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#knackdieletzten 2 O

80% der an Krebs erkrankten
Kinder werden geheilt -

die verbleibenden 20% sind
unser Ansporn, Forschung

zu fordern. Helfen Sie mit
TIhrer Spende, den Krebs bei
Kindern zu knacken.

Die Fordergemeinschaft Kinderkrebs-Zentrum Hamburg e.V. unterstiitzt seit iiber

45 Jahren die Klinik fiir Padiatrische Hamatologie und Onkologie am Universitats-
klinikum Hamburg-Eppendorf (UKE), kurz: das Kinderkrebs-Zentrum Hamburg.
Der gemeinniitzige Verein wurde 1975 von betroffenen Eltern krebskranker Kinder

gegriindet.

Spendenmittel werden verwendet, um eine optimale

zu erreichen,
fiir betroffene Familien zu leisten und das
Kinderkrebs-Zentrum Hamburg zu férdern. Unter
dem Slogan KNACK DEN KREBS sensibilisiert die Forder-
gemeinschaft die Offentlichkeit fiir das Thema Krebs bei
Kindern.

Jahrlich erkranken in Deutschland etwa 2.000 Kinder bis zu
ihrem 18. Lebensjahr an Krebs, davon etwa 140 in Hamburg
und Umgebung. Das Kinderkrebs-Zentrum Hamburg ist eines
der groRten seiner Artin Deutschland, pro Jahr werden dort
etwa 600 Kinder stationdr und ambulant behandelt. Die
Therapie kann Wochen oder Monate dauern und macht eine
Vielzahl von Klinikaufenthalten nétig — die Station wird fiir
die Familien dabei zu einem Zuhause auf Zeit. Dank verbes-
serter Behandlungsmdglichkeiten konnen heute etwa 80

Prozent der Kinder geheilt werden. Aber auch wenn sich
die Uberlebenschancen gebessert haben - die Erkrankung
ist und bleibt eine extreme Belastung fiir das Kind und
seine Familie. Neben den z. T. starken Nebenwirkungen
unter der Therapie und der Sorge vor Spatfolgen kommen
psychosoziale Probleme auf die Familien zu, die ohne
Unterstiitzung oft nur schwer zu stemmen sind.

Dank der Unterstiitzung ihrer Spender schafft die Forder-
gemeinschaft am Kinderkrebs-Zentrum Hamburg durch ihre
Forderprojekte die Voraussetzungen fiir eine optimale Pa-
tientenversorgung und ermdglicht gezielt die Erforschung
von Krebs im Kindesalter. Der Staat, die Sozialversicherung
und das UKE sollen dabei nicht aus ihrer Pflicht entlassen
werden. Die Fordergemeinschaft hilft dort, wo Liicken
bleiben.

... wir meinen in unseren Texten stets wertfrei alle Geschlechter, eine verkiirzte Sprachform hat redaktionelle Griinde.
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Jahresbericht des

Vorstandsvorsitzenden 2021

IERE LESIR
L\)\\ID LESERINNEN,

das zweite Coronajahr liegt
; hinter uns. Wir haben das

- Beste daraus gemacht.

N Besonders gefreut hat uns,

5 ® dass die Mitgliederversamm-

lungim Herbst als Prasenz-

veranstaltung stattfinden konnte. Der personliche Kontakt
zu unseren Mitgliedern ist uns wichtig. Kuratoriumsmit-
glied Maik Klokow und sein groRRartiges Team stellten uns
dafiir mit dem Foyer des Mehr! Theater am GroRmarkt eine
sichere und schone Versammlungsstatte zur Verfiigung. Mit
unseren Mitgliedern Johann Hinrich Claussen und Johannes
Wimmer hatten wir spannende Gaste auf dem Podium, und
unser Rudolf-Hellebrandt-Preis ehrte die Beteiligten des
Fotoprojektes auf der Station. Prima und danke, dass so
viele Mitglieder gekommen sind. Wir sind tatsachlich viele:
Im Juni konnte ich symbolisch unser tausendstes Mitglied
begriiRen. Willkommen Frau Joana Tiedemann!

Unser Nachsorgeprojekt TIDE kommt wegen Personaleng-
pissen bei Arzten und Pflege leider nicht richtig voran.
Das Thema ist wichtig, aber wir miissen wohl geduldig sein.
Auch unsere Ideen fiir die Gestaltung der Flurwande in der
Klinik scheinen zu verhallen; pandemiebedingt verstand-
lich, aber wohl auch nicht gewollt von der Leitung des Kin-
der-UKEs. Ich wiirde das verstehen, wenn es bessere Ideen
gdbe, aber leere Wande sind traurig.

Fiir das Forschungsinstitut haben wir mit dem INCUCYTE,
dem SEAHORSE und dem AURORA drei neue Gerate an-
geschafft. Sie erlauben, Zellen unter dem Mikroskop live
zu beobachten, deren Stoffwechsel zu messen und weilke
Blutkorperchen zu differenzieren. Es hat sich viel getan in
der technischen Machbarkeit, und das sollen die Forscher
nutzen.

Tablets, Headsets und zehn weitere Avatare wurden fiir
unser Projekt KARLSSON angeschafft, und es lauft! Mit
einer Study Nurse fordern wir die Anstrengungen des
Kinderkrebs-Zentrums, friih von Ergebnissen der Phase I/
I1I-Studien zu neuen Medikamenten zu profitieren. Neue
Juli-Harnack-Stipendiaten beginnen ihre Doktorarbeiten,
und das Angebot Sport auf Station wird erweitert durch

einen hoheren Stellenanteil fiir den Sporttherapeuten -
ermdglicht durch Ihre Spenden.

~Knack die letzten 20" lautet das Hashtag, unter dem wir
unser Forschungsinstitut in der Offentlichkeit und bei po-
tenziellen Spendern bekannter machen wollen. 20 Prozent
der erkrankten Kinder iiberleben Krebs nicht. Diese Gruppe
ist unser Ansporn! Anldsslich des 15-jahrigen Jubildaums des
Forschungsinstituts haben wir auch unseren AufRenauftritt
tiberarbeitet. Im Detail haben wir unsere Rolle, unsere Ziele
und unsere Arbeitsweise analysiert. Herausgekommen sind
ein frisches Logo und ein iiberarbeiteter Internetauftritt.
Jetzt lduft die Planung fiir eine Offentlichkeitskampagne in
2022. Auftakt waren der Forschungsbericht und der Besuch
des Ersten Biirgermeisters vor Ort. Anwesend war auch der
neunjdhrige Hannes, der unmittelbar von der Arbeit der
weltweiten Forschungsgemeinde profitiert hat: nach erfolg-
loser Chemotherapie gab die sogenannte CAR-T-Cell-Thera-
pieihm eine neue Chance. ,Diese neuartige Therapie hat
meinem Sohn das Leben gerettet. Ich hoffe sehr, dass alles
dafiir getan wird, dass viele weitere an Krebs erkrankte Kin-
der geheilt werden konnen”, sagte die Mutter. Dem kannich
als Vater, der elterliche Sorgen und Hoffnungen aus eigener
Erfahrung kennt, nichts hinzufiigen.

Der Wissenschaftliche Beirat hat in seiner fiinften Begut-
achtung unseres Instituts die Qualitat der dortigen Arbeit,
den hohen Drittmittelanteil und die diskutierte neue
Schwerpunktsetzung Immunonkologie positiv bewertet.
Wir wissen, dass wir auf einem guten Weg sind, es ist schon,
wenn das auch von extern bestatigt wird. Vielen Dank!
Hervorzuheben sind auch drei wirklich besondere Ausgaben
des Schmetterlings. Nach einer Ausgabe iiber kindliche
Hirntumore im November machten wir das fiir uns wichtige
Thema Nachlassspende zum Marz-Schwerpunkt. Im August
berichteten wir, mit Blick auf viele Neumitglieder, {iber die
Breite unserer Forderungen und lduteten kommende Aktivi-
taten fiir unser Forschungsinstitut mit der Novemberausga-
be ein. Ich freue mich sehr und bin stolz auf das professio-
nelle Format, das unsere Mitgliederzeitschrift mittlerweile
erreicht hat. Gelegentlich schauen wir wehmiitig auf alte
Ausgaben, aber unser Thema sowohl anspruchsvoll als

auch ansprechend zu transportieren, sichert uns das, was

W

wir bendtigen: Aufmerksamkeit, Spenden, Nachladsse und
Empfehlungen.

Die Vorstandsmitglieder haben sich 2021 zu elf Sitzungen,
meist als Videokonferenz, getroffen. Frank Gemmrig hat
sich als frisch gewdhlter Schriftfiihrer effizient eingearbei-
tet und ist ein Gewinn fiir unsere Runde. Die Zusammenar-
beitist vertrauensvoll, effizient und ergebnisorientiert, das
gilt auch fiir den Beirat, Profes. Stefan Rutkowski und Ingo
Miiller, und die Geschéaftsfiihrung des Forschungsinstituts.
Ein besonderer Dank gilt unserem Geschaftsfiihrer Dr. Klaus
Bublitz und den Mitarbeiterinnen der Vereinsgeschaftsstel-
le. Ein schwieriges Jahr fiir normale Vereinsarbeit. Eigent-
lich leben wir von Aktionen und persdnlichen Kontakten.
In den letzten Jahren mussten wir uns haufig neu erfinden.
Toll gemacht: 3.036 Spenden sowie eine Reihe von auch gro-
Reren Nachldssen brachten uns 2021 einen {iberraschend
hohen Ertrag. Die Anzahl der kleineren Spenden ist seit
2020 zwar zuriickgegangen, vermutlich aufgrund ausgefal-
lener Veranstaltungen und wirtschaftlicher Unsicherheitin
Pandemiezeiten, aber es hat mehr groRere Spenden gege-
ben. Wir fiihren das zuriick auf unsere groRartige Offent-
lichkeitsarbeit und sehr professionelle Spenderbetreuung.
Vielen Dank!

