumkarzinom eine Phase-I-Studie durchgefiihrt, die den therapeu-
tischen Effekt des entziindungshemmenden oder -férdernden Proteins Interleu-
kin-1 untersucht. In einem Projekt zu Mechanismen der Therapieresistenz konn-
te die Gruppe belegen, dass der durch Chemotherapie ausgeloste Tod von Tu-
morzellen humaner kolorektaler Tumororganoide ein Uberlebensprogramm in

| 9 Als Mikrobiom wird die komplexe Gemeinschaft von Bakterien, Pilzen, Archaeen und Viren bezeichnet, die
im Darm leben und eine entscheidende Rolle fiir die Homdostase, d. h. das Gleichgewicht der physiologischen
Kérperfunktionen, und die Empfindlichkeit gegeniiber Krankheiten spielen.

| 10 Als Teil der Darmschleimhaut ist das Darmepithel die Zellschicht, die die Innenseite des Darms bedeckt.



benachbarten Krebszellen auslost. Ein weiteres Projekt identifizierte eine neue
Funktion des Molekiils Urolithin A (UA) in T-Zellen von Tumororganoiden, die
darauf hindeutet, dass UA zur Expansion von T-Geddchtnis-Stammzellen fiithrt
und dadurch eine sehr potente Anti-Tumor-Immunitit aktiviert. Eine Phase-I-
Studie an gesunden Personen untersucht nun, ob UA auch bei Menschen zu Ver-
anderungen der Immunitéit fiihrt.

Mit der ,Rolle der Tumormikroumgebung in der Hirnmetastasierung® befasst
sich die vierte Arbeitsgruppe. Ziel ist es, Erkenntnisse iiber den funktionellen
Beitrag zu gewinnen, den im Gehirn ansissige und im Blut befindliche Immun-
zellen zur Krebsimmunitidt sowie zur Regulierung der Tumorprogression und
des Therapieansprechens bei Hirnmetastasen leisten. Dazu fithrt die Gruppe un-
voreingenommene Screening-Ansdtze unter Verwendung von Massen- und Ein-
zelzell-RNA-Sequenzierung durch, um Transkriptionsprogramme zu entschliis-
seln, die krankheitsassoziierte Phinotypen steuern. Zudem moduliert sie krebs-
assoziierte Entziindungen unter Verwendung genetischer und pharmakologi-
scher Werkzeuge, um vielversprechende therapeutische Ziele zu identifizieren
und funktionell zu bewerten. In diesem Rahmen untersuchte ein Projekt der
Gruppe immunmodulierende Effekte der Strahlentherapie und die Wirksamkeit
von Radio-Immuntherapien bei einem Brust-Hirn-Metastasenmodell. Es zeigte
sich, dass die Kombination von Radiotherapie und PD-1-Inhibitoren |'' zu signi-
fikanten Anti-Tumoreffekten im Vergleich zu einer jeweiligen Monotherapie
fiihrt. Ein anderes Projekt befasst sich mit Therapien, die auf die Hemmung von
tumorassoziierten Makrophagen (TAM) abzielen, und verfolgt das Ziel, Mecha-
nismen der adaptiven Resistenz gegen Immuntherapien zu identifizieren sowie
Strategien zur Uberwindung von Therapieresistenzen zu entwickeln. Weitere
Projekte arbeiten zu Immuntherapien gegen Hirnmetastasen und untersuchen
die Rolle der CSF2Rb-STAT5-Achse bei der Bildung von tumorassoziierten Mak-
rophagen.

Forschungsbereich 3: Experimentelle Therapie

Ziel dieses Bereichs ist es, neue zelluldre, immunologische und gentherapeuti-
sche Behandlungsansitze zu entwickeln und zu testen. Ein Schwerpunkt liegt
hier auf der Forschung zu genmodifizierten nattirlichen Killerzellen (NK-Zellen),
die durch die Expression chimdirer Antigenrezeptoren (CARs) generiert werden
und Tumorzellen selektiv abtéten. Damit soll der therapeutische Nutzen dieses
Verfahrens gesteigert werden. Als Zielantigene nutzt die Gruppe u. a. tumoras-
soziierte Oberflichenantigene wie den epidermalen Wachstumsfaktor-Rezeptor
und HER2 (ErbB2), Liganden von NKG2D oder Differenzierungsantigene hima-
tologischer Neoplasien. Dazu entwickelte ein Projekt u. a. ein CAR-Derivat von
NK-92, das gegen das tumorassoziierte Antigen HER2 gerichtet ist. Gegenwartig

| 11 Diese Inhibitoren richten sich gegen das Protein PD-1 (,Programmed Cell Death Protein 1“) und férdern
durch dessen Hemmung die Aktivitdt des Immunsystems gegen Tumorgewebe.
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werden diese Zellen in einer klinischen Studie der Phase 1 bei Patientinnen und
Patienten untersucht, die an rezidiviertem Glioblastom erkrankt sind. In einem
weiteren Projekt wird erforscht, ob eine gezielte Verdnderung des Zytokinpro-
fils | '2 von NK-92-Zellen die immunstimulierende Wirkung der CAR-NK-Zellen,
die zur Tumorkontrolle beitragen kann, weiter verstirken kann. Die flexible An-
derung der Zielzell-Spezifizitit von CAR-NK-Zellen steht im Mittelpunkt eines
weiteren Projekts: Um ein flexibles Targeting von Tumorzellen unterschiedli-
cher Herkunft zu ermoéglichen, wurden NK-92-Zellen generiert, die einen uni-
versellen Chimdren Antigenrezeptor (UniCAR) tragen, der gegen ein definiertes
Peptidepitop | '® gerichtet ist. Diese UniCAR-NK-Zellen werden dann mit einem
rekombinanten Adaptorprotein kombiniert, das eine frei wihlbare tumorspezi-
fische Bindungsdomaéane sowie das vom UniCAR erkannte Peptidepitop enthalt.

II.1.c Publikationen und wissenschaftliche Tagungen

In den Jahren 2019 bis 2021 haben Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter des Georg-
Speyer-Hauses insgesamt 65 Aufsitze in referierten Zeitschriften veroffentlicht.
Die wichtigsten Publikationen, die im Zeitraum von 2019 bis 2022 erschienen
sind, konnen der Liste in Anhang 6 enthommen werden. Entsprechend der Pra-
xis in der biomedizinischen Forschung publizieren die Wissenschaftlerinnen
und Wissenschaftler keine Monographien. Eigene Schriftenreihen oder Zeit-
schriften gibt das GSH nicht heraus.

Die Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter haben im Berichtszeitraum insgesamt 93
Vortrage gehalten, davon fanden 23 Konferenz-Vortriage auf Einladung statt. Im
selben Zeitraum veranstaltete das Institut insgesamt sieben Konferenzen und
Workshops, z. B. den Workshop ,,Organoid Biobanks for Preclinical Research*
am DKFZ Heidelberg 2019, das internationale Symposium ,,Cell Plasticity in Co-
lorectal Carcinogenesis“ in Frankfurt im selben Jahr sowie mehrere ,,Rhein-Main
Cancer Retreats“. Durch die im Marz 2020 einsetzenden Beschrankungen im
Zuge der COVID-19-Pandemie reduzierte sich die Zahl der Vortrdge in den Jah-
ren 2020 und 2021 im Vergleich zu den Vorjahren.

[1.1.d Drittmittel

Das Georg-Speyer-Haus hat im Zeitraum von 2019 bis 2021 zusdtzliche Mittel in
Hohe von insgesamt 11,9 Mio. Euro vereinnahmt (2021: 4,2 Mio. Euro, 2020: 3,8
Mio. Euro, 2019: 3,9 Mio. Euro). Den grof3ten Anteil hatten dabei Mittel der Deut-
schen Forschungsgemeinschaft (DFG) mit 38,0 %, gefolgt von Mitteln aus dem
hessischen Landesexzellenzprogramm LOEWE mit 32,4 %. 16,6 % der eingewor-
benen Mittel stammten von Stiftungen, 5,0 % von der EU, 4,5 % vom European
Research Council (ERC), 3,3 % aus der Wirtschaft und 0,3 % von sonstigen

| 12 Ein Zytokin ist ein Protein, das das Wachstum und die Differenzierung von Zellen reguliert.
| 13 Epitope sind Bereiche (Molekiilabschnitte) eines Antigens, gegen die das Immunsystem Antikdrper bildet.



Einrichtungen. Einnahmen aus Drittmitteln des Bundes fielen im Berichtszeit-
raum nicht an, jedoch wurde eine Férderung durch das Bundesministerium fir
Bildung und Forschung (BMBF) fiir den Zeitraum von 2022 bis 2026 eingewor-
ben. Auflerdem kommen im Berichtszeitraum Mittel des DKTK hinzu, die am
GSH eingesetzt werden (vgl. Anhang 7).

Der Anteil der zusatzlich zur institutionellen Féorderung eingeworbenen Mittel
am Gesamthaushalt lag nach Angaben des Georg-Speyer-Hauses in den letzten
finf Jahren kontinuierlich bei tiber 40 bis 45 %. Grundsitzlich sei ein Anteil
zusatzlicher Mittel von rund 33 % sinnvoll. Ein héherer Anteil kénne jedoch, so
das GSH, nur einen geringen Beitrag zu den stetig wachsenden Kosten der Infra-
struktur des Hauses leisten.

[l.1.e Hochschullehre und Férderung von Promovierenden und Postdocs

Die Gruppenleitungen am GSH beteiligen sich im Durchschnitt mit zwei Semes-
terwochenstunden an der Hochschullehre, etwa im Masterstudiengang Moleku-
lare Medizin an der Universitit Frankfurt oder dem Bachelorstudiengang Biolo-
gie an der Universitit Mainz.

Im Rahmen seiner Forschungsprojekte ermoglicht das GSH die Betreuung von
Bachelor- und Masterarbeiten sowie von Promotionen. Die Promovierenden sind
in der Regel an der Universitit Frankfurt eingeschrieben, insbesondere in den
Fachbereichen Biochemie, Chemie und Pharmazie (FB 14), Biowissenschaften
(FB 15) und Medizin (FB 16).

Im Berichtszeitraum haben insgesamt 21 Promovierende des GSH ihre Arbeit
abgeschlossen. Gegenwadrtig arbeiten weitere 21 Promovierende am GSH an ih-
rer Promotion. Laut eigener Aussage ist das GSH darum bemiiht, vielverspre-
chende Forscherinnen und Forscher auf frithen Karrierestufen aus dem Ausland
zu gewinnen. Derzeit stammen etwa 40 % der Promovierenden aus dem Aus-
land. Das GSH erklidrt, Nachwuchswissenschaftlerinnen und -wissenschaftlern
die Moglichkeit geben zu wollen, eigenverantwortliche Forschung zu betreiben
und dabei auch die finanzielle Verantwortung fiir ihre Projekte zu iibernehmen.
Dies solle die Eigeninitiative des wissenschaftlichen Nachwuchses férdern und
dazu beitragen, schon zu einem frithen Zeitpunkt Fithrungserfahrungen sam-
meln zu koénnen.

Im Jahr 2022 hat das Georg-Speyer-Haus die Paul-Ehrlich-Graduate-School
(PEGS), ein hauseigenes strukturiertes Graduiertenprogramm, etabliert. Die
PEGS soll die Promovierenden qualifizieren, verbinden und zu Beginn ihrer wis-
senschaftlichen Tatigkeit fordern. Sie ist in die fachbereichsiibergreifende Goe-
the Research Academy for Early Career Researchers (GRADE) an der Universitat
Frankfurt integriert und Bestandteil des dortigen Center BioMed FIRST (Frank-
furt International Research School for Translational Biomedicine). Den Promo-
vierenden stehen zudem die Angebote der School of Oncology des DKTK offen.
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Alle zwei Jahre veranstaltet das GSH einen wissenschaftlichen Retreat, der maRR-
geblich vom wissenschaftlichen Nachwuchs gestaltet wird.

Im Berichtszeitraum wurde am Fachbereich Medizin der Universitiat Frankfurt
ein Habilitationsverfahren abgeschlossen, ein weiteres lauft derzeit.

Aus Haushaltsmitteln vergibt das GSH nach eigener Auskunft keine Stipendien
an Promovierende oder promovierte Wissenschaftlerinnen und Wissenschaft-
ler. Die Finanzierung von Wissenschaftlerinnen und Wissenschaftlern findet
stattdessen iiber eine arbeitsvertragliche Anbindung statt. Im Rahmen einer For-
derung durch das DKTK am Standort Frankfurt/Mainz wurde eine Nachwuchs-
gruppe am GSH geschaffen, die nach Auslaufen der DKTK-Finanzierung am Insti-
tut verstetigt wurde. In der Regel ist das GSH aufgrund seiner begrenzten Grofle
nicht in der Lage, Tenure Track-Garantien fiir seine Gruppenleitungen und Post-
docs zu geben.

[I.1.f  Preise und Auszeichnungen

Im Berichtszeitraum wurden Angehorigen des GSH mehrere wissenschaftliche
Preise verliehen: 2019 erhielten der Direktor sowie ein wissenschaftlicher Mit-
arbeiter fiir ihre Arbeit zur , Aktivierung des Immunsystems durch Mitophagie
und lysosomale Membran-Permeabilisation zur Bekaimpfung von Krebszellen*
den Felix Burda Award, der u. a. fiir Arbeiten in der Darmkrebsforschung verge-
ben wird. Gruppenleiterinnen des GSH erhielten im selben Jahr den vom Paul-
Ehrlich-Institut vergebenen Langener Wissenschaftspreis, der auf dem Gebiet
der Gesundheitsforschung verliehen wird, sowie den Forschungspreis der Beug-
Stiftung fiir Metastasierungsforschung. 2020 wurde der Young Investigator
Award der European Molecular Biology Organization (EMBO) an eine Gruppen-
leiterin vergeben. Der Verein der Freunde und Forderer des Georg-Speyer-Hauses
vergibt jihrlich einen Forderpreis fiir Promotionsarbeiten am GSH.

1.2 Transferleistungen

Im Fokus des Transfers steht die Translation von Forschungsergebnissen in die
klinische Praxis. Hierzu kooperiert das GSH mit dem Klinikum der Universitit
Frankfurt im Rahmen des Universitiren Centrums fiir Tumorerkrankungen
(UCT), dessen Trager das GSH gemeinsam mit dem Universitdtsklinikum und
dem Fachbereich Medizin der Goethe Universitit ist, sowie weiteren iiberregio-
nalen Kliniken und Institutionen bei der Umsetzung der am Institut entwickel-
ten Ansdtze in klinische Studien. Klinische Erfahrungen, unter anderem auch
aus den gemeinsamen, interdiszipliniren LOEWE-FCI Projekten, flie3en dabei
teilweise in die gemeinsame Konzeption von Forschungsprojekten und in die
Ausrichtung priklinischer Arbeiten ein. Arztinnen und Arzte des Universitits-
klinikums Frankfurt fiihren dabei im Rahmen des Clinician Scientist-Pro-



gramms des Fachbereichs Medizin oder DFG-finanzierter Gerok-Stellen | '* ein-
bis zweijdhrige Forschungsaufenthalte am GSH durch. Ein Beispiel fiir den
Transfer in klinische Zusammenhénge ist die Phase I Studie CAR2BRAIN zur Be-
handlung des rezidivierten Glioblastoms. Das GSH fiihrt sie u.a. mit dem
Dr. Senckenbergischen Institut fiir Neuroonkologie, der Klinik fiir Neurochirur-
gie und dem DRK-Blutspendedienst Baden-Wiirttemberg-Hessen durch. Eine
Studie der Klinik fiir Strahlentherapie am Universitdatsklinikum Frankfurt, die
zur Capecitabine-basierten Radiochemotherapie bei Patientinnen und Patienten
mit Rektumkarzinom durchgefiihrt wird, baut wesentlich auf Forschungsergeb-
nissen des GSH auf.

Das GSH bringt seine Expertise auch in industrielle Anwendungen im Bereich
der Biotechnologie und pharmazeutischen Industrie ein. So fiihrte es u. a. ge-
meinsame Projekte mit dem Schweizer Unternehmen Amazentis sowie der
Merck KGaA durch. In diesem Rahmen unterstiitzte es die priaklinische oder kli-
nische Entwicklung neuer Ansatze der Krebstherapie.

Das Georg-Speyer-Haus priift neue Entwicklungen auf Patentfahigkeit und -wiir-
digkeit. In den vergangenen Jahren stellte das GSH acht Patentantrige, die u. a.
zu internationalen Patenten im Bereich der adoptiven Immuntherapie mit CAR-
modifizierten Zellen fithrten. Von der grundsitzlich zur Verfiigung stehenden
Moglichkeit, eigene Spin-offs zu griinden, hat das GSH in den letzten Jahren kei-
nen Gebrauch gemacht.

