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Einleitung

Der Ihnen hier vorliegende Jahresbericht des Klinischen Neurozentrums des USZ gibt 
Einblick in die vielfältigen Tätigkeiten und vor allem Rechenschaft über das in der 
klinischen Patientenversorgung, in der Lehrtätigkeit und in der Forschung im Jahr 2015
durch die Mitarbeitenden der drei Kernkliniken des Zentrums, Neurologie, Neuroradiologie 
und Neurochirurgie, Geleistete. Mit Genugtuung stellen wir fest, dass das Klinische 
Neurozentrum im zweiten Jahr nach seiner Gründung im April 2014 eine klinisch, wissen-
schaftlich und betriebswirtschaftlich positive Entwicklung durchlaufen und die gesetzten 
Ziele erreicht hat. In zunehmendem Masse wird das Klinische Neurozentrum von seinen 
Mitarbeitenden aber auch von seinem lokalen Umfeld und den externen Institutionen als 
die tragende Säule der universitär angesiedelten Zürcher klinischen Neurowissenschaften 
wahrgenommen und anerkannt. Dies ist eine Schlüsselvoraussetzung für die gemeinsam 
mit dem Zentrum für Neurowissenschaften der Universität und der ETH Zürich intendierte 
Weiterentwicklung der Neurowissenschaften am universitären Standort Zürich. Auch im 
Namen des Vorstands des Klinischen Neurozentrums danke ich all unseren Mitarbeiten-
den für Ihren Einsatz und Ihr Engagement.

Im Namen des Vorstands:

Prof. Dr. Anton Valavanis

Leiter des Klinischen Neurozentrums
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1. Zusammenfassung

Das Klinische Neurozentrum des USZ blickt auf ein in der klinischen Dienstleistung, 
Forschung und Lehre erfolgreiches Jahr zurück. Im Berichtsjahr konnte die Zusammen-
arbeit unter den drei Kernkliniken des Klinischen Neurozentrums Neurologie, Neuro-
radiologie und Neurochirurgie sowohl in der Erbringung klinischer Dienstleistungen wie 
auch in der interdisziplinären wissenschaftlichen Tätigkeit intensiviert werden. Im klini-
schen Bereich verzeichnete das Klinische Neurozentrum einen signifikanten Zuwachs von 
7.4% in der Behandlung stationärer Patienten und von 11.5% in der Behandlung ambu-
lanter Patienten, was mit einer entsprechenden Zunahme der erwirtschafteten Taxpunkte 
von 7.7%, des Ertrages von 7.4% und des Aufwandes von lediglich 3.4% zu einem guten 
betriebswirtschaftlichen Gesamtergebnis führte.

Im Vordergrund der aktuellen wissenschaftlichen Kollaborationen standen die drei 
Schwerpunkte Neuro-Onkologie, Bewegungsstörungen und vaskuläre Neurowissen-
schaften. In den interdisziplinären Zentren des KNZ wurde die klinische Zusammenarbeit 
weiter ausgebaut. Zu diesen Zentren gehören das neu gegründete Zentrum für Epilep-
tologie und Epilepsiechirurgie, das Hirntumor-Zentrum, das Stroke-Zentrum, das Inter-
disziplinäre Zentrum für Schwindel und neurologische Sehstörungen und das Neuro-
muskuläre Zentrum. Die Kooperationen mit Regionalspitälern insbesondere auf dem 
Gebiet der Schlaganfallbehandlung wurden weiter ausgebaut.

Im Berichtsjahr wurde, wie in der Geschäftsordnung des Klinischen Neurozentrums vor-
gegeben, ein Koordinationsgremium eingerichtet, welches für die operativen Geschäfte 
des Zentrums zuständig ist und der internen Koordination der Aufgaben und Massnahmen 
dient. 

Mittlerweile tritt das Klinische Neurozentrum als eine Gesamtorganisation nach innen und 
nach aussen auf und wird auch vermehrt als solche wahrgenommen. Damit wurde ein 
prioritäres Ziel des Zentrums erreicht. Die neue Homepage des Klinischen Neurozentrums 
wurde im Internet aufgeschaltet (www.neurozentrum.usz.ch).

Die Zusammenarbeit zwischen dem Klinischen Neurozentrum des USZ und dem Zentrum 
Neurowissenschaften der UZH und ETHZ (ZNZ) wurde strukturell verankert und verlief 
reibungslos.

Das Fortbildungsprogramm des Klinischen Neurozentrums bestehend aus Symposien, 
Vorträgen oder Fallvorstellungen wird nun gemeinsam von den drei Kernkliniken organi-
siert und getragen. Die Fortbildungen des Klinischen Neurozentrums finden nun jeweils 
donnerstags im Monakow-Hörsaal statt.

Das 2. Jahressymposium zum Thema �Hirntumoren“ fand am 26. November 2015 statt 
und war sehr erfolgreich. Die jeweils anlässlich des Jahressymposiums stattfindende 
Yaşargil Lecture des Klinischen Neurozentrums wurde von Prof. Dr. Paul Kleihues, eme-
ritierter Professor für Neuropathologie, ehemaliger Direktor des Institutes für Neuropatho-
logie und Alt-Dekan der Medizinischen Fakultät zum Thema �Klassifikation der Hirntumo-
ren: Pathologie oder Genetik?“ gehalten. Damit würdigte das Klinische Neurozentrum die 
wegweisenden Beiträge von Professor Paul Kleihues zur systematischen Klassifizierung 
der Tumoren des Zentralnervensystems.
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Die Vorstände des Klinischen Neurozentrums und des ZNZ haben für das Jahr 2016 die 
Initiierung eines gemeinsamen translationalen Forschungsprojektes zur Stärkung der 
�vaskulären Neurowissenschaften“ beschlossen.

Das nächste Jahressymposium des Klinischen Neurozentrums wird am 25. November 
2016 im Monakow-Hörsaal zum Thema �Schlaganfall“ stattfinden. Es wird am 26. No-
vember 2016 von einem Tag der offenen Tür gefolgt.
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2. Organisationsstruktur des Klinischen Neurozentrums

2.1 Zusammensetzung des Klinischen Neurozentrums

Das Klinische Neurozentrum wird von den drei Kernkliniken Neurochirurgie (NCH), 
Neurologie(NOS) und Neuroradiologie (NRA) getragen. Es baut auf der grossen Tradition 
des Universitätsspitals Zürich, der Universität Zürich und der ETH Zürich auf den Ge-
bieten der klinischen und Grundlagen-Neurowissenschaften auf und verfolgt, gemeinsam 
mit dem Zentrum Neurowissenschaften der UZH und der ETHZ (ZNZ), als Hauptziele, die 
Zürcher Neurowissenschaften in der Schweiz angemessen bzw. führend zu positionieren 
und die zukünftige Gestaltung der Zürcher Neurowissenschaften im Umfeld von USZ, 
UZH und ETHZ gemeinsam mit den zuständigen Instanzen zu planen. Das Klinische 
Neurozentrum verfügt über interne Partner, mit denen eine enge Zusammenarbeit 
gepflegt wird, in erster Linie die Partnerkliniken im Bereich Neuro-Kopf sowie das Institut 
für Neuropathologie. Das Klinische Neurozentrum verfügt über externe Partner aus dem 
Bereich der klinischen Neurowissenschaften und der Neuro-Rehabilitation, die dem 
Zentrum assoziiert sind, in erster Linie die Kliniken für Paraplegiologie Balgrist, die Abtei-
lung Pädiatrische Neurologie am Kinderspital Zürich sowie die Schweizerische 
Epilepsieklinik. 

2.2 Organigramm des Klinischen Neurozentrums
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2.3 Der Vorstand des Klinischen Neurozentrums

Leiter des Klinischen Neurozentrums 
Direktor Klinik für Neuroradiologie
UniversitätsSpital Zürich
Tel. +41 44 255 56 00
antonios.valavanis@usz.ch

Direktor Klinik für Neurologie 
UniversitätsSpital Zürich
Tel. +41 44 255 55 00
Fax +41 44 255 45 07
michael.weller@usz.ch

Direktor Klinik für Neurochirurgie 
UniversitätsSpital Zürich
Tel. +41 44 255 26 60
Fax +41 44 255 45 25
luca.regli@usz.ch 

Prof. Dr. Anton Valavanis
Vorstandsvorsitzender

Prof. Dr. Michael Weller
Vorstandsmitglied

Prof. Dr. Luca Regli
Vorstandsmitglied
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Institut für Hirnforschung
Universität Zürich
Tel. +41 44 635 33 31
Fax +41 44 635 33 03
schwab@hifo.uzh.ch

Leitung Pflegedienst 
Medizinbereich Neuro-Kopf
UniversitätsSpital Zürich
Tel. +41 44 255 99 21
karsten.boden@usz.ch 

Sekretariat
Tel. +41 44 255 51 53
Fax +41 44 255 89 73
susanna.sigg@usz.ch

Prof. Dr. Martin E. Schwab
Vorstandsmitglied

Karsten Boden
Vorstandsmitglied

Susanna Sigg
Assistentin des Vorstands
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3. Die Leistungen der drei Kernkliniken des Klinischen 
Neurozentrums 2015

3.1 Gesamtübersicht der Leistungen

Im Berichtsjahr konnte die Zusammenarbeit unter den drei Kernkliniken des Klinischen 
Neurozentrums Neurologie, Neuroradiologie und Neurochirurgie sowohl in der Erbringung 
klinischer Dienstleistungen wie auch in der interdisziplinären wissenschaftlichen Tätigkeit 
intensiviert werden. Im klinischen Bereich verzeichnete das Klinische Neurozentrum einen 
signifikanten Zuwachs von 7.4% in der Behandlung stationärer Patienten und von 11.5% 
in der Behandlung ambulanter Patienten, was mit einer entsprechenden Zunahme der 
erwirtschafteten Taxpunkte von 7.7%, des Ertrages von 7.4% und des Aufwandes von 
lediglich 3.4% zu einem guten betriebswirtschaftlichen Gesamtergebnis führte.