Apropos tolles Team, ich kann und will es nicht glauben:
Anja Riebeling wird 2022 in den Ruhestand gehen. Nicht nur
ich kann mir die Fordergemeinschaft ohne sie nicht vorstel-
len. Sie hat so vieles fiir unsere Gemeinschaft und unsere
Sache getan - ruhig, zuverldssig, stets freundlich. Wir
hoffen mit Monika Mahnke eine gute Nachfolgerin gefunden
zu haben.

Wie erwahnt, trotz Pandemie sind wir stark gewachsen. Das
freut uns sehr, hat aber auch Folgen. Investieren mussten
wirin Hard- und Software der Geschaftsstelle: ein neuer
Server, schnelleres W-LAN und die neue Version unserer
Spenderverwaltungssoftware wurden installiert. Ein erheb-
licher Aufwand fiir die Mitarbeiter gerade in der Spenden-
saison. Datenschutzkonform wurden Altdaten bei der Migra-
tionin das neue System geloscht.

Ich kann wieder einmal nicht alle aufzahlen, die uns 2021
unterstiitzt haben. Beispielhaft méchte ich aber Jorge
Gonzalez mit seinem Gewinn aus ,Hirschhausens Quiz des
Menschen” erwdahnen und die Hilfe fiir krebskranke Kinder
Seevetal, Mike Heth mit ,Land schafft Verbindung SH+HH",
die Sparda-Bank Hamburg, ungenannte Stiftungen, nicht
nur aus Hamburg, zahlreiche Firmen und (toll!) viele Schu-
len. Spendenaufrufe, Anlassspenden, aber auch findige Ak-
tionen halfen mit vielen Betrdgen. Beispielhaft erwahnt sei
der Vollbart von Bjorn Voss aus Hamburg: sein Spendenauf-
ruf auf ,gofundme” nach Rasur erbrachte unter Bekannten
stolze 1.979 Euro. Oder Familie Ullmann aus Karstddt, sie
organisierte einen Weihnachtsmiitzenlauf. Ihre neunjdhrige
Tochter Frida war als Patientin vier Wochen im Kinder-UKE,
gesund entlassen und - beeindruckt von der Kinderkrebs-
station dort — wollte die Familie dann ihrer Dankbarkeit
Ausdruck geben. Sie brachte am 23. Dezember 1.615 Euro in
der Geschaftsstelle vorbei! Danke an Alle!

Der SARS-CoVirus-2 hat uns allen die Zerbrechlichkeit unse-
rer Lebensumstande vor Augen gefiihrt und uns demiitig
gemacht. Eltern und Geschwister krebskranker Kinder ken-
nen dieses Gefiihl nur zu gut. Schlagworte wie Solidaritat,
Eigenverantwortung und Flexibilitat erhalten sehr konkrete
Bedeutung. Spender und Mitglieder zeigten uns vergange-
nes Jahr erhebliche Solidaritdt — das hat uns tief beriihrt.
Dankbar sind wir besonders auch den Mitarbeitern und Mit-
arbeiterinnen des UKEs fiir ihr professionelles Engagement
in schweren Zeiten und haben dieses mit einem grof3en
Banner an unserem Gebdaude N21 zum Ausdruck gebracht.

~Knack die letzten 20” - das mag vermessen klingen, aber
gerade die rasante Entwicklung von Impfstoffen durch die
Wissenschaft bestarkt uns in der Hoffnung, dass Forschung
schlussendlich auch den Krebs bei Kindern knackt.

Seien sie weiterhin Teil unserer Hoffnung und sprechen Sie
iiber #knackdieletzten20!

Im Namen des Vorstands _Dr. Holger Iversen
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’ KNACK DEN KREBS
\-;;miz meinschaft
| Kinderkrebs-Zentrum
| Hamburg e.V.

Livestream

Anfang Juni lud die Férdergemein-
schaft Kinderkrebs-Zentrum Hamburg
e.V. Patienten und Familien des Kinder-
krebs-Zentrums Hamburg und der
anderen Stationen zu einem digitalen
KNACK DEN KREBS-Werkstattkonzert
ein. Mit ,Jorn’s Kinderliederlabor”
prasentierten Singer/Songwriter
Jorn-Peter Boll und Studioinhaber
Kevin Winiker zusammen mit dem
Musiktherapeuten Gerhard Kappelhoff
Live-Musik, Video-Clips und Musik-
Experimente zum Mitmachen als
Livestream. Die Werkstattkonzerte
werden seit 2019 mit wechselnden
Musikern veranstaltet.

mente 2021
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Danke

Die UKE-Mitarbeiter leisten und
leisteten GroRartiges in der Pandemie,
um eine bestmogliche medizinische
Versorgung in Hamburg aufrecht zu
erhalten. Trotz der grof3en Herausfor-
derungen stehen im UKE Medizin und
Pflege nach wie vor an oberster Stelle.
Fiir dieses unermiidliche Engagement
und groRartigen Einsatz bedankte
sich die Férdergemeinschaft Kinder-
krebs-Zentrum Hamburg e.V. mit einem
groflen DANKE-Banner an der AulRen-
wand der Geschaftsstelle.
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Juli-Harnack-Turnier

2021 hatte zum 15. Malim Uhlenhors-
ter Hockey Club Hamburg e.V. (UHC)
das Juli-Harnack-Turnier zu Gunsten
der Férdergemeinschaft Kinderkrebs-
Zentrum Hamburg e.V. stattgefunden.
Auch wenn das Charity-Hockey-Turnier
pandemiebedingt ausfallen musste, so
hatte der UHC eine tolle Spendenakti-
onins Leben gerufen: Unter dem Motto
»Jede Spende wird verdoppelt” rief der
Verein Mitglieder und Sponsoren zum
Spenden auf. Ein GroRRspender ver-
doppelte jede Spende bis zu einer Hohe
von 10.000 Euro. Insgesamt sammelte
der Verein 23.410 Euro!
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Herzlich willkommen! Joana
Tiedemann ist das 1.000 Mitglied der
Fordergemeinschaft Kinderkrebs-Zent-
rum Hamburg e.V. Dr. Holger Iversen
begriite sieim Sommer symbolisch
vor der Klinik: ,1.000 Mitglieder - das
ist fiir uns ein echter Meilenstein. Seit
vielen Jahren wollten wir diese Marke
knacken, nun haben wir es endlich
geschafft. Unsere Mitglieder machen
unseren gemeinniitzigen Verein stark
und geben unserer Stimme im Kampf
gegen den Krebs bei Kindern Gewicht.
Flir diese wichtige Unterstiitzung
danken wir jedem einzelnen unserer
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Vereinsmitglieder sehr!
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Tor!

Piinktlich zur FuRball-EM versteigerte
das Hanseviertel ein ganz besonderes
Unikat zu Gunsten der Férdergemein-
schaft Kinderkrebs-Zentrum Hamburg
e.V.: das Original EM-Heimtrikot
2020/2021 - signiert vom gesamten
Kader der aktuellen Nationalmann-
schaft. Der FuRballspieler David
Odonkor, einer der WM-Stars von

2006, iiberreichte im Hanseviertel den
Spendenscheck. Einen groRen Dank fiir
diese tolle Aktion und die Verdopplung
der Spendensumme durch das Hanse-
viertel!
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Im Gesprach

Im Anschluss an die Mitgliederver-
sammlung 2021 diskutierten die
Mitglieder Dr. Johannes Wimmer und
Pastor Johann Hinrich Claussen {iber
den Umgang mit Krisen. Wenige Mona-
te nach der Geburt erkrankte die kleine
Tochter des TV-Mediziners an einem
Hirntumor. Die Familie verlorim No-
vember 2020 den Kampf um das Leben
des Kindes. Bewegend und sehr per-
sonlich schilderte Johannes Wimmer,
wie er und seine Familie es schaffen,
sich von dem schweren Schicksals-
schlag nicht erdriicken zu lassen, auch
wenn ihnen im Schmerz manchmal die
Luft zum Atmen fehlt.
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Durch Spenden wird die Patientenversorgung am Kinderkrebs-Zentrum Hamburg
verbessert. In enger Abstimmung mit der Klinikleitung entscheidet die
Fordergemeinschaft Kinderkrebs-Zentrum Hamburg e.V. jeweils iiber die Forderung
von Projekten, z. B. zusatzliche Arztstellen und Pflegepersonal, die Anschaffung
von medizinischen Gerdten, die Ausstattung fiir Spiel- und Aufenthaltsraume oder
die Forderung von Innovationen.

Nachsorgesprech-
stunde TIDE

Kinder, die an Krebs er-
kranken, leidenim Er-
wachsenenalter hdufig an
medizinischen und psycho-
sozialen Spatfolgen. Mit der
neuen Nachsorgesprech-
stunde TIDE unterstiitzt
die Fordergemeinschaft ein
neues, intensiviertes Nach-
sorgeprojekt und fordert
ein Projekt zur Evaluation
dieser Sprechstunde.