Im Bereich der Wissenschaftskommunikation informiert das GSH mittels einer
Homepage auf Deutsch und Englisch tiber die eigene Arbeit. Zudem publiziert
es einen Jahresbericht, der an Unterstiitzer und Kooperationspartner versandt
und digital auf der Homepage zur Verfliigung gestellt wird. Daneben nutzt das
GSH die Moglichkeit, auf seine Forschungsergebnisse bei Veranstaltungen und
iber den Newsletter des DKTK hinzuweisen. In den sozialen Medien ist das GSH
nicht vertreten.

Das Institut fiithrt eine jahrliche Schiilervorlesung fiir die gymnasiale Oberstufe
durch, an die sich ein Schiilerpraktikum in den Ferien anschlief3t. Seit Beginn
der Corona-Pandemie wird die Vorlesung online durchgefiihrt. Eine Biirgervor-
lesung, deren Ziel die Information einer breiten Offentlichkeit iiber die Arbeit
und gesellschaftliche Bedeutung des Instituts war, wurde aufgrund der Corona-
Beschrankungen ausgesetzt.

In einem hauseigenen Museum werden Exponate aus der Zeit Paul Ehrlichs aus-
gestellt. Dokumente und Gegenstdnde informieren iiber die Institutsgeschichte,
ein mit Originalmoblierung erhaltener Laborraum vermittelt einen Einblick in

| 14 Gerok-Stellen ermdglichen Arztinnen und Arzten die zeitlich begrenzte Mitarbeit in Forschungseinrichtun-
gen.
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die damalige Arbeitswelt. Dartiber hinaus stellt das GSH aus seinem Fundus Ex-
ponate fiir Ausstellungen zur Medizingeschichte zur Verfiigung.

Eine Evaluation der MaRnahmen in der Wissenschaftskommunikation erfolgt
nicht. Nach eigener Aussage hat das GSH die grofde Bedeutung der Wissen-
schaftskommunikation erkannt und wiirde diesen Bereich gerne ausbauen, sei
dazu aber aufgrund der aktuellen Finanzierung nicht in der Lage.

Beratungsleistungen hat das GSH im Berichtszeitraum nicht durchgefiihrt.

1.3  Forschungsinfrastrukturen

Neben den Forschungsbereichen unterhilt das GSH mehrere forschungsunter-
stiitzende zentrale Einrichtungen (s. Anhang 8). Diese sind laut Institut fiir den
Standort Frankfurt am Main von grofRer Bedeutung, weil sie das gesamte Portfo-
lio fiir die Durchfiihrung priklinischer Studien zur Verfiigung stellen. Entschei-
dungen iiber die Finanzierung neuer Forschungsinfrastrukturen werden vom
Direktorium des GSH getroffen. Dabei muss gewdhrleistet sein, dass mehrere
Arbeitsgruppen von neuen Infrastrukturen und Technologien profitieren.

Zu den wichtigsten Forschungsinfrastrukturen zdhlen:

_ Die Einheit Durchflusszytometrie und Zellsortierung: Hier werden verschie-
dene Groldgerdte zur Zellanalyse betrieben. Dazu zihlen drei Zytometer und
zwel Zellsorter, die eine Hochgeschwindigkeits-Zellsortierung ermoglichen,
sowie ein Bioplex200 zur Multiplex-Analyse und ein ABC Blood Counter zur
Blutzellanalyse.

_ In der Histologie wird die routinierte histopathologische Aufarbeitung von Tu-
morproben aus den Tiermodellen durchgefiihrt. Hierfiir stehen zwei zentrale
Labore mit Gerdten zur Probenverarbeitung (Entwésserer, Einbettautomat,
Mikrotome, Kryotom) und Farbung (u. a. Autostainer fiir Histochemie und Im-
munhistochemie) sowie ein ScanScope-Scanner fiir das Einscannen von Schnit-
ten zur Verfiigung.

_ Die Praklinische Einheit - Tierhaltung mit Bestrahlungsanlagen (SARRP, Bio-
beam) ermoglicht die Durchfithrung von préklinischen Therapiestudien an
standardisierten Tumormodellen. Neben der Ganzkorperbestrahlung (Bio-
beam) ist auch eine Computertomographie gestiitzte gezielte Bestrahlung von
Tumoren (SARRP) moéglich. Eine besondere Rolle spielt hierbei die Tierhaltung
fiir experimentelle Arbeiten an Modellorganismen. Sie umfasst vier Zucht- und
zwei Versuchsraume fiir ca. 6.500 Mause.

_ Die Einheit Mikroskopie und in vivo Imaging stellt ein 7T-Kleintier-MRT, eine
Endoskopie sowie verschiedene Mikroskope (u.a. ein konfokales Spinning-Disc-
Mikroskop, Fluoreszenz-/Lichtmikroskope) und Bildanalysestationen bereit.
Das GSH ist hier laut eigener Aussage eine der wenigen Einrichtungen bundes-



weit, in denen sowohl eine Computertomographie gestiitzte gezielte Bestrah-
lung von Tumoren sowie eine 7T-Kernspintomographie maoglich ist.

_ Die Transgenic Core Facility ermoglicht die Generierung von transgenen und
Knockout-Mausen sowie die Kryopraservierung von existierenden Linien. Dazu
unterhdlt sie zwei Labore, einen Raum zur Tierhaltung, Injektionsmikroskope
und Kryotanks.

_ Die im Aufbau befindliche Biobank molekular charakterisierter Organoide von
kolorektalen Karzinomen umfasst u. a. zwei Zellkulturlabore, Kryotanks, Pi-
pettierroboter und Multispectral Plate Reader. Fiir externe Wissenschaftlerin-
nen und Wissenschaftler bietet das GSH eine Ausbildung an dieser Biobank an,
um die Etablierung und Kultivierung von Organoiden zu erlernen.

Teilweise sind diese Einrichtungen in Kooperationsprojekte eingebettet: So stellt
das GSH im Rahmen des Frankfurt Cancer Institute (FCI) seine Einheit Durch-
flusszytometrie und Zellsortierung als Bestandteil der Inmunomonitoring Platt-
form (IMP) des FCI zur Verfiigung. Auch der Aufbau einer Biobank fiir unter-
schiedliche Tumorentititen, der eine zentrale Titigkeit des FCI darstellt, wird
durch die Organoid-Biobank am GSH gestarkt. Zudem stellt das GSH seine For-
schungsinfrastrukturen denjenigen universitiren Partnern zur Verfiigung, die
nicht iiber entsprechende Einrichtungen verfiigen. So greift die medizinische
Fakultét der Universitdt Frankfurt auf Leistungen der zentralen Tierhaltung so-
wie der Transgenic Core Facility des GSH zurtick. Die Forschungsinfrastrukturen
des Georg-Speyer-Hauses konnen zudem von den Mitgliedern des DKTK genutzt
werden.

Alle zentralen Einrichtungen stehen zudem Wissenschaftlerinnen und Wissen-
schaftlern des Standorts Frankfurt offen. Der Zugang erfolgt entweder im Rah-
men wissenschaftlicher Kooperationen oder iiber eine Fee-for-Service-Regelung.
Die Nutzung durch externe Wissenschaftlerinnen und Wissenschaftler ist un-
terschiedlich stark ausgeprigt und liegt zwischen 5 % (Labore der Histologie,
MiSeq-Gerite zur Genomsequenzierung) und 50 % (Einrichtungen und Instru-
mente der Transgeneinheit).

Die Einrichtungen werden von Gruppenleitungen oder Staff Scientists geleitet
und durch Fachpersonal betrieben. Nutzerinnen und Nutzer werden bei der Pla-
nung entsprechender Experimente, der Einweisung in die Gerite zur selbstver-
antwortlichen Nutzung oder der Auswertung von Experimenten beraten und
technisch unterstiitzt. Insgesamt drei Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter sind fir
das Geratemanagement, die biologische Sicherheit, die Arbeitssicherheit und
den Strahlenschutz sowie das Hygiene- und Labormanagement zustandig.

Ein zentrales Forschungsdatenmanagement besteht bisher nicht — die Arbeits-
gruppen organisieren das Datenmanagement selbst. Allerdings wurde zu Beginn
2023 eine Stelle fiir das Forschungsdatenmanagement geschaffen und besetzt.
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.4 Kooperationen

Das GSH kooperiert mit einer Vielzahl an universitiren und aufReruniversitiren
Forschungseinrichtungen im In- und Ausland. Teilweise sind die Kooperationen
personengebunden, teilweise sind sie vertraglich geregelt. Insbesondere mit me-
dizinischen und naturwissenschaftlichen Einrichtungen der Universitdt Frank-
furt bestehen Kooperationen. Diese beschreibt das GSH als durchweg positiv.

Das GSH ist gemeinsam mit dem Fachbereich Medizin der Universitdt Frankfurt
und dem Universitdtsklinikum Frankfurt Tragereinrichtung des Universitdren
Centrums fiir Tumorerkrankungen (UCT). Das UCT Frankfurt erforscht Krebser-
krankungen, ihre Diagnostik und ihre Therapie, versorgt Patientinnen und Pa-
tienten auf wissenschaftlicher Grundlage und zieht aus dieser Versorgung wis-
senschaftliche Erkenntnisse.

Das LOEWE-finanzierte Frankfurt Cancer Institute (FCI) ist ein Verbundvorha-
ben (Zentrum), welches das GSH gemeinsam mit der Universitidt Frankfurt, dem
Max-Planck-Institut fiir Herz- und Lungenforschung in Bad Nauheim sowie dem
Paul-Ehrlich-Institut in Langen eingeworben und gegriindet hat. Es wird von ei-
nem gemeinsamen Vorstand geleitet. Wissenschaftlerinnen und Wissenschaft-
ler forschen in fiinf Themenfeldern an den beteiligten Einrichtungen; auRerdem
arbeiten sie in tibergreifenden Querschnittsprogrammen zusammen. Am FCI
werden im Rahmen translationaler Forschung individuelle Therapiekonzepte
entwickelt, die auf Ansdtzen u. a. aus der Strukturbiologie, Biochemie und Mo-
lekularbiologie, Bioinformatik sowie der Medizinalchemie beruhen. Die Mehr-
heit der Gruppenleitungen des Georg-Speyer-Hauses ist an den Querschnittspro-
grammen des FCI beteiligt. Die gemeinsame Gerdtenutzung ist vertraglich
geregelt und umfasst z. B. die Einrichtungen im Bereich der Proteomik, Geno-
mik, Prdklinischen Einheit, Wirkstoff-Screening, Immunomonitoring oder der
Biobanken. Zwei Staff Scientist- sowie eine technische Assistenz-Stelle des GSH
sind dem FCI zugeordnet. Der Direktor des Georg-Speyer-Hauses ist zudem Spre-
cher des FCI. Zukiinftig soll das FCI in einem gemeinsam betriebenen For-
schungsbau zwischen Georg-Speyer-Haus und Universitdtsklinikum beheimatet
werden. Der entsprechende Antrag zur Finanzierung des Baus wurde vom Wis-
senschaftsrat zur Forderung empfohlen, mit der Bauplanung des Gebdudes
wurde vom Landesbaubetrieb Bau und Immobilien Hessen begonnen.

Fir den medizinwissenschaftlichen Standort Frankfurt stellt das GSH techni-
sche Plattformen zur Verfiigung, die die Durchfithrung von préklinischen Mo-
dellen ermoglichen. Dies umfasst die Bereitstellung von In-vivo-Tumormodel-
len, neu generierten Mausstimmen, Organoiden sowie das In-vivo-Monitoring
von Tumoren. Gleichzeitig haben die Wissenschaftlerinnen und Wissenschaft-
ler des GSH Zugang zu nahezu allen wissenschaftlichen Fachgeriten, die am
Standort Frankfurt betrieben werden. Teilweise wird gemeinsam mit den Frank-
furter Kooperationspartnern iiber die Anschaffung von Geriten entschieden. Die
Gerdte werden zudem von allen Partnern genutzt und finanziert, etwa die In-



vivo-Imaging-Systeme (in Kooperation mit der Kinderklinik) oder die Small Ani-
mal Radiation Research Platform (SARRP) (in Kooperation mit dem Institut fir
Radiotherapie).

Weitere Kooperationen mit Frankfurter und iiberregionalen Partnern bestehen
im Verbundprojekt ,,Arming Natural Killer Cells for Imnmunotherapy Against A-
cute Myeloid Leukemia“, das von der Deutschen Krebshilfe gefordert wird. Das
Projekt ist am Universitdtsklinikum angesiedelt und wird unter Beteiligung der
Medizinischen Fakultit Mannheim, der Universitit Tiibingen, des Fraunhofer
Instituts fiir Zelltherapie und Immunologie in Leipzig sowie der Universitatskli-
niken Leipzig und Erlangen durchgefiihrt. Uberregional bemiihte sich das GSH
zudem um die Einrichtung eines DFG-geférderten Sonderforschungsbereichs/
Transregio. Der Direktor des GSH iibernahm bei diesem von der Universitit
Frankfurt koordinierten Antrag die Sprecherrolle, weitere beteiligte Standorte
waren die Universititen Erlangen-Niirnberg sowie Freiburg.

Zudem ist das GSH Partnereinrichtung des Deutschen Konsortiums fiir Transla-
tionale Krebsforschung (DKTK) als Teil des Standorts Frankfurt/Mainz. So ist ein
Gruppenleiter fiir die DKTK-weiten Netzwerkaktivititen und die Verwendung
von Organoiden als praklinische Modelle verantwortlich. Dartiiber hinaus tiber-
nehmen Wissenschaftler des GSH die stellvertretende Koordination des stand-
ortiibergreifenden Programms , Exploitation of Oncogenic Mechanisms*“ (EOM)
des DKTK.

Auf europdischer Ebene beteiligt sich eine Gruppenleitung am Innovative Trai-
ning Network INTERCEPT-MDS, in dem europaische Forscherinnen und For-
scher klonale myeloische Erkrankungen untersuchen, sowie als Co-Koordinato-
rin am TRANSCAN-3 Projekt RISEbrain | '°.

Mehrere leitende Wissenschaftlerinnen und Wissenschaftler sind Mitglied wis-
senschaftlicher Gremien, etwa des DKTK, des BMBF, der DFG sowie des European
Research Council (ERC). In Editorial Boards der peer reviewed Fachzeitschriften
Cancer Research, Journal of Experimental Medicine und Blood sind ebenfalls Angeho-
rige des GSH vertreten.

Im Berichtszeitraum nahm das GSH fiinf Gastwissenschaftlerinnen und Gastwis-
senschaftler aus dem Inland, dem europdischen Ausland (Spanien) sowie aus
nicht europdischen Lindern (China) auf. Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter des
GSH hatten im Berichtszeitraum keine Forschungsaufenthalte an anderen Ein-
richtungen. Allerdings strebt das GSH fiir die Zukunft an, wissenschaftlichen
Mitarbeiterinnen und Mitarbeitern Forschungsaufenthalte an Institutionen im
Ausland zu ermoglichen.

| 15 TRANSCANS: Dritte Forderlaufzeit des europaischen Translational Cancer Research-Netzwerks.
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1.5 Qualitatssicherung

Das GSH verfiigt tiber einen Stiftungsrat sowie einen wissenschaftlichen Beirat,
die die Arbeit des Instituts begleiten (s. A.III.1.b). Der Stiftungsrat, der mindes-
tens zweimal im Jahr tagt, iiberwacht die Erfiillung der Stiftungszwecke, geneh-
migt die Forschungsplanung sowie den Wirtschaftsplan/das Programmbudget
und entlastet das Direktorium. Das GSH berichtet dem Stiftungsrat sowie dem
wissenschaftlichen Beirat jahrlich. Der Beirat fiihrt jahrlich eine interne Evalu-
ation durch und alle zwei Jahre eine Begutachtung vor Ort. Dafiir ldsst er die
Arbeitsgruppen tber ihre Forschung berichten, fithrt Gesprache mit den Grup-
penleiterinnen und -leitern sowie mit den Mitarbeiterinnen und Mitarbeitern
und erstellt einen Bericht fiir den Stiftungsrat.

Im Rahmen von Forschungskooperationen, etwa dem FCI oder dem DKTK, wird
die Arbeit des GSH zu unterschiedlichen Zeitpunkten extern begutachtet.