Finanzkennzahlen des Klinischen Neurozentrums 2015/2014

2015 2014 Zu-/Abnahme

Austritte 3‘140 2‘924 +7.4%
Ambulante
Patienten 13‘221 11‘854 +11.5%

Abrechenbare
Taxpunkte 17‘932 16‘641 +7.7%

Ertrag 117.2 109.1 +7.4%
Aufwand 41.1 39.6 +3.7%
ES1 -76.1 -69.0 +10.2%
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3.2 Kurzberichte der Kernkliniken des Klinischen Neurozentrums 
zum Jahr 2015

Klinik für Neurologie 
Prof. M. Weller
Die Klinik für Neurologie erlebte nach mehrjährigen Baumassnahmen ein Jahr der Konso-
lidierung. Die Umsetzung des Arbeitszeitgesetzes war eine grosse Herausforderung. Die 
Leistungen stiegen im ambulanten wie auch im stationären Bereich erneut an. Die Ein-
führung des USZ-Dispotools und des elektronischen Dienstplanes für Ärzte verbesserte 
viele Abläufe. Dem neuromuskulären Zentrum wurde eine zusätzliche Stelle zuge-
sprochen, wodurch die Wartezeiten für Patienten in der Sprechstunde abgebaut werden 
können. Im September 2015 wurde in Kooperation mit der Augenklinik das bisherige 
Schwindelzentrum zum Interdisziplinären Zentrum für Schwindel und neurologische Seh-
störungen ausgebaut; die neuro-otologischen und neuro-ophthalmologischen Expertisen 
und apparativen Ressourcen sind nun effizienter gebündelt. Das Schlaganfallzentrum 
erweiterte seine Zusammenarbeit mit regionalen Spitälern (Schwyz, Schaffhausen) und 
intensivierte die telemedizinische Versorgung im Netzwerk.

Leistungen 2015 Veränderung
2014/2015

Stationäre Leistungen

Spitalaustritte (Fälle) 1'770 2.7%
davon Notfälle (in %) 57 0.3%
Casemix-Punkte 2'786 1.9%
Casemix-Index 1.576 -0.7%
Verweildauer in Tagen (Ø) 7.6 -4.5%

Ambulante Leistungen

Abrechenbare Taxpunkte (in TTXP) 12'619 7.8%
Ambulante Patienten 8'851 9.1%
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Klinik für Neuroradiologie
Prof. A. Valavanis
Die Klinik für Neuroradiologie blickt auf ein erfolgreiches Jahr zurück. Die gesamte 
klinische Leistung nahm gegenüber dem Vorjahr erneut zu. Hervorzuheben sind die mar-
kante Zunahme der Neuro-MR-Untersuchungen, der komplexen neurointerventionellen 
Eingriffe und der Konsultationen in den neurovaskulären Spezialsprechstunden. Die 
ambulanten Leistungen nahmen um 10 % zu, was sich in einer Steigerung der erwirt-
schafteten Taxpunkte um 7 % widerspiegelt. Die Zusammenarbeit mit dem Schlaganfall-
zentrum wurde weiter ausgebaut. Wir führten 100 notfallmässige endovaskuläre Eingriffe 
zur Behandlung des Schlaganfalls durch, was einer Zunahme von 39 % zum Vorjahr ent-
spricht. Mit 55 veröffentlichten Publikationen, mehr als 100 auf Einladung gehaltenen 
Vorträgen, 114 angebotenen Fortbildungsstunden und der Ausrichtung des 23. «Zurich
Course on Diagnostic and Interventional Neuroradiology» mit 200 Teilnehmern war die 
Klinik auch in der Forschung und Lehre äusserst erfolgreich.

Leistungen 2015 Veränderung
2014/2015

Neuro-MR 15‘746 10.5%
Neuro-CT 14‘947 6.5%
Neurosonografie 622 14.1%
Konventionelle Radiologie 5‘746 -2.3%
Neuroangiografie 1‘687 4.5%
Neurovaskuläre Interventionen 376 5.3%
Neurointerventionen an den Tränenwegen 487 -2.9%
Neurovaskuläre Spezialsprechstunden 753 12.7%
Befundung auswärtiger Untersuchungen, Konsilien 1‘240 24.6%
Total der Leistungen 41‘604 8.0%
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Klinik für Neurochirurgie
Prof. L. Regli
Das Jahr 2015 war ein ausserordentlich erfolgreiches Jahr für die Klinik für Neuro-
chirurgie. Es gab einen starken Anstieg bei den Leistungen, den Zuweisungen – auch 
überregional und aus dem Ausland – und den zusatzversicherten Patienten. Der Bereich 
Forschung und Lehre konnte durch erfolgreiche Drittmittel-Zusagen ausgebaut werden. 
Die Bildgebung wurde um ein intraoperatives CT erweitert. Die Klinik für Neurochirurgie 
verfügt als einziges Zentrum in der Schweiz über ein iOCT und 3-Tesla-MRT und konnte 
seine Spitzenposition als Referenzzentrum in der hochspezialisierten Medizin der Neuro-
chirurgie weiter stärken. Mit dem Preis «Beste Zuweiserpflege 2015» brachten die Zuwei-
ser ihre Zufriedenheit zum Ausdruck und würdigten so den wertvollen Einsatz aller Mitar-
beitenden.

Leistungen 2015 Veränderung
2014/2015

Stationäre Leistungen

Spitalaustritte (Fälle) 1'196 17.0%
davon Notfälle (in %) 42 -8.9%
Casemix-Punkte 3'703 12.0%
Casemix-Index 3.104 -4.0%
Verweildauer in Tagen (Ø) 10.1 -3.7%

Ambulante Leistungen

Abrechenbare Taxpunkte (in TTXP) 4'028 7.7%
Ambulante Patienten 3'617 14.0%
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4. Forschung am Klinischen Neurozentrum

Eine wesentliche Aufgabe des Klinischen Neurozentrums als Institution ist es, die Be-
dingungen zu schaffen und nachhaltig zu gewährleisten, welche eine ungehinderte For-
schungsarbeit der daran Interessierten und dafür Qualifizierten ermöglicht. Neurowissen-
schaftliche Forschung, welche aus klinischen Fragestellungen initiiert wird, ist die trei-
bende Kraft für die Forschungstätigkeit des Klinischen Neurozentrums. Ihre Ergebnisse 
sollen dazu beitragen Entstehungs- und Verhaltensmechanismen neurologischer Erkran-
kungen aufzudecken, deren Erkennung sicherer zu machen und bestehende Behand-
lungsmethoden zu verbessern bzw. neue Behandlungsmethoden zu entwickeln. 

Die Durchführung translationaler und klinischer Forschung auf internationalem Spitzen-
niveau sowie die Förderung des Innovationspotenzials in den klinischen Neurofächern ist 
ein Hauptziel des Klinischen Neurozentrums.

Seit der Gründung des Zentrums Neurowissenschaften Zürich im Jahr 1998 besteht eine 
enge Zusammenarbeit mit mehreren Forschungsgruppen aus den klinischen Neuro-
wissenschaften. Mit der Gründung des Klinischen Neurozentrums soll diese Zusammen-
arbeit nicht nur auf der Ebene der Forschungsgruppen verstärkt sondern auch auf der 
Ebene der Leitung beider Zentren institutionalisiert werden.

Seit der Gründung des Klinischen Neurozentrums konnte die interdisziplinäre Forschung 
unter Beteiligung der drei Kernkliniken weiter ausgebaut werden. Nachfolgend sind die
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Publikationen aufgeführt.

4.1 Klinik für Neurologie
Prof. M. Weller

Neuroonkologie
Der wissenschaftliche Schwerpunkt der Arbeitsgruppe liegt auf den Gebieten der 
Tumorimmunologie, der Resistenz gegenüber Strahlen- und Chemotherapie und der 
Tumorangiogenese. Es werden immunologische Charakteristika von Glioblastomstamm-
zellen identifiziert, die es zukünftig ermöglichen könnten, spezifische Vakzinierungs-
konzepte gegen diese Tumorstammzellpopulation zu entwickeln. Desweiteren befassen 
wir uns mit neuen Ansätzen der Angiogenesehemmung und hier besonders mit den 
Pfadwegen des placental growth factor (PlGF) und des Hepatozytenwachstumsfaktors 
HGF. Im Bereich der klinischen Neuroonkologie wurde gemeinsam mit den Partner-
institutionen der Neuroradiologie, Neurochirurgie, Neuropathologie, Radioonkologie, 
Onkologie, Nuklearmedizin und Pädiatrischen Neuroonkologie das Hirntumorzentrum 
weiterentwickelt Die Arbeitsgruppe kooperiert mit verschiedenen Institutionen u.a. im 
Rahmen des Deutschen Gliomnetzwerks und führt Kooperationsprojekte mit den Firmen 
Actelion (Baden), Bayer (Berlin, Deutschland), Isarna (München, Deutschland), 4SC 
(Martinsried, Deutschland), Merck (Darmstadt, Deutschland), Piqur (Basel) und Roche 
(Basel) durch.
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Klinik für Neurochirurgie
Prof. L. Regli
Das Jahr 2015 war ein ausserordentlich erfolgreiches Jahr für die Klinik für Neuro-
chirurgie. Es gab einen starken Anstieg bei den Leistungen, den Zuweisungen – auch 
überregional und aus dem Ausland – und den zusatzversicherten Patienten. Der Bereich 
Forschung und Lehre konnte durch erfolgreiche Drittmittel-Zusagen ausgebaut werden. 
Die Bildgebung wurde um ein intraoperatives CT erweitert. Die Klinik für Neurochirurgie 
verfügt als einziges Zentrum in der Schweiz über ein iOCT und 3-Tesla-MRT und konnte 
seine Spitzenposition als Referenzzentrum in der hochspezialisierten Medizin der Neuro-
chirurgie weiter stärken. Mit dem Preis «Beste Zuweiserpflege 2015» brachten die Zuwei-
ser ihre Zufriedenheit zum Ausdruck und würdigten so den wertvollen Einsatz aller Mitar-
beitenden.