ISPNO 2022

Die Klinik hat gemeinsam
mit dem DKFZ Heidelberg
den Zuschlag fiir die Aus-
richtung der Tagung ISPNO
2022 (International Sym-
posium of Pediatric Neu-
rooncology, der weltweit
bedeutendste Fachkongress
zum Thema Padiatrische
Neuroonkologie) erhalten.
Die Fordergemeinschaft
unterstutzt.

Study Nurse

Die erheblichen Bemii-
hungen der Klinik, neue
Medikamente in sogenann-
ten Phase I/II Studien auch
in Hamburg schnellin die
Patientenversorgung zu
bringen, werden durch die
Forderung einer Study Nurse
fiir zwei Jahre unterstiitzt.

Optimale
Behandlung

Filir eine optimale Behand-
lung und mehr Zeit fiir das
einzelne Kind werden in
enger Abstimmung mit der
Klinikleitung zusatzliche
Arzt- und Pflegestellen ge-
fordert.

Umgestaltung
Jugendzimmer

Das Jugendzimmer

der Station wurde
umgestaltet, um noch
besser die Bediirfnisse der
Jugendlichen zu spiegeln
und eine angenehme
Atmosphare zu schaffen.

Palliative
Versorgung

Schon seit 2012 wird die
ambulante, palliative Ver-
sorgung unheilbar erkrank-
ter Kinderim GroRraum
Hamburg unterstiitzt. Eine
Briickenarztin stehtim
Kinderkrebs-Zentrum Ham-
burg mit den betroffenen
Kindern und Angehdrigen
in engem Kontakt und be-
gleitet den Ubergang in die
ambulante Versorgung. Zu-
dem {ibernahm die Forder-
gemeinschaft die Kosten fiir
eine pflegerische Palliativ-
fortbildung.

Die aktuellen Therapien in der pddiatrischen
Onkologie stellen mit ihren Nebenwirkungen und
Spdtfolgen eine starke Belastung und ein hohes
Risiko fiir die jungen Patienten dar, bei rund 20
Prozent ist eine Heilung nicht méglich. Um neuen
Behandlungsoptionen den Weg zu ebnen, bedarf
es klinischer Therapiestudien und -register mit
einheitlichen Behandlungsstandards. Sogenannte
Phase I/II-Studien, also friihklinische Studien zur
Evaluation der Vertrdglichkeit und Wirksamkeit

neuer Medikamente oder Therapieformen, sind
wichtige Elemente fiir die Integration neuer
Substanzen in bestehende Therapiekonzepte.
Die Férdergemeinschaft finanziert daher die
Stelle einer Study Nurse, die die leitenden
Arzte bei den umfangreichen Vorbereitungen
und Umsetzungen der klinischen Studien
unterstiitzt. Fiir diese Tdtigkeiten, die nicht als
Standardkrankenversorgung anzusehen sind,
standen keine Mittel zur Verfiigung.

PATIENTENVERSORGUNG | PSYCHOSOZIALE HILFEN | FORSCHUNG - KNACK DEN KREBS - JAHRESBERICHT 2021
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Psychosoziale Hilfen

Nicht nur die medizinische Behandlung ist wichtig, auch psychosoziale Hilfen sind
unerldsslich und ermoglichen ein Umfeld, das die Heilung fordert, die Kinder und
ihre Eltern unterstiitzt und Bewdltigungsstrategien fiir die Erkrankung schafft.
Daher finanziert die Fordergemeinschaft Kinderkrebs-Zentrum Hamburg e.V. seit
vielen Jahren diverse Stellen im Psychosozialen Team des Kinderkrebs-Zentrums
Hamburg. Ohne die zusatzliche Forderung durch Spendenmittel ware dieses Ange-
bot nur in kleinem Umfang vorhanden. Die Fordergemeinschaft unterstiitzt zudem
hilfsbediirftige Familien, die durch die Erkrankung ihres Kindes in finanzielle Not
geraten sind. Die Krebserkrankung eines Kindes ist keine kurzfristige Angelegen-
heit, so dass es zu finanziellen Engpassen kommen kann, die die Familie zusatzlich

belasten.

Kunsttherapeutin
Beim Malen im kunst-
therapeutischen Kontext
entsteht eine intensive Be-
schaftigung mit dem Bild-
thema, die es ermoglicht,
in Gedanken fiir eine Weile
von der Krankheitssituation
Abstand zu nehmen.

Kryokonservierung
Fiinf Madchen und Jungen
wurde die Kryokonservie-
rung ihrer Samen- bzw.
Eizellen vor der Chemothe-
rapie finanziert, um spéter
einen Kinderwunsch zu
ermdoglichen.

Elternapartment
Damit Angehdrige im Not-
fallin unmittelbarer Nahe
zur Klinik wohnen konnen,
ibernimmt die Forder-
gemeinschaftjahrlich die
Patenschaft fiir ein Eltern-
apartment.

10

Psychologe

fiir Hirntumor-
patienten

Ziel der psychologischen Be-
gleitungist es, Familien mit
einem an einem Hirntumor
erkrankten Kind durch die
medizinische Behandlung
zu fiihren, Behandlungs-
belastungen fiir Patient und
Familie zu verringern, Res-
sourcen der Betroffenen zu
fordern und ihnen bei ihrer
Riickkehrin eine ,verander-
te” Normalitat zu helfen.

Schulprojekt
KARLSSON

Das Schulprojekt KARLSSON
ermdoglicht die virtuelle
Teilnahme am Schulunter-
richt. Es wurde die Lang-
zeitmiete von zehn Avataren
genehmigt, durch die die
Kommunikation zwischen
Patient und Klassenzimmer
moglich ist.

Musiktherapeut
Musizieren im Rahmen

der Musiktherapie schafft
angesichts bedngstigender
Situationen Vertrauen und
spendet Trost. Wie auch

die weiteren Angebote
unterstiitzt sie die Kinder-
und Jugendlichen mit
Bewaltigungsstrategien fiir
die Behandlungszeit.

Sozialzuschiisse

39 Familien wurden 2021 mit
Sozialzuschiissen in Hohe
von insgesamt 34.493 Euro
unterstiitzt. Der Sozialfonds
der Deutschen Leukdamie-
Forschungshilfe wurde mit
70.000 Euro unterstiitzt,
denn auch er vergibt Sozial-
zuschiisse an Patienten aus
Hamburg.

Sporttherapeut

Die Sport- und Bewegungs-
therapie ermdglicht die
individuelle Férderung der
motorischen Fahigkeiten
und Fertigkeiten der Pa-
tienten auf Station. Zudem
wurde eine Spielkonsole
finanziert und ein SUP Event
im Rahmen des Aktions-
tages des Active Onco Kids
Netzwerkes Nord fiir Kinder
und Jugendliche mit und
nach einer Krebserkrankung
gefordert.

Sozialberatung

In der Sozialberatung er-
halten die Eltern durch eine
Sozialpadagogin sozial-
rechtliche Informationen,
welche ihnen bei der Be-
waltigung des verdnderten
Alltags mit der Krebserkran-
kung ihres Kindes helfen.
Zusammen mit den Eltern
werden realitdatsgerechte
Hilfen erarbeitet.

Gutscheine und
Obstkorbe

Auch das zweite Pandemie-
jahr 2021 war wieder ein
ungemein belastendes Jahr,
auch fiir die Mitarbeiter

des Kinderkrebs-Zentrum
Hamburg. Als kleinen Dank
liberreichte die Forderge-
meinschaft vor Weihnachten
wieder Einkaufsgutscheine
flir die Mitarbeiter des
Kinderkrebs-Zentrums
Hamburg. Als zusatzliche
Unterstiitzung gibt es fiir
die Mitarbeiter seit Mai 2020
regelmadlRig Obst- und Ge-
miisekorbe auf Station.

Kurzreisen

Die Skifreizeit ,Pisten-
flitzer” und die Segelreise
ins Hollandische Meer fiir
Patienten in der Nachsorge
sind eine grofRartige und
wichtige Erfahrung zur
Personlichkeitsstarkung mit
viel Zeit flir den Austausch
liber die Therapiezeit.

Erzieher

Aufgrund der gestiegenen
Patientenzahlin der neuen
Kinderklinik wird seit 2019
ein zweiter Erzieher auf der
Station fiir die Betreuung der
jungen Patienten gefordert.

Medienpddagoge
Das Multimediaprojekt

auf der Station bietet die
Mdglichkeit, unter fach-
kundiger Betreuung durch
den Medienpddagogen,
diverse multimediale Gerdte
zu nutzen. In einer Medien-
werkstatt werden Fahigkei-
ten erweitert, und es wird
kreativ gearbeitet.

Seit 2020 férdert die Fordergemeinschaft Kinderkrebs-Zentrum Ham-

burg e.V. die Sporttherapie auf Station. Studien zeigen, dass die
korperliche Aktivitdit von Kindern und Jugendlichen wihrend und
nach einer Krebstherapie stark reduziert ist. Langfristig verbessert

regelmdfSige Bewegung jedoch den Fitnesszustand und verringert die
Wahrscheinlichkeit fiir Spdtfolgen. Die Sport- und Bewegungstherapie
ermoglicht gezielt die individuelle Férderung der motorischen Fdhig-

keiten und Fertigkeiten der Patienten auf Station mit dem Ziel, diese

bereits wdahrend der Therapie zur Bewegung zu animieren.
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Forschung

Forschung ist die starkste Waffe um ,den Krebs zu knacken”. Kindliche Tumoren
unterscheiden sich von denen Erwachsener und bendtigen zudem Behandlungs-
konzepte, die speziell auf die jungen Patienten zugeschnitten sind. Aufgrund der
geringen Fallzahlen sind die Mittel und die 6ffentliche Aufmerksamkeit fiir die Er-
forschung dieser Erkrankungen begrenzt, die Kinderkrebsforschung ist also in be-
sonderem Male auf die Unterstiitzung durch Spender angewiesen. Daher finanziert
die Fordergemeinschaft Forschungsvorhaben sowie Therapiestudien und griindete
2006 das Forschungsinstitut Kinderkrebs-Zentrum Hamburg.

