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GESUNDHEITS-
STUDIE mEm

Bundesweite Gesundheitsstudie NAKO soll bald erste Ergebnisse liefern
Die Volksgesundheit auf dem Prifstand - Halbzeit im Studienzentrum
Neubrandenburg und Mecklenburgische Seenplatte

Die Haélfte der Wegstrecke ist geschafft. Seit drei Jahren lauft die bislang grofite bundesweite
Gesundheitsstudie NAKO in Mecklenburg-Vorpommern. Die Untersuchungsteams haben im Hauptzentrum
in Neubrandenburg sowie in den tempordren Studienzentren in Waren (Miiritz) und Neustrelitz inzwischen
10.000 Menschen auf Herz und Nieren geprift, 3.000 davon haben eine Magnetresonanztomographie
erhalten. Gesundheitsminister Harry Glawe informierte sich heute im Hauptuntersuchungszentrum in
Mecklenburg-Vorpommern, im Dietrich-Bonhoeffer-Klinikum Neubrandenburg, (iber die Halbzeitbilanz des
nordéstlichen Studienzentrums.

,Die groflite Gesundheitsstudie Deutschlands wird mafgeblich auch mit dem Know-how aus unserem
Bundesland organisiert und durchgefuhrt. Wir stehen bundesweit an der Speerspitze der Bewegung.
Verlassliche Daten sind fur eine nachhaltige Gesundheitsférderung und Krankenversorgung unabdingbar.
Diese erhalten wir durch die Untersuchungen. Die langjahrige erfolgreiche Bevolkerungsforschung am
Institut fir Community Medicine an der Universitatsmedizin Greifswald war ein entscheidender Grundstein
fur das Mammut-Projekt. Die Politik braucht diese wissenschaftlich fundierten Studien, um die
notwendigen Programme fur eine bessere Forderung und Versorgung der Bevolkerung umzusetzen®,
betonte Minister Harry Glawe. ,Jeder Blrger, der an der Studie teilnimmt, leistet damit auch einen
personlichen Beitrag fur den medizinischen Fortschritt.”

In der NAKO-Gesundheitsstudie werden seit 2014 Méanner und Frauen zwischen 20 und 69 Jahren
bundesweit in 18 Studienzentren medizinisch untersucht und nach ihren Lebensumstanden befragt. Ziel ist
es, chronische Erkrankungen, wie zum Beispiel Krebs, Diabetes, Herz-Kreislauf-Erkrankungen, Rheuma,
Infektionen und Demenz genauer zu erforschen, um Pravention, Friherkennung und Behandlung dieser in
der Bevllkerung weit verbreiteten Krankheiten zu verbessern. Bis heute haben schon mehr als 100.000
Personen an der NAKO-Studie teilgenommen, 200.000 sollen es insgesamt werden.

35 Probanden werden taglich untersucht

»Die Erstuntersuchung der 20.000 Teilnehmer mit 6.000 MRT-Probanden in Mecklenburg-Vorpommern soll
bis zum April 2018 abgeschlossen werden®, kiindigte der NAKO-Studienleiter in Mecklenburg-Vorpommern,
Prof. Henry Voélzke von der Universitatsmedizin Greifswald, an. ,Das klingt ambitioniert, ist aber zu schaffen.
Im Mai 2014 sind wir mit der Testreihe, Probephase und den ersten Untersuchungen gestartet. Seit gut
einem halben Jahr laufen wir auf Vollbetrieb mit optimaler Auslastung®, so Vdlzke. Heute werden taglich bis
zu 35 Teilnehmer in beiden Studienzentren und bis zu elf Teilnehmer im MRT-Zentrum untersucht.



Parallel dazu werden bereits die ersten Folgetests ab Mai 2018 geplant. ,,Das bedeutet, nach vier bis flinf
Jahren werden die Teilnehmer der Erstuntersuchung erneut eingeladen, um den Verlauf ihrer
gesundheitlichen Entwicklung verfolgen zu kdnnen.“ Der NAKO-Studienleiter bedankte sich fur die
professionelle Unterstutzung im Dietrich-Bonhoeffer-Klinikum Neubrandenburg sowie bei den oOrtlichen
Verantwortlichen im Landkreis und in den Stadten und allen Arbeitgebern, die ihre Mitarbeiter fur die Dauer
der Untersuchung freistellen. ,Nur mit dem o6ffentlichen Rickenwind konnten wir das anspruchsvolle
Untersuchungsprogramm fir die ersten 10.000 Teilnehmer in den drei Jahren schaffen.”