Leistungen 2015 Veränderung
2014/2015

Stationäre Leistungen

Spitalaustritte (Fälle) 1'196 17.0%
davon Notfälle (in %) 42 -8.9%
Casemix-Punkte 3'703 12.0%
Casemix-Index 3.104 -4.0%
Verweildauer in Tagen (Ø) 10.1 -3.7%

Ambulante Leistungen

Abrechenbare Taxpunkte (in TTXP) 4'028 7.7%
Ambulante Patienten 3'617 14.0%



13

15

Vaskuläre Neurologie und Rehabilitation
Untersucht werden wissenschaftliche Fragestellungen zur akuten Ischämie, zur Vorbeu-
gung von Schlaganfällen und zu Erholung/Rehabilitation nach einem Schlaganfall. Sowohl 
klinische als auch Grundlagenforschung wird durchgeführt.

In der Akutforschung nimmt die Arbeitsgruppe an multizentrischen klinischen Studien teil. 
Die multizentrische BIOSIGNALS-Studie (Dr. M. Katan) untersucht den Wert von Serum-
markern für die Prognose und ätiologische Einordnung von Schlaganfällen. Die 
SOCRATES - Studie vergleicht die Wirkung des Plättchenhemmers Ticagrelor in der 
Akutphase eines Schlaganfalles mit Aspirin. In Zusammenarbeit mit der Kardiologie und 
Herz-Gefässchirurgie waren wir an Studien beteiligt, in welchen neurologische Defizite 
nach Katheterinterventionen oder offenen Operationen am Herzen evaluiert wurden.

In der Neurorehabilitation werden klinische Studien zur Entwicklung neuer Therapie-
verfahren und zum Verständnis der Neurophysiologie der Erholung durchgeführt. 

Die Projekte REWIRE (EU-FP7 Verbundprojekt) und ArmeoSenso (KTI Projekt) ent-
wickeln computergestützte Systeme zum rehabilitativen Training des Gleichgewichts bzw. 
des Armes, die der Patient alleine zu Hause durchführen kann. INTERACTION (EU FP7 
Verbundprojekt) untersucht Sensortechnologien zum Monitoring motorischer Funktionen 
im häuslichen Alltag. Die SMARTS-Studie in Kooperation mit der Johns Hopkins 
University, Baltimore, und der Columbia University, New York, untersucht die physio-
logischen Prozesse des Erholungsvorganges mittels fMRI, TMS und Bewegungsanalyse.

Die Neurorehabilitation ist ein wichtiger Schwerpunkt der neurowissenschaftlichen Land-
schaft in Zürich. Die Initiative RITZ (Rehabilitation Initiative and Technology Center 
Zürich) und der klinische Forschungsschwerpunkt Neurorehabilitation bringen Grund-
lagenwissenschaftler, Ingenieure und Kliniker zusammen, mit dem Ziel neue Therapien in 
der Neurorehabilitation zu entwickeln, zu überprüfen und einzusetzen.

Das grundlagenwissenschaftliche Labor untersucht Mechanismen kortikaler Plastizität bei 
motorischem Lernen und Erholung nach Schlaganfall. Schwerpunkt der Arbeitsgruppe 
sind das dopaminerge System und sein Einfluss auf die Erholung. Ziel der translationalen 
Forschung ist es, zu untersuchen, ob man das dopaminerge System zur Optimierung von 
Trainingstherapien nutzen kann. Die Experimente werden in einem Tiermodell (Ratte) für 
die Erholung durchgeführt, in dem mittels Photothrombose kleine kortikale Läsionen 
gesetzt werden. Die motorische Erholung wird dann mit einem neuartigen Roboter aufge-
zeichnet, der in Kooperation mit der ETH (Prof. R. Gassert) entwickelt wurde. Ein anderer 
Schwerpunkt ist die Charakterisierung der anatomischen und funktionellen Korrelate für 
kognitive Defizite nach Schlaganfall, einem Phänomen, welches die Lebensqualität der 
Betroffenen stark beeinträchtigt (Marie Heim-Vögtlin Stipendium, S. Wegener).
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Neuroimmunologie und MS Forschung
Forschungsschwerpunkte sind zellulär-immunologische Fragestellungen, Krankheits-
heterogenität der MS, Biomarker und Krankheitsmechanismen der MS und ihrer Unter-
formen, JC Polyoma Virus-spezifische Immunantworten und progressiv multifokale 
Leukoenzephalopathie, die Rolle des HLA-DR15 Haplotyps bei der Multiplen Sklerose, 
und Krankheitsmechanismen bei Rasmussen Enzephalitis. Im Bereich der translationalen 
Forschung werden zunehmend neuro-ophthalmologische Fragen unter Einsatz der 
optischen Kohärenztomographie (OCT) und der Kernspintomographie (MRI) bearbeitet. 
Als zusätzlicher Schwerpunkt bildet sich die Durchführung experimenteller, eigeninitiierter 
klinischer Studien zu neuen Therapieansätzen heraus (geleitet von Prof. A. Lutterotti). Die 
Abteilung für Neuroimmunologie und MS Forschung leitet einen Klinischen Forschungs-
schwerpunkt (KFSP) zum Thema MS.

Epileptologie und EEG
Die Abteilung Epileptologie und EEG beschäftigt sich mit der Abklärung und medikamen-
tösen oder chirurgischen Behandlung von Patienten/innen mit Epilepsien. Klinisch und 
wissenschaftlich beschäftigte 2014 weiterhin vor allem die tiefe Hirnstimulation für ausge-
wählte Patienten mit therapierefraktärer Epilepsie. Es werden zurzeit verschiedene 
klinisch-neurophysiologische Projekte sowie die mathematische Modellierung der EEG-
Daten bearbeitet. T. Grunwald steht der Abteilung als Leitender Arzt zu 20% zur Ver-
fügung, nebst seiner hauptamtlichen Tätigkeit als Direktor des Schweizerischen 
Epilepsiezentrums in der Klinik Lengg.

Schlafforschung
Der wissenschaftliche Schwerpunkt der klinischen Arbeitsgruppe liegt auf den Gebieten 
der Narkolepsie, des chronischen Schlafentzugs und der Schlaf-Wachstörungen bei 
Erkrankungen des Zentralnervensystems (v.a. Parkinson und Schädel-Hirntrauma).

In der klinischen Schlafforschung kooperieren wir mit Partnern innerhalb des USZ (Neuro-
radiologie, Neonatologie, Pneumologie), der Universität (Pharmakologisches Institut, 
Kinderspital Zürich) und der ETH und anderen Universitäten (Bern, Bologna, Boston, 
Leiden und Stanford). Finanziell wird die klinische Schlafforschung unterstützt vom 
Schweizerischen Nationalfonds und vom Zentrum für Integrative Humanphysiologie 
(ZIHP), ebenso von UCB. 

Seit 2012 ist die Schlafforschung an der Klinik für Neurologie zusätzlich eingebunden im 
und unterstützt durch den Klinischen Forschungsschwerpunkt �Schlaf und Gesundheit“
der Universität Zürich (Leitung: PD Dr. Ch. Baumann, Co-Leitung: Prof. H.P. Landolt).

Das experimentelle Schlaf-Labor ist im Untergeschoss der Klinik für Neurologie und im 
Labortrakt des USZ (Trakt B93, Operationssaal und EEG-Monitoring) untergebracht und 
führt Forschung im Bereich Schlaf, Schädel-Hirn-Trauma und Parkinson fort.
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Neuropsychologie
Beiträge zur Lateralitätsforschung gehören zur Tradition unserer Abteilung seit deren 
Gründung. 2014 konnten wir zeigen, dass die strukturelle Lateralisation von Sprach-
arealen erstaunlich wenig von der Händigkeit einer Person abhängt, wohl aber davon, ob 
die Person mit nur einem linken oder nur einem rechten Arm geboren wurde (A. 
Buchmann). 

Auf dem Gebiet Körperbewusstsein und Neuropsychologie des Selbst wurden unsere 
Arbeiten mit Patienten mit Amputationen und solchen mit Amputationswunsch 
(�Xenomelie“) fortgesetzt (B. Lenggenhager, G. Macauda). Unterschiede zwischen 
Xenomelie und Somatoparaphrenie wurden herausgearbeitet und Paradigmen geschaf-
fen, mit welchen sich die Entfremdung unterer Extremitäten quantifizieren lassen. In 
Kollaboration mit dem Visuo-Vestibulo-Okulomotorischen Labor wurde der Einfluss visuo-
vestibulärer Konflikte auf die Einheit von Körper und Selbst untersucht.