Forschungsinstitut
Ubernahme der Personal-
kosten fiir zwei Stiftungs-
professuren, zehn weitere
Wissenschaftler und drei
technische Assistenten.
Dem Institut wurde ein
Haushaltszuschuss von
312.000 Euro zur Verfiigung
gestellt.

Clinician Scientist
Gefordert wird die Tatigkeit
von jungen Arzten der Klinik
fiir Padiatrische Hamato-
logie und Onkologie am
Forschungsinstitut Kinder-
krebs-Zentrum Hamburg.

Juli-Harnack-
Stipendium

Drei einjdhrige Promotions-
stipendien fiir Medizin-
studenten in Kooperation
mit der Klinik wurden 2021
vergeben.

Forschung zu
Lymphomen
Anschubfinanzierung fiir
das Forschungsprojekt
~Resistenzmechanismen bei
ALK-positiven grof3zellig
analplastischen Lympho-
men (ALCL) als Grundlage
flir neue Therapieansatze”.
Das langfristige Zielist es,
mit einer Immuntherapie
die 30%ige Riickfallquote
bei Patienten mit diesem
Non-Hodgkin-Lymphom zu
senken.

Bild INCUCYTE
(Farbkamera und
Fluoreszenzfilter,

10x Objektiv)
Zellwachstumsvergleich
(Griin sind Zellen, die mit
einem Virus mit einem
moglichen Onkogen

und GFP als Marker
transduziert wurden).
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In der molekularen Forschung verzeichnen Wissen-
schaftler rasante Fortschritte, die vor wenigen Jah-
ren noch undenkbar gewesen wdren. Voraussetzung
dafiir ist modernste Technik — wie der INCUCYTE
SX5. Das System bietet in Echtzeit Einblicke in akti-
ve biologische Prozesse, was bislang mit Einzel- und
Endpunktmessungen kaum méglich war. Die Platt-
form erméglicht eine Quantifizierung des Zellverhal-
tens (ber einen ldngeren Zeitraum (von Stunden bis

Wochen), indem im Inkubator rund um die Uhr auto-
matisch Bilder gesammelt und analysiert werden.
Das Geriit ist fiir das Forschungsinstitut Kinder-
krebs-Zentrum Hamburg vor allem fiir die Entwick-
lung von neuen Therapien relevant, da man hiermit
live messen und sehen kann, ob und wie bestimmte
Medikamente auf das Zellwachstum aber auch auf
Zelltod und Morphologie der Zellen wirken.
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Forschungsinstitut
Kinderkrebs-Zentrum
Hamburg

15 Jahre FI

2006 wurde die Eroffnung des Forschungsinstituts Kinderkrebs-Zentrum Hamburg
gefeiert. Heute, 15 Jahre spater, ist das Institut national wie international gut ver-
netzt und arbeitet regional eng zusammen mit den padiatrischen Studienzentralen
sowie der klinischen Patientenversorgung am Universitatsklinikum Hamburg-Eppen-
dorf (UKE). Vielversprechende Erkenntnisse aus dem Labor konnen so schnell in die
Behandlung gelangen und Probleme aus dem Klinikalltag in neue Forschungsfragen
libersetzt werden. Die Vision: Eine Kindheit ohne Krebs. #knackdieletzten20

15 Jahre Forschungsins

"Das Forschungs-
institut leistet
Pionierarbeit!"

Dr. Peter Tschentscher _Erster Biirger-
meister der Freien und Hansestadt Hamburg:

»Das Forschungsinstitut Kinderkrebs-Zent-

rum Hamburg leistet Pionierarbeit und zahlt
heute zu den grofRten Einrichtungen dieser Art
in Deutschland. Durch die enge Zusammen-
arbeit mit dem UKE konnen die Forschungs-
ergebnisse unmittelbar in der Klinik genutzt
und die Behandlungsmdglichkeiten fiir junge
Patientinnen und Patienten verbessert werden.
Ich danke der Fordergemeinschaft Kinderkrebs-
Zentrum Hamburg e.V. und allen Unterstiit-
zerinnen und Unterstiitzern sehr herzlich fiir
dieses besondere Engagement. Ich wiinsche den
Forschungsteams weiterhin viel Exrfolg und sage
JHerzlichen Gliickwunsch” zum 15-jahrigen
Jubilaum!”

*Aus dem Pressestatement anldsslich des Insti-
tutsrundgangs zum 15-jahrigen Jubildaum
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"Zahlreiche wichtige Erkenntnisse und
bessere Behandlungsmoglichkeiten."

Prof. Dr. Stefan Rutkowski _Direktor der Klinik fiir Pidiatrische Himatologie und Onkologie:

»Kaum zu glauben: Das Forschungsinstitut Kinderkrebs- Zentrum Hamburg besteht schon seit 15 Jahren! In die-
ser Zeit sind aus den Arbeitsgruppen des Instituts zahlreiche wichtige Erkenntnisse zum Verstandnis von Krebs
bei Kindern und Jugendlichen entstanden, die zu besseren Behandlungsmdéglichkeiten gefiihrt haben. Dariiber
hinaus bildet das Institut eine unverzichtbare Sdule im Dreiklang zwischen Patientenversorgung, klinischer
Forschung (d. h. Forschung und Studien am Patienten) und der sog. Nass-Forschung (d. h. Forschung im Labor),
die fiir den Bereich der Kinderonkologie von groRter Wichtigkeit ist. Wir haben zunehmend die Uberzeugung
gewonnen, dass Forschungsergebnisse am wirkungsvollsten in die klinische Anwendung kommen, wenn diese
drei Sdulen eng vernetzt sind. Wenn also einerseits neue wissenschaftliche Erkenntnisse aus dem Labor iiber
klinische Studien in die Praxis iibersetzt werden und andererseits relevante Fragen zu den notwendigen Ver-
besserungen aus der Klinik an die Forscher gestellt werden.”

*Aus dem Editorial der Schmetterlings-Ausgabe 139 (November 2021)
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Wir freuen uns auf die ndchsten 15 Jahre FI-Forschung:
Grundlage fiir innovative Behandlungen

GRUNDSTEIN-
LEGUNG
UND 8AU

Wissenschaftlicher Beirat begutachtet:

=~z

Im Februar 2021 fand die Sitzung des SAB des For-
schungsinstituts Kinderkrebs-Zentrum-Hamburg statt.
Die drei Arbeitsgruppen des Forschungsinstituts
prasentierten ihre erzielten Ergebnisse und die Plane
flir die kommenden Jahre. Alle Prasentationen lagen
auf sehr hohem wissenschaftlichen Niveau. Der SAB
sieht das Forschungsinstitut weiterhin auf einem sehr
guten Weg, die satzungskonformen Ziele der Forder-
gemeinschaft zu erreichen. Auch die Quote der extern
eingeworbenen Drittmittel liegt mit insgesamt etwa
50 Prozent in einem sehr positiven Rahmen.

BEGHSTERUNG
FUR
FORSCHUNG

- Nacht des Wissens
- Sommer des Wissens

FORDERUNG DES \WISSEN-
SCHAFTLICHEN NACHWUCHSES

- Juli-Harnack-Stipendiaten
- Clinician Scientist

HOHER BESUCH

- Nobelpreistrager Dr. Harald zur Hausen
- Biirgermeister Dr. Peter Tschentscher

PREISE

- Hubertus-Wald-
Nachwuchspreis
- Poster-Preis Neurowoche

- Hamburger Krebsgesellschaft

HIGHLIGHTS
- Antrittsvorlesung
Prof. Dr. Ulrich Schiiller
- Dieter Kurt Hossfeld
Promotionspreis

- 5 Jahre FI @0

[

7~
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Liebe Leserinnen und Leser,

die Klinik fiir Padiatrische Hamatologie und Onkologie

am Universitatsklinikum Hamburg-Eppendorf ist eines

der flihrenden, groRen Kinderkrebs-Zentren in Deutsch-
land. Fest eingebunden in den universitdren Kontext

und die klinische Patientenversorgung vor Ort bietet das
Forschungsinstitut Kinderkrebs-Zentrum Hamburg rund

50 Wissenschaftlern Raum fiir innovative Forschung an
zentralen Themen der padiatrischen Onkologie: Leuka-
mien, Hirntumoren sowie Stammzelltransplantationen und
Immuntherapien. Durch die enge Verzahnung von Patien-
tenversorgung und Wissenschaft kénnen Probleme aus dem
Klinikalltag ziligig in neue Forschungsfragen iibersetzt,
vielversprechende Erkenntnisse aus dem Labor wiederum
schnell in die Behandlung der Patienten im Universitdts-
klinikum Hamburg-Eppendorf gelangen.

