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Das Universitätsklinikum Erlangen umfasst 
mit seinen 50 Kliniken, selbstständigen 
Abteilungen und Instituten alle Bereiche der 
modernen Medizin. Die Gebäude des Uni-
Klinikums beherbergen mehr als 1.300 Betten. 
Patientenversorgung, Forschung und Lehre 
sind auf modernstem Niveau miteinander 
verknüpft. Patienten pro  tieren von neuesten 
Behandlungsmethoden, die in vielen Fällen 
andernorts noch nicht zur Verfügung stehen. 
Umfassende Qualitätssicherungssysteme 
sorgen vom Empfang bis zur Entlassung für 
eine optimale Versorgung. Dafür engagieren 
sich über 7.700 Mitarbeiter in fachübergreifen-
den Teams. Alle haben ein gemeinsames Ziel: 
Leiden zu lindern und Krankheiten zu heilen.



das Deutsche Zentrum Immuntherapie (DZI) 
wurde im Februar 2018 in Erlangen gegründet 
mit dem Ziel, individuell zugeschnittene, innova-
tivste Behandlungskonzepte für chronisch-
entzündliche, autoimmune und onkologische 
Erkrankungen translational zur Anwendung zu 
bringen. 

Das DZI ist eine interdisziplinäre Plattform aller 
beteiligten Kliniken und dient unseren Patienten 
als zentrale Anlaufstelle für eine individuelle 
Immuntherapie.

Am Internistischen Zentrum des Universitäts-
klinikums Erlangen stehen dem DZI rund 1.000 
Quadratmeter für Sprechstunden und Behand-
lungen zur Verfügung.

Die räumliche Nähe des Zentrums zu klinischer 
Spitzenforschung und der Einsatz modernster 
Diagnostikverfahren und digitaler Gesundheits-
technologien sorgen dafür, dass Sie als Patient 
rasch von den innovativen Behandlungsmetho-
den pro  tieren, unter bestimmten Voraussetzun-
gen auch im Rahmen von klinischen Studien.

Wir freuen uns, Ihnen am DZI mit unserer Exper-
tise zur Seite stehen zu können.

Prof. Dr. med. Markus Neurath
Prof. Dr. med. univ. Georg Schett

Sehr geehrte Patientin, sehr geehrter Patient,

Prof. Dr. med. univ. Georg Schett Prof. Dr. med. Markus F. Neurath



IMMUNTHERAPIEN sind verschiedene Behand-
lungsformen, die darauf abzielen, ein fehlgelei-
tetes Immunsystem zu beein  ussen. 

Eine Fehlsteuerung des Immunsystems kann 
bedeuten, dass es nicht mehr in der Lage ist, 
eine Vielzahl von schädigenden Erregern oder 
Substanzen aufzuspüren und zu entfernen, kör-
pereigene fehlerhafte Zellen unschädlich zu ma-
chen oder schädliche Fremdkörper von körper-
eigenem gesunden Gewebe zu unterscheiden. 

Bei Immuntherapien kommen in Abhängigkeit 
der Erkrankung STIMULIERENDE (aktivierende) 
VERFAHREN zur Stärkung des Immunsystems, 
MODULIERENDE VERFAHREN zur Veränderung 
von dessen Reaktion oder SUPPRIMIERENDE 
VERFAHREN zur Unterdrückung der Immunre-
aktion zur Anwendung.

In den vergangenen Jahrzehnten hat die Immun-
therapie immer mehr an Bedeutung gewonnen, 
besonders in der Krebsbehandlung, bei der The-
rapie von chronisch-entzündlichen und autoim-
munen Erkrankungen sowie bei Organtransplan-
tationen.