Im Bereich MS und Kognition wurde insbesondere der Zusammenhang zwischen korti-
kaler Beteiligung (kortikale Läsionen und Atrophie) und neuropsychologischen Defiziten 
untersucht (O. Geisseler, S. Broicher, M. Linnebank).

Visuo-Vestibulo-Okulomotorik 
Das Visuo-Vestibulo-Okulomotorische Labor, dessen Geschichte bis Anfang der 1970er-
Jahre zurückgeht (Volker Henn 1943-97), verwirklicht die Idee eines weitgefächerten 
Forschungsplatzes mit fortwährendem Austausch from bench-to-bedside und from 
bedside-to-bench. Das Ziel ist das bessere Verständnis und die Optimierung der 
Behandlung von zentral und peripher bedingten Störungen der Augenbewegungen, des 
Gleichgewichts und der Bewegungsperzeption. Grössere Projekte im Jahr 2014 betrafen 
die pharmakologische Verminderung von Nystagmus, Mechanismen der Blickhaltung und 
des Rebound-Nystagmus bei Patienten mit Kleinhirnerkrankungen und gesunden Per-
sonen, die Physiologie des sog. Nachnystagmus, die Rolle von visuellem Feedback bei 
der Generation von optokinetischem Nystagmus, die Psychophysik der Schwerkraft-
Perzeption, okulomotorische Störungen bei Patienten mit Niemann-Pick-Typ-C-Er-
krankung (Kollaboration: M. Baumgartner, Kinderspital Zürich), einen neuen Test für die 
Diagnose der okulären Myasthenie (Kollaboration: K. Landau, Augenklinik USZ), die 
Mechanismen der Reisekrankheit, die Pathophysiologie von Kopfverletzungen bei 
Spitzensportlern (Kollaboration: Schulthess-Klinik, FIFA) und die elektrophysiologischen 
Grundlagen der zervikalen vestibulär evozierten myogenen Potentiale Kollaboration: S. 
Rosengren, University of Sydney).

Die wichtigsten finanziellen Beiträge stammen von dem Forschungskredit der Universität
Zürich, dem Schweizerischen Nationalfonds, der FIFA, der Koetser-Stiftung für Hirn-
forschung und dem National Health and Medical Research Council of Australia.
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Kopfweh und Schmerz
Die Forschungsschwerpunkte der Arbeitsgruppe für Kopfweh und Schmerz sind die 
Untersuchung der Wirksamkeit semi-invasiver Massnahmen bei Kopfschmerzen, insbe-
sondere die neuromodulatorische Stimulation bei chronischen therapierefraktären Cluster-
Kopfschmerzen, sowie die Untersuchung gemeinsamer pathophysiologischer Vorgänge 
von Kopfschmerzen und Schwindel. Es bestehen weitere klinikübergreifende 
Forschungsprojekte zur menstruellen Migräne (Zusammenarbeit PD Dr. G. Merki, Klinik 
für Reproduktionsmedizin), zur vestibulären Migräne (Zusammenarbeit mit Prof. S. Kollias 
und Dr. L. Michels, Klinik für Neuroradiologie) und zur interdisziplinären Schmerzmedizin 
(Dr. K. Maurer, Institut für Anästhesie; Dr. O. Sürücü, Klinik für Neurochirurgie; PD Dr. D. 
Ettlin, Zentrum für Zahnmedizin).

Neuromuskuläre Erkrankungen
Die Arbeitsgruppe beschäftigt sich mit dem Effekt von körperlichem Training bei Patienten 
mit neuromuskulären und neurodegenerativen Erkrankungen. In Kooperation mit dem 
Institut für Bewegungswissenschaften und Sport der ETH Zürich wird eine durch den 
Schweizerischen Nationalfonds (SNF) gesponserte Studie durchgeführt, welche den 
Effekt von körperlichem Training auf die Muskeleigenschaften und die Krankheits-
progression von Patienten mit Huntington-Krankheit untersucht. Weitere Studien unter-
suchen den Trainingseffekt bei mitochondrialen Erkrankungen, die Gangstörung bei 
Patienten mit myotoner Dystrophie Typ 1 sowie die vestibulären Funktionen bei Patienten
mit inflammatorischen Neuropathien. Zudem beschäftigt sich die Arbeitsgruppe mit der 
klinischen, genetischen und pathologischen Charakterisierung von genetisch determi-
nierten neuromuskulären und neurodegenerativen Erkrankungen, insbesondere von 
hereditären Chorea-Syndromen. In lokalen und internationalen Kollaborationen im 
Rahmen des Internationalen Neuroakanthozytose-Netzwerkes werden verschiedene 
Aspekte der molekularen Grundlagen und Modelle dieser Erkrankungen charakterisiert. 
Im Rahmen des Europäischen Huntington-Krankheit-Netzwerk (EHDN) beteiligt sich die 
Arbeitsgruppe an der Registry-Studie für Huntington-Patienten.

Morbus Parkinson und andere neurodegenerative Erkrankungen
Der Schwerpunkt der klinischen und translationalen Forschung liegt beim idiopathischen 
Parkinson-Syndrom. Prospektive Projekte untersuchen die Wirkung von Schlaf und konti-
nuierlicher dopaminerger Stimulation auf neurodegenerative Prozesse. In einem trans-
lationalen Projekt im Rahmen des Klinischen Forschungsschwerpunktes �Sleep and 
Health“ untersuchen wir im transgenen Mausmodell einer progredienten Parkinson-Er-
krankung den Einfluss von Schlafinduktion und -deprivation auf die neurodegenerativen 
Prozesse, d.h. die Ablagerung von Alpha-Synuclein. Im humanen System wird bei 
Parkinson-Patienten in einer doppelblinden, randomisierten und placebokontrollierten 
Monocenter-Studie der Effekt von Tiefschlaf-induzierendem Gamma-Hydroxybutyrat auf 
die Tagesschläfrigkeit und im mehrmonatigen Verlauf beobachtet. Beide Teilstudien 
zusammen sollen die Frage beantworten, ob analog wie im Alzheimer-Tiermodell Schlaf 
eine neuroprotektive Rolle spielen könnte. 
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Mehrere wissenschaftliche Fragestellungen drehen sich um elektrophysiologische und 
bildgeberische Aspekte der tiefen Hirnstimulation. Mittels passagerer subthalamischer 
Ableitung untersuchen wir den Zusammenhang zwischen Beta-Oszillationen und spezifi-
schen Verhaltensformen bei Parkinson-Patienten, welche einer tiefen Hirnstimulation 
zugeführt werden. Bei denselben Patienten untersuchen wir mittels DTI-Bildgebung, 
wieweit die Stimulation einzelner grösserer neuronaler Verbindungstrakte für spezifische 
Wirkungen und Nebenwirkungen verantwortlich sind. Weiter besteht ein Fokus auf nicht-
motorischen Symptomen, wobei ein grosses aktuell laufendes Projekt eine randomisierte 
doppelblinde Crossover-Studie beinhaltet, um die Wirksamkeit einzelner Substanzen auf 
die Blutdruckregulation und die gastrale Entleerung bei Parkinson-Patienten zu unter-
suchen.

Neurobiochemie und Motorik
Diese Arbeitsgruppe (PD Dr. M. Linnebank) untersucht biochemische Aspekte neuro-
logischer Erkrankungen, insbesondere den Einfluss des Methionin-Homocystein-Stoff-
wechsels auf Neurodegeneration und auf Störungen der zentralen Myelinisierung. Der 
Einfluss der Verfügbarkeit von Methylgruppen sowie von anti-NoGo-A-Antikörpern auf den 
Verlauf cervikaler inflammatorischer Läsionen wird an der Ratte untersucht. Das motori-
sche Profil von Patienten mit unterschiedlichen neurologischen Erkrankungen wird im 
Ganglabor analysiert, hier werden auch motorische Tests validiert und der Einfluss des 
Kaliumkanalblockers 4-Aminopyridin auf motorische, allgemein-klinische und neuropsy-
chologische Parameter bei Patienten mit Multipler Sklerose geprüft. In Zusammenarbeit 
mit der Abteilung für Neuropsychologie wird die Assoziation magnetresonanztomo-
grafischer Parameter mit körperlichen und neuropsychologischen Befunden bei Patienten 
mit Multipler Sklerose dargestellt. 
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4.2 Klinik für Neuroradiologie 
Prof. A. Valavanis

Die Forschungstätigkeit der Klinik für Neuroradiologie ist primär klinisch ausgerichtet und 
befasst sich mit Fragestellungen aus dem Gebiet der Bildgebung des zentralen Nerven-
systems (sog. Neuroimaging) und der vaskulären Neuroradiologie. Sie erfolgt im Rahmen
des etablierten fakultären Schwerpunktes Neurowissenschaften in Form von 

1. interdisziplinären Forschungsprojekten der Klinischen Neurodisziplinen des USZ
2. Beteiligung an Projekten des nationalen Forschungsschwerpunktes �NCCR“, welcher 

vom Zentrum Neurowissenschaften der Universität und ETH Zürich und einem 
Management Team koordiniert wird

3. Zusammenarbeit mit dem Institut für Biomedizinische Technik der Universität und ETH 
Zürich

4. Zusammenarbeit mit den Internationalen Kooperationspartnern der Klinik und insbe-
sondere dem International Neuroscience Institute, Hannover, des Department of 
Neurosurgery of the Capital Medical University, Beijing, China, der Division of Neuro-
radiology der Stanford University, Stanford, USA und dem Department of Neuro-
radiology des University College London, Queen Square, London sowie 