NAKO zieht im Juli erstmals nach Demmin

In Mecklenburg-Vorpommern gibt es zwei Studienzentren, die zur Studienregion Neubrandenburg und
Mecklenburgische Seenplatte zéhlen. Das Hauptstudienzentrum Neubrandenburg im Dietrich-Bonhoeffer-
Klinikum wird Uber die gesamte Laufzeit Studienteilnehmer untersuchen. Zudem gehort das
Studienzentrum Neubrandenburg bundesweit zu einem von funf Studienzentren, die auch ein Ganzkdrper-
MRT anbieten.

Eine Besonderheit und ein Alleinstellungsmerkmal der NAKO-Studienregion MV sind die temporaren
Untersuchungszentren in der Region Mecklenburgische Seenplatte, welche parallel zum standigen
Studienzentrum betrieben werden und nach einer bestimmten Zeit den Ort wechseln.

Gestartet wurde im Mai 2014 in Neustrelitz. Seit Mai 2016 und bis zum Juli dieses Jahres ist die NAKO-
AufRenstelle noch in Waren (Muritz) beheimatet und wird anschlieflend bis zum April 2018 nach Demmin
umziehen. Die Organisation der beiden Studienzentren liegt bei der Universitatsmedizin Greifswald.

Zehn Prozent der Probanden der nationalen Langzeit-Bevolkerungsstudie werden aus dieser Region
kommen, das sind 20.000 der insgesamt 200.000 nach dem Zufallsprinzip ausgesuchten Teilnehmer. ,Die
Erfahrungen aus der ersten Halbzeit in MV zeigen deutlich, dass sich die temporaren Studienzentren positiv
auf die Teilnahmebereitschaft auswirken. Eine Starke der Studie in der Flache sind klar die kurzen Wege
fUr die Studienteilnehmer in der Region*, unterstrich Dr. Sabine Schipf, die als Studienzentrumsleiterin das
60-kopfige NAKO-Team MV koordiniert. An allen 18 Zentren wirken insgesamt rund 600 Mitarbeiter in den
unterschiedlichsten Berufen, so unter anderem als Untersucher, Dokumentations- und Laborassistenten,
Wissenschaftler, Arzte, aber auch Studierende.

NAKO-Daten sind einzigartiger Fundus fur die internationale Wissenschaft

Gegenwertig ist die Qualitatssicherung und Freigabe der Daten der ersten 100.000 Teilnehmer fir die
Verodffentlichung wissenschaftlicher Auswertungen in Vorbereitung. ,Damit ist ein weiterer Meilenstein der
NAKO auf dem Weg der innovativen Gesundheitsforschung erreicht. Die internationale Wissenschaft wartet
nicht nur mit groRem Interesse auf die ersten konkreten Ergebnisse*, sagte der Stellvertretende
Wissenschaftliche Vorstand der Universitatsmedizin Greifswald, Prof. Karlhans Endlich. ,Die
hochqualitative Datenbasis wird in Form von verschltsselten Werten auch fir die Wissenschaft zur
Verflgung stehen. Daflir wird gegenwartig eine Transferstelle vorbereitet.”

Die Transferstelle der NAKO ist eine Einrichtung, bei der Forscher Daten und Bioproben flr ihre Vorhaben
beantragen kdnnen. Fur nationale und internationale Forschungsvorhaben werden die Bioproben aus dem
zentralen Bioprobenlager in Mlnchen herausgegeben. Fir die Lagerung der Bioproben unter
standardisierten und qualitatsgesicherten Bedingungen investiert die NAKO in den Bau eines Biorepository,
einer modernen Lagerungsstatte fur ca. 21 Millionen Bioproben.