Die rasanten Fortschritte in der Molekularbiologie erdff-
nen neue Forschungsfelder in der padiatrischen Onkologie.
Endlich - mdchte man sagen, denn die Herausforderungen
sind nach wie vor groR: Jedes fiinfte an Krebs erkrankte
Kind in Deutschland stirbt. Zudem sind akute Nebenwir-
kungen sowie Spatfolgen im Erwachsenenalter fiir viele
Kinder, die liberleben, ein groRes Problem. Wir brauchen
dringend neue, effektive Behandlungsoptionen gegen den
Krebs. Bleiben Sie an unserer Seite und spenden Sie fiir
unsere Forschung. #knackdieletzten20

_Prof. Dr. Martin Horstmann, Wissenschaftlicher Direktor

Zudem diskutierte der Beirat das Thema ,Onkoimmuno-
logie”, das eine rasante Entwicklung zeigt und zuneh-
mend in den Fokus der onkologischen Forschung gerat.
Insgesamt sehen die Beiratsmitglieder dieses Thema
als sehr gut geeignetes und wichtiges Querschnitts-
thema iiber alle onkologischen Forschungsbereiche des
Forschungsinstituts. Daher empfiehlt der wissenschaft-
liche Beirat die Etablierung eines solchen Forschungs-
schwerpunktes.

Der SAB begliickwiinschte die Fordergemeinschaft zu
diesen, fiir die Kinderkrebs-Forschung wichtigen, Leis-
tungen und wiinscht ihr fiir die nachsten Jahre weiter-
hin viel Erfolg.

_Prof. Dr. Stefan Rutkowski, Vorsitzender SAB

Das Forschungsinstitut wird von einem international
besetzten wissenschaftlichen Beirat begleitet, der sich
aus Prof. Dr. Heinrich Kovar, Children’s Cancer Research
Institute (CCRI), Wien, Prof. Dr. Silvia Marino, Blizard
Institute, London, Prof. Dr. Stefan Rutkowski, Klinik

und Poliklinik fiir Padiatrische Hamatologie und Onko-
logie, Universitatsklinikum Hamburg-Eppendorf, Prof.
Dr. Blanche Schwappach-Pignataro, Dekanin der Medizi-
nischen Fakultdt am Universitatsklinikum Hamburg-Ep-
pendorf, und Prof. Dr. Josef Vormoor, Princess Maxima
Center for Pediatric Oncology, Utrecht, zusammensetzt.
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Die @ Arbeitsgruppen...

SERE STARKSTE WAFTE
. (M KAMPE GEGEN KREBS
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AG Horstmann
Entstehung von Leukdmien und innovative Therapie der Akuten Lymphoblastischen Leukdmie

Prof. Dr. Martin Horstmann ist Wissenschaftlicher Leiter des Forschungsinstituts Kinder-
krebs-Zentrum Hamburg. Zentrales Forschungsfeld ist die Transkription und deren Regula-
tion bei Krebserkrankungen im Kindesalter, vor allem bei akuten Leukdamien. Das Team von
Martin Horstmann arbeitet daran, Stérungen in Transkriptionsprozessen zu identifizieren
sowie Signalkaskaden in Tumorzellen zu entschliisseln, die zur Krebsentstehung beitragen
und neue Behandlungsansatze er6ffnen. Als Wissenschaftler und klinisch tatiger Arzt am
UKE (Professor Horstmann ist Facharzt fiir Kinder- und Jugendmedizin mit Schwerpunkt
Kinder-Hamatologie und -Onkologie) bildet er die Schnittstelle zwischen Forschungsinsti-
tut und Klinik.

Fordermittel: Deutsche Forschungsgemeinschaft, Europdische Union, Deutsche Krebs-
hilfe, Deutsche José Carreras Leukdmie-Stiftung e.V., Erich und Gertrud Roggenbuck-Stif-
tung, Madeleine Schickedanz-Kinderkrebs-Stiftung, Wilhelm Sander-Stiftung, Bundesmi-
nisterium fiir Bildung und Forschung

AG Miiller

Stammzelltransplantation und Immuntherapie

Der Fokus von Prof. Dr. Ingo Miiller liegt auf patientennahen Projekten im Umfeld der
Stammzelltransplantation. Die Fragestellungen ergeben sich haufig direkt bei seiner kli-
nischen Tatigkeit als Leiter der Sektion fiir Stammzelltransplantation und Immunologie.
Seine Arbeitsgruppe untersucht immunologische und biochemische Prozesse der Stamm-
zelltransplantation, um sie sicherer und effizienter zu machen. Dariiber hinaus widmet
sich die AG der Immuntherapie mit antikdrperbasierten und zelluldaren Ansdtzen. Das
Hochrisiko—Neuroblastom steht im Mittelpunkt dieser Arbeiten. Verschiedene Effektorzel-
len und Antikdrper werden genetisch so verdndert, dass sie die malignen Zellen méglichst
effizient auch im schiitzenden Gewebeverband angreifen.

Fordermittel: Bundesministerium fiir Bildung und Forschung, Deutsche Forschungsgemein-
schaft, Deutsche José Carreras-Stiftung, Europdische Union, Fordergesellschaft Kinder-
krebs-Neuroblastom-Forschung e. V., Werner Otto Stiftung, Wissenschaftsstiftung Hamburg

AG Schiiller

Entwicklungsneurobiologie und Pddiatrische Neuroonkologie

Prof. Dr. Ulrich Schiiller und seine Arbeitsgruppe beschaftigen sich mit der Entstehung,
der Klassifikation und der Behandlung kindlicher Gehirntumoren. Ziel ist es unter ande-
rem, die molekularen Mechanismen kindlicher Hirntumorerkrankungen besser zu verste-
hen, um neue therapeutische und diagnostische Ansdtze zu finden und diese Erkennt-
nisse moglichst rasch in die Klink zu transferieren. Hierfiir ist auch ein grundlegendes
Verstandnis der Entstehung des Gehirns notig. Forschungsschwerpunkt sind neben den
Medulloblastomen und atypischen teratoiden/rhabdoiden Tumoren (AT/RT) auch spinale
Ependymome.

Fordermittel: Deutsche Krebshilfe, Else Kroner-Fresenius-Stiftung, Fritz Thyssen Stiftung,
Werner Otto Stiftung, Wilhelm Sander-Stiftung, Gert und Susanna Mayer Stiftung, Gesell-
schaft fiir KinderKrebsForschung, Deutsche Forschungsgemeinschaft

Publikationen...

AG Horstmann

Analyzing tyrosine kinase activity in head and neck cancer by functional
kinomics: Identification of hyperactivated Src family kinases as prognostic
markers and potential targets. BuBmann L, Hoffer K, von Bargen CM, Droste
C, LangeT, Kemmling J, Schréder-Schwarz J, Vu AT, Akingunsade L, Nollau

P, Rangarajan S, de Wijn R, Oetting A, Miiller C, Bockelmann LC, Zech HB,
Berger JC, M6ckelmann N, Busch CJ, Bottcher A, Gatzemeier F, Klinghammer
K, Simnica D, Binder M, Struve N, Rieckmann T, Schumacher U, Clauditz TS,
Betz CS, Petersen C, Rothkamm K, Miinscher A, Kriegs M. IntJ Cancer. 2021
Sep 1;149(5):1166-1180. doi: 10.1002/ijc.33606. Epub 2021 May 7. PMID:
33890294

Truncated 0-GalNAc glycans impact on fundamental signaling pathways in
pancreatic cancer. Hofmann BT, Picksak AS, Kwiatkowski M, Grupp K, Jiicker
M, Bachmann K, Mercanoglu B, Izbicki JR, Kahlert C, Bockhorn M, Giingdr C,
Ewald F, Wolters-Eisfeld G.Glycobiology. 2021 Aug 18:cwab088. doi: 10.1093/
glycob/cwab088. Online ahead of print.

Clofarabine increases the eradication of minimal residual disease of prima-
ry B precursor acute lymphoblastic leukemia compared to high-dose cyta-
rabine without improvement of outcome. Escherich G, zur Stadt U, Borkhardt
A, Dilloo D, Faber J, Feuchtinger T, Imschweiler T, Jorch N, Pekrun A, Schmid

I, Schramm F, Spohn M, Zimmermann M, Horstmann MA. Haematologica. 2021
Aug 5. doi: 10.3324/haematol.2021.279357.

SLAMF receptors negatively regulate B cell receptor signaling in chronic
lymphocytic leukemia via recruitment of prohibitin-2. von Wenserski L,
SchultheiR C, Bolz S, Schliffke S, Simnica D, Willscher E, Gerull H, Wolters-
Eisfeld G, Riecken K, Fehse B, Altfeld M, Nollau P, Binder M. Leukemia. 2021
Apr;35(4):1073-1086. doi: 10.1038/541375-020-01025-z. Epub 2020 Aug 21.
PMID: 32826957 Free PMC article.

Genome-wide interference of ZNF423 with B-lineage transcriptional
circuitries in acute lymphoblastic leukemia. Iglesias P, Puller AC, Seoane M,
Spohn M, Raasch S, Klokow M, Miiller J, Burkhardt L, Indenbirken D, Horst-
mann MA. Blood Adv. 2021 Mar 9;5(5):1209-1223. doi: 10.1182/bloodadvan-
ces.2020001844. PMID: 33646306 Free PMC article.

Doktorarbeiten

Wencong Cui (ehemalige AG Sternsdorf): Using Acute Promyelocytic Leukemia
(APL) to Study the PML-associated Daxx/ATRX Complex and Its Role in Pedia-
tric Malignancies Fakultat fiir Mathematik, Informatik und Naturwissenschaf-
ten der Universitdt Hamburg, Fachbereich Chemie.

Masterarbeiten

Stefanie Jahnel: Identification of cellularinteraction partners of the REST
corepressor family members RCOR1, RCOR2 and RCOR3 Department of Biology,
Friedrich-Alexander-Universitat Erlangen-Niirnberg

Sabrina Schuster: Investigation on ZFP36L1 and ZFP36L2 knockout in
HCT116 and overexpression in Foxm1 knockout hematopoietic stem cells in
mice. Fakultat fiir Mathematik, Informatik und Naturwissenschaften der Uni-
versitdt Hamburg, Fachbereich Chemie.

AG Miiller

Hematopoietic Stem Cell Transplantation in Children and Adolescents

with GATA2-Related Myelodysplastic Syndrome. Strahm B, Bortnick R,
Wlodarski M, DeHaas V, De Moerloose B, Dworzak M, Hasle H, Masetti R, Stary
J, Turkiewicz D, Ussowicz M, Kozyra E, Albert M, Bader P, Bordon V, Cario G,
Beier R, Schulte J, Bresters D, MiillerI, Pichler H, Sedlacek P, Sauer M, Zecca
M, G6hring G, Yoshimi A, Noellke P, Erlacher M, Locatelli F, Niemeyer C (2021).
Bone Marrow Transplant. 2021 Nov;56(11):2732-2741. doi: 10.1038/541409-
021-01374-y. Epub 2021 Jul 9. PMID: 34244664 Free PMC article.

Clinical evolution, genetic landscape and trajectories of clonal hemato-
poiesis in SAMD9/SAMDIL syndromes. Sahoo SS, Pastor VB, Goodings C, Voss
RK, Kozyra EJ, Szvetnik A, Noellke P, Dworzak M, Stary J, Locatelli F, Masetti
R, Schmugge M, De Moerloose B, Catala A, Kéllay K, Turkiewicz D, Hasle H,
Buechner J, Jahnukainen K, Ussowicz M, Polychronopoulou S, Smith OP, Fabri
0, Barzilai S, de Haas V, Baumann I, Schwarz-Furlan S; European Working

Group of MDS in Children (EWOG-MDS), Niewisch MR, Sauer MG, Burkhardt B,
Lang P, Bader P, Beier R, Miiller I, Albert MH, Meisel R, Schulz A, Cario G, Panda
PK, Wehrle J, Hirabayashi S, Derecka M, Durruthy-Durruthy R, Gohring G,
Yoshimi-Noellke A, Ku M, Lebrecht D, Erlacher M, Flotho C, Strahm B, Niemeyer
CM, Wlodarski MW. Nat Med. 2021 Oct;27(10):1806-1817. doi: 10.1038/541591-
021-01511-6. Epub 2021 Oct 7. PMID: 34621053

Hematopoietic cell transplantation cures adenosine deaminase 2 deficien-
cy: report on 30 patients Hashem H, Bucciol G, Ozen S, Unal S, Bozkaya I0,
Akarsu N, Taskinen M, Koskenvuo M, Saarela J, Dimitrova D, Hickstein DD, Hsu
AP, Holland SM, Krance R, Sasa G, Kumar AR, MiillerI, de Sousa MA, Delafon-
taine S, Moens L, Babor F, Barzaghi F, Cicalese MP, Bredius R, van Montfrans
J, Baretta V, Cesaro S, Stepensky P, Benedicte N, Moshous D, Le Guenno G,
Boutboul D, Dalal J, Brooks JP, Dokmeci E, Dara J, Lucas CL, Hambleton S,
Wilson K, Jolles S, KocY, Glingor T, Schnider C, Candotti F, Steinmann S,
Schulz A, Chambers C, Hershfield M, Ombrello A, Kanakry JA, Isabelle Meyts*.
Journal of Clinical Immunology, J Clin Immunol. 2021 Oct;41(7):1633-1647.
doi: 10.1007/510875-021-01098-0. Epub 2021 Jul 29. PMID: 34324127 Free
PMC article.

Maternal versus paternal living kidney transplant donation is associated
with lower rejection in young pediatric recipients: A Collaborative Trans-
plant Study report. Engels G, Dohler B, Ténshoff B, Oh J, Kruchen A, Miiller I,
Siisal C. Pediatr Transplant. 2021 Oct 6:e14154. doi: 10.1111/petr.14154. Epub
ahead of print. PMID: 34612565.

HSCT s effective in patients with PSTPIP1-associated myeloid-related
proteinemia inflammatory (PAMI) syndrome. Laberko A, Burlakov V, Maier
S, Abinun M, Skinner R, Kozlova A, Suri D, Lehmberg K, Miiller I, Balashov D,
Novichkova G, Holzinger D, Gennery AR, Shcherbina A. J Allergy Clin Immunol.
2021 Jul;148(1):250-255.e1. doi: 10.1016/j.jaci.2020.11.043. PMID: 33338535

Irradiation-free re-conditioning in children following graft failure of a

T cell-depleted graft from a haploidentical parent. Aydin S, Kruchen A,
Wustrau K, Doering M, Schrum J, Miiller I. Bone Marrow Transplant. 2021
Jun;56(6):1452-1454. doi: 10.1038/541409-020-01196-4. Epub 2021 Jan 8.
PMID: 33420389 Free PMCarticle.

Long-term follow-up after the application of mesenchymal stromal cells in
children and adolescents with steroid-refractory graft-versus-host disease.
Doring M, Cabanillas Stanchi KM, Lenglinger K, Treuner C, Gieseke F, Erbacher
A, Mezger M, Vaegler M, Schlegel PG, Greil J, Bettoni da Cunha Riehm C, Faul

C, Schumm M, Lang P, Handgretinger R, Miiller I. Stem Cells Dev. 2021 Jan 15.
doi: 10.1089/5cd.2020.0191. Online ahead of print. PMID: 33446053

Is hematopoietic stem cell transplantation a therapeutic option for muco-
lipidosis type II? Ammer LS, PohlS, Breyer SR, Aries C, Denecke J, Perez A,
Petzoldt M, Schrum J, Miiller I, Muschol NM. Mol Genet Metab Rep. 2021 Jan
14;26:100704. doi: 10.1016/j.ymgmr.2020.100704. eCollection 2021 Mar.
PMID: 33505859 Free PMC article.

Doktorarbeiten

Frauke Gotzhein: Tracking Clonal Composition of Stem Cell Transplants by
Genetic Barcoding and Implementation of a Targeted Barcoding Procedure.
Fakultat fiir Mathematik, Informatik und Naturwissenschaften der Universitat
Hamburg, Fachbereich Chemie.

Masterarbeiten

Karlotta Bartels Development of a bioluminescence-based assay to assess
NK-cell mediated cytotoxicity against neuroblastoma and blood cell derived
tumors. Molecular Life Science, Universitat Hamburg

AG Schiiller

NF2 predisposes to ependymomas of various localization, histology, and
molecular subtype. Kresbach C, Dorostkar M, Suwala A, Wefers A, Schweizer
L, Engertsberger L, Bison B, Mynarek M, Kloth-Stachnau K, Spohn M, von
Deimling A, Benesch M, Hagel C, Mautner VF, Rutkowski S, Schiiller U. Acta
Neuropathol 2021; 141(6):971-974.

Double adenomas of the pituitary reveal distinct lineage markers, copy
number alterations, and epigenetic profiles. Hagel C, Schiiller U, Flitsch J,
Knappe UJ, Kellner U, Bergmann M, Buslei R, Buchfelder M, Riidiger T, Herms
J, Saeger W. Pituitary. 2021 Dec;24(6):904-913. doi: 10.1007/511102-021-
01164-1. Epub 2021 Sep 3. PMID: 34478014 Free PMC article.
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... und Publikationen.

Machine learning models predict the primary sites of head and neck squa-
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Bericht der Schatzmeisterin 2021

Das zweite Jahr der Corona-
Pandemie stellte unsere For-
dergemeinschaft weiterhin
vor grof3e Herausforderun-
gen. Viele Veranstaltungen
und Aktionen konnten nicht
stattfinden, der personliche Kontakt zu unseren Spendern
war und ist eingeschrinkt. Unsere Offentlichkeitsarbeit
hat sich kreativ, engagiert und erfolgreich dieser Aufgabe
gestellt.

Umso dankbarer sind wir fiir ein sehr gutes Spendenjahr
2021, das wir vielen treuen, aber auch neuen Spendern zu
verdanken haben. Mit einem Spendenertrag von 1.492 T€
(44% des Gesamtertrags) konnten wir erneut das bereits
gute Ergebnis der beiden Vorjahre erreichen. Gestiegen ist
der Ertrag aus Erbschaften auf 1.705 T€ (50% des Gesamt-
ertrags, +288 T€ zum Vorjahr). Hinzu kommen Ertrdge aus
Mitgliedsbeitragen in Hohe von 114 T€ (+20 T€), Ertrdge
aus BuRgeldern (16 T€; +1 T€) und sonstige Ertrage aus
dem Verkauf von Weihnachtskarten und Erstattungen in
Héhe von 20 T€ (-21 T€). Gemeinsam mit Wertpapier- und
Zinsertrdgen (38 T€; +4 T€) ergibt sich fiir das Jahr 2021 ein
Gesamtertrag von 3.386 T€ (+294 T€).

Der Aufwand fiir unsere drei gro3en Forderbereiche (inkl.
Abschreibungen des Forschungsinstituts) betrug 2021
insgesamt 1.905 T€. Im Rahmen unserer Satzungszwecke
entfielen davon 924 T€ (-1.010 T€ zum Vorjahr; 39% des
Gesamtaufwands) auf den I faIaIR eI 0mte- Dieser
Betrag setzt sich zusammen aus den Personalkosten und
dem Haushaltszuschuss fiir unser Forschungsinstitut (744
T€; -1.052 T€ aufgrund der Verldngerung einer Stiftungs-
professurim Vorjahr), der jahrlichen Abschreibung von 89
T€ auf das Mietrecht am Heinrich-Pette-Institut sowie der
Forderung von Forschungsprojekten der Klinik in Hohe von
91 TE (+42 T€). Letztere umfassen die Mittel fiir drei Juli-
Harnack-Promotionsstipendien sowie die Anschubfinan-
zierung eines Forschungsprojekts im Bereich der Non-Hod-
gkin-Lymphome.

Die Forderungen unseres Vereins im Bereich |[g3Yegleer4F{l

betrugen im vergangenen Jahr 593 T€ (+164 T€; 25%
des Gesamtaufwands). Hierzu zdhlen Sozialzuschiisse fiir
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Familien, die durch die Erkrankung ihres Kindes in finanzi-
elle Not geraten sind; diese Zuschiisse werden durch unsere
Fordergemeinschaft direkt geleistet oder {iber den DLFH-
Sozialfonds der Deutschen Kinderkrebsstiftung abgerech-
net. Dariiber hinaus umfasst der Bereich die Personal- und
Sachkosten unseres Psychosozialen Teams von Psycho-
logen, Psychotherapeuten, Erziehern sowie der Musik-,
Kunst- und Medien-Therapie. Erweitert wurde das Ange-
botim Bereich der Sporttherapie sowie im Schulprojekt
KARLSSON, durch den Erwerb weiterer Avatare zur digitalen
Verbindung von Patienten mit Schule und Unterricht.

Die [EX NI [lgls| konnten wirim vergangenen

Jahr mit 388 T€ unterstiitzen (+222 T€; 16% des Gesamtauf-
wands). Dies umfasste die fortgesetzte Finanzierung zu-
satzlicher Pflege- und Arztstellen, die Palliativbetreuung
sowie die Finanzierung einer Study Nurse fiir kinderonkolo-
gische Phase I/II-Studien.

Fiir Verwaltung und Offentlichkeitsarbeit der Férderge-
meinschaft wurden 420 T€ (+9 T€) aufgewendet (inkl. Ab-
schreibungen der Geschaftsstelle; ohne Erbschaftskosten).
Dies entspricht 17,7% des Gesamtaufwands. Zahlt man die
Aufwandspositionen fiir Erbschaften, wirtschaftlichen
Geschéftsbetrieb und die Aufzinsung von Riickstellungen
(insgesamt 52 T€) hinzu, ergibt sich ein Gesamtaufwand
unseres Vereins in Hohe von 2.377 T€ (-593 T€ zum Vorjahr).
Die Uberschreitung der Planung um 5% bzw. 122 T€, die pri-
mar aus hoheren Erbschaftskosten, der Bewilligung einer
ungeplanten Study Nurse sowie der genannten Anschaf-
fung weiterer Avatare resultierte, wurde durch die gute
Ertragslage im Jahresverlauf ermdglicht. Es ergibt sich ein
Jahrestiiberschuss in Hohe von 1.009 T€, der vollstandig
den Riicklagen zugefiihrt wird.

Fiir dieses gute Ergebnis bedanken wir uns von Herzen

bei allen Spendern und Unterstiitzern. Jede Spende hilft,
unsere Arbeitin den verschiedenen Forderbereichen unver-
mindert fortzusetzen.

_Janet Stegner-Brummer, Schatzmeisterin
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2019 2020 2021 2022*
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Summe ideelle Ertrage 3.092.264,72 3.017.165,22 3.327.933,25 98,3%
Spenden gesamt 1.489.396,46 1.489.795,92 1.492.221,18  44,1%
Mitgliedsbeitrage 91.961,28 94.413,53 114.300,86 3,4%
BuRgelder 5.950,00 15.300,00 16.185,00 0,5%
Erbschaften 1.504.956,98 1.417.655,77 1.705.226,21 50,4%
Ertrag wirtschaftl. Geschaftsbetrieb 15.210,91 28.562,56 13.430,29 0,4%
Sonstige Ertrdge 6.582,86 12.396,27 6.432,75 0,2%
Aufwand wirtschaftl. Geschéftsbetrieb -7.581,85 -2.534,10 -5.000,00 -3.394,27 0,1% 67,9% -5.000,00 0,1% 147,3%
Personalaufwand -257.510,62 -267.194,63 -283.000,00 -268.608,88 11,3%  94,9% -301.000,00 8,5% 112,1%
Abschreibungen -97.585,59 -97.981,72 -96.000,00 -98.478,72 4,1% 102,6% -99.000,00 2,8% 100,5%
Abschreibungen Forderprojekte -88.784,00 -88.784,00 -88.000,00 -88.784,00 3,7% 100,9% -89.000,00 2,5% 100,2%
Abschreibungen Geschaftsstelle -8.801,59 -9.197,72 -8.000,00 -9.694,72 0,4% 121,2% -10.000,00 0,3% 103,1%
Sachaufwand -162.492,19 -153.964,57 -162.000,00 -177.605,52 7,5% 109,6% -216.000,00 5,6% 110,4%
Biiromiete und Nebenkosten -27.945,24 -25.800,00 -29.000,00 -26.301,08 1,1%  90,7% -29.000,00 0,8% 110,3%
Sonstige Personalkosten -4.834,74 -2.782,28 -4.500,00 -8.632,22 0,4% 191,8% -5.000,00 0,1%  57,9%
Porto, Telefon, Biiromaterial -9.597,97 -9.347,57 -10.000,00 -10.659,13 0,4% 106,6% -12.000,00 0,3% 112,6%
EDV -11.437,28 -7.962,17 -8.000,00 -15.508,89 0,7% 193,9% -10.000,00 -0,3% -64,5%
Jahrsabschluss- und Priifungskosten -13.180,60 -9.052,87 -8.000,00 -6.834,69 0,3%  85,4% -10.000,00 0,3% 146,3%
Bankgebiihren - -5.612,24 -7.900,56 -6.500,00 -10.756,18 0,5% 165,5% -15.000,00 0,4% 139,5%
Vers./Beitr./_RLickZlg./Ubrige -6.572,19 -4.470,31 -5.000,00 -6.677,84 0,3% 133,6% -7.000,00 0,2% 104,8%
Sachkosten Offentlichkeitsarbeit -27.679,74 -32.565,53 -30.000,00 -16.906,12 0,7%  56,4% -65.000,00 1,8% 384,5%
Zeitschrift Schmetterling -35.583,23 -34.884,30 -36.000,00 -39.317,37 1,7% 109,2% -38.000,00 1,1%  96,6%
Kosten Erbschaften -20.048,96 -19.198,98 -25.000,00 -36.012,00 1,5% 144,0% -25.000,00 0,7%  69,4%
Aufwand Forderprojekte... -1.707.615,90 -2.441.121,33 -1.709.000,00  -1.816.528,68 76,4% 106,3% -2.929.000,00 83,0% 161,2%
...davon Patientenversorgung -302.028,13 -166.464,70 -365.000,00 -388.097,85 16,3% 106,3% -323.000,00 9,2%  83,2%
Klinikaustattung und Gerdte -17.255,04 -1.791,25 -20.000,00 -10.810,10 0,5%  54,1% -20.000,00 0,6% 185,0%
Klinisches Personal -225.146,00 -84.700,00 -215.000,00 -261.730,00 11,0% 121,7% -183.000,00 5,2% 69,9%
Fortbildungs- u. Reisekosten -9.627,09 -977,05 -10.000,00 -3.723,76 0,2%  37,2% -10.000,00 0,3% 268,5%
Therapiebegleitstudien - -60.000,00 - -109.000,00 4,6% - 0,0% 0,0%
BaumaRnahmen -50.000,00 -18.996,40 -120.000,00 -2.833,99 0,1% 2,4% -110.000,00 3,1% 3881,5%
...davon Psychosoziale Hilfen -482.406,48 -429.361,46 -495.000,00 -592.883,59  24,9% 119,8% -519.000,00 14,7%  87,5%
Sozialzuschiisse -25.241,39 -45.344,91 -100.000,00 -34.492,60 1,5%  34,5% -50.000,00 1,4% 145,0%
Weitergeleitete Spenden -45.000,00 -50.000,00 - -70.000,00 2,9% -50.000,00 1,4%  71,4%
Personal -350.300,00 -297.500,00 -355.000,00 -370.000,00  15,6% 104,2% -383.000,00 10,8% 103,5%
Sachkosten -61.865,09 -36.516,55 -40.000,00 -118.390,99 5,0% 296,0% -36.000,00 1,0%  30,4%
...davon Forschung -923.181,29 -1.845.295,17 -849.000,00 -835.547,24 35,2%  98,4% -2.087.000,00 59,1% 249,8%
Forschung Klinik -135.685,60 -48.800,00 - -91.094,91 3,8% -100.000,00 2,8% 109,8%
Forschungsinstitut Personal -669.100,00 -1.724.350,00 -322.000,00 -418.786,25 17,6% 130,1% -1.232.000,00 34,9% 294,2%
Forschungsinstitut Haushalt -118.395,69 -72.145,17 -527.000,00 -325.666,08 13,7%  61,8% -755.000,00 21,4% 231,8%
Wertpapierertrage 44.258,29 16.717,44 31.405,15 0,9%
Zinsen u.d. Ertrdge 10.894,95 16.609,51 6.336,97 0,2%
Abschreibungen Wertpapiere -60.499,50 - - 0,0%
Zinsen u.d. Aufwendungen -1.000,00 -6.700,00 -12.200,00 0,5%
Gesamtertrag 3.169.211,73 3.091.451,00 3.385.538,41 100,0%
Gesamtaufwand -2.294.285,65 -2.969.496,35 -2.255.000,00 -2.376.816,07 100,0% 105,4% -3.550.000,00 100,0% 148,5%
Jahresiiberschuss / -fehlbetrag 874.926,08 121.954,65 1.008.722,34
Gewinn-/ Verlustvortrag 0,81 42,89 6,54
Entnahme Riicklagen 44.000,00 505.009,00 -
Zufiihrung Riicklagen -918.884,00 -627.000,00 -1.008.725,00
Bilanzgewinn/-verlust 42,89 6,54 3,88
Anteile am Aufwand in % 2019 2020 2021 2022
Férderprojekte Patientenversorgung 13,2% 5,6% 16,2% 16,3% 9,1%
Forderprojekte Psychosoziale Hilfen 21,0% 14,5% 22,0% 24,9% 14,6%
Forderprojekte Forschung 44,1% 65,1% 41,6% 38,9% 61,3%
Verwaltung 10,2% 7,7% 10,6% 10,3% 7,7%
Offentlichkeitsarbeit 7,6% 6,1% 8,3% 7,4% 6,4%
Kosten Erbschaften 0,9% 0,6% 1,1% 1,5% 0,7%

*vorbehalten der Zustimmung der Mitgliederversammlung
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Organigramm

Hamburg e.V.

Fordergemeinschaft
Kinderkrebs-Zentrum

1.159 Mitglieder
Vorstand

Dr. Holger Iversen (Vorsitz)
Forderung Stephanie Joebsch

Catrina Borchardt

Janet Stegner-Brummer
Frank Gemmrig

Beirat
Prof. Dr. Stefan Rutkowski

Kuratorium

| CarolaVeit, Maik Klokow,
Renate Vorbeck, Hubertus
Meyer-Burckhardt

Geschaftsstelle

Maren Blohm, Natalie von Borcke,
Tina Winter (Offentlichkeitsarbeit u.
Spenderbetreuung), Anja Riebeling,

Susanne Barkmann
Dr. Klaus Bublitz
Prof. Dr. Martin Horstmann

Prof. Dr. Martin Horstmann

e o o1 g0 o Prof b In.g.o MUHEL Heike Steffen (Verwaltung)
Klinik und Poliklinik Geschaftsfiihrer
fiir Padiatrische Dr. Klaus Bublitz
Hdmatologie und | Redaktion
0nk010gie Der Schmetterling
Universitatsklinikum Hamburg- Gesellschafter
Eppendorf, UKE
| Ehrenamtliche
Forschungsinstitut Mitarbeiter
Kinderkrebs-Zentrum
Hamburg
Kooperation
50 Mitarbeiter Wissenschaftlicher
Geschaftsfiihrer Beirat

. . Prof. Dr. Josef Vormoor, Utrecht
WI.SsenSCha.fﬂ.lChe Prof. Dr. Blanche Schwappach-Pignataro,
Le1tung Hamburg

Prof. Dr. Stefan Rutkowski (Vorsitz)
Prof. Dr. Heinrich Kovar, Wien
Prof. Dr. Silvia Marino, London

Seit (iber 45 Jahren steht die Fordergemeinschaft

als spendensammelnder Verein fest an der Seite des
Kinderkrebs-Zentrums Hamburg. Ein ehrenamtlicher
Vorstand aus betroffenen Eltern, ein medizinischer
Beirat, ein prominentes Kuratorium, 1.159 Mitglieder,
viele Ehrenamtliche und sechs hauptamtliche Mit-
arbeiter arbeiten beharrlich an dem Ziel, die Rahmen-
bedingungen fiir eine optimale Patientenversorgung
zu schaffen, psychosoziale Hilfen zu leisten und die
Wissenschaft am Forschungsinstitut Kinderkrebs-Zent-
rum Hamburg zu férdern.
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Zweck und Arbeitsweise des eingetragenen
Vereins werden durch die Satzung und Ge-
schdftsordnung definiert, das Finanzamt
bescheinigt mit dem Freistellungsbescheid

die Gemeinniitzigkeit. Die Mitglieder erhalten
einen Jahresbericht, und die Finanzen werden
von den Rechnungspriifern des Vereins und
einem externen Wirtschaftspriifer kontrolliert.
Die entsprechenden Dokumente konnen auf
der Homepage der Férdergemeinschaft her-
untergeladen werden: kinderkrebs-hamburg.de

Vorstand

Dr. Holger Iversen Stephanie Joebsch Catrina Borchardt Janet Stegner-Brummer  Frank Gemmrig

Vorsitzender 1. stellv. Vorsitzende 2. stellv. Vorsitzende  Schatzmeisterin Schriftfiihrer
Beirat Geschaftsstelle

Prof. Dr. Stefan Tina Winter Dr. Klaus Bublitz Natalie von Borcke

Rutkowski Offentlichkeitsarbeit ~ Geschdftsfiihrer Offentlichkeitsarbeit
u. Spenderbetreuung u. Spenderbetreuung

BRs

Prof. Dr. Ingo Miiller Maren Blohm Anja Riebeling Heike Steffen
Offentlichkeitsarbeit ~ Verwaltung Verwaltung
u. Spenderbetreuung

Kuratorium

Carola Veit Maik Klokow Renate Vorbeck Hubertus
Meyer-Burckhardt
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Gemelnsam konnen wir viel bewegen:

Mit einer Vereinsmitgliedschaft
machen Sie die Fordergemeinschaft
stark und geben der Stimme des ge-
meinniitzigen Vereins mehr Gewicht.

Unternehmen konnen ihre Mitarbeiter
dazu aufrufen, ihre ,Restcents” vom Ge-
halt zu spenden, im Sinne von

Corporate Social Responsibility-
Spendenpatenschaften fiir einzelne
Forderprojekte iibernehmen oder
besondere Firmenanldsse fiir ihr soziales
Engagement nutzen. Anstelle von Weih-
nachtsgeschenken kdnnen sie

auch das Kinderkrebs-Zentrum Hamburg
und die wissenschaftliche Forschung mit
einer Spende unterstiitzen.

N

AN

Musik, Sport oder Schule: mit einer
Benefizveranstaltung oder Tombola
zugunsten der Férdergemeinschaft
konnen Sie Spenden fiir die Projekte
der Fordergemeinschaft sammeln.

Folgen und empfehlen Sie unsin den
sozialen Medien: Auf Facebook und In-
stagram berichten wir regelmaRig tiber
unsere Aktivitaten und Spenden:

Die Fordergemeinschaft ist auf Spenden angewiesen. Ohne die Unterstiitzung
und Zuwendung von privater Seite wird die Aufgabe zu helfen, immer schwie-
riger. Nicht nur zu Lebzeiten, sondern auch danach kdnnen Sie mit einer
Testamentsspende zugunsten der Fordergemeinschaft Kinderkrebs-Zentrum
Hamburg e.V. helfen, die Behandlungsmdglichkeiten von Kindern mit Krebs zu
verbessern. Der Verein ist als gemeinniitzige Organisation von der Erbschafts-
steuer befreit, sodass Ihr Nachlass oder Ihr Vermdchtnis den Aufgaben und
Zielen in vollem Umfang zugutekommt.

— >0
\’) ?

Die Fordergemeinschaft bietet unterschiedliche Mdglichkeiten fiir das

Ehrenamt, z. B. bei Infostdnden, als helfende Hand im Rahmen von Veran-

staltungen oder zur Vertretung und Vorstellung der Fordergemeinschaft bei

Spendeniibergaben. Neue Mitglieder im ehrenamtlichen Team sind herzlich
willkommen.

|

haa

Nutzen Sie die Weihnachtskarten der Fordergemeinschaft fiir Ihre
personlichen oder geschdftlichen WeihnachtsgriilRe.

facebook.com/KinderkrebsZentrumHH

@knackdenkrebs

Thre Spende hilft - direkt!

Mit einer regelmalRigen oder einmaligen Spende unterstiitzen Sie die Fordergemein-
schaft Kinderkrebs-Zentrum Hamburg e.V. bei der Finanzierung ihrer Forderprojekte.

Dies sind unsere Spendenkonten:

Hamburger Sparkasse:
IBAN DEO3 2005 0550 1241 1333 11

Bank fiir Sozialwirtschaft
IBAN DE63 2512 0510 0009 4634 00

online per Lastschrift, Kreditkarte, Paypal:
kinderkrebs-hamburg.de/spenden

Spendenbescheinigungen erteilt die Fordergemein-
schaft ohne besondere Aufforderung. Geben Sie
bitte bei der Uberweisung Ihre Adresse an, damit Sie
eine ,Bestdtigung liber Geldzuwendung” erhalten.

KNACK DEN KREBS
Fordergemeinschaft
Kinderkrebs-Zentrum
Hamburg e.V.

Gebdude N21 - UKE
Martinistral3e 52
20246 Hamburg
Telefon 040 25 60 70

buero@
kinderkrebs-hamburg.de
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#tknackdieletzten

80% der an Krebs
erkrankten Kinder
werden geheilt -

die verbleibenden
20% sind unser
Ansporn, Forschung
zu fordern. Helfen
Sie mit Ihrer Spende,
den Krebs bei
Kindern zu knacken.