5. Zusammenarbeit mit der medizinisch- technischen und pharmazeutischen Industrie.

Forschungsstrategie der Klinik für Neuroradiologie

 Eigeninitiierte (intramurale) Forschung
Beispiel: Erforschung der architektonischen Organisation des Gehirns mittels in-vivo 

Neuroimaging 

 Interdisziplinäre Forschung im Rahmen des KNZ
Beispiel: Entwicklung von Bildgebungskriterien für die Indikation zur endovaskulären 

Behandlung des akuten ischämischen Schlaganfalls
Erforschung des zerebralen Kollateralkreislaufes: Korrelation der Perfusions-
bildgebung mit der superselektiven Neuroangiographie

 Translationale Forschung im Rahmen des ZNZ
Beispiel: Tierexperimentelle Entwicklung und klinische Überführung von neuroendovaskulären 

Behandlungsmethoden

 Dienstleistungsforschung
Beispiel: Neuroimmunologie
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Mehrere wissenschaftliche Fragestellungen drehen sich um elektrophysiologische und 
bildgeberische Aspekte der tiefen Hirnstimulation. Mittels passagerer subthalamischer 
Ableitung untersuchen wir den Zusammenhang zwischen Beta-Oszillationen und spezifi-
schen Verhaltensformen bei Parkinson-Patienten, welche einer tiefen Hirnstimulation 
zugeführt werden. Bei denselben Patienten untersuchen wir mittels DTI-Bildgebung, 
wieweit die Stimulation einzelner grösserer neuronaler Verbindungstrakte für spezifische 
Wirkungen und Nebenwirkungen verantwortlich sind. Weiter besteht ein Fokus auf nicht-
motorischen Symptomen, wobei ein grosses aktuell laufendes Projekt eine randomisierte 
doppelblinde Crossover-Studie beinhaltet, um die Wirksamkeit einzelner Substanzen auf 
die Blutdruckregulation und die gastrale Entleerung bei Parkinson-Patienten zu unter-
suchen.

Neurobiochemie und Motorik
Diese Arbeitsgruppe (PD Dr. M. Linnebank) untersucht biochemische Aspekte neuro-
logischer Erkrankungen, insbesondere den Einfluss des Methionin-Homocystein-Stoff-
wechsels auf Neurodegeneration und auf Störungen der zentralen Myelinisierung. Der 
Einfluss der Verfügbarkeit von Methylgruppen sowie von anti-NoGo-A-Antikörpern auf den 
Verlauf cervikaler inflammatorischer Läsionen wird an der Ratte untersucht. Das motori-
sche Profil von Patienten mit unterschiedlichen neurologischen Erkrankungen wird im 
Ganglabor analysiert, hier werden auch motorische Tests validiert und der Einfluss des 
Kaliumkanalblockers 4-Aminopyridin auf motorische, allgemein-klinische und neuropsy-
chologische Parameter bei Patienten mit Multipler Sklerose geprüft. In Zusammenarbeit 
mit der Abteilung für Neuropsychologie wird die Assoziation magnetresonanztomo-
grafischer Parameter mit körperlichen und neuropsychologischen Befunden bei Patienten 
mit Multipler Sklerose dargestellt. 
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Im Forschungsschwerpunkt �Bildgebung des Zentralen Nervensystems (Neuroimaging)“ 
befassen sich mehrere Teilprojekte mit der Anwendung der funktionellen Magnetresonanz 
(fMRI) zur Erforschung neurofunktioneller Systeme, insbesondere des motorischen und 
visuellen Systems und deren Plastizität bei verschiedenen Erkrankungen. Diese Projekte 
werden mehrheitlich vom NCCR/SNF gefördert. Ein zweiter Bereich innerhalb dieses 
Forschungsschwerpunktes �Neuroimaging“ befasst sich mit der Anwendung von fort-
geschrittenen Methoden der strukturellen hochauflösenden Magnetresonanz zur in-vivo 
Erforschung der Morphologie und Architektur des Gehirns und Rückenmarks. Einer der
Schwerpunkte in diesem Bereich ist die Anwendung der neueren Methode der Diffusions-
Tensoren-Magnetresonanz zur in-vivo Visualisierung der Organisation und Architektur der 
verschiedenen Fasersysteme und ihrer Beziehungen zueinander in der weissen Substanz 
des Gehirns und Rückenmarks. In einem dritten Bereich innerhalb des Forschungs-
schwerpunktes �Neuroimaging“ werden multimodale Neurovisualisierungstechniken zur 
in-vivo Krankheitserforschung am zentralen Nervensystem angewendet. Nosologische 
Priorität hat hier die multimodale Akut-Abklärung bei Schlaganfallpatienten (Stroke).
Weitere Forschungsschwerpunkte sind die Neuroonkologie, die Neuroimmunologie, die 
neurovaskuläre Medizin inkl. Neurorehabilitation, die funktionelle Neurochirurgie und das 
advanced neuroradiological imaging. Darüber hinaus können weitere Schwerpunkte aus 
dem Gebiet der klinischen Neurowissenschaften definiert werden oder bestehende er-
setzen.

Innerhalb des Forschungsschwerpunktes vaskuläre Neuroradiologie werden im neuro-
angiographischen Forschungslabor der Klinik superselektive Mikrokatheterisierungs-
techniken für das Gehirn und Rückenmark weiter entwickelt, neue endovaskuläre Materi-
alien zur Behandlung von Gefässerkrankungen des Gehirns, insbesondere Gefäss-
endoprothesen (Stents) in Zusammenarbeit mit der Industrie entwickelt und im Hinblick 
auf deren klinische Anwendung getestet sowie die Methode der endovaskulären 
Elektrokoagulation zur Behandlung von Gefässmissbildungen des Zentralnervensystems 
entwickelt. Mit Unterstützung des Schweizerischen Nationalfonds wird ferner im Rahmen 
eines Projektes mit Hilfe der Magnetresonanz-Angiographie und Blutflussmodellen im 
neuroangiographischen Forschungslabor die Hämodynamik bei zerebralen Aneurysmen 
und Gefässmissbildungen im Hinblick auf deren endovaskuläre Behandlung erforscht. Im 
Berichtsjahr wurde in der Klinik für Neuroradiologie insgesamt an 15 Forschungsprojekten
gearbeitet. Daran beteiligt waren ausser den Projektleitern und den an der Klinik ange-
stellten ärztlichen und wissenschaftlichen Mitarbeitern 16 durch Drittmittel geförderte 
Nachwuchskräfte. Der Personalaufwand der durch Drittmittel unterstützten Forschungs-
projekte betrug 514‘007.83 SFr. und der Sachaufwand 59‘351.83 SFr. Die Forschungs-
ergebnisse wurden in 53 wissenschaftlichen Arbeiten veröffentlicht und in 77 mehrheitlich 
eingeladenen Vorträgen an nationalen und internationalen Kongressen mitgeteilt.
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Professur
Forschungsbereich Projektleiter/in Projekttitel

Kollias, Spyros Henning, Anke; 
Kollias, Spyros

Magnetic resonance spectroscopy and 
multi-modal magnetic resonance imaging in 
the human spinal cord

Kollias, Spyros Mehnert, Ulrich; 
Kollias, Spyridon

The bladder and the brain -supraspinal 
control of lower urinary tract function in 
patients with neurogenic and non-neuro-
genic bladder dysfunction

Kollias, Spyros Michels, Lars Spectroscopy, voxel-based morphometry, 
and perfusion in migraine patients with aura

Valavanis, Anton Baltsavias, 
Gerasimos

Investigation of angioarchitecture of Moya-
Moya disease by superselective cerebral 
angiography

Valavanis, Anton Baltsavias, 
Gerasimos

Investigation of the venous architecture of 
intracranial dural arteriovenous fistulae

Valavanis, Anton Valavanis, Anton Investigation of the leptomeningeal collateral 
system in acute ischemic stroke

Valavanis, Anton Valavanis, Anton
Ischemic transformation, necrosis induction 
and volume reduction in intracranial and 
skull base tumors with superselective 
transarterial devascularization

Valavanis, Anton Valavanis, Anton

In-vivo investigation of the architectonic 
organization of the brain based on cerebral 
phylogenetic principles with high-resolution 
structural and advance tractography tech-
niques at 3 Tesla

Valavanis, Anton Valavanis, Anton

Investigation of intrinsic and extrinsic neuro-
vascular architecture of brain arteriovenous 
malformations: correlation of advanced 
neuroimaging techniques with 
superselective multimicrocatheter 
angiography

Valavanis, Anton Valavanis, Anton; 
Kollias, Spyros Multimodal neuroimaging in ischemic stroke
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4.3 Klinik für Neurochirurgie
Prof. L. Regli

Die wissenschaftlichen Schwerpunkte unserer Forschungsprojekte liegen auf den Ge-
bieten der Glioblastome, der Tumorimmunologie, der Angiogenese, der Blut-Hirnschranke 
und der Epilepsie.

Die Klinik für Neurochirurgie ist an internationalen multizentrischen Zulassungsstudien für 
neue Medikamente und medizintechnischer Produkte beteiligt. Aber auch monozentrische 
Projekte untersuchen eigene Fallserien und dienen dazu, unsere Patienten bestmöglich 
mit Hilfe neuester medikamentöser und medizintechnischer Erkenntnisse zu behandeln.