Das NAKO-Vorstandsmitglied Prof. Wolfgang Hoffmann vom Greifswalder Institut fur Community Medicine
ist fur das zentrale Datenmanagement der NAKO und auch fir die Entwicklung der entsprechenden IT-
Infrastruktur der Transferstelle verantwortlich. ,Die NAKO-Daten sind ein einzigartiger Fundus fir die
internationale Wissenschaft, der eine Vielzahl von innovativen Méglichkeiten zur Erforschung von neuen
Behandlungsmethoden in der Medizin eréffnen wird“, erklarte Hoffmann.

Die Gesundheitsstudie wird vom Bundesministerium fur Bildung und Forschung, den beteiligten Landern
und der Helmholtz-Gemeinschaft geférdert. 210 Mio. Euro stehen flr die ersten zehn Jahre zur Verfigung.
Gut investiertes Geld, wenn berucksichtigt wird, dass allein die Ausgaben fur die Behandlung von
Volkskrankheiten jahrlich ca. 80 Mrd. Euro betragen.



#Hintergrund zur Langzeit-Bevolkerungsstudie NAKO

Untersuchungsprogramm

Das Basisprogramm erhalten bundesweit 200.000 Teilnehmer, bezogen auf die Region MV 20.000
Teilnehmer mit einem zeitlichen Umfang von drei bis vier Stunden inklusive Pausen und Imbiss.

Das umfangreichere Programm durchlaufen bundesweit 40.000 Teilnehmer. Bezogen auf die Region MV
sind das 4.000 Teilnehmer, die ein Untersuchungsprogramm von ca. funf bis sechs Stunden inklusive
Pausen und Imbiss absolvieren.

Die Magnetresonanztomographie (MRT)-Untersuchung mit 1,5 Stunden ist von besonderem
wissenschaftlichem Wert und wird bundesweit bei 30.000 Teilnehmern durchgefihrt. Bezogen auf die
Region MV als einem der funf MRT-Standorte werden in der Neubrandenburger Region 6.000 Teilnehmer
mit dem bildgebenden Verfahren untersucht.
www.nako.de/studienteilnehmer/das-untersuchungsprogramm/
www.nako.de/allgemeines/volkskrankheiten-im-fokus/

Wer kann an der Studie teilnehmen?

Hin und wieder mdchten Blrger auch ohne Einladung an der Studie teilnehmen, weil sie sich persdénlich viel
von einer grundlichen Untersuchung versprechen. Warum geht das nicht so einfach? Die Teilnehmer
werden nach dem Zufallsprinzip Gber das zentrale Informationsregister in Schwerin ausgewanhlt. Dieses
Prinzip der Stichprobenziehung ist fUr die Reprasentativitat der Ergebnisse wichtig. Jeder Teilnehmer, der in
der Region gemeldet ist, muss die gleiche Chance haben, in die Stichprobe aufgenommen werden zu
kénnen. Deshalb kédnnen nur die Einwohner mitmachen, die auch eine Einladung, den so genannten
Lgrunen Brief“ erhalten. Fir die Teilnahme an den MRT-Untersuchungen gelten zusatzliche
Einschrankungen: Frauen mit einer méglichen oder sicheren Schwangerschaft durfen nicht untersucht
werden; gleiches gilt flir Personen mit Herzschrittmachern oder groflen Tatowierungen und anderen nicht
MRT-kompatiblen Metallteilen im Kérper. Die Verantwortung fir die MRT-Untersuchungen liegt bei dem
Greifswalder Institut fir Diagnostische Radiologie und Neuroradiologie unter Leitung von Prof. Norbert
Hosten.

www.nako.de/studienteilnehmer/informationen-zur-studienteilnahme/

Ersetzt der Gesundheits-Check den Hausarzt-Besuch?

Die NAKO ist eine wissenschaftliche Studie mit Forschungsfokus. Ziel ist es, Vorbeugung, Friherkennung
und Behandlung der typischen Volkskrankheiten, wie Herz-Kreislauf-Erkrankungen, Diabetes, Krebs, aber
auch noch weniger gut erforschte Erkrankungen wie Demenz, zu verbessern. Die Teilnahme ist somit kein
Gesundheits-Check und es werden dementsprechend auch keine Diagnosen gestellt.