Das GSH hat die Leitlinien der Leibniz-Gemeinschaft zur Sicherung guter wis-
senschaftlicher Praxis als fir sich als verbindlich erkldrt und nach eigener Aus-
sage Verfahren im Umgang mit Konfliktfallen und wissenschaftlichem Fehlver-
halten etabliert. Dazu zdhlt auch die Einrichtung einer Ombudsperson. Aktuell
befinden sich diese Abliufe in Uberarbeitung, um sie auch an die Bedingungen
der DFG anzupassen. Das GSH hat zudem eine Betriebsvereinbarung ,,Compli-
ance“ abgeschlossen, die Vorgaben u. a. zu den Themen Arbeitssicherheit, Tier-
und Umweltschutz sowie der Annahme von Geschenken und der Vermeidung
von Korruption enthalt.

Die Mitarbeitenden der Forschungsinfrastruktur-Einheiten nehmen an Fach-
kongressen und externen sowie internen Weiterbildungsangeboten teil.

A.11l ORGANISATION UND AUSSTATTUNG

l1.1  Organisation

[ll.1.a Koordination zwischen Zuwendungsgebern und Institut

Das HMWK und das BMG leisten zu gleichen Teilen die Grundfinanzierung des
GSH. Das Georg-Speyer-Haus bewertet die Zusammenarbeit sowie Abstimmungs-
prozesse auf Leitungs- und Arbeitsebene mit beiden Zuwendungsgebern als pro-
duktiv und positiv.

III.1.b Aufbauorganisation und Leitung

Organe des GSH sind der Stiftungsrat, der wissenschaftliche Beirat sowie das Di-
rektorium. Dem Stiftungsrat gehoren bis zu neun Mitglieder an, die fiir sechs
Jahre berufen werden. Zu den Mitgliedern zdhlen gemdR Satzung der Dekan/die
Dekanin des Fachbereichs Medizin der Universitdat Frankfurt und je ein Ver-



treter/eine Vertreterin der Stifterfamilie, des HMWK und des BMG. Derzeit sind
sieben Sitze besetzt. Laut Satzung ist der Stiftungsrat u. a. zustindig fiir die For-
schungsplanung, die Bestellung des Direktoriums und die Berufung von Mitglie-
dern des wissenschaftlichen Beirats. Er kommt dreimal im Jahr zusammen; an
diesen Treffen konnen das Direktorium sowie ein Mitglied des wissenschaftli-
chen Beirats mit beratender Stimme teilnehmen.

Der wissenschaftliche Beirat ist mit sieben Mitgliedern besetzt. Laut Satzung sol-
len die Mitglieder in der Forschung tdtige, international anerkannte Wissen-
schaftlerinnen und Wissenschaftler sein und aus einem fiir die Forschung des
GSH einschldgigen medizinischen oder naturwissenschaftlichen Fachgebiet
stammen. Die Mitglieder werden fiir vier Jahre bestellt, eine einmalige Wieder-
wahl ist moglich. Der wissenschaftliche Beirat tritt mindestens einmal im Jahr
zusammen. Zu seinen Aufgaben zdhlen die Beratung des Stiftungsrats und des
Direktoriums in wissenschaftlichen Fachfragen. So nimmt der Beirat Stellung
zur Forschungsplanung und zur wissenschaftlichen Arbeit am GSH und wirkt
bei der Bestellung des wissenschaftlichen Direktors, der Bereichsleitungen sowie
der Arbeitsgruppenleitungen mit.

Dem Direktorium des GSH gehoéren der wissenschaftliche Direktor/die wissen-
schaftliche Direktorin, dessen/deren Stellvertretung sowie die kaufmannische
Leitung an. Das Direktorium schldgt dem Stiftungsrat die Forschungsziele sowie
die mittelfristige Forschungsplanung in Form eines jdhrlichen Programmbud-
gets vor.

Insgesamt beschreibt das GSH das Zusammenwirken der Leitungsgremien als
konstruktiv, arbeitsteilig und transparent.

Die drei Forschungsbereiche umfassen zwischen einer und vier Arbeitsgruppen,
hinzu kommen die zentralen wissenschaftsunterstiitzenden Einrichtungen. Das
GSH verfiigt daneben iiber eine Verwaltungseinheit, der das Personal- und Fi-
nanzmanagement sowie administrative Bereiche und die IT zugehéren. Am
Institut ist zudem eine Stabsstelle fiir das Hygiene- und Labormanagement zu-
standig. Das Institut halt diese Struktur fiir angemessen. Auf aktuelle Heraus-
forderungen konne es auch kurzfristig reagieren.

Das Direktorium, die wissenschaftlichen Gruppenleitungen, ein um Infrastruk-
turpersonal erweiterter Kreis sowie ein Infrastrukturkreis treffen sich in regel-
maldigen Abstinden. Das Direktorium hat 2022 zudem jdhrliche Strategiege-
sprache eingefiihrt.

AulRer der Direktorenstelle (Professur fiir Tumorbiologie) sind zwei wissen-
schaftliche Leitungspositionen in gemeinsamer Berufung am Fachbereich Medi-
zin der Universitdt Frankfurt besetzt worden (Professur fiir Zell- und Genthera-
pie sowie Professur fiir Tumor- und Infektionsbiologie). Zwei Berufungsverfah-
ren laufen derzeit, davon eine DFG-geforderte Heisenberg-Professur, die tiber
weitere Mittel durch eine Kooperation mit der Merck KGaA verfigt.
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[ll.2  Ausstattung

[1l.2.a Personal

Am Georg-Speyer-Haus waren zum Stichtag 31.12.2021 insgesamt 94 Personen
beschiftigt, von denen 52 aus Grundmitteln und 42 aus Drittmitteln finanziert
wurden. Die grundfinanzierten Beschiftigungsverhdltnisse entsprachen insge-
samt 47,25 Vollzeitiquivalenten (VZA) (vgl. Anhang 2). Das GSH weist darauf
hin, dass es abgesehen von drei im Haushalt des BMG integrierten AT-Stellen seit
einigen Jahren keinen verbindlichen Stellenplan mehr hat. Dadurch kann es bis
zu 60 % der institutionellen Forderung flexibel fiir die Personalkosten von un-
befristetem tariflichem Personal nutzen.

Unter den 50 Wissenschaftlerinnen und Wissenschaftlern am Georg-Speyer-
Haus waren zum Stichtag 14 grundfinanziert und 36 drittmittelfinanziert. Sie-
ben von ihnen waren unbefristet am GSH beschiftigt, die {ibrigen in befristeten
Arbeitsverhdltnissen. Mehr als die Hélfte des wissenschaftlichen Personals (27)
hatte einen Hochschulabschluss in Biologie einschlief3lich Molekularbiologie,
gefolgt von Biotechnologie (7), Biochemie (6), Humanmedizin (4), Biomedizin
und Pharmazie (je 2) sowie Veterindrmedizin und Volkswirtschaftslehre (je 1).

Gut zwei Drittel der Wissenschaftlerinnen und Wissenschaftler (35) waren we-
niger als finf Jahre am GSH beschiftigt. Dazu zdhlten vor allem die Promovie-
renden sowie die Postdocs in den wissenschaftlichen Arbeitsgruppen mit einer
durchschnittlich bestehenden Beschiftigung von etwa viereinhalb Jahren. Zwolf
Wissenschaftlerinnen und Wissenschaftler waren fiinf bis unter zehn Jahre am
GSH tatig, drei weitere zehn Jahre oder mehr. Hierzu zdhlten vor allem Grup-
penleitungen sowie wissenschaftliches Personal der Forschungsinfrastrukturen.

Mit 19 Personen (38 %) war die Altersgruppe der 30- bis unter 40-Jahrigen am
starksten vertreten. 15 Wissenschaftlerinnen und Wissenschaftler waren unter
30 Jahre alt. 16 Wissenschaftlerinnen und Wissenschaftler waren mindestens
40 Jahre alt. Aus Sicht des GSH ist die Personal- und Altersstruktur ausgewogen.

Der Midnneranteil am gesamten wissenschaftlichen Personal betrug 42 %, der
Frauenanteil 58 % (vgl. Anhang 4). Bei den Leitungen der Forschungsgruppen
und Core Facilities betragt das Geschlechterverhaltnis laut Georg-Speyer-Haus
bereits seit einigen Jahren 50:50.

Mit Blick auf die Vereinbarkeit von Familie und Beruf hat das GSH erfolgreich
am Audit berufundfamilie teilgenommen. Durch die Unterzeichnung der Charta
der Vielfalt verpflichtet es sich zur Forderung von Diversitit; dazu hat das GSH
eine Beauftragte fiir Gleichstellung, Inklusion und Diversity eingerichtet.

Gruppenleitungsstellen hatten im Erhebungszeitraum problemlos besetzt wer-
den konnen. Auch auf der Ebene der (Post-)Doktorandinnen und -Doktoranden
gebe es in der Regel keine Schwierigkeiten, qualifizierte Mitarbeitende zu



rekrutieren. Die Gruppenleitungen planten eigenverantwortlich die Finanzie-
rung ihrer Mitarbeitenden. Doktorandinnen und Doktoranden wiirden in der
Regel bis zum Abschluss ihrer Promotion beschiftigt. Eine Verstetigung von
Stellen sei aufgrund der Haushaltsvorgaben nur in wenigen Fillen moéglich.

Schwierig sei es, Verwaltungs- und IT-Personal zu finden. Eine der IT-Stellen
habe aufgrund des Fachkraftemangels seit mehreren Jahren nicht besetzt wer-
den konnen. Fir eine Personalstelle sei eine Mitarbeiterin der Buchhaltung
durch Weiterbildungen fiir einen Wechsel der Bereiche qualifiziert worden, da
die Stelle extern nicht besetzt werden konnte. Fiir den Bereich der Finanz- und
Drittmittelverwaltung seien aus dem gleichen Grund zwei Nachwuchskrifte in-
tern durch das Buchhaltungsteam weitergebildet worden.

[11.2.b Haushalt

Die iibergeordnete wissenschaftliche Ausrichtung des Georg-Speyer-Hauses ist
in Form einer Zielvereinbarung Bestandteil des mit den Zuwendungsgebern ver-
einbarten Programmbudgets. Grundsatzlich ist das GSH nach eigener Einschat-
zung sehr flexibel in der Mittelbewirtschaftung, da es keinen verbindlichen Stel-
lenplan fiir das tarifliche Personal gebe und die einzelnen Titel der
Bundesfinanzierung gegenseitig deckungsfihig seien.

Das Georg-Speyer-Haus plante im Jahr 2021mit einer Summe von rund 10,8 Mio.
Euro (Soll). Davon entfielen rund 10,570 Mio. Euro auf Betriebsausgaben (darun-
ter rund 6,698 Mio. Euro Personalaufwand) und 270 Tsd. Euro auf laufende In-
vestitionen. Rund 5,628 Mio. Euro erhielt das Institut als institutionelle Zuwen-
dungen, die je hilftig vom Land Hessen und vom BMG getragen wurden. Geplant
wurde dariiber hinaus mit 3,930 Mio. aus zusitzlich eingeworbenen Mitteln und
mit 1,282 Mio. Euro aus sonstigen Erlosen und Ertrdgen (z. B. Kostenerstattun-
gen, Wertpapierertriage und ganz iiberwiegend aus den handelsrechtlichen Bi-
lanzierungsvorschriften fiir den Jahresabschluss resultierende Buchungen ohne
Geldfluss). | 16

Das Georg-Speyer-Haus gibt an, dass die institutionelle Forderung in Hohe von
5,628 Mio. Euro seit 2020 gleichbleibend ist und fiir 2021 und 2022 unverdndert
fortgeschrieben wurde. Angesichts massiver Preissteigerungen bedeute dies ei-
nen deutlichen realen Wertverlust der institutionellen Foérderung. Hier seien
u. a. Tarifsteigerungen im Personalbereich, Preissteigerungen bei Laborver-
brauchsmaterialien i. H. v. bis zu 30 % und IT-Bedarf seit 2020 zu nennen. Seit
Herbst 2021 kidmen erhebliche Preissteigerungen fiir Strom, Heizung und Was-
ser dazu, welche nach Beginn des Angriffskriegs auf die Ukraine weiter

| 16 Das Stiftungsvermdgen des GSH ist gemaR Satzung in seinem Bestand ungeschmalert zu erhalten und
Ertrag bringend anzulegen. Ertragnisse des Stiftungsvermdgens kénnen fir die satzungsgeméaBen Zwecke
verwendet werden. Ein Rickgriff auf die Substanz des Stiftungsvermégens ist nur mit vorheriger Zustimmung
der Aufsichtsbehdrde zulédssig, wenn der Stifterwille anders nicht verwirklicht werden kann und der Forstbe-
stand der Stiftung fiir angemessene Zeit gewéahrleistet ist.
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gestiegen seien. Das Institut hilt es daher fiir dringend erforderlich, die Grund-
mittelfinanzierung im Hinblick auf seine Aufgabenstellung signifikant zu erho-
hen.

Das GSH verfiigt seit 2014 iiber ein System der internen leistungsorientierten
Mittelvergabe, bei dem ein Teil des Budgets der Forschungsgruppen anhand ei-
nes Bewertungssystems verteilt wird. Dabei werden neben eingeworbenen Dritt-
mitteln auch Publikationen iiber einen Zeitraum von drei Jahren berticksichtigt.

[11.2.c Infrastruktur

Das heutige Georg-Speyer-Haus ist in einem Komplex aus urspriinglich drei, in-
zwischen miteinander verbundenen, Gebduden untergebracht (vormals GSH,
Paul-Ehrlich-Institut und Ferdinand-Blum-Institut). Die Stadt Frankfurt als
Grundstiickseigentiimerin stellt ihn dem Georg-Speyer-Haus unentgeltlich zur
Nutzung fiir Institutszwecke zur Verfiigung. Der Gebiudekomplex umfasst eine
Gesamtfliche von 6.274 m?, von denen 1.855 m? als Laborflache nutzbar sind.
Der Rest teilt sich auf in Biiros (900 m?), Flure (1.463 m?), Technikrdume (1.397
m?), Aufenthaltsrdume (94 m?2), Sanitarraume (170 m2), Besprechungsraume, Fo-
rum und Horsaal (264 m?2), Museum (46 m?) und Gastezimmer (85 m?2).

Die Laboratorien sind nach Angaben des Instituts fiir Arbeiten unter den biolo-
gischen Schutzstufen 1 und 2 bzw. Sicherheitsstufen S1 und S2 nach Deutschem
Gentechnikgesetz zugelassen. Sie werden, im Rahmen der zur Verfiigung ste-
henden Mittel, regelméfig renoviert, saniert und auf den neuesten technischen
Stand gebracht. Ein ehemaliger S3/L3 Komplex wird aktuell zuriickgebaut und
zu einem neuen, fiir S2-Arbeiten vorgesehenen Labor saniert. Hierfiir und fiir
die Umsetzung eines umfassenden Brandschutzkonzepts konnte das GSH im
Rahmen der institutionellen Férderung von den Zuwendungsgebern (BMG und
HMWHK) zusatzliche Mittel akquirieren.

Laut GSH erfordert die informationstechnische Infrastruktur regelmiflig hohe
Investitionen, da sich der Standard von wissenschaftlichen Fachgeridten laufend
aktualisiere und zunehmend digitalisiere. Derzeit wird ein umfassendes For-
schungsdatenmanagement initialisiert, das umfangreiche Anschaffungen in der
Soft- und Hardware-Infrastruktur erforderlich macht.

Im Jahr 2020 begann das GSH, ein umfassendes Datenschutzkonzept zu erstel-
len, das insbesondere auf die IT-Sicherheit abzielt. Alle Forschungsdaten werden
seitdem im GSH hoch verfiigbar | '7 gehalten und in einem getrennten Brandab-
schnitt gespiegelt. Fiir 2023 ist eine Verlagerung des Back-up-Systems in ein ex-
ternes Rechenzentrum geplant. Um den perspektivisch kontinuierlich steigen-

| 17 Als hoch verfligbar gelten Datensysteme, deren Betriebsbereitschaft auch beim Ausfall von Systemkom-
ponenten uneingeschréankt gewéhrleistet ist.



den Anforderungen in diesem Bereich gerecht zu werden, erkennt das GSH ei-
nen signifikanten und unausweichlichen finanziellen Mehrbedarf.

A.lV KUNFTIGE ENTWICKLUNG

Aufgrund der wachsenden Zahl dlterer Menschen im Rahmen des demographi-
schen Wandels rechnet das GSH langfristig mit einem weiteren Anstieg von
Krebserkrankungen. Die Entwicklung neuer Strategien fiir die Behandlung und
Pravention von Tumorerkrankungen stelle daher nach wie vor eine besonders
grofRe Herausforderung dar.