Zu den Forschungsschwerpunkten der Neurointensivstation gehören:

 Die Entwicklung neuer Methoden zur Überwachung der Sauerstoffversorgung und 
der Hirndurchblutung durch Nahinfrarotspektroskopie

 Die Untersuchung des Hirnstoffwechsels bei Patienten mit Subarachnoidalblutung 
durch cerebrale Mikrodialyse und Liquor-Spektroskopie

 Die Untersuchung neuroprotektiver Therapiemassnahmen zur Verhinderung 
sekundärer Hirnschädigungen bei Subarachnoidalblutung (therapeutische Hypo-
thermie, CONSCIOUS II und III Studien, antiinflammatorische Medikamente)

Die laufenden Forschungsprojekte der Neurointensivstation werden durch Drittmittel des 
Schweizerischen Nationalfonds (SNF), der Kommission für Technologie und Innovation 
(KTI) sowie der Vontobel-Stiftung und der Theodor und Ida Herzog-Egli-Stiftung finanziert.
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4.4 Laufende Forschungsprojekte am Klinischen Neurozentrum

Klinik für Neurologie

Projektleiter/in Projekttitel

Jung, Hans McLeod neuroacanthocytosis syndrome

Katan, Mira Biomarker signature of stroke aetiology study: The BIOSIGNAL-
Study

Luft, Andreas Enhancing motor rehabilitation by reward (KFSP) SURTAVI

Faigle, Wolfgang
Martin, Roland

Immunomodulatory effects of pregnancy specific glycoproteins 
(PSGs)

Martin, Roland COST Action - Action to Focus and Accelerate Cell-based 
Tolerance-inducing Therapies (A FACTT)

Functional involvement of HLA-class II alleles in tissue-specific 
autoimmune disease – the case of multiple sclerosis

Martin, Roland
Sospedra, Mireia

Search for candidate autoantigens and foreign (viral/bacterial) 
triggers in multiple sclerosis.

Bertolini, Giovanni
The effect of alcohol on gaze holding in healthy human subjects
as a model of gaze-evoked nystagmus and rebound nystagmus 
induced by impairment of cerebellar function

Straumann, Dominik Three-dimensional kinematical analysis of ocular motor disorders 
in humans

Tarnutzer, Alexander Translational and rotational self-motion perception and its cortical 
representation

Roth, Patrick The integrin-AhR-TGF-beta network in glioma cells

Activity of novel HDAC inhibitors against experimentalgliomas

CheckMate 143: Open label study of nivolumab versus 
bevacizumab and a safety study of nivolumab or nivolumab in 
combination with ipilimumab in adult subjects with recurrent 
glioblastoma

BGJ398X2201: A multicenter, open-label study of BGJ398 in 
patients with recurrent resectable or unresectable glioblastoma

Integration of classical cancer therapy into novel concepts of 
immunotherapy for glioblastoma 
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Projektleiter/in Projekttitel

Tritschler I.
Weller, Michael

TGF-beta family members and proprotein convertases: potential 
therapeutic targets in glioblastoma?

Weller, Michael
Age-associated and therapy-induced alterations in the cellular 
microenvironment of experimental gliomas and their role for 
resistance to therapy

Avastin plus radiotherapy in elderly patients with glioblastoma (Ro 
487-6646, ARTE)

CD317 immunotoxin therapy for glioblastoma

Focused ultrasound-mediated delivery of encapsulated MGMT 
antagonists for the treatment of temozolomide-resistant glio-
blastoma

Long-term survival in glioblastoma

Interferon-β-based, cancer stem cell-targeted strategies to over-
come the treatment resistance of glioblastoma

Wolpert, F. Modulation of antigen processing and peptide presentation by 
interferon-β in glioblastoma stem cells

Baumann, Christian Tremor Characterization with a novel miniature Inertial Measure-
ment Unit (IMU)

Siekierka, Ewa Mirror neuron system in patients with Parkinson’s disease

Linnebank, Michael

A phase IIb double-blind, randomized, mono-center, placebo-
controlled study with crossover design characterizing the effects 
of prolonged-release fampridine treatment on ambulatory function 
in patients with multiple sclerosis using detailed gait analysis 
based on kinematic and kinetic parameters (“FAMPKIN”): 
Extension

Palla, Antonella Structural brain changes in vestibular migraine patients

Niemann-Pick type C disease: a molecular disorder affecting 
motor control

Tilt translation discrimination - a causative factor of falls

Vestibular neglect - does it exist?
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Projektleiter/in Projekttitel

Schwarz, Urs

Multi Functional Wearable Wireless Medical Monitoring Based 
on A Multi Channel Data Acquisition and Communication 
Management System on a Chip. Use case 3 Continuous 
wireless monitoring of eye positions during an on-road driving 
assessment of senior drivers.

Weber, K.P. Efferent neuro-ophthalmological markers of MS

Weber K.P./Tarnutzer A.
Retrospective analysis of vestibular function in patients pre-
senting to the Zurich interdisciplinary center for vertigo and 
balance disorders – pattern recognition by use of the 
3D-video head-impulse test
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Klinik für Neuroradiologie

Projektleiter/in Projekttitel

Henning L. / Kollias, S. Magnetic resonance spectroscopy and multi-modal magnetic 
resonance imaging in the human spinal cord

Michels, Lars Spectroscopy, voxel-based morphometry, and perfusion in 
migraine patients with aura

Kollias, Spyros Simple and complex foot movement representation in the 
human brain and its plasticity in spinal cord injured patients

Neuroimaging of brain reorganisation and therapy induced 
recovery in stroke patients using an MRI-compatible arm robot 
(MaRIA)

Lexical and figural ambiguity processing in left hemispheric 
(LH) and right hemispheric (RH) brain damaged individuals 
(one fMRI / DTI study)

Probing neural circuitry for the control of movement: Insights 
from stimulation studies

Motor Learning by Observation of Biological Motion in Virtual 
Humans and Real Robots

Michels, Lars
Multimodal brain imaging and spectroscopy for early detection 
of Alzheimer’s disease in cognitively asymptomatic elderly 
subjects and subjects with mild cognitive impairment

Valavanis, Anton
In-vivo investigation of the architectonic organization of the 
brain based on cerebral phylogenetic principles with high-
resolution structural and advance tractography techniques at 
3 Tesla

Valavanis, Anton Endovascular electrothrombosis in an animal model

Ischemic transformation, necrosis induction and volume 
reduction in intracranial and skull base tumors with 
superselective transarterial devascularization

Investigation of intrinsic and extrinsic neurovascular 
architecture of brain arteriovenous malformations: correlation
of advanced neuroimaging techniques with superselective 
multimicrocatheter angiography

Development, evaluation and application of complex platinum 
microcoils and microstents for the endovascular treatment of 
cerebral aneurysms

Development and testing of endovascular devices in in-vitro 
neurovascular models for interventional neuroradiology
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Projektleiter/in Projekttitel

Valavanis, Anton Multimicrocatheter approach for complete obliteration of 
complex intracranial aneurysms and brain AVM’s

Angioarchitecture of cerebral arteriovenous malformations and 
ist implication for the endovascular treatment

Refinement of endovascular microinstrumentation for the 
complete treatment of cerebral arteriovenous malformations

European retrospective clinical data study on the endovascular 
treatment of cerebral aneurysms with Guglielmi Detachable 
Coils (GDC)
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Klinik für Neuroradiologie

Projektleiter/in Projekttitel
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Klinik für Neurochirurgie

Projektleiter/in Projekttitel

Sarnthein, Johann Efficacy of Intraoperative Neurophysiological Monitoring 
during neurosurgical interventions.

Sarnthein J. / Grunwald T.
Characterization of epileptogenic potentials in the 
intraoperative ECoG of patients with idiopathic epilepsy 
and tumors

Sarnthein J / Regli, L. The patient registry at the neurosurgery clinic

Sarnthein J. / Schubert M. Neurological and neurophysiological long-term outcome in 
patients with intraspinal processes.

Sarnthein J. / Sürücü O. Localization of DBS-Electrodes in a 3D Atlas of the Basal 
Ganglia
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4.5 Publikationen aus dem Klinischen Neurozentrum im Jahr 2015

Klinik für Neurologie
1. Khatami, Ramin; Luca, Gianina; Baumann, Christian R; Bassetti, Claudio L; Bruni, Oliviero; Canellas, 

Francesca; Dauvilliers, Yves; Del Rio-Villegas, Rafael; Feketeova, Eva; Ferri, Raffaele; Geisler, Peter; 
Högl, Birgit; Jennum, Poul; Kornum, Birgitte R; Lecendreux, Michel; Martins-da-Silva, Antonio; Mathis, 
Johannes; Mayer, Geert; Paiva, Teresa; Partinen, Markku; Peraita-Adrados, Rosa; Plazzi, Guiseppe; 
Santamaria, Joan; Sonka, Karel; Riha, Renata; Tafti, Mehdi; Wierzbicka, Aleksandra; Young, Peter; 
Lammers, Gert Jan; Overeem, Sebastiaan (2016). The European Narcolepsy Network (EU-NN) data-
base. Journal of Sleep Research:Epub ahead of print. 

2. Aguayo, D; Mueller, S M; Boutellier, U; Auer, M; Jung, H H; Flück, M; Toigo, M (2016). One bout of 
vibration exercise with vascular occlusion activates satellite cells. Experimental Physiology, 101(2):295-
307. 

3. Furtner, J; Schöpf, V; Seystahl, K; Le Rhun, E; Rudà, R; Roelcke, U; Koeppen, S; Berghoff, A S; Marosi, 
C; Clement, P; Faedi, M; Watts, C; Wick, W; Soffietti, R; Weller, M; Preusser, M (2016). Kinetics of tumor 
size and peritumoral brain edema before, during, and after systemic therapy in recurrent WHO grade II 
or III meningioma. Neuro-Oncology, 18(3):401-407.