Als Dankeschon erhalten die Teilnehmer neben einer Aufwandsentschadigung und einem Imbiss einen
Ergebnisbrief mit interessanten Informationen aus den durchgefiihrten Untersuchungen. Diesen Brief
kénnen die Teilnehmer bei ihrem Hausarzt vorlegen.

Jeder Teilnehmer, der es winscht, erhalt dariber hinaus eine Rlickmeldung zu seiner Blutentnahme. Diese
Sofortanalysen werden im Greifswalder Institut fur Klinische Chemie und Laboratoriumsmedizin unter
Leitung von Prof. Matthias Nauck durchgefuhrt. Die weiteren Bioproben werden teilweise in einem
zentralen Biorepository in Mlinchen eingelagert, teilweise dezentral gelagert. Die dezentralen Bioproben
der Region MV werden in einer automatischen Biobank der Universitdtsmedizin Greifswald eingelagert.



Warum wurde die Mecklenburgische Seenplatte als Basisregion gewahit?

Zum einen, weil die SHIP-Studie bereits in Vorpommern durchgefuhrt wird (Study of Health in Pomerania).
Zum anderen, weil die Nachbarregion Besonderheiten aufweist, die im Vergleich zu anderen Regionen
Deutschlands von groRem Interesse sind. Diese Region ist durch eine relativ hohe Arbeitslosigkeit und
Abwanderung gepragt. Vor allem im Osten Mecklenburg-Vorpommerns ist das Armutsrisiko (Uecker-Randow
und Demmin) im Vergleich zu wirtschaftlich starkeren Regionen des Landes sehr grof3. Wie sich diese
sozialbkonomischen Faktoren auf die Gesundheit der Bevolkerung auswirken, auch das soll im Rahmen
der NAKO erforscht werden.

Was passiert mit den ganzen Daten?

Das Institut fir Community Medicine mit der Abteilung Versorgungsepidemiologie und Community Health
unter Leitung von Prof. Wolfgang Hoffmann ist an zentralen Einrichtungen wie am
Datenintegrationszentrum oder der Transferstelle der NAKO beteiligt. Dartber hinaus betreibt die
Unabhangige Treuhandstelle der Universitdtsmedizin die Treuhandstelle der NAKO.

Durch die langjahrige Erfahrung im Datenmanagement ist in der Abteilung von Prof. Wolfgang Hoffmann
einer der beiden Standorte des Datenintegrationszentrums angesiedelt; der zweite befindet sich am
Deutschen Krebsforschungszentrum in Heidelberg. Das Datenintegrationszentrum stellt den bundesweiten
Studienzentren die Programme zur Datenerhebung bereit und speichert alle Studiendaten zentral.

Die Studiendaten umfassen nicht nur die Befragungen, sondern auch Daten aus Medizingeraten und z.B.
dem MRT. Eine standardisierte und zentralisierte Datenerhebung ist wichtig, um Uber alle Studienzentren
vergleichbare Daten zu erhalten und Forschern diese fur wissenschaftliche Auswertungen zur Verfugung
stellen zu kénnen. Danach sollen im Datenintegrationszentrum unter anderem auch die Analyseergebnisse
der Bioproben durch die Forscher in der Studiendatenbank gespeichert werden, um eine erneute Analyse
derselben Parameter zu vermeiden. Ein ganz wichtiger Aspekt der Datenverarbeitung ist der Datenschutz,
fir den die NAKO ein umfangreiches Konzept erstellt hat.
www.nako.de/allgemeines/was-ist-die-nako-gesundheitsstudie/datenschutz-in-der-nako/

Informationen
www.nako.de
www.neubrandenburg.nako.de

Projektleitung

Dr. rer. med. Sabine Schipf, MSc (Epi)

T +49 3834-86 19 658 oder 0395-775 30 57
E sabine.schipf@uni-greifswald.de

Universitatsmedizin Greifswald

Institut fir Community Medicine
Studienleiter: Prof. Dr. med. Henry Volzke
Walter Rathenau Str. 48, 17475 Greifswald
T +49 3834 86-75 41 oder 86 19 658

E nako@uni-greifswald.de
www.medizin.uni-greifswald.de
www.facebook.com/UnimedizinGreifswald
Twitter @UMGreifswald