Nach Einschidtzung des GSH wird die Forschung zum Tumormikromilieu auch
in Zukunft eine wichtige Rolle bei der Analyse und Therapie verschiedener
Krebserkrankungen spielen. Die in den vergangenen Jahren erbrachten Leistun-
gen, etwa der Aufbau einer technischen Infrastruktur, die Konzentration auf das
Tumor Microenvironment und die Kooperation mit Partnern vor Ort, sollen die
Basis dafiir bilden, in den kommenden Jahren signifikante und international be-
achtete Beitrdge in der Forschung zu leisten. Das GSH sieht seine Rolle darin,
einen Beitrag zur ErschlieRung neuer, vor allem zelluldrer und biologischer The-
rapeutika fiir die Behandlung von Krebserkrankungen zu leisten. Dies sei insbe-
sondere vor dem Hintergrund einer sich in vielen Fillen entwickelnden Thera-
pieresistenz wichtig. Das Institut sieht sich zudem bei der Bearbeitung der
molekularen Mechanismen sowie der praklinischen Evaluation von neuen The-
rapieoptionen in einer Fiithrungsrolle.

Im Rahmen einer Professionalisierung des Wissenschaftsmanagements des In-
stituts mochte das GSH in Zukunft das Forschungsdatenmanagement, die Nach-
wuchsférderung, die Internationalisierung sowie die Wissenschaftskommuni-
kation ausbauen. Zudem strebt das Institut bei der Nachbesetzung der Mit-
glieder des Stiftungsrats ein paritatisches Verhdltnis der Geschlechter an.

Mittelfristig strebt das GSH, gemeinsam mit dem LOEWE-Zentrum Frankfurt
Cancer Institute, die Aufnahme in die Wissenschaftsgemeinschaft Gottfried Wil-
helm Leibniz (WGL) an. Um die hierfiir notwendigen Rahmenbedingungen zu
schaffen, habe man neben der inhaltlichen Fokussierung auch bereits die Sat-
zung der Stiftung und die Governance des Instituts tiberarbeitet, um die in der
Leibniz-Gemeinschaft tiblichen Organisationsstrukturen sowie Leitungs- und
Kontrollstrukturen einzurichten.
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B. Bewertung

B.l ZUR BEDEUTUNG

Das Georg-Speyer-Haus (GSH) erbringt sehr gute, teilweise hervorragende Leis-
tungen in der tumorbiologischen Forschung. Es gelingt ihm in beispielhafter
Weise, onkologische Grundlagenforschung mit translationaler Forschung zu
verbinden und damit wichtige Voraussetzungen sowohl fiir ein besseres Ver-
stdndnis als auch fiir effektivere Therapien von Krebserkrankungen zu schaffen.
In der deutschen Krebsforschung konnte das GSH in den letzten Jahren einen
Spitzenplatz in der Forschung zum Tumor Microenvironment (TME) einnehmen.
Damit tragt es wesentlich zur Starkung dieses wichtigen Bereichs in der deut-
schen Krebsforschung bei. Ein Grund fiir diesen Erfolg ist, dass das GSH in der
tumorbiologischen Forschung und in der Uberfithrung von Forschung in klini-
sche Studien enge Kooperationen mit anderen Einrichtungen eingegangen ist.
Das GSH tragt damit auch zur Sichtbarkeit des Krebsforschungsstandorts Frank-
furt bei. In der nationalen und internationalen Forschungslandschaft ist das
GSH in hohem Mafe anerkannt, was die weitreichende Rezeption von For-
schungsergebnissen, die umfangreichen wissenschaftlichen Kooperationen so-
wie die internationale Zusammensetzung der Wissenschaftlerinnen und Wis-
senschaftler am GSH zeigen. Damit erbringt das GSH als vergleichsweise kleines
aufReruniversitares Institut wissenschaftliche Leistungen auf hochstem Niveau,
die ein hohes MaR an Wertschidtzung verdienen.

Das GSH hat seit der letzten Evaluation durch den Wissenschaftsrat im Jahr 2011
wichtige Entscheidungen getroffen und MaRnahmen umgesetzt, die den Weg
zur heutigen Leistungsfihigkeit geebnet haben. Dazu zdhlen die Scharfung des
Forschungsprofils, die Intensivierung wissenschaftlicher Kooperationen sowie
strukturelle Reformen. Diese sehr positiven Entwicklungen sind ganz wesent-
lich mit dem Amtsantritt des neuen Direktors im Jahr 2013 verbunden. Gemein-
sam mit einem engagierten Direktorium und motivierten Mitarbeiterinnen und
Mitarbeitern gelang es ihm, das Institut auf ein vielversprechendes Forschungs-
feld auszurichten und in der aktuellen Krebsforschung fest zu verankern.

Vor dem Hintergrund der eindrucksvollen Entwicklung des GSH in den letzten
Jahren stellt sich die Frage, wie sich die Einrichtung institutionell weiterentwi-
ckeln wird. Hier besteht strategischer Klarungsbedarf zwischen dem GSH, den



fordernden Ministerien und der Universitdt Frankfurt mit seinem Universitats-
klinikum als wichtigstem Kooperationspartner. Zentral ist insbesondere die
Frage nach der zukiinftigen Ausgestaltung des Frankfurt Cancer Institute (FCI),
das 2019 als gemeinsames Projekt des GSH, der Universitdt Frankfurt sowie wei-
terer Einrichtungen als LOEWE-Zentrum eingeworben wurde und noch bis 2025
vom Land Hessen geférdert werden wird. Das FCI ermoglicht den beteiligten Ein-
richtungen eine enge Kooperation bei der Bearbeitung translationaler For-
schungsfragen und triagt wesentlich zur wissenschaftlichen Leistungsfahigkeit
des GSH bei. Zu begriif3en ist, dass alle beteiligten Akteure gemeinsam Szenarien
fiir die zukiinftige strukturelle Verortung des GSH entwickeln. Leitziele sollten
dabei die Eigenstindigkeit und die wissenschaftliche Leistungsfahigkeit des GSH
sein.

B.1l ZUR FORSCHUNG

.1 Zum Forschungsprogramm

Das GSH sieht sich als Bindeglied zwischen onkologischer Grundlagenforschung
und klinischer Anwendung. Das Forschungsprogramm zielt daher erstens auf
das Verstindnis der molekularen und zelluliren Grundlagen der Tumorentste-
hung und der Rolle des TME bei der Pathogenese maligner Erkrankungen sowie
zweitens auf die Entwicklung von Therapiemoglichkeiten ab. Das GSH kann
uber alle Forschungsbereiche hinweg sehr gute bis herausragende Arbeiten vor-
weisen. Davon zeugen die Studien zur Therapieresistenz im TME-Kontext, die
experimentellen und mechanistischen Arbeiten sowie die Uberfithrung von
Grundlagen- in anwendungsorientierte Forschung. Auch in Zukunft mochte das
GSH den Fokus auf die priklinische Forschung zum TME legen. Dass es dabei
alle Zelltypen in den Blick nehmen mochte, die mit Tumorzellen interagieren,
ist vielversprechend.

Seit der letzten Evaluation durch den Wissenschaftsrat hat das GSH die Struktu-
ren fiir eine kohdrente Forschungsplanung deutlich verbessert. Im Rahmen der
festgelegten Schwerpunkte findet diese durch die jeweiligen Gruppenleitungen
statt, was diesen ein hohes Malf3 an Autonomie und Verantwortung zugesteht.
Innerhalb der Gruppen fordert dieses Prinzip die Entwicklung von Forschungs-
themen. Die Interaktion zwischen den Arbeitsgruppen auf Ebene der Leitung
sowie der Promovierenden und der Postdocs ist allerdings weiterhin ausbaufa-
hig, um den Austausch zur Forschung bereichsiibergreifend zu stirken. Ein Bei-
spiel hierfiir ist das Thema Metastasierung, das ein grundsitzliches Problem mit
sehr hdufig todlichem Verlauf bei Tumorerkrankungen darstellt und dessen Er-
forschung fiir mehrere Arbeitsgruppen des GSH relevant ist. Fiir den gruppen-
uibergreifenden Austausch bieten sich regelmifige, auch informelle, Formate
an, die den Dialog zwischen den Wissenschaftlerinnen und Wissenschaftlern
stairken sollen. Dafiir sollte die Leitung des GSH im Gesprich mit den
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Gruppenleitungen und den Mitarbeitenden priifen, welche konkreten MaRnah-
men eine Kultur des gemeinsamen Austauschs fordern koénnen.

[I.2  Zu den Forschungsschwerpunkten

Im Rahmen der Forschung zum TME definiert das GSH in iiberzeugender Weise
Schwerpunkte, die Ansdtze aus der Molekular-, Zell- und Tumorbiologie mit sol-
chen aus der Genetik, Medizin und Immunologie verbinden. Die drei bestehen-
den Schwerpunkte beziehen sich inhaltlich und methodisch aufeinander und
bilden gemeinsam ein zusammenhingendes Forschungsprofil des Instituts.

Der Forschungsbereich 1: Zellulaire Kommunikation in der Stammzellnische
kann sehr gute bis exzellente Arbeiten vorweisen. Beide Arbeitsgruppen des For-
schungsbereichs decken wichtige Fragestellungen zur Rolle des TME bei Leuka-
mien und beim Wachstum von Krebszellen sowie zum Verstindnis von Resis-
tenzmechanismen von Tumoren bei der Therapie ab.

Die Arbeitsgruppe ,Die Rolle des Knochenmarkmikromilieus bei Leukdmien®
leistet ausgezeichnete Forschungen zur Funktion der Mikroumgebung des Kno-
chenmarks bei der Himatopoese und bei Leukdamien. Unter Verwendung mo-
dernster Methoden analysiert sie verschiedene pharmakologische Faktoren mit
Blick auf ihre Wirkungen auf Leukdmie- und andere Zellen und leitet daraus
wertvolle Erkenntnisse zu Therapieansitzen von Leukdmien in der Stammzelle
ab. Ein vielversprechender Ansatz ist dabei die Hemmung von Kommunikations-
wegen zwischen Leukdamiezellen und Knochenmarknische durch den Einsatz
von pharmakologischen Wirkstoffen.

Wertvolle Beitrage zum Verstandnis der Rolle des Mikromilieus im Knochen-
mark und anderen Organen bei der Férderung von Krebszellen leistet die Ar-
beitsgruppe ,,Das Mikromilieu des Knochenmarks in Krebserkrankungen®. Die
Arbeiten zu Therapieresistenzen, die Aufdeckung extrinsischer Schwachstellen
von Tumoren sowie die Befassung mit altersbedingten Nischenveranderungen
haben wichtige Erkenntnisse hervorgebracht, die in der Fachgemeinschaft in
hohem Mal3e rezipiert werden. Dass die Arbeitsgruppe sich mittlerweile nicht
nur mit disseminierten hiamatologischen Malignititen, sondern auch mit soli-
den Krebsarten befasst, ist eine sinnvolle Erweiterung ihres Forschungsspekt-
rums.

Thematisch sind die Arbeitsgruppen hinreichend voneinander abgegrenzt. Der
bereits bestehende Austausch zwischen beiden Gruppen ermdoglicht ihnen, For-
schungspotenziale zu identifizieren und auszuschépfen und sollte weiter ver-
tieft werden.

Auf Grundlage der von beiden Arbeitsgruppen erarbeiteten Ergebnisse lassen
sich Konzepte fiir Klinische Studien erarbeiten, die beispielsweise im Rahmen
des Deutschen Konsortiums fiir Translationale Krebsforschung (DKTK) und des



erweiterten Nationalen Centrums fiir Tumorerkrankungen umgesetzt werden
sollten.

Der Forschungsbereich 2: Zell-Zell-Interaktionen im Tumorstroma ist mit vier
Gruppen der grofRte Forschungsbereich des GSH. Die Leistungen dieser Gruppen
konnen ebenfalls als sehr gut bis herausragend beurteilt werden.

So fiihrt die Arbeitsgruppe ,,Gewebsinteraktionen und Signalmechanismen im
Darmkrebs® zukunftsweisende Forschung zu den zelluldren und molekularen
Vorgangen bei der Initiation von kolorektalen Tumoren durch. Bei der Generie-
rung von Organoiden und der Untersuchung von molekularen Signalen in einem
definierten Mikromilieu wendet die Arbeitsgruppe zukunftsweisende Technolo-
gien an. Hervorzuheben sind die sehr guten bis hervorragenden Publikations-
leistungen, die der Arbeitsgruppe hohe wissenschaftliche Sichtbarkeit verschaf-
fen. Die Kooperation mit dem DKTK sowie die Beteiligung am Aufbau einer
praklinischen Organoid-Datenbank sowie einer Zell- und Gewebebank fiir die
Bearbeitung immunonkologischer Fragestellungen leisten wichtige Vernet-
zungsarbeit.

Herausragende Forschung zur zelluldren Plastizitdt, Therapieresistenz, Immun-
modulation und Dynamiken wihrend der Karzinogenese betreibt die Arbeits-
gruppe ,Entziindungsprozesse im kolorektalen Karzinom®. Dabei beschaftigt sie
sich zum einen mit der Rolle von krebsassoziierten Fibroblasten (CAF) bei der
Sensibilisierung von Tumoren, zum anderen setzt sie die in der Grundlagenfor-
schung erarbeiteten Ergebnisse direkt in klinische Studien um. Ein gelungenes
Beispiel dafiir ist die Studie zum Effekt der IL-1-Inhibition zur Steigerung der
Therapieantwort unter Bestrahlung. Die Arbeitsgruppe zeichnet sich zudem
durch eine sehr gute wissenschaftliche Vernetzung aus.

Die Arbeitsgruppe zur ,,Rolle der Tumormikroumgebung in der Hirnmetastasie-
rung” hat ein hervorragendes Forschungsprogramm zur Charakterisierung von
Hirnmetastasen etabliert. Unter Verwendung neuester Technologien analysiert
sie insbesondere die Bedeutung des Tumormikromilieus beziiglich der Regula-
tion und Progression sowie des Ansprechens auf Therapien. Dabei setzt sie zur
Charakterisierung von krankheitsassoziierten Phanotypen Hochdurchsatz-Ana-
lysen ein und arbeitet mit genetischen und pharmakologischen Werkzeugen an
der Identifikation von therapeutischen Zielstrukturen. Translationale Arbeiten
schlieRen Kombinationstherapien in der Bestrahlung und der Immuntherapie
sowie die therapeutische Inhibition von tumorassoziierten Makrophagen ein.

In den letzten Jahren hat die Arbeitsgruppe ,,Didt, Metabolismus und Krebs“ Me-
thoden im Modell des Pankreaskarzinoms entwickelt, die eine detaillierte Ana-
lyse von Umweltfaktoren — z. B. der Erndhrung — und des Metabolismus ermog-
lichen. Ziel der Untersuchungen ist es, Biomarker zu identifizieren, die nicht
nur eine Friitherkennung von Tumoren ermoéglichen, sondern auch als therapeu-
tische Zielstrukturen eingesetzt werden konnen. Dafiir konnte die Arbeits-
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gruppe die Generierung priklinischer Modelle etablieren. Die Publikationen bil-
den dabei den systematischen metabolischen Ansatz der Gruppe sehr gut ab. Vor
Kurzem hat die Gruppenleitung einen Ruf auf eine gemeinsame W2-Professur
fiir Tumormetabolismus am Fachbereich Medizin der Universitdt Frankfurt er-
halten. Dies ist sehr zu begriiRen und wird die Forschung dieses Arbeitsbereichs
am GSH langfristig starken. In Zukunft sollte sich die Arbeitsgruppe unbedingt
mit der Mikrobiom-Forschung in Deutschland vernetzen.

Im Forschungsbereich 3: Experimentelle Therapie befasst sich die zurzeit noch
einzige Arbeitsgruppe ,Zielgerichtete Killerzellen fiir die Krebs-Immunthera-
pie“ mit der Entwicklung neuer zelluldrer, immunologischer und gentherapeu-
tischer Behandlungsansitze. Der Arbeitsgruppe ist es gelungen, Ergebnisse der
Grundlagenforschung in einem besonders herausfordernden Forschungsfeld in
klinische Studien einzubringen, die erste Patientendaten hervorbringen. Das ist
als grofRe Leistung zu wiirdigen. Die von der Arbeitsgruppe eingegangene Koope-
ration mit der Universitdtsklinik Frankfurt ist intensiv und die vorgenommenen
Clinical Trial Designs sind als sehr gut zu beurteilen.

Der Forschungsbereich wird derzeit durch eine neue Nachwuchsgruppe fiir den
Bereich Tumorimmunologie erweitert. Diese soll sich insbesondere auf For-
schung zu T-Zellen-Immunologie konzentrieren und die Ubertragung von Stu-
dien mit Mausmodellen auf klinische Studien erméglichen. Mittelfristig plant
das GSH zudem die Besetzung einer W2-Professur fiir Tumorimmunologie. Fiir
die Weiterentwicklung des Forschungsprofils dieses Bereichs sind diese Pldane
vielversprechend und sollten weiterverfolgt werden. Die Leitung des For-
schungsbereichs 3 wird in absehbarer Zeit neu zu besetzen sein. Bei der Neube-
setzung sollte darauf geachtet werden, dass die notwendige Expertise im thera-
peutischen Bereich gewdhrleistet bleibt. Der Forschungsbereich 3 ist mit der
Bezeichnung , Experimentelle Therapie“ recht weit gefasst. Eine ndhere Spezifi-
zierung des Titels auf die Forschungsinhalte wiirde die Einordnung in das For-
schungsprofil des GSH erleichtern.