4. Hundsberger, T; Hottinger, A F; Roelcke, U; Roth, P; Migliorini, D; Dietrich, P Y; Conen, K; Pesce, G; 
Hermann, E; Pica, A; Gross, M W; Brügge, D; Plasswilm, L; Weller, M; Putora, P M (2016). Patterns of 
care in recurrent glioblastoma in Switzerland: a multicentre national approach based on diagnostic
nodes. Journal of Neuro-Oncology, 126(1):175-183. 

5. Imbach, Lukas L; Sommerauer, Michael; Poryazova, Rositsa; Werth, Esther; Valko, Philipp O; Scammell, 
Thomas E; Baumann, Christian R (2016). Bradysomnia in Parkinson's disease. Clinical Neurophysiology,
127(2):1403-1409. 

6. Jaeger, Lukas; Marchal-Crespo, Laura; Wolf, Peter; Luft, Andreas R; Riener, Robert; Michels, Lars; 
Kollias, Spyros (2016). On the Modulation of Brain Activation During Simulated Weight Bearing in Supine 
Gait-Like Stepping. Brain Topography, 29(1):193-205. In ZORA ist leider kein Volltext hinterlegt.

7. Luft, A R; Kesselring, J (2016). Critique of A Very Early Rehabilitation Trial (AVERT). Stroke, 47(1):291-
292. 

8. Pflugshaupt, T; Nösberger, M; Gutbrod, K; Weber, K P; Linnebank, M; Brugger, P (2016). Bottom-up
Visual Integration in the Medial Parietal Lobe. Cerebral Cortex, 26(3):943-949.  

9. Renzel, Roland; Baumann, Christian R; Poryazova, Rositsa (2016). EEG after sleep deprivation is a 
sensitive tool in the first diagnosis of idiopathic generalized but not focal epilepsy. Clinical 
Neurophysiology, 127(1):209-213. In ZORA ist leider kein Volltext hinterlegt.   

10. Macauda, Gianluca; Bertolini, Giovanni; Palla, Antonella; Straumann, Dominik; Brugger, Peter; 
Lenggenhager, Bigna (2015). Binding body and self in visuo-vestibular conflicts. European Journal of 
Neuroscience, 41(6):810-817. 

11. Wirsching, Hans-Georg; Morel, Corinne; Gmür, Corinne; Neidert, Marian Christoph; Baumann, Christian 
Richard; Valavanis, Antonios; Rushing, Elisabeth Jane; Krayenbühl, Niklaus; Weller, Michael (2015). 
Predicting outcome of epilepsy after meningioma resection. Neuro-Oncology:Epub ahead of print.

12. Roth, P; Keller, A; Hoheisel, J D; Codo, P; Bauer, A S; Backes, C; Leidinger, P; Meese, E; Thiel, E; 
Korfel, A; Weller, M (2015). Differentially regulated miRNAs as prognostic biomarkers in the blood of 
primary CNS lymphoma patients. European Journal of Cancer, 51(3):382-390. 

13. Tarnutzer, A A; Wichmann, W; Straumann, D; Bockisch, C J (2015). The cerebellar nodulus: Perceptual 
and ocular processing of graviceptive input. Annals of Neurology, 77(2):343-347.  

14. Leuenberger, K; Hofmann, R; Brugger, P; Gassert, R (2015). Measurement of human rotation behavior 
for psychological and neuropsychological investigations. Behavior Research Methods, 47(4):1425-1435. 

15. Preusser, M; Roth, P (2015). New frontiers in neurooncology. Current Opinion in Neurology, 28(6):626-
627. 

16. Lam, J M; Globas, C; Hosp, J A; Karnath, H-O; Wächter, T; Luft, A R (2015). Impaired implicit learning 
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5. Das Schlaganfallszentrum des USZ im Jahr 2015
Prof. A. Luft

5.1 Einführung

Das Schlaganfallzentrum des USZ bietet eine interdisziplinäre, vollumfängliche Behand-
lung des Schlaganfalls an, welche von der Akutbehandlung über die Rehabilitation bis zur 
Sekundärprävention reicht. Beteiligt sind die Kliniken für Neurologie, Neuroradiologie und 
Neurochirurgie. Zum Zentrum gehören die Stroke Unit (Nord 1 C), die Post-Stroke Unit 
zur Frührehabilitation (HAL C), die neuroangiologische Sprechstunde mit neurologischem 
Ultraschalllabor sowie die neuroradiologischen und neurochirurgischen Einrichtungen zur 
Behandlung von Schlaganfallpatienten (CT, MRI, Neuroangiografie, neurochirurgischer 
OP). Das Schlaganfallzentrum ist dem Klinischen Neurozentrum des USZ zugeordnet.

Die Leitung des Schlaganfallzentrums liegt bei der der Klinik für Neurologie ange-
schlossenen Professur für Vaskuläre Neurologie und Neurorehabilitation. Das Team 
besitzt neurorehabilitative Expertise, die den Patienten nach Schlaganfall im Sinne einer 
kontinuierlichen Behandlung zu Gute kommt.

Das Zentrum organisiert das Schlaganfallnetzwerk Zürich, zu dem die regionalen und 
städtischen Spitäler und Rettungsdienste gehören.

Wissenschaftlich betreibt das Schlaganfallzentrum Grundlagen- und klinische Forschung 
zu Themen der Schlaganfallbehandlung und Rehabilitation. Die Patienten werden im 
Schweizerischen Schlaganfallregister (SSR) erfasst, das auch der Qualitätskontrolle dient.

Das Schlaganfallzentrum wurde im Januar 2014 von der Swiss Federation of Clinical 
Neuro-Societies (SFCNS) als �Stroke Center“ zertifiziert und besitzt den Auftrag zur 
Schlaganfallversorgung im Rahmen der interkantonalen Vereinbarung zur hochspeziali-
sierten Medizin (IV HSM). 

5.2 Ergebnisse 2015 und Ziele 2016

Das Jahr 2015 stand im Zeichen der Konsolidierung des Schlaganfallzentrums, der 
Abläufe und dem Zusammenspiel der Abteilungen Stroke Unit und PostStroke Unit. Inten-
siviert wurde die klinische Zusammenarbeit mit den Kliniken für Neurochirurgie (gemein-
same Betreuung von Patienten mit Blutungen und post-operativen Patienten auf der 
Stroke Unit und der Post Stroke Unit) und Neuroradiologie (Optimierung der Abläufe in 
der Akutphase des ischämischen Schlaganfalls). Das Neurovaskuläre Board (wöchent-
licher Rapport) etablierte sich als interdisziplinäres Entscheidungsgremium für schwierige 
neurovaskuläre Fälle. Verbessert wurde auch die Zusammenarbeit mit der Klinik für 
Kardiologie insbesondere in Bezug auf die kardiologische Schlaganfallursachenklärung.

Wissenschaftlich konnte die von der McDonnell Foundation finanzierte SMARTS Studie 
zur Erholung nach Schlaganfall in Zusammenarbeit mit den wissenschaftlichen Partnern 
in den USA (Johns Hopkins University, Baltimore, und Columbia University, New York) 
erfolgreich abgeschlossen und eine Fortsetzung der Finanzierung für die SMARTS 2 
Studie erreicht werden. Ebenso in die 2. Finanzierungsperiode ging der Klinische 
Forschungsschwerpunkt Neurorehabilitation, in dem wir den Einfluss der Motivation auf 
die Erholung nach Schlaganfall untersuchen. S. Wegener forschte mit Hilfe eines Marie 
Heim-Vögtlin Stipendiums über kognitive Defizite nach Schlaganfall, M. Katan über das 
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Ambizione Programm des SNF an Biomarkern zur Schlaganfallursachenklärung. Beide 
wurden 2015 habilitiert.

Im Schlaganfallnetzwerk Zürich wurden weitere Vertragspartner gewonnen (Spital 
Männedorf, Seespital Horgen). Die monatliche interdisziplinäre Fortbildung im Netzwerk 
wird jetzt per Videokonferenz an alle Partnerspitäler übertragen. Zunehmend ist die Zahl 
der telemedizinischen Anfragen aus dem Netzwerk.

Ziel für 2016 ist es, die Geschwindigkeit in der Akutversorgung, insbesondere bei den 
Abläufen zur Vorbereitung der endovaskulären Thrombektomie zu steigern. Bei letzterer 
liegen wir über dem Schweizerischen Durchschnitt und haben Verbesserungspotentiale. 
Zudem wird 2016 die Rezertifizierung, die Anfang 2017 geplant ist, vorbereitet werden.

5.3 Struktur/Infrastruktur

Die Stroke Unit befindet sich im Nordtrakt des USZ, Gebäudeteil Nord 1, Etage C und 
wurde im September 2013 als dedizierte Schlaganfallstation mit einem Kontingent von 8 
monitorisierten Betten eröffnet (1 Aufnahmebett/-zimmer + 7 reguläre Betten mit 
Monitoreinheit). Sie wird als Intermediate Care Einheit ohne Beatmungsmöglichkeit 
betrieben. Das Arztzimmer der SU befindet sich direkt oberhalb der Stroke Unit (Etage D, 
Zimmer 135). Intensivpflichtige Schlaganfallpatienten werden in unmittelbarer räumlicher 
Nähe auf der neurologisch-neurochirurgisch-neuroradiologischen Intensivstation (Neuro-
IPS) des Klinischen Neurozentrums betreut.