Die Immuntherapie



Viele CHRONISCH-ENTZÜNDLICHE und AUTOIM-
MUNE ERKRANKUNGEN sind durch eine Fehl-
steuerung des Immunsystems gekennzeichnet. 
Dabei erkennt das Immunsystem eigenes Gewe-
be irrtümlicherweise nicht mehr als solches und 
beginnt, es zu bekämpfen oder führt zu einer 
unkontrollierten, überschießenden Entzündungs-
reaktion. Immuntherapien richten sich auf die 
UNTERDRÜCKUNG der FEHLSTEUERUNG des 
Immunsystems und auf die Wiederherstellung 
der IMMUNBALANCE.

Ziel der Immuntherapien bei KREBSERKRANKUN-
GEN ist es, das Immunsystem des Patienten so zu 
trainieren, dass es Krebszellen erkennen und an-
greifen kann. Dies kann durch THERAPEUTISCHE 
IMPFUNGEN mit Teilen von Krebszellen erfolgen 
oder mit CAR-T-Zellen (körpereigenen gentechnisch 
veränderten T-Zellen). Mittels sog. IMMUN-CHECK-
POINT-INHIBITOREN kann man die durch den 
Tumor verursachte Unterdrückung des Immun-
systems wieder lösen.

Mit einigen Immuntherapien werden schon gute 
Resultate erzielt, andere müssen noch in klini-
schen Studien getestet werden, um Nutzen und 
Risiken ausreichend zu beurteilen. Immunthera-
pien können zu nicht unerheblichen Nebenwir-
kungen führen.

Patienten am DZI können unter bestimmten 
Voraussetzungen an KLINISCHEN STUDIEN zu 
Immuntherapien unter kontrollierten Bedingun-
gen teilnehmen. 

Formen der Immuntherapie



Dazu gehören u. a. chronisch-entzündliche 
Darmerkrankungen (CED: Morbus Crohn, Colitis 
ulcerosa), rheumatoide Arthritis (RA), systemi-
scher Lupus erythematodes (SLE), Multiple Skle-
rose (MS), Psoriasis, und die sogenannte Trans-
plantat-gegen-Wirt-Krankheit (Graft-versus-Host 
Disease bzw. GvHD) nach allogener Knochen-
marktransplantation. Diese Erkrankungen sind 
durch chronische, teilweise auch schubweise 
auftretende Entzündungsreaktionen gekenn-
zeichnet. Sie können progressiv verlaufen und 
das entzündete Gewebe zerstören, was zu Funk-
tionsverlust und gravierenden Komplikationen 
der Erkrankungen führen kann. Mittlerweile 
kommen bei diesen Erkrankungen zunehmend 
immunologische Therapien durch Antikörper 
(sog. Biologika) und niedermolekulare Substan-
zen (sog. small molecules) zum Einsatz, die die 
überschießende Aktivierung des Immunsystems 
hemmen. 

Leider sprechen immer noch viele Patienten auf 
die eingesetzten Substanzen nicht oder nur un-
zureichend an. Durch Forschung und klinische 
Studien werden daher am DZI neue Immunthera-
pien für die genannten Erkrankungen entwickelt 
und zur Anwendung gebracht. Zudem soll vor 
allem der individuelle, gezielte Einsatz von 
Immuntherapien (eine sog. personalisierte 
Therapie) untersucht werden.

Chronisch-entzündliche und autoimmune 
Erkrankungen



Das Auftreten von lokalen Entzündungsreaktio-
nen in der Umgebung von Krebserkrankungen 
ist bereits seit langer Zeit bekannt. 

Es konnte nun gezeigt werden, dass Krebserkran-
kungen durch gezielte Aktivierung des körperei-
genen Immunsystems über eine Immuntherapie 
erfolgreich behandelt werden können. 

Neben Hautkrebsformen wie dem malignen Me-
lanom werden gezielte Immuntherapien mit so-
genannten Immun-Checkpoint-Inhibitoren (z. B. 
anti-PD-1 und CTLA-4-Antikörper) mittlerweile 
auch bei zahlreichen anderen Krebserkrankungen 
wie Lungenkrebs und Tumoren der Harnwege 
erfolgreich zur Anwendung gebracht. 