Seitens des GSH gibt es Pline, die Forschungsbereiche 1 und 2 zu einem For-
schungsbereich ,Zellulire Kommunikation im Tumorstroma® zusammenzule-
gen und den Forschungsbereich 3 ,Experimentelle Therapie“ zu vergrofRern. Da-
mit sollen zwei etwa gleich starke Schwerpunkte geschaffen werden. Diese Pldane
sind zu begriif3en, insbesondere weil dadurch jeder Forschungsbereich mehrere
Gruppen umfassen wiirde. Dabei sollten jedem Bereich mindestens eine Senior-
und zwei Nachwuchsgruppen zugeordnet werden, um die jeweiligen For-
schungsgebiete adiquat abzudecken. Dafiir ist ein Aufwuchs in Forschungsbe-
reich 3 um mindestens eine weitere Arbeitsgruppe — zusitzlich zu der bereits
hinzukommenden Nachwuchsgruppe fiir Tumorimmunologie — notwendig.

Wissenschaftlicher Ausbaubedarf besteht im Bereich der Bioinformatik. Com-
putergestiitzte Methoden sind fiir die molekularbiologische und biomedizini-
sche Forschung, wie sie das GSH betreibt, unabdingbar. Das GSH hat dies bereits



erkannt und kooperiert eng mit der DKTK-finanzierten Professur fiir Bioinfor-
matics in Oncology an der Universitdat Frankfurt. Zudem mochte es durch die
Weiterqualifizierung seiner Wissenschaftlerinnen und Wissenschaftler eigene
Expertise aufbauen, da sich die Rekrutierung von Personen mit entsprechenden
Kompetenzen als schwierig erweist. Dies ist dringend angezeigt, da die Bioinfor-
matik nicht allein durch Kooperationen abgedeckt werden kann. Mittelfristig
sollte das GSH eine eigene Arbeitsgruppe einrichten, die sich mit bioinformati-
schen Fragestellungen befasst.

1.3 Zu Veroffentlichungen und Tagungen

Gegentiber der letzten Evaluation des Wissenschaftsrats konnte das GSH seine
Publikationstitigkeiten insgesamt deutlich steigern. Die Wissenschaftlerinnen
und Wissenschaftler des GSH publizieren in fithrenden internationalen Zeit-
schriften, etwa im Bereich der Immunologie, Onkologie oder Entwicklungsbio-
logie. Die vom GSH als wichtigste Publikationen im Berichtszeitraum genannten
Veroffentlichungen sind als sehr gut bis herausragend zu bewerten. Sie tiber-
zeugen u. a. durch die Datenbasis der darin vorgestellten Studien, die Darstel-
lung neuester Methoden in den jeweiligen Themengebieten und die breite Be-
ricksichtigung und Diskussion des Forschungsstands. Einzelne Veroffentli-
chungen werden in auf3erordentlich hohem Male rezipiert. Damit tragen die
Veroffentlichungen der Wissenschaftlerinnen und Wissenschaftler maRRgeblich
zur internationalen Sichtbarkeit und Reputation des Instituts bei.

Die seit 2019 vom GSH durchgefiihrten Tagungen sind vor dem Hintergrund der
Einschrankungen durch die COVID-19-Pandemie als gut zu bezeichnen. Grup-
penleiterinnen und Gruppenleiter des GSH sind in unterschiedlichem Maf3e auf
einschldgige internationale Konferenzen eingeladen worden, um ihre For-
schungsergebnisse zu prisentieren. Anderungsbedarf besteht bei der Beteili-
gung von Promovierenden und Postdocs an nationalen und internationalen Kon-
ferenzen. Bisher liegt es in der Verantwortung der Gruppenleitungen, dafir
Mittel zur Verfiigung zu stellen, was in den Arbeitsgruppen sehr unterschiedlich
gehandhabt wird. Dies sollte vonseiten der Institutsleitung einheitlicher gere-
gelt werden: Das GSH sollte alle Promovierenden und Postdoktorandinnen und
Postdoktoranden darin unterstiitzen, ihre Forschungsdaten und -ergebnisse auf
nationalen und internationalen Konferenzen vorzustellen.

[I.4  Zur Drittmitteleinwerbung

Dem GSH gelingt es in beeindruckendem Malfe, kompetitiv vergebene Mittel
einzuwerben. Dazu zdhlen insbesondere Mittel von der DFG, dem hessischen
LOEWE-Programm, von forschungsférdernden Stiftungen sowie vom European
Research Council (ERC). Fiir eine Einrichtung dieser Grofe ist dies beachtlich
und Ausweis ihrer hohen wissenschaftlichen Qualitat.

49



50

Drittmitteleinwerbungen erfordern allerdings ein hohes MaR an Vorbereitung,
die bestehende personelle Kapazititen bindet. Zudem koénnen die fiir Administ-
ration, Rdumlichkeiten und Core Facilities erforderlichen Aufwendungen fiir
die eingeworbenen Projekte i. d. R. nur zum Teil durch Projektpauschalen finan-
ziert werden und belasten den institutionellen Haushalt des GSH. Positiv zu be-
werten ist, dass das GSH diese Herausforderungen, die sich durch den hohen
Anteil an Drittmitteln am Gesamthaushalt ergeben, im Blick hat.

[I.5  Zur Beteiligung an der Hochschullehre und Férderung von Forschenden auf friihen
Karrierestufen

Die Gruppenleitungen des GSH beteiligen sich mit durchschnittlich zwei Semes-
terwochenstunden in angemessenem Umfang an der universitdren Lehre.

Der Grofteil des wissenschaftlichen Personals am GSH befindet sich in der Pro-
motions- oder Postdoc-Phase. Dieser hohe Anteil von Forschenden auf frithen
Karrierestufen sowie die satzungsgemdifle Aufgabe der Nachwuchsforderung
fordern das Institut dazu auf, gute Rahmenbedingungen fir die wissenschaftli-
che Qualifizierung zu schaffen. Dies betrifft insbesondere die Betreuung von Dis-
sertationen sowie die tiberfachliche Qualifizierung. Insgesamt erfiillt das GSH
diese Aufgaben sehr gut.

Betreut werden die Promovierenden sowohl am medizinischen als auch am bio-
wissenschaftlichen Fachbereich der Universitidt Frankfurt. Durch den Aufbau
der Paul-Ehrlich-Graduate-School (PEGS) vernetzt das GSH seine Promovieren-
den untereinander und fordert bereits in der Frithphase ihrer wissenschaftli-
chen Karriere die tiberfachliche Qualifizierung. Mittels der Anbindung der PEGS
an die fachiibergreifende Graduate School GRADE der Universitiat Frankfurt
nutzt das GSH sinnvoll die bestehenden Strukturen vor Ort. Die Promovierenden
bewerten die Angebote der PEGS als ausgesprochen hilfreich. Insbesondere die
aus dem Ausland ans GSH kommenden jungen Wissenschaftlerinnen und Wis-
senschaftler erhalten dadurch wertvolle Unterstiitzung. Das GSH wird daher
ausdriicklich im weiteren Ausbau seiner Graduiertenschule und der Koopera-
tion mit der GRADE bestarkt.

Die Promovierenden und Postdocs konnen sich fast ausschlief3lich auf ihre For-
schung konzentrieren, unter anderem da das GSH eine hohe Zahl von wissen-
schaftsunterstiitzenden Mitarbeiterinnen und Mitarbeitern beschiftigt. Damit
schafft es sehr gute Rahmenbedingungen fiir seine Wissenschaftlerinnen und
Wissenschaftler auf frithen Karrierestufen. Die Nachwuchsgruppen des GSH
sind innerhalb der nationalen Forschungslandschaft insgesamt sichtbar, was
von der hohen wissenschaftlichen Qualitit zeugt, die die Postdocs und die Pro-
movierenden des GSH auszeichnet.

Fir die Postdoktorandinnen und Postdoktoranden bestehen derzeit allerdings
wenige strukturierte FordermafRnahmen. Formate wie kleinere Grants oder



systematisches Mentoring sollte das GSH langfristig ausbauen. Forschende auf
friithen Karrierestufen sollten zudem gruppeniibergreifend die Moglichkeit ha-
ben, externe Wissenschaftlerinnen und Wissenschaftler an das GSH einzuladen.
Die nach der COVID-19-Pandemie wieder aufgenommenen Retreats, die vor al-
lem von den Promovierenden und Postdocs konzipiert und durchgefiihrt wer-
den, sind dafiir ein geeignetes Format.

B.I11 ZU DEN TRANSFERLEISTUNGEN

Im Rahmen seiner translationalen Forschung leistet das GSH wertvolle Beitrage,
um praklinische Grundlagenforschung in klinische Studien und in die Priifung
auf Anwendung in der Krebstherapie zu tiberfithren. Hierzu zdhlt insbesondere
die Entwicklung von Therapiestrategien fiir die Behandlung von kolorektalen
Karzinomen, Leukimien, Hirnmetastasen und Glioblastomen. Fiir die Ubertra-
gung von Forschungsergebnissen in die klinische Praxis hat das GSH gemeinsam
mit anderen Einrichtungen tragfihige Strukturen geschaffen. Zu nennen sind
hier das Universitire Centrum fiir Tumorerkrankungen (UCT), in dessen Rah-
men das GSH mit dem Universitidtsklinikum Frankfurt zusammenarbeitet und
z. B. Tumororganoide fiir den Aufbau einer entsprechenden Daten- sowie einer
Zell- und Gewebebank zur Verfiigung gestellt bekommt. Auch die klinische
Phase 1-Studie CAR2BRAIN zur Behandlung des rezidivierten Glioblastoms tragt
zur Verbindung von priklinischer Forschung und klinischer Expertise bei, u. a.
indem sie Clinician Scientists des Frankfurter Universititsklinikums inte-
griert. | '8 Das groRRe Potenzial der Zusammenarbeit zwischen GSH und Universi-
tatsklinikum Frankfurt sollte von beiden Seiten weiter ausgeschopft und vertieft
werden.

Im FCI forscht das GSH gemeinsam mit den anderen Projektpartnern an The-
men, die sich aus der klinischen Praxis ergeben. In fiinf Querschnittsprogram-
men bearbeiten sie Fragestellungen, die aus Beobachtungen und Problemen bei
Diagnostik und Therapie von Krebserkrankungen abgeleitet wurden. Dadurch
soll gewdhrleistet werden, dass Wissenschaftlerinnen und Wissenschaftler ge-
meinsam mit Arztinnen und Arzten an Kklinisch relevanten Problemen arbeiten.
Fiir das GSH sowie die Frankfurter Krebsforschung insgesamt ist diese instituti-
oneniibergreifende Arbeit sehr forderlich. Das GSH sollte auch weiterhin eine
zentrale Rolle im FCI spielen, um die Potenziale fiir die translationale Forschung
Zu nutzen.

Das GSH tberfiihrt Forschungsergebnisse zudem in industrielle Anwendungen
und arbeitet in diesem Rahmen mit der pharmazeutischen Industrie zusammen.

| 18 Clinician Scientists sind Arztinnen und Arzte, die sowohl in der Krankenversorgung als auch in der For-
schung téatig sind. Trotz Freistellung fiir die Forschung kann es jedoch aufgrund von Engpéssen in der klini-
schen Arbeit dazu kommen, dass sie ihre Beteiligung an wissenschaftlichen Studien hintanstellen missen.
Dies erschwert die translationale Forschung von Einrichtungen wie dem GSH.
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Zu nennen ist hier z. B. die klinische Phase 1-Studie zur Immunzellaktivierung
durch die Verabreichung von Urolithin A (UA), die mit Unterstiitzung eines
pharmazeutischen Unternehmens durchgefiithrt wird. Die Zahl der Patentan-
trage, die das GSH im Berichtszeitraum gestellt hat, ist fiir ein Institut dieser
GroRe bemerkenswert. Das GSH hat bisher keine Ausgriindungen durchgefiihrt,
steht dem aber grundsitzlich offen gegeniiber. Im Bedarfsfall wire es lohnens-
wert zu priifen, inwieweit Angebote der Universitidt Frankfurt zur Griindungs-
forderung vonseiten des GSH nutzbar sind.

Ausdriicklich zu begriiflen ist, dass das GSH die Moglichkeit nutzt, auf seine For-
schungsarbeiten bei Veranstaltungen und iiber den Newsletter des DKTK hinzu-
weisen. Dartiber ist das GSH sehr gut in die Wissenschaftskommunikation des
DKTK eingebunden. Die aufgrund der COVID-19-Pandemie ausgesetzte Biirger-
vorlesung sollte wieder aufgenommen werden.

Das GSH sollte seinen Beitritt zur Initiative Transparente Tierversuche priifen.

B.IV ZU DEN FORSCHUNGSINFRASTRUKTUREN

Die am GSH unterhaltenen Forschungsinfrastrukturen sind insgesamt als sehr
gut zu bezeichnen. Innerhalb der Frankfurter Krebsforschung, teilweise auch
dariber hinaus, sind sie ein Alleinstellungsmerkmal des GSH. Insbesondere
durch Mittel des FCI und des DKTK gelang es, Core Facilities aufzubauen, von
denen das GSH und die Einrichtungen an der Universitit Frankfurt in hohem
MalfRe profitieren. Die gemeinsam vom GSH und den universitiren Partnern ge-
tragene Strategie, Investitionen in Core Facilities abzustimmen und Geratschaf-
ten gemeinschaftlich zu nutzen, hat sich bewdhrt und tragt wesentlich zur Ver-
zahnung der Frankfurter Krebsforschung bei. Dies gilt insbesondere fiir die
Immunomonitoring Plattform (IMP) und fiir die Sequenzierung. Ein zentrales
Buchungssystem ermoglicht dabei ein gutes Auslastungsmanagement der Core
Facilities.

Von herausragender Bedeutung fiir die Frankfurter Krebsforschung ist die
Transgenic Core Facility (TCF) des GSH. Sie stellt eine zentrale Ressource fir die
Erzeugung von Mausmodellen dar, mit denen das Verstindnis menschlicher
Krankheiten verbessert und die Entwicklung neuer Therapien unterstiitzt wer-
den kann. Dem GSH ist es hier gelungen, neueste Verfahren mit héherer Effizi-
enz einzufithren und alle dafiir erforderlichen modernen Technologien zu etab-
lieren. Damit stellt die TCF ein wichtiges methodisches Alleinstellungsmerkmal
des GSH dar. Die dadurch moglichen Arbeiten gehen iiber den wissenschaftli-
chen Standard hinaus und ermoglichen europaweit einzigartige Forschungen
zum TME.



Die Arbeit mit Mausmodellen moéchte das GSH im Sinne von 3R | in Zukunft
reduzieren, indem das Tumormikromilieu ex vivo anhand von Assembloiden
dargestellt wird. Dies ist ein sinnvolles Vorhaben, zumal das GSH die dafiir not-
wendige Expertise nicht nur fiir die eigene Forschung einsetzen, sondern auch
anderen wissenschaftlichen Einrichtungen zur Verfiigung stellen kann.

Mittelfristig werden die bildgebenden Verfahren, auf die universitdre Einrich-
tungen in hohem MaRe am GSH zugreifen, ausgelastet sein und zu einem Eng-
pass in Forschungsprozessen fithren. Hier sollte das GSH im Austausch mit den
Partnern im FCI priifen, ob weitere Gerite angeschafft werden kénnen.

Mit Blick auf den mittelfristig absehbaren Finanzbedarf fiir den Unterhalt seiner
bestehenden Core Facilities sowie Investitionen in neue Gerite verfiigt das GSH
allerdings nicht tiber ausreichende Mittel. Dies betrifft insbesondere Investitio-
nen in die Bildgebung, die Proteomforschung oder die Bioinformatik. Fiir letz-
tere steht dem GSH zudem nicht geniigend Fachpersonal zur Verfiigung. Dass
das GSH seinen Bedarf an bioanalytischen Analysen tiber Kooperationen zu de-
cken versucht, ist nachvollziehbar, es sollte allerdings den Fokus darauf setzen,
selbst die Kapazititen aufzubauen, die fiir bioinformatische Arbeiten am GSH
notwendig sind.

Beim Forschungsdatenmanagement hat das GSH die relevanten Standards defi-
niert und ist dabei, sie einzufithren. Derzeit werden Fragen der Zuginglichkeit,
Speicherung und Sicherheit der Daten geklart. Das GSH hat zudem Kontakt zur
Nationalen Forschungsdateninfrastruktur (NFDI) aufgenommen. Damit befin-
det es sich auf dem — auch angezeigten — Weg, seine Daten langfristig und ein-
richtungsiibergreifend zu sichern und auch externen Nutzerinnen und Nutzern
zur Verfiigung zu stellen.

B.V ZU DEN KOOPERATIONEN

Das GSH ist durch vielfdltige Kooperationen mit anderen wissenschaftlichen Ein-
richtungen in der Krebsforschung verbunden. Eine besondere Stellung nehmen
dabei das DKFZ und das DKTK, das Max-Planck-Institut fiir Herz- und Lungenfor-
schung in Bad Nauheim sowie, als primérer Kooperationspartner, die Universitat
Frankfurt inklusive des Universititsklinikums ein. Durch seine Kooperationen
gelingt es dem GSH sehr gut, sich in der Forschung und in der Durchfithrung
von Studien, in der Einwerbung von Drittmitteln sowie in der Betreuung von
Promovierenden zu vernetzen. Seine regionalen und tiberregionalen Kooperati-
onspartner profitieren spiirbar von den am GSH betriebenen Core Facilities

| 19 Das 3R-Prinzip umfasst ethische Handlungsgrundsatze fiir die Forschung mit Tieren. Die drei R stehen fiir
Replace (Vermeiden), Reduce (Reduzieren) und Refine (Verbessern).
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sowie der wissenschaftlichen Kompetenz und Motivation seiner Mitarbeiterin-
nen und Mitarbeiter.

Eine hervorgehobene Rolle bei den Kooperationen spielt das FCI, fiir das die Uni-
versitat Frankfurt, das GSH, das Max-Planck-Institut fiir Herz- und Lungenfor-
schung und weitere Einrichtungen gemeinsam 2019 die Forderung als LOEWE-
Zentrum eingeworben haben. Die durch das FCI angetriebene Zusammenfiih-
rung von Grundlagen- und translationaler Krebsforschung in Frankfurt ist be-
merkenswert und das GSH ist hier maf3geblicher Akteur. Das FCI befindet sich
derzeit in seiner zweiten Forderphase durch das HMWK, die 2025 auslauft. Fiur
die beteiligten Einrichtungen und Akteure stellt sich die Frage, ob und wie das
FCI auch dartiber hinaus als gemeinsame Struktur die Frankfurter Krebsfor-
schung zusammenfiihren soll. Diese Frage ist insbesondere fiir das GSH von Be-
deutung: Das FCI ermoglicht dem Institut tragfahige und fruchtbare Kooperati-
onen mit der Universitidt Frankfurt und kann den Rahmen dafiir bieten, neue,
langfristige Finanzierungsoptionen zu entwickeln. Gleichzeitig sollte das GSH
darauf achten, seine wissenschaftliche Sichtbarkeit zu erhalten.

Von besonderer Bedeutung ist zudem die Kooperation mit dem DKTK, als dessen
Partnereinrichtung das GSH wichtige Aufgaben in der Krebsforschung in Frank-
furt ibernimmt. Dazu zdhlen z. B. der Ausbau der Organoidtechniken, von de-
nen das DKTK in der Forschung zum TME profitiert und aufgrund dessen es eine
eigene Forschungsplattform aufbauen konnte. Auch in der Dekade gegen Krebs
kooperiert das GSH in einem Verbundprojekt mit dem DKTK und dem DKFZ.

B.VI ZUR QUALITATSSICHERUNG

Das GSH hat eine Reihe von MaRnahmen eingefiihrt, um die wissenschaftliche
Qualitit seiner Arbeit zu sichern. Dazu zdhlen jihrliche interne Evaluationen
der Arbeitsgruppen durch den wissenschaftlichen Beirat, inklusive einer alle
zwei Jahre erfolgenden Begutachtung vor Ort. In Fillen, in denen eine EntfTis-
tung von Gruppenleitungen moglich ist, entscheidet der Beirat dariiber gemein-
sam mit dem Direktorium. Dieses Verfahren sollte, u. a. durch den Einbezug
externer Gutachten, transparent und einheitlich gestaltet werden.

Im Rahmen des Forschungsdatenmanagements setzt das GSH derzeit MafRnah-
men zu bereichsiibergreifenden Regeln fiir die Erstellung, Archivierung und
Verfiigbharmachung von Forschungsdaten um. So hat es Anfang 2023 einen Re-
search Data Manager eingestellt und fiithrt aktuell ein elektronisches Laborbuch
ein. Fur Einrichtungen wie das GSH ist ein qualitativ hochwertiges Datenma-
nagement ein wichtiger Faktor fiir die Qualitdtssicherung und sollte vonseiten
des Instituts unbedingt weiter vorangetrieben werden.

Das GSH hat zwei Ombudspersonen fiir wissenschaftliche Konfliktfille benannt,
von denen allerdings noch nicht alle Beschiftigten wissen. Das Direktorium



sollte daher sicherstellen, dass die Ombudspersonen allen Mitarbeiterinnen und 55
Mitarbeitern, insbesondere den Promovierenden, bekannt sind.

B.VII ZU STRUKTUR, ORGANISATION UND AUSSTATTUNG

VII.1  Zur Struktur und Organisation

Als Stiftung verfiigt das GSH tiber einen hohen Grad an Autonomie, der in Fra-
gen der strategischen Entwicklung, der Mittelbewirtschaftung oder dem Bereich
Bauen und Sanieren von Vorteil ist. Gleichzeitig ist das GSH durch Kooperations-
vertrdge eng mit der Universitit Frankfurt verbunden, was gemeinsame Beru-
fungen, Lehre und eine weitreichende wissenschaftliche Zusammenarbeit er-
moglicht. Auf diese Kombination aus Selbststindigkeit und Kooperation sollte
das GSH auch in Zukunft Wert legen.

Das GSH hat seit der letzten Evaluation durch den Wissenschaftsrat wichtige
Anderungen bei der Struktur und Governance vorgenommen. So wurde die
Empfehlung umgesetzt, dass der wissenschaftliche Beirat einmal jdhrlich zu-
sammenkommt. Die Amtszeit der gewdhlten Mitglieder des Stiftungsrats wurde
auf sechs Jahre, mit der Option zur Verlingerung auf weitere sechs Jahre in Aus-
nahmefillen, begrenzt. Unklarheiten beziiglich der Personal- und Finanzhoheit
wurden behoben.

Stiftungsrat und wissenschaftlicher Beirat tragen bereits zur organisatorischen
und wissenschaftlichen Qualitatskontrolle, zur Reflexion der strategischen Ent-
wicklung sowie zur Vernetzung des GSH in Wissenschaft, Politik und Stadtge-
sellschaft bei. Dariiber hinaus ist eine noch stiarkere Einbeziehung beider Gre-
mien in den kommenden Jahren angezeigt, um das GSH bei der Entwicklung
und Umsetzung der langfristigen strategischen Ziele zu unterstiitzen. Dies gilt
insbesondere fiir die Frage nach der institutionellen Weiterentwicklung des In-
stituts. Derzeit sind zwei der fiinf mit Wissenschaftlerinnen und Wissenschaft-
lern zu berufenden Positionen im Stiftungsrat vakant. Diese sollten unter Be-
achtung von Diversititsaspekten zeitnah besetzt werden.

Die Zusammenarbeit zwischen GSH und HMWK sowie BMG ist von Verlisslich-
keit und Wertschitzung gepragt. Beide Ministerien wissen um die Bedeutung
des GSH fiir die tumorbiologische Grundlagen- und translationale Forschung in
Deutschland.

Das GSH verfiigt tiber eine angemessene Leitungs- und Abteilungsstruktur. Die
Arbeitszufriedenheit der Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter ist hoch und ein we-
sentlicher Grund fiir ihr groRes Engagement.
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VII.2  Zur Ausstattung

VII.2.a Zum Personal

Das GSH wendet einen Grof3teil seiner durch die institutionelle Forderung be-
reitgestellten Personalmittel fiir Verwaltungs- oder wissenschaftsunterstiitzen-
des Personal auf: 38 der 52 durch Grundmittel finanzierten Beschiftigten sind
in der Verwaltung (z. B. fiir Personalangelegenheiten, Mittelbewirtschaftung, IT-
Management oder Facilitymanagement) oder den wissenschaftsunterstiitzenden
Bereichen (z. B. in Laboren oder in der Tierhaltung) titig. Dies ist eine Voraus-
setzung dafiir, dass die Wissenschaftlerinnen und Wissenschaftler optimale
Rahmenbedingungen fiir die Forschung haben.

Die hohe Befristungsquote unter den Wissenschaftlerinnen und Wissenschaft-
lern ermoglicht eine flexible Steuerung von Forschungsprogrammen. Aufgrund
der weitgehend durch Drittmittel finanzierten Nachwuchsgruppen kann das
GSH seinen Forschenden auf frithen Karrierestufen allerdings in der Regel keine
Entwicklungs- und Anschlussperspektiven bieten. In Fallen, in denen dies den-
noch moglich ist — etwa durch die Verstetigung von Forschungsgruppen —, sollte
das Institut dies moglichst frithzeitig kommunizieren. Im Rahmen seiner Mog-
lichkeiten sollte das GSH zudem ein transparentes Verfahren fiir die Versteti-
gung von Forschungsgruppen entwickeln, zu dem — wie bereits in einem Ver-
fahren praktiziert — die Einbeziehung externer Gutachten gehort.

Zu begriiRen ist, dass der Anteil von Wissenschaftlerinnen sowohl bei Forschen-
den auf frithen Karrierestufen als auch bei den Gruppenleitungen bei 50 % und
mehr liegt. Auch die Diversitdt innerhalb der Belegschaft ist hoch. Dies weist
auf eine gute Praxis mit Blick auf Gleichstellungs- und Diversititsthemen hin,
die das GSH auch in Zukunft leben sollte.

Das Universitiatsklinikum Frankfurt hat dem GSH prinzipiell zugesichert, dass
dessen Angestellte auch auf die Plidtze der betriebseigenen Kindertagesstitte zu-
greifen konnen. Mit Blick auf die Vereinbarkeit von Beruf und Familie, insbe-
sondere bei Wissenschaftlerinnen und Wissenschaftlern auf frithen Karrierestu-
fen, ist dies zu begriifden. Das GSH sollte sich weiterhin darum bemiihen, dass
diese Option in Anspruch genommen werden kann.

VII.2.b Zum Haushalt

Das GSH ist in seiner Mittelbewirtschaftung sehr flexibel, u. a. da es keinen ver-
bindlichen Stellenplan hat und die Titel der Bundesfinanzierung gegenseitig de-
ckungsfihig sind. Dies ermoglicht dem Institut eine bedarfsbezogene Planung
und Verwendung der Mittel. Eine Ausnahme stellen drei aul3ertarifliche Stellen
(Besoldungsgruppen B 2 und B 3) dar, die das BMG dem GSH aus seinem Haushalt
zur Verfiigung stellt. Bisherige Versuche des GSH um Genehmigung einer vier-
ten auRertariflichen Stelle fiir eine weitere gemeinsame Berufung mit der



Universitat Frankfurt waren erfolglos, obwohl das GSH den zusitzlich entste-
henden Versorgungszuschlag bezahlen wiirde. Das BMG sollte in Abstimmung
mit dem Bundesministerium der Finanzen eine erneute Priifung vornehmen
und sich fiir die Bereitstellung einer weiteren aulRertariflichen Stelle beim GSH
einsetzen.

Der sehr hohe Anteil an kompetitiv eingeworbenen Mitteln am Gesamthaushalt
des GSH ist Ausdruck der wissenschaftlichen Qualitdt des Instituts. Allerdings
schrankt eine solch hohe Drittmittelquote die langfristige Planbarkeit von For-
schungsvorhaben ein. Diese wird weiter erschwert durch einen seit 2020 stag-
nierenden institutionellen Haushalt. Zwar ist ausdriicklich zu begriiRen, dass
das BMG und das HMWK von 2010 bis 2020 ihre institutionelle Forderung um
durchschnittlich 2,9 % pro Jahr erhoht haben. Dass die Forderung seit 2020 un-
verdndert fortgeschrieben wird, bedeutet fiir das GSH allerdings einen zuneh-
mend eingeschriankten Handlungsspielraum. Eine einmalige Erh6hung der For-
dermittel, die die seit 2020 entstandenen Kostensteigerungen kompensiert,
sowie eine Dynamisierung des Mittelaufwuchses zum Ausgleich steigender Kos-
ten wiirden dem GSH u. a. ermoglichen, in den Unterhalt und Ausbau seiner
Core Facilities zu investieren. Andernfalls wird die Finanzierung der fiir das Ein-
werben von Drittmitteln notwendigen Forschungsinfrastrukturen den Grund-
haushalt in steigendem Mal3e belasten und damit die Moglichkeiten fiir langfris-
tige Forschungsaktivititen weiter reduzieren. Auch fiir den empfohlenen
Aufbau weiterer wissenschaftlicher Kompetenzen in der Bioinformatik wire ein
moderater zusitzlicher Mittelaufwuchs vonnoten.

Um mittel- bis langfristig international kompetitiv zu bleiben, beziffert das GSH
einen Bedarf an institutioneller Férderung i. H. v. insgesamt 8,5 bis 9 Mio. Euro
pro Jahr, was, neben der genannten Dynamisierung, einem Zuwachs von mehr
als 50 % auf die derzeitige Gesamtsumme der institutionellen Férderung ent-
sprechen wiirde. Im Rahmen des bestehenden Finanzierungsmodells erscheint
dies nicht realistisch. Dazu ware zuerst die Weiterentwicklung der Institutsstra-
tegie notwendig, in dessen Rahmen alle Beteiligten darlegen, wie das For-
schungsprofil ausgebaut und in welchem institutionellen Forderrahmen es in
Zukunft bearbeitet werden konnte.

VII.2.c Zur raumlichen und forschungsinfrastrukturellen Ausstattung

Die rdumliche Ausstattung des GSH ist langfristig nur bedingt dafiir geeignet,
Spitzenforschung zu ermoglichen. Dies liegt u. a. an der historisch gewachsenen
Raumstruktur und wirkt sich insbesondere auf die Moglichkeiten zur Tierhal-
tung aus. Die vonseiten des HMWK und des BMG zusdtzlich bereitgestellten Mit-
tel i. H. v. rund 1,1 Mio. Euro fiir Sanierungsarbeiten von 2022 bis 2024 inves-
tiert das GSH sinnvollerweise in die Sanierung eines Labors fiir Arbeiten der
Biologischen Sicherheitsstufe 2 sowie in die erforderliche Umsetzung von
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Brandschutzmalnahmen. Fiir eine grundlegende Verbesserung der raumlichen
Situation reichen die Mittel nicht aus.

Fir die geforderte Stirkung der Bioinformatik ist es zudem zwingend notwen-
dig, die informationstechnische Infrastruktur am GSH zu aktualisieren und aus-
zubauen. Bioinformatische Arbeiten, die hohe Rechenleistungen und Daten-
ubertragungen benotigen, sind nach derzeitigem Stand der Technik nicht
vollumfianglich moéglich. Hierfiir muss insbesondere in die Erweiterung von
Speicherpliatzen und die Verkabelung im Haus investiert werden.
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59



60

Anhang 1: Organigramm des Georg-Speyer-Hauses

Stand: 31.10.2022
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Quelle: Georg-Speyer-Haus
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Anhang 2: Grundfinanzierte Beschéftigungsverhéltnisse des Georg-Speyer-Hauses
(ohne Drittmittelpersonal) | 20

Stichtag: 31.12.2021

Wertigkeit Aus Gr:mfimitteln finfmzi.erte
Personalgruppe (Besoldungs-/ Beschaftigungsverhéltnisse
Entgeltgruppe) in VZA Personenzahl
B3 1,00 1
Wissenschaftliches
B2 2,00 2
Personal
TV-H E 15 3,50 4
TV-HE 13 5,95 7
Zwischensumme 12,45 14
TV-HE 10 2,00 2
Wlssenfchafts- TV-HE 9 4,80 6
unterstiitzendes
Personal ! TV-HE 8 2,60 3
TV-HE 7 1,00 1
TV-HE 5 7,00 7
TV-HE 2 1,50 2
Zwischensumme 18,90 21
TV-H E 15 1,00 1
Nichtwissenschaft-
. 12 TV-HE 13 2,00 2
liches Personal
TV-HE 9 2,00 2
TV-HE 8 1,50 2
TV-HE 6 3,40 4
TV-H E 5 3,00 3
TV-HE 4 1,00 1
TV-HE 3 1,00 1
TV-HE 2 1,00 1
Zwischensumme 15,90 17
Insgesamt 47,25 52

| 1 Z. B. Bibliothekar/-in, Archivar/-in, Laborant/-in, Team Tierhaus
| 2 Einschl. Verwaltungsleitung, IT, Facilitymanagement, Spulkiche

Quelle: Wissenschaftsrat nach Angaben des Georg-Speyer-Hauses

| 20 Das Georg-Speyer-Haus hat seit einigen Jahren keinen verbindlichen Stellenplan mehr, aber die drei au-
Bertariflichen AT-Stellen sind im Haushalt des BMG integriert und daher einzuhalten. Die Bewirtschaftungs-
grundsétze des GSH erlauben eine flexible Bewirtschaftung der institutionellen Mittel und geben vor, dass
maximal 60 % der institutionellen Forderung fiir die Personalkosten von unbefristetem tariflichem Personal
genutzt werden dirfen. Dementsprechend wechselt die Finanzierung des Personals hdufig; auch unterjéhrig,
um eine bestmdgliche Bewirtschaftung aller Mittel zu gewéahrleisten.



Wissenschaftliches Personal des Georg-Speyer-Hauses

nach Forschungsgruppen
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keit, Altersstruktur, Fachrichtung und Geschlecht

orig
des wissenschaftlichen Personals des Georg-Speyer-Hauses

Dauer der Zugeh

Anhang 4
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Verodffentlichungen der Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter
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des Georg-Speyer-Hauses im Zeitraum von 2019 bis 2021
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Anhang 6: Wichtigste Publikationen des Georg-Speyer-Hauses
im Zeitraum von 2019 bis 2021

Greten FR, Grivennikov SI. Inflammation and Cancer: Triggers, Mechanisms,
and Consequences. Immunity. 2019 Jul 16;51(1):27-41. doi:10.1016/j.immuni.
2019.06.025.

Klemm F, M6ckl A, Salamero-Boix A, Alekseeva T, Schiffer A, Schulz M, Niesel
K, Maas RR, Groth M, Elie BT, Bowman RL, Hegi ME, Daniel RT, Zeiner PS, Zinke
J, Harter PN, Plate KH, Joyce JA, Sevenich L. Compensatory CSF2-driven macro-
phage activation promotes adaptive resistance to CSF1R inhibition in breast-to-
brain metastasis. Nat Cancer. 2021 Oct;2(10):1086-1101. doi:10.1038/s43018-021-
00254-0.

Michels BE, Mosa MH, Streibl BI, Zhan T, Menche C, Abou-El-Ardat K, Darvishi
T, Czlonka E, Wagner S, Winter ], Medyouf H, Boutros M, Farin HF. Pooled
In Vitro and In Vivo CRISPR-Cas9 Screening Identifies Tumor Suppressors in Hu-
man Colon Organoids. Cell Stem Cell. 2020 May 7;26(5):782-792.e7. doi:10.1016/
j.stem.2020.04.003.

Schmitt M, Greten FR. The inflammatory pathogenesis of colorectal cancer. Nat
Rev Immunol. 2021 Oct;21(10):653-667. doi:10.1038/s41577-021-00534-X.

Tirado-Gonzalez I*, Descot A*, Soetopo D*, Nevmerzhitskaya A, Schiffer A,
Kur IM, Czlonka E, Wachtel C, Tsoukala I, Miiller L, Schifer AL, Weitmann M,
Dinse P, Alberto E, Buck MC, Landry JJ, Baying B, Slotta-Huspenina J, Roesler ],
Harter PN, Kubasch AS, Meinel |, Elwakeel E, Strack E, Quang CT, Abdel-Wahab
O, Schmitz M, Weigert A, Schmid T, Platzbecker U, Benes V, Ghysdael J, Bonig
H, Gotze KS, Rothlin CV, Ghosh S, Medyouf H. AXL Inhibition in Macrophages
Stimulates Host-versus-Leukemia Immunity and Eradicates Naive and Treat-
ment-Resistant Leukemia. Cancer Discov. 2021 Nov;11(11):2924-2943. doi:
10.1158/2159-8290.CD-20-1378. *equal contribution

Nachrichtlich fiir 2022:

Nicolas AM, Pesic M, Engel E, Ziegler PK, Diefenhardt M, Kennel KB, Buettner
F, Conche C, Petrocelli V, Elwakeel E, Weigert A, Zinoveva A, Fleischmann M,
Haupl B, Karakiitiik C, Bohnenberger H, Mosa MH, Kaderali L, Gaedcke ],
Ghadimi M, Roédel F, Arkan MC, Oellerich T, Rodel C, Fokas E, Greten FR. In-
flammatory fibroblasts mediate resistance to neoadjuvant therapy in rectal can-
cer. Cancer Cell. 2022 Feb 14;40(2):168-184.e13. doi: 10.1016/j.ccell.2022.01.004.
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Denk D, Petrocelli V, Conche C, Drachsler M, Ziegler PK, Braun A, Kress A,
Nicolas AM, Mohs, K, Becker C, Neurath MF, Farin HF, Buchholz CJ], Andreux
P, Rinsch C, Greten FR (2022) Urolithin A-induced mitophagy promotes Wnt-
mediated formation of T memory stem cells with superior antitumor immunity
in colorectal cancer. Immunity, 55(11):2059-2073.e8. doi: 10.1016/j.im-
muni.2022.09.014.

Schmitt M, Ceteci F, Gupta J, Pesic M, Bottger TW, Nicolas A, Kennel KB, Engel
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Anhang 7: Vom Georg-Speyer-Haus im Zeitraum von 2019 bis 2021
vereinnahmte Drittmittel nach Drittmittelgebern

Stand: 31.12.2021

L Drittmittel in Tsd. Euro (gerundet)
Forschungsgruppen Drittmittelgeber Summe
2019 2020 2021

DFG - - 199 199

1.1 Rolle des Knochen- Bund - - - -
marksmikromilieus Land/Lander 118 194 183 495
bei den Leukdmien EU - - - -
ERC - - - -

Wirtschaft 102 165 267

Stiftungen 249 234 165 648

Sonstige - - - -

Summe 469 428 712 1.609
DFG 67 66 91 224
1.2 Mikromilieu des Bund - - - -
Knochenmarks in Land/Lander 176 78 - 254
Krebserkrankungen EU - - - -
ERC 375 164 539

Wirtschaft 32 80 15 127
Stiftungen - - - -
Sonstige - - - -

Summe 275 599 270 1.144
DFG - - 163 163
2.1 Diat, Energiemeta- Bund - - - -
bolismus und Krebs Land/Lander 116 119 148 383
EU - - - -
ERC - - - -
Wirtschaft - - - -
Stiftungen - - - -
Sonstige - - - -

Summe 116 119 311 546
DFG 89 186 158 433
2.2 Gewebsinteraktionen Bund - - - -
und Signalmechanismen Land/Lander - - 83 83
im Darmkrebs EU - 307 241 548
ERC - - - -
Wirtschaft - - - -
Stiftungen 10 10 - 20
Sonstige - - - -
Summe 99 503 482 1.084
DFG 973 681 840 2.494
2.3 Entziindungsprozesse Bund ' - - - -
im kolorektalen Karzinom Land/Lander 598 465 350 1.413
EU - - - -
ERC 2 - - - .
Wirtschaft - - - -

Stiftungen 20 35 55

Sonstige 30 - - 30

Summe 1.601 1.166 1.225 3.992

| 1 Hinzu kommt eine Férderung mit Projektstart 2022 (SATURNS3 der nationalen Dekade gegen Krebs,
765 Tsd. Euro Uber 5 Jahre).

| 2 Hinzu kommt eine 2021 bewilligte Forderung mit Projektstart 2022 (EU - ERC Plastican, 2,5 Mio. Euro
lber 5 Jahre).
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Drittmittel in Tsd. Euro (gerundet)

Forschungsgruppen Drittmittelgeber 2019 2020 2021 Summe
DFG 155 165 218 538
2.4 Rolle der Tumor- Bund - - - -
mikroumgebung in der Land/Lander 124 87 - 211
Hirnmetastasierung EU - - - -
ERC - - - -
Wirtschaft - - - -

Stiftungen 323 - 138 461
Sonstige - - - -

Summe 602 252 356 1.210
DFG 147 246 73 466
3. Experimentelle Bund - - - -
Therapie Land/Lander 159 335 167 661
EU - - - -
ERC - - - -
Wirtschaft - - - -

Stiftungen 66 47 450 563
Sonstige - - - -
Summe 372 628 690 1.690
DFG - - - -
Transgenic Core Bund - - - -
Facility (TCF) Land/Lander 87 118 143 348
EU - - - -
ERC - - - -
Wirtschaft - - - -
Stiftungen - - - -
Sonstige - - - -

Summe 87 118 143 348
DFG - - - -
Ausgeschiedene Bund - - - -
Gruppenleitungen Land/Lander - - - -
EU 41 - - 41
ERC - - - -
Wirtschaft - - - -

Stiftungen 205 21 - 226
Sonstige - - - -
Summe 246 21 - 267
DFG 1.431 1.344 1.742 4.517
Institut insgesamt Bund ® - - - -
Land/Lander 1.378 1.396 1.074 3.848

EU 41 307 241 589

ERC - 375 164 539
Wirtschaft 134 80 180 394

Stiftungen 853 332 788 1.973

Sonstige 30 - - 30
Insgesamt 3.867 3.834 4.189 11.890

| 3 Hinzu kommen am Deutschen Konsortium fiir Translationale Krebsforschung (DKTK) vereinnahmte Mittel
in Hohe von 1,777 Mio. Euro, die im Rahmen der DZG Férderung zu 90 % vom BMBF und zu 10 % vom HMWK
finanziert werden. Personal, das hiervon finanziert wird, erhélt Arbeitsvertrage des DKFZ; Arbeitsort ist das

GSH. Sachmittel/Investitionen werden durch das DKFZ bestellt und am GSH eingesetzt.

Quelle: Wissenschaftsrat nach Angaben des Georg-Speyer-Hauses
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Forschungsinfrastrukturen des Georg-Speyer-Hauses
im Zeitraum von 2019 bis 2021
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1. Durchflusszytometrie und Zellsortierung

Typ zentrale Laboreinheit, die verschiedene GroBgerate zur Zellanalyse betreibt,
darunter mehrere Zytometer und zwei Sorter (BD FACS Canto Il, BD LSR Fortessa,
Cytek Aurora, BD FACS Aria |, BD FACS AriaFusion, Bio-Rad BioPlex200), auBer-
dem Auswertestationen/Software fiir die Analysen

Struktur lokal

Zugang je nach Gerat entweder nach Einweisung frei buchbar oder nur Gber Operator
(Booked Scheduler)

Personal 1,5

Nutzung tber 120 Stunden Nutzung pro Woche; ca. 10 % externe Nutzung

2. Transgeneinheit

Typ 2 Labore, 1 Mausraum, Injektionsmikroskop, Kryotanks, -70°C Freezer

Struktur lokal

Zugang User Access

Personal 4

Nutzung im Schnitt acht Projekte pro Jahr (mehr Anfragen); 40-50 % der Anfragen kommen

von extern, meist von der Goethe-Universitat oder anderen Partnerinstitutionen

3. Préaklinische Einheit

Typ Tieranlage (4 Zucht- und 2 Versuchsrdume, ca. 3.200 IVC-Kafige und 6.500
Mé&use, S1/L2.) mit in vivo imaging (MRT, SARRP, Biobeam, Endoskopie)

Struktur lokal

Zugang User Access

Personal 8,0+ 1,0 + 0,1 TierSchB extern, 0,5 + 0,5 + 0,25 + 0, 1

Nutzung Tierhaltung: 50-60 Nutzungszugriffe am Tag; MRT 330, SARRP 50, Biobeam

100 Nutzungszugriffe pro Jahr; ca. 5-10 % externe Nutzung

4. Mikroskopie und in vivo Imaging

Typ Konfokalmikroskop Leica SP5, Konfokalmikroskop CQ1, Zeiss Imager M2x2

Struktur lokal

Zugang User Access

Personal 0,5

Nutzung 273, 330 bzw. 100 Nutzungszugriffe im Jahr; ca. 20 % externe Nutzung

5. Histologie

Typ Zwei zentrale Labore mit Geraten zur Probenverarbeitung (Entwasserer,
Einbettautomat, Mikrotome, Kryotom) und Farbung (Autostainer fiir Histo-
chemie und BOND Autostainer fiir Inmunhistochemie, Eindeckautomat).
Schnitte konnen per ScanScope Scanner eingescannt werden, was die
Analyse per ImageScope Software ermoglicht.

Struktur lokale Verarbeitung biologischer Praparate

Zugang Bearbeitung durch eingewiesenes Personal, Arbeiten vorwiegend fiir interne, ver-
einzelte externe Auftrage, Zugang zu Scans liber User Access

Personal 1,5

Nutzung Volle Auslastung der Kapazitaten; ca. 5 % externe Nutzung
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6. Organoid-Biobank

Typ

Serviceeinrichtung und Biomaterialsammlung (2 Zellkulturlabore S2, Kryotanks,
Pipettierroboter, Digital Drug Dispenser, Mini 96 Pipettiersystem, Multispectral
Plate reader)

Struktur

lokal

Zugang

Fir alle Wissenschaftlerinnen und Wissenschaftler von GSH (und FCI) besteht
freier Zugang zu den Serviceleistungen und Infrastrukturen der Organoid-Biobank.
Dazu zahlt die theoretische und praktische Unterstiitzung bei der Kultur von
Tumor-Organoiden. Zusétzlich besteht die Moglichkeit der vertieften Zusammenar-
beit im Rahmen von Wissenschaftlichen Kollaborationen (weitere Details auf der
Website https://fci.health/en/organoids/).

Personal

2

Nutzung

Nutzungsintensitat im Zeitraum 2019-2021: Generierung von > 100 Organoid Mo-
dellen und vertiefte Zusammenarbeit mit 4 lokalen Forschungsgruppen (Gynékolo-
gie, Pathologie, Neuropathologie und Kopf-Hals-Klinik). Training und Biomaterial
wurde flir weitere > 5 lokale Arbeitsgruppen bereitgestellt. Ca. 30 % externe Nut-
zung.