Die Klinik für Neuroradiologie mit ihren diagnostischen (Computertomographie und Kern-
spintomographie) und interventionellen Verfahren (Neuroangiografie und intraarterielle 
Lysetherapie, Thrombektomie, Stenting) befindet sich in unmittelbarer Nachbarschaft (50 
m) auf derselben Etage. Weiterhin befindet sich ebenfalls in unmittelbarer Nachbarschaft 
der neurochirurgische OPS mit der Möglichkeit zu entsprechenden Eingriffen (z.B. 
Hemikraniektomie, neurovaskuläre Operationen).

Neben der Akutbehandlung des Hirnschlages wird auf der Stroke Unit grosser Wert auf 
die frühe Rehabilitation (Physio-, Ergotherapie, FOTT und Logopädie sowie intensive 
Pflege) gelegt. Ein weiterer Schwerpunkt liegt auf der Vermeidung von Sekundär-
komplikationen (Infektionen, Thrombose, etc.) und dem Erkennen der Schlaganfall-
ursache, was eine optimale Sekundär-prävention erst ermöglicht.

Die meisten Hirnschlagpatienten werden per Ambulanz direkt auf die Stroke Unit verlegt, 
wo sie akut-versorgt, d.h. diagnostiziert und thrombolysiert werden. Patienten, die wahr-
scheinlich für eine Thrombolyse nicht in Frage kommen, treten aus Kapazitätsgründen 
über die interdisziplinäre Notfallstation (INS) des USZ ein. Sie befindet sich im Haupt-
gebäude (Eingang Schmelzbergstrasse) und besitzt eine Kapazität von 17 Bettenplätzen. 
Wie auch auf der Stroke Unit, so ist auch auf der Notfallstation rund um die Uhr ein neu-
rologischer Assistenzarzt anwesend. Das Notfall-CT und der Schock Raum mit räumlich 
anschliessenden Notfalloperationssälen, eine Überwachungseinheit und eine Intensiv-
pflegestation (B-Hof) befinden sich in unmittelbarer Nachbarschaft. Primär intensiv-
und/oder intubationspflichtige Schlaganfallpatienten werden über den Schockraum des 
USZ aufgenommen und vorrangig auf der Neuro-IPS zunächst weiterbetreut.
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5. Das Schlaganfallszentrum des USZ im Jahr 2015
Prof. A. Luft

5.1 Einführung
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Studie erreicht werden. Ebenso in die 2. Finanzierungsperiode ging der Klinische 
Forschungsschwerpunkt Neurorehabilitation, in dem wir den Einfluss der Motivation auf 
die Erholung nach Schlaganfall untersuchen. S. Wegener forschte mit Hilfe eines Marie 
Heim-Vögtlin Stipendiums über kognitive Defizite nach Schlaganfall, M. Katan über das 
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Im Haldenbachtrakt des USZ befindet sich die Post-Stroke-Unit (PSU) mit 6 monitori-
sierten Betten, in denen über längerer Zeit überwachungspflichtige oder pflegeintensive 
Schlaganfallpatienten (z.B. schwere Schlaganfälle, Tracheostomapatienten und delirante 
Patienten) eine Überwachung und Frührehabilitation erhalten. Weniger schwer betroffene 
Schlaganfallpatienten werden auf den Bettenstationen des Haldenbachtraktes (HAL B und 
C) weiterbetreut, bis sie, falls notwendig, in die stationäre Rehabilitation verlegt werden.

5.4 Personal

Die Stroke Unit wird von Prof. A. Luft und in Stellvertretung von Dr. C. Globas geleitet. 
Oberärztliche Supervision leistet weiterhin PD Dr. S. Wegener und ausserhalb der 
regulären Dienstzeiten mittels Präsenzdienst der diensthabende Kaderarzt der Klinik für 
Neurologie. Zusätzlich besteht ein telefonisch/telemedizinischer Hintergrunddienst des 
Leitenden Arztes Schlaganfall für komplexe Fragestellungen. Der Schlaganfalldienst ist 
über einen Schichtbetrieb (3 Schichten unter der Woche und 2 Schichten am Wochen-
ende) von einem Assistenzarzt rund um die Uhr besetzt (insgesamt 5 Assistenzärzte zu 
100%). Das Stroke-Team arbeitet eng mit dem neurointerventionellem Notfall-Team der 
Klinik für Neuroradiologie zusammen.

Die Post Stroke Unit ist mit einem Assistenzarzt (100%) zu den regulären Dienstzeiten 
besetzt. Ausserhalb der regulären Dienstzeiten und an den Wochenenden wird sie vom 
Arzt der Stroke Unit mitbetreut. Die kaderärztliche Supervision wird durch Prof. A. Luft, Dr.
C. Globas und PD Dr. S. Wegener gewährleistet.

Die Sprechstunde für Hirnschlagpatienten und das Neuroangiologische Labor (Doppler-
und Duplexsonographie der hirnzuführenden Gefässe) wird von PD Dr. S. Wegener 
geleitet. Als medizinisch technische Assistentin unterstützt Frau M. Vinanti die Unter-
suchungen. Weiterhin sind parallel zwei Assistenzärzte (100%) im Rahmen des fach-
ärztlichen Weiterbildungscurriculums eingeteilt.

Folgende neurologische Assistenzärzte arbeiteten im Jahr 2014 klinisch im neuro-
vaskulären Bereich:

Stroke Unit: Dr. M. Branscheidt, Dr. P. Gruber, Dr. M. Häberlin, Dr. M. Hackius, 
Dr. C. Huber, Dr. Z. Manjali, Dr. N. Pfender, Dr. H. Pohl, Dr. R. Renzel, Dr. K. Reuter, Dr. 
L. Steiner, Dr. I. Tritschler, Dr. T. Weiss, Dr. L. Westphal, Dr. F. Wolpert

Post-Stroke Unit: Dr. S. Schreiner, Dr. B. Spieler

Neuroangiologische Sprechstunde und neurologisches Ultraschalllabor: Dr. M. Häberlin, 
Dr. C. Huber, Dr. I. Tritschler, Dr. T. Weiss
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5.5 Neuroangiologische Sprechstunde

Externe Zuweisungen von Patienten mit komplexen vaskulären Fragestellungen sowie 
ambulante Kontrollen von am USZ behandelter Hirnschlagpatienten werden in der 
Sprechstunde durchgeführt. Seit 2014 wird im Rahmen der Datenerhebung für das 
Schweizer Schlaganfallregister (SSR) jeder Hirnschlagpatient nach 3 Monaten kontrolliert, 
um Verlaufsdaten und klinische Outcome-Parameter zu erfassen. Patienten, bei denen 
eine klinische Kontrolle nicht möglich ist, werden telefonisch kontaktiert. Für die 
Betroffenen und deren Angehörigen ist diese Visite auch eine wichtige Gelegenheit, 
Fragen zur Neurorehabilitation oder allfällige weitere Abklärungen zur Ursache des Hirn-
schlages und Sekundärprävention mit einem Experten zu besprechen. Weil das Auf-
kommen an klinischen und telefonischen Visiten im Jahr 2015 durch die Kontrollen weiter 
angestiegen ist,  wird neben den Assistenten in der Sprechstunde auch der Poststroke-
Assistent an den Konsultationen beteiligt (ambulante Konsultationen und Duplexunter-
suchungen 2015: 1739 vs. 2014: 1462, Veränderung: +19%). Die Kontrolle der Einträge in 
das SSR erfolgt durch den zuständigen Oberarzt der Sprechstunde gemeinsam mit der 
Study Nurse (Frau M. Knaup). Die interdisziplinäre Besprechung komplexer Fälle erfolgt 
im neurovaskulären Rapport. Doppler- und duplexsonographische Untersuchungen wer-
den sowohl bei stationären als auch bei ambulanten Patienten durchgeführt. Hierfür 
stehen 3 moderne Duplex-Geräte zur Verfügung, davon eine mobile Einheit auf der 
Stroke Unit. Patienten mit akutem Hirnschlag werden prioritär innerhalb von 24h unter-
sucht.

5.6 Interdisziplinarität

Ein wesentlicher Bestandteil des Schlaganfallzentrums ist das interdisziplinäre neuro-
vaskuläre Netzwerk bestehend aus den drei Kernkliniken des Klinischen Neurozentrums, 
nämlich Neurologie, Neuroradiologie und Neurochirurgie sowie den Kliniken für Gefäss-
chirurgie und Kardiologie. Nur im interdisziplinären Kontext können die Patienten mit 
neurovaskulären Erkrankungen auf dem höchsten Qualitätsniveau der akademischen 
Medizin und mit innovativen diagnostischen und therapeutischen Konzepten versorgt 
werden. Interdisziplinäre Therapien sind die Thrombektomie und intraarterielle Lyse bei 
akuten extra- und intrakraniellen Gefässverschlüssen, das chirurgische Anlegen eines 
Umgehungskreislaufs (Bypass), die Angioplastie und Stentimplantation und die 
Thrombendarterektomie bei Stenosen der extra- und intrakraniellen Gefässe, die de-
kompressive Kraniektomie, die chirurgische Behandlung intracerebraler Blutungen 
(Hämatomevakuation, Ventrikeldrainagen), die endovaskuläre und chirurgische Behand-
lung von Aneurysmata, arteriovenösen Malformationen und anderen Gefässmiss-
bildungen, die interdisziplinäre Behandlung cerebraler Vaskulitiden, sowie extra- und 
intrakranieller Gefässdissektionen und Sinus- und Hirnvenenthrombosen.

Dreh- und Angelpunkt des interdisziplinären Austausches ist der wöchentliche neuro-
vaskuläre Rapport (