Zudem sind Immuntherapien bei Brustkrebs, neu-
roendokrinen Tumoren und Darmkrebs in der kli-
nischen Testung. Für Leukämien und Lymphome 
wurden gezielte Immuntherapien über sogenan-
nte CAR (chimäre Antigenrezeptor)-T-Zellen ent-
wickelt. 

In Kooperation mit dem Comprehensive Cancer 
Center der Europäischen Metropolregion Nürnberg 
(CCC ER-EMN) werden am DZI innovative Immun-
therapien für Krebserkrankungen (z. B. Immun-
Checkpoint-Inhibitoren, Antikörper, zelluläre 
Immuntherapien mit dendritischen Zellen und 
CAR-T-Zellen) etabliert und klinisch eingesetzt, 
um weitere Perspektiven für eine gezielte 
Krebstherapie (Präzisionsmedizin) zu eröffnen.

Krebserkrankungen



Mit zunehmendem Einsatz der Immuntherapien 
in neuen Kombinationen (beispielsweise mit ziel-
gerichteter Therapie), in früheren Tumorstadien 
bzw. mit neuem Mechanismus (CAR-T-Zellen) tre-
ten vermehrt neue und komplexe Nebenwirkungs-
konstellationen auf. 

Das interdisziplinäre Toxizitätsboard Immun-
onkologie trifft sich regelmäßig, um über schwe-
re, komplexe oder seltene Nebenwirkungen zu 
beratschlagen.

Da man am Universitätsklinikum Erlangen be-
reits frühzeitig interdisziplinäre Medikamenten-
standards festgelegt hatte, wurde es rasch 
zum Referenzzentrum für Fragen zum Neben-
wirkungsmanagement bei Immuntherapien. Im 
Rahmen dieser Aktivitäten wurde ein Neben-
wirkungsregister Immuntherapien etabliert.

Die systematische Erfassung und Auswertung 
von Fällen immunvermittelter Nebenwirkungen 
werden zu einem besseren Verständnis der 
Risikofaktoren und Behandlungsmöglichkeiten 
auch seltener, komplexer und schwerer Neben-
wirkungen führen und so langfristig den Pati-
enten zugutekommen. 

Nebenwirkungsmanagement 
bei Immuntherapien



Forschung und Lehre am Universitätsklinikum 
Erlangen gehören zu den Hauptaufgaben der 
Medizinischen Fakultät der Friedrich-Alexander-
Universität Erlangen-Nürnberg. Leitidee ist die 
enge fachübergreifende Verzahnung zwischen 
experimenteller und klinischer Forschung.

Die Entwicklung des DZI beruht auf dem langjäh-
rigen Forschungsschwerpunkt im Bereich der 
Immunforschung bei Entzündungs- und Krebs-
erkrankungen. Heute erproben DZI-Forscher in 
zahlreichen Forschungsverbünden in enger An-
bindung an die DZI-Ambulanzen neue Therapie-
ansätze in klinischen Studien.

Am Universitätsklinikum Erlangen wurde auch 
ein medizinisches Hochreinlabor zur Herstellung 
innovativer zellulärer Therapeutika etabliert. Dies 
unterliegt strengsten gesetzlichen Regularien 
und die Herstellung erfolgt unter sog. GMP-
Bedingungen (GMP = Good Manufacturing 
Practice).

Forschung
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Deutsches Zentrum Immuntherapie
Sprecher:
Prof. Dr. med. Markus F. Neurath 
Prof. Dr. med. univ. Georg Schett

Ulmenweg 18,91054 Erlangen
www.dzi.life

Tel.: 09131 85-40333
Fax: 09131 85-35116
dzi-leitung@uk-erlangen.de

Zur besseren Lesbarkeit verwenden wir bei der Bezeichnung von Personengruppen die 
männliche Form; selbstverständlich sind dabei die weiblichen Mitglieder eingeschlossen.
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