7. Sequenzierung

Typ MiSeq, 10x Genomics

Struktur lokal

Zugang User Access

Personal wird von Wissenschaftlerinnen und Wissenschaftlern im Projekt betrieben
Nutzung volle Auslastung der Kapazitaten; etwa 5 % externe Nutzung

Quelle: Wissenschaftsrat nach Angaben des Georg-Speyer-Hauses



Anhang 9: Vom Georg-Speyer-Haus eingereichte Unterlagen

Antworten des Georg-Speyer-Hauses auf den Fragebogen des Wissenschafts-
rats

Organigramm vom 31.12.2021
Programmbudget 2021

Satzung der Stiftung Chemotherapeutisches Forschungsinstitut Georg-
Speyer-Haus vom 15.12.2014

Geschiftsordnung fiir den Stiftungsrat der Stiftung Chemotherapeutisches
Forschungsinstitut Georg-Speyer-Haus (in Kraft getreten durch Beschluss des
Stiftungsrats in der Sitzung vom 3. Dezember 2015, gedndert durch Beschluss
des Stiftungsrats vom 30.11.2020)

Geschiftsordnung fiir das Direktorium der Stiftung Chemotherapeutisches
Forschungsinstitut Georg-Speyer-Haus (genehmigt vom Stiftungsrat in seiner
Sitzung am 2. Marz 2015)

Geschéftsordnung fiir den Wissenschaftlichen Beirat der Stiftung Chemothe-
rapeutisches Forschungsinstitut Georg-Speyer-Haus (genehmigt vom Stif-
tungsrat in seiner Sitzung am 2. Mirz 2015)

Darstellung der Entwicklungsgeschichte des Georg-Speyer-Hauses
Ubersichten zum Personal zum Stichtag 31.12.2021

Ubersichten zu den Drittmitteleinnahmen, zu den Publikationszahlen und
zur Anzahl der angemeldeten und erteilten Schutzrechte im Zeitraum von
2019 bis 2021

Listen der Publikationen und Vortrige, Konferenzteilnahmen, Promotionen,
Habilitationen und gemeinsamen Berufungen im Zeitraum von 2019 bis 2021

Abdrucke der wichtigsten Publikationen im Zeitraum von 2019 bis 2022

Listen der drittmittelgeforderten FuE-Projekte, Konferenzen und Workshops,
Kooperationen sowie Gastwissenschaftlerinnen und Gastwissenschaftler im
Zeitraum von 2019 bis 2021

Listen der Mitglieder des Scientific Advisory Boards und des Stiftungsrats

Liste der Forschungsinfrastrukturen, die das Georg-Speyer-Haus betreibt oder
an deren Betrieb es beteiligt ist

Ergebnisprotokolle der Sitzungen des Stiftungsrats am 20.7.2021, 7.12.2021
und 23.6.2022

Berichte des Scientific Advisory Board vom 20.12.2017, 12.11.2018, 16.1.2020,
15.10.2020 und 8.12.2021
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Kooperationsvereinbarung zwischen der Goethe-Universitit Frankfurt am
Main und der Stiftung birgerlichen Rechts Chemotherapeutisches For-
schungsinstitut Georg-Speyer-Haus vom 10.8.2021

Standortvereinbarung Deutsches Konsortium fiir Translationale Krebsfor-
schung (DKTK) vom 20.12.2013

Kooperationsvertrag UCT Frankfurt-Marburg vom 25.11.2019

Satzung und Geschiftsordnung des Universitiren Centrums fiir Tumorer-
krankungen (UCT) Frankfurt vom 8.1.2020

Betriebsvereinbarung zur Compliance am Georg-Speyer-Haus vom 15.3.2021

Entwurf ,Regelungen zur Sicherung guter wissenschaftlicher Praxis am
Georg-Speyer-Haus“

Gleichstellungsbericht 2021

Gender Equality Plan vom 1.3.2022

Statusbericht Audit Beruf und Familie vom 28.2.2022
Datenschutzkonzept vom 20.10.2022

Green Lab Zertifikat vom Oktober 2022

Konzept ,Paul Ehrlich Graduate School for Tumor Biology — PEGS® vom
1.8.2022, zuletzt gedndert am 5.10.2022

Lebensldaufe der leitenden Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter des Georg-
Speyer-Hauses

Annual Report 2021
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AML
AT
AV

B-ALL

BMBF
BMG

CAF

CAR
CCC

CML

CNIO

DFG
DKFZ
DKTK
DOI
DRK
EMBO
EOM
ERC
EU

FAIR

FB

FCI

Acute Myeloid Leukemia / akute myeloische Leukdmie
AufRertariflich
Ausfiihrungsvereinbarung

B-cell Acute Lymphoblastic Leukemia /
akute lymphoblastische B-Zellen-Leukdmie

Bundesministerium fiir Bildung und Forschung
Bundesministerium fiir Gesundheit

Cancer-Associated Fibroblast /
krebsassoziierter Fibroblast

Chimeric Antigen Receptor / chimdrer Antigenrezeptor
Comprehensive Cancer Center

Chronic Myelogenous Leukemia /
chronische myeloische Leukdmie

Centro Nacional de Investigaciones Oncoldgicas /
Spanish National Cancer Research Center

Deutsche Forschungsgemeinschaft

Deutsches Krebsforschungszentrum

Deutsches Konsortium fiir Translationale Krebsforschung
Digital Object Identifier

Deutsches Rotes Kreuz

European Molecular Biology Organization

Exploitation of Oncogenic Mechanisms

European Research Council

Europdische Union

Findable (auffindbar), Accessible (zugdnglich), Interoperable
(interoperabel), Reusable (wiederverwendbar)

Fachbereich

Frankfurt Cancer Institute
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FIRST

FLI

GG

GRADE

GSH

GWK

HI

HMWK

HSPC

IMP

IT

LIT

LOEWE

MDC

MRT

NFDI

NK

PD

PEGS

RNA

SARRP

TAM

TME

TV-H

UA

Frankfurt International Research School for Translational
Biomedicine

Leibniz-Institut fir Alternsforschung — Fritz-Lipmann-Insti-
tut

Grundgesetz

Goethe Research Academy for Early Career Researchers
Georg-Speyer-Haus

Gemeinsame Wissenschaftskonferenz

Human Immunodeficiency / Humane Immundefizienz
Hessisches Ministerium fiir Wissenschaft und Kunst

Hematopoietic Stem and Progenitor Cell /
hidmatopoetische Stamm- und Vorlduferzelle

Immunomonitoring Plattform
Informationstechnik
Leibniz-Institut fiir Immuntherapie

Landes-Offensive zur Entwicklung Wissenschaftlich-6kono-
mischer Exzellenz (hessisches Programm zur Férderung von
Spitzenforschung)

Max-Delbriick-Centrum fiir Molekulare Medizin
Magnetresonanztomographie

Nationale Forschungsdateninfrastruktur
Natiirliche Killerzelle

Programmed Cell Death / programmierter Zelltod
Paul Ehrlich Graduate School

Ribonucleic Acid / Ribonukleinsdure

Small Animal Radiation Research Platform

Tumor-Associated Macrophage /
tumorassoziierte Makrophage

Tumor Microenvironment / Tumormikromilieu
Tarifvertrag Hessen

Urolithin A



UCT
UK

UniCAR

VZA
WGL

WR

Universitdres Centrum fiir Tumorerkrankungen
United Kingdom / Vereinigtes Konigreich

Universal Chimeric Antigen Receptor /
Universeller chiméarer Antigenrezeptor

Vollzeitidquivalent
Wissenschaftsgemeinschaft Gottfried Wilhelm Leibniz

Wissenschaftsrat
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Mitwirkende

Im Folgenden werden die an den Beratungen im Wissenschaftsrat und die im
Evaluationsausschuss beteiligten Personen, die Mitglieder der fachlichen Bewer-
tungsgruppe sowie die beteiligten Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter der Ge-
schiftsstelle aufgelistet.

Hinsichtlich der Arbeitsweise des Wissenschaftsrats ist zu beachten, dass bei
Evaluationen von Einrichtungen bzw. institutionellen Akkreditierungen die von
den Ausschiissen erarbeiteten Entwiirfe der wissenschaftspolitischen Stellung-
nahmen in den Kommissionen des Wissenschaftsrats diskutiert und ggf. verian-
dert werden. Im Ergebnis ist damit der Wissenschaftsrat Autor der veroffent-
lichten Stellungnahme.

Evaluationen von Einrichtungen bzw. institutionelle Akkreditierungen werden
den Gepflogenheiten des Wissenschaftsrats entsprechend in Form eines zwei-
stufigen Verfahrens durchgefiihrt, das zwischen fachlicher Begutachtung und
wissenschaftspolitischer Stellungnahme unterscheidet: Die Ergebnisse der fach-
lichen Begutachtung konnen nach Verabschiedung durch die Bewertungs-
gruppe auf den nachfolgenden Stufen des Verfahrens nicht mehr verdndert wer-
den. Der zustindige Ausschuss erarbeitet auf der Grundlage des fachlichen
Bewertungsberichts den Entwurf einer wissenschaftspolitischen Stellungnah-
me, bezieht dabei iibergreifende und vergleichende Gesichtspunkte ein und
fasst die aus seiner Sicht wichtigsten Empfehlungen zusammen.






Mitglieder des Wissenschaftsrats (Stand: Januar 2024) 79

Vorsitzender

Professor Dr. Wolfgang Wick
Universitidtsklinikum Heidelberg | Deutsches Krebsforschungszentrum
Heidelberg (DKFZ)

Generalsekretar

Thomas May
Geschiftsstelle des Wissenschaftsrats

Wissenschaftliche Kommission des Wissenschaftsrats

Professorin Dr. Julia Arlinghaus
Otto-von-Guericke-Universitdt Magdeburg | Fraunhofer-Institut
fiir Fabrikbetrieb und -automatisierung IFF, Magdeburg

Dr. Ulrich A. K. Betz
Merck KGaA

Professorin Dr. Nina Dethloff
Rheinische Friedrich-Wilhelms-Universitit Bonn

Dr. Cord Dohrmann
Evotec SE

Professor Dr. Jakob Edler
Fraunhofer-Institut fiir System- und Innovationsforschung ISI |
Manchester Institute of Innovation Research

Professorin Dr. Beate Escher
Universitat Tiibingen / Helmholtz-Zentrum fiir Umweltforschung — UFZ,
Leipzig

Professor Dr. Christian Facchi
Technische Hochschule Ingolstadt

Professorin Dr. Christine Falk
Medizinische Hochschule Hannover

Marco R. Fuchs
OHB SE, Bremen

Professorin Dr. Uta Gaidys
Hochschule fiir Angewandte Wissenschaften Hamburg

Alexandra Gerlach
Journalistin
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Professor Dr. Michael Hallek
Universitat zu Koln

Dr.-Ing. Frank Heinricht
SCHOTT AG

Professor Dr. Jiirgen Heinze
Universitat Regensburg

Professorin Dr. Denise Hilfiker-Kleiner
Philipps-Universitit Marburg

Dr. Stefan Kampmann
Voith Group

Professorin Dr. Gudrun Kriamer
Freie Universitat Berlin

Professor Dr. Wolfgang Lehner
Technische Universitdt Dresden

Dr. Claudia Liicking-Michel
AGIAMONDO e. V.

Professor Dr. Gerard ]J. M. Meijer
Fritz-Haber-Institut der Max-Planck-Gesellschaft, Berlin

Professorin Dr. Ursula Rao
Max-Planck-Institut fiir Ethnologische Forschung, Halle |
Universitdt Leipzig

Professorin Dr. Gabriele Sadowski
Technische Universitit Dortmund

Professor Dr. Ferdi Schiith
Max-Planck-Institut fiir Kohlenforschung, Miilheim/Ruhr
Stellvertretender Vorsitzender der Wissenschaftlichen Kommission

Dr. Harald Schwager
EVONIK Leading Beyond Chemistry

Professorin Dr. Christine Silberhorn
Universitiat Paderborn

Professorin Dr. Heike Solga

Freie Universitidt Berlin | Wissenschaftszentrum Berlin
fiir Sozialforschung (WZB)

Vorsitzende der Wissenschaftlichen Kommission

Professor Dr. Thomas S. Spengler
Technische Universitidt Braunschweig



Professorin Dr. Birgit Spinath
Universitat Heidelberg

Professor Dr.-Ing. Martin Sternberg
Hochschule Bochum | Promotionskolleg fiir angewandte Forschung
in Nordrhein-Westfalen

Professorin i. R. Dr. Margit Szollgsi-Janze
Ludwig-Maximilians-Universitit Miinchen

Professor Dr. Martin Visbeck
GEOMAR Helmholtz-Zentrum fiir Ozeanforschung Kiel

Professor Dr. Wolfgang Wick
Universitiatsklinikum Heidelberg | Deutsches Krebsforschungszentrum (DKFZ)
Vorsitzender des Wissenschaftsrats

Verwaltungskommission (Stand: Januar 2024)
Von der Bundesregierung entsandte Mitglieder

Professorin Dr. Sabine Doring
Staatssekretdrin im Bundesministerium fiir Bildung und Forschung
Vorsitzende der Verwaltungskommission

Judith Pirscher
Staatssekretdrin im Bundesministerium fiir Bildung und Forschung

N. N.
Bundesministerium der Finanzen

Juliane Seifert
Staatssekretirin im Bundesministerium des Innern und fiir Heimat

Silvia Bender
Staatssekretdrin im Bundesministerium fiir Erndhrung und Landwirtschaft

Udo Philipp
Staatssekretar im Bundesministerium fir Wirtschaft und Klimaschutz
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Von den Lénderregierungen entsandte Mitglieder

Baden-Wiirttemberg

Petra Olschowski
Ministerin fiir Wissenschaft, Forschung und Kunst

Bayern

Markus Blume

Staatsminister fiir Wissenschaft und Kunst

Vorsitzender der Verwaltungskommission

Berlin

Dr. Ina Czyborra

Senatorin fiir Wissenschaft, Gesundheit, Pflege und Gleichstellung
Brandenburg

Dr. Manja Schiile

Ministerin fiir Wissenschaft, Forschung und Kultur

Bremen

Kathrin Moosdorf

Senatorin fiir Umwelt, Klima und Wissenschaft

Hamburg

Dr. Andreas Dressel

Prises der Finanzbehorde

Hessen

Timon Gremmels

Minister fiir Wissenschaft und Forschung, Kunst und Kultur
Mecklenburg-Vorpommern

Bettina Martin

Ministerin fiir Wissenschaft, Kultur, Bundes- und Europaangelegenheiten
Niedersachsen

Falko Mohrs

Minister fiir Wissenschaft und Kultur

Nordrhein-Westfalen

Ina Brandes
Ministerin fir Kultur und Wissenschaft



Rheinland-Pfalz 83
Clemens Hoch

Minister fiir Wissenschaft und Gesundheit

Saarland

Jakob von Weizsacker

Minister fiir Finanzen und Wissenschaft

Sachsen

Sebastian Gemkow
Staatsminister fiir Wissenschaft im Staatsministerium fiir Wissenschaft,
Kultur und Tourismus

Sachsen-Anhalt

Professor Dr. Armin Willingmann

Minister fiir Wissenschaft, Energie, Klimaschutz und Umwelt
Stellvertretender Vorsitzender der Verwaltungskommission

Schleswig-Holstein

Karin Prien
Ministerin fiir Allgemeine und Berufliche Bildung, Wissenschaft,
Forschung und Kultur

Thiringen

Wolfgang Tiefensee
Minister fiir Wirtschaft, Wissenschaft und Digitale Gesellschaft
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Mitglieder des Evaluationsausschusses (Stand: Dezember 2023)

Professorin Dr. Julia C. Arlinghaus

IAF Otto-von-Guericke-Universitit Magdeburg / Fraunhofer-Institut
fiir Fabrikbetrieb und -automatisierung IFF in Magdeburg
Vorsitzende des Evaluationsausschusses

Mitglied der Wissenschaftlichen Kommission des Wissenschaftsrats

Professor Dr. Oliver Speck
Otto-von-Guericke-Universitat Magdeburg
Stellvertretender Vorsitzender des Evaluationsausschusses

Professor Dr. Jan C. Aurich
Technische Universitit Kaiserslautern

Professorin Dr. Anja Katrin BoRerhoff
Friedrich-Alexander-Universitit Erlangen-Niirnberg

Professorin Dr. Simone Fulda
Christian-Albrechts-Universitat zu Kiel

Professorin Dr. Petra Gehring
Technische Universitiat Darmstadt

Dr. Babett Glaser
Sachsisches Staatsministerium fiir Wissenschaft, Kultur und Tourismus

Professor Dr. Caspar Hirschi
Universitit St. Gallen, Schweiz

Professorin Dr. Gudrun Kramer
Freie Universitit Berlin
Mitglied der Wissenschaftlichen Kommission des Wissenschaftsrats

Professorin Dr. Sabine Maasen
Universitat Hamburg

Professorin Dr. Ursula Miinch
Akademie fiir Politische Bildung Tutzing

Professorin Dr. Ursula Rao
Max-Planck-Institut fiir ethnologische Forschung
Mitglied der Wissenschaftlichen Kommission des Wissenschaftsrats

Ministerialrdtin Esther Seng
Bundesministerium fiir Bildung und Forschung

Professorin Dr. Christine Silberhorn
Universitiat Paderborn
Mitglied der Wissenschaftlichen Kommission des Wissenschaftsrats



Ministerialdirigent Dr. Stefan Stupp
Bundesministerium fiir Bildung und Forschung

Professor Dr. Martin Visbeck
GEOMAR Helmholtz-Zentrum fiir Ozeanforschung Kiel
Mitglied der Wissenschaftlichen Kommission des Wissenschaftsrats

Dr. Carola Zimmermann
Ministerium fiir Gesundheit und Wissenschaft Rheinland-Pfalz
Gast

Ministerialdirigentin Inga Schifer
Generalsekretirin der Gemeinsamen Wissenschaftskonferenz (GWK)
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Mitglieder der Arbeitsgruppe

Professorin Dr. Anja Bof3erhoff
Friedrich-Alexander-Universitit Erlangen-Niirnberg
Vorsitzende der Arbeitsgruppe und Mitglied des Evaluationsausschusses
des Wissenschaftsrats

Professor Dr. Martin Eilers
Universitat Wiirzburg

Dr. Andreas Gerhardt
Ministerium fiir Wissenschaft und Gesundheit Rheinland-Pfalz

Professor Dr. Stephan Hahn
Ruhr-Universitdt Bochum

Professor Dr. Michael Hallek
Universitidt zu Koln
Mitglied der Wissenschaftlichen Kommission des Wissenschaftsrats

Professorin Dr. Claudia Lengerke
Universitdt Tiibingen

Professor Dr. Christoph Peters
Albert-Ludwigs-Universitat Freiburg

Professorin Dr. Dr. Rebekka Schneider-Kramann
Rheinisch-Westfilische Technische Hochschule Aachen

Professorin Dr. Barbara Seliger
Martin-Luther-Universitidt Halle-Wittenberg

Dr. Smita Sutrave
Bundesministerium fiir Bildung und Forschung
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