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TUM Klinikum Rechts der Isar — Die Vision TI.ITI

» Ein holistischer Ansatz der medizinischen Versorgung

» Eine Kombination aus klassischer Medizin mit Pravention,
Lebensstilintervention und Technologie

AKTUELL DIE ZUKUNFT

v' Technologie

v Psychologie

v Erndhrung

v’ Korperliches Training
v' Medizin

Warum?

Wie?




WARUM? TI.ITI

 MAJOR: Fir die Verbesserung der Versorgung, Lebensqualitat und
Prognose der Patienten!

* MINOR:

* Riesige Chance: Die “Leuchtturm”-Universitatsklinik fir Pravention!

e Das breite Potential der TUM kann zusammengefiihrt warden (Ernahrung,
korperliches Training, Psychologie, Technologie)

» Differenzierung zwischen RDI und anderen Kliniken (LMU, Stadtischen
Krankenhausern etc.)

»Marketing fir das RDI in Europa
»Sicherung der Zukunft des RDI
» Entwicklung neuer interdisziplinarer Wissenschafts- und Arbeitsfelder



,raining” wahrend Chemotherapie

,Gehen heil’t leben”



Patients@I\/IRI— Tumor

Die Zeit wahrend m

der Bestrahlung
Sport machen

Gibt Sicherheit in der doch
verunsichernden Zeit

Fit geworden, um gut
gewappnet in die
anstehenden OPs zu gehen
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Dank ans Team, die )
Unterstitzung und
Beratung gibt viel Kraft und
v.a. Sicherheit )
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Years from diagnosis

Conventional chemotherapies
Anthracyclines

[doxonubicin, epinbicing
Alkylating agents

feye lophasphamide, melphalan)

Antimetabolites
[5-flunrouracil, capacitabine,
cytarabing)
Microtubule-binding agents
[paclitaxel)

Platinum-based therapy
[ispating

Antibiotic

(Bleamycing
Immunomodulatory drugs
[thalidomide)

Targeted agents
Froteasome inhibitors
[bortezomib, carhlzemib)
HDAC inhibitors
[wesrinostat)

COK4/CDKE inhibitors
[ribociclit)

mTOR inhibitors
[everalimis)

HERZ inhibitors
[pertuzumab, trastuzumab)
VEGF inhibitors
[Bevacizumab, sunitinibl
BCR-ABL1 inhibitors
[dasatinib, nilatinib, ponatinib)
BTK inhibitors

[ibrutinib)

ALK inhibitors

[alectinib, ceritinib, crizotinik)
BRAF inhibitors
[dabrafenib)

MEK inhibitors
[binimetinib, cobimetinib,
trametinib)

Immunotherapies

Irmmune checkpaint inhibitors

CAR T cell therapy

Orther therapies
Radiation therapy
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Vision: ,Exercise is Medicine”

e Sport-
wissen-
schaft

* Forschung

VI

Outreach
Projekte

e

e Sport-
Kardio-
Onkologie

e Pravention/
Rehabilitation
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“Exercise is Medicine”

Strategie

» Integration von korperlichem Training als Therapiestrategie @MRI
» Kardiologie, Neurologie, Tumor etc.

Struktur
» Integration von S&G-Experten zu kdrperlichem Training in das RDI
» Einrichten von Sportbereichen auf Stationen/Klinik
» Revolutionieren der Physiotherapie (neue Konzepte aus der Wissenschaft integrieren)
» Integration von Technologie (Gerate, Monitoring)

Forschung

» Initiierung von groRen RCTs mit der Kombination aus Korperlichem Training, Erndhrung,
Psychologie, Technologie

» Translationale Forschung aus der Kombination aus klinischen Studien zu Lebensstil-
intervention mit Grundlagenforschung und Integration von Technologie

Lehre

» Interdisziplinare Master: Kombination aus Erndhrung, Korperlicher Aktivitdt, Medizin und
Technologie



Translationale Forschung

Beispiel: Korperliches Training bei
Herzinsuffizienz



Korperliches Training bei Herzinsuffizienz TI.ITI

Herzinsuffizienz ,Bed rest“-Studie
mit reduzierter Pumpfunktion

ISCHEMIC CARDIOMYOPATHY

A.) On admission B.) After 359 days bed rest
: P =

d
9/13/68 9/11/69




Korperliches Training bei Herzinsutfizienz

Exercise RCT
in HFpEF:
Klinische Studie i

TUTI

Klinisches Ergebnis
zu korperlichem
Training

Exercise RCT
in HFpEF:
Grundlagen-
forschung

Evaluation der
physiologisch-
biochemischen
Anpassung;
Mechanistische
Effekte




Publicationen “Exercise and Heart Failure”

Circulation. 2023 Mar 21. Epub ahead of print. o
> AHA/ACC Leitlinien
J Am Coll Cardiol. 2023 Mar 14. Epub ahead of print.

JACC Heart Fail. 2023 Apr;11(4):454-464. < Kooperation Sportwissenschaft
Circ Heart Fail. 2022 Oct;15(10). Epub 2022 Oct 6.
ESC Heart Fail. 2022 Oct;9(5):3393-3406.
ESC Heart Fail. 2022 Oct;9(5):3019-3030.
Front Physiol. 2022 Feb 10;12:757268.
Eur J Prev Cardiol. 2021 Dec 29;28(15):1722-1733
ESC Heart Fail. 2021 Aug;8(4):2556-2568
. ESC Heart Fail. 2021 Jun;8(3):2183-2192. (
. ESC Heart Fail. 2021 Feb;8{+)7139-150. ’
. JAMA. 2021 Feb 9;325(6):542-551.
. Med Sci Sports Exerc. 2026Apr;52(4):810-819.
. J Card Fail. 26148 Sep;24(9):603-613.
. Circulation. 2017 Feb 28;135(9):839-849
. Circ Heart Fail. 2016 Sep;9(9):e003027.
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,Best Practice”
Praventionsforschung

Forderung >1.0 Mio €
IF > 20



E-Monitoring der Versorgungsqgualitat bei
Jugendlichen mit Rheuma

RSK-Rhe-Turn
Sportberatung m RSK-Plattform RSK-Patient

* RCT
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Rise-uP - Rlcken innovative Schmerztherapie TI.ITI

rise

o oo o Schmerznetz
mit e-Health fUr unsere Patienten i | o
RCT, 1.237 Patienten, Digital-basierte Therapie vs Usual Care, 12 Monate
» G-BA: Rise-uP in die Routineversorgung
» BfArM: Kaia-App-Riickenschmerz in DiGA Register
» 5.1 Mio€
TherapieNavigator Behandlungspfad Telemedizin
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DiaTT: Dialyse Trainingstherapie

]
Patient
Recruitment,
n=1,100 patients™*

Screening*
Centers, n=28

Randomization
of Centers***

nz14

Intervention Group, n=550 patients
(Intradialytic Exercise Training)

nz14

Control Group, n2550 patients
(Usual Care)

~6(21) —2(x1) —1(21)
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Months

Visit

RCT

1,100 Patienten

24 Zentren

Nationale Studie
Intervention 12 Monate
Hoch signifikanter Outcome
€ 5.3 Mio

Blutanalysen am HMGU etc.
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LIBRE: Lebensstilintervention bei Frauen mit

BRCA1/2-Mutation

Physical activity diarys (PAD)

Intervention Group
(16)
(2x/week SET
1x/week HBT;

Baseline

Intensity: 60-75%
VOZpeak:
Total amount of
physical activity
218 MET-h/week)

Control Group (CG)
(1x general

A 4

information about
healthy lifestyle at the
start of the
intervention (VO)

V1

Intervention Group
(1x/month SET

3x/week HBT; Total amount of
physical activity 218 MET-h/week)
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C\ Deutsche Krebshilfe

HELFEN. FORSCHEN. INFORMIEREN.

1.4 Mio€



TUM Innovation Project eXprt: Exoske
Wearables Enhanced Prevention and -

eton andTuTI

reatment ©€XPrt

* Motorische und kognitive Defizite bei Multiple sclerose, Demenz und Exoskeleton-Patienten
* Exoskeleton, Wearable Technologie, Neuroplastische Adaptation, Analysis Tageaktivitat




Translationale Forschung

Konzept

Transition vom Risiko zur Erkrankung

METABOLIC SYNDROME
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42.6 mVm?*

Verbesserung durch Medizin

Verbesserung durch korperliches Training

Verbesserung durch Psychologie

TUTI

Mechanistischer Ansatz
9

Klinischer
AAnsatz 2 RCTs

Technologische Innovation



TUM Klinikum Rechts der Isar — Die Vision TI.ITI

» Ein holistischer Ansatz der medizinischen Versorgung

» Eine Kombination aus klassischer Medizin mit Pravention,
Lebensstilintervention und Technologie

AKTUELL DIE ZUKUNFT
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v' Medizin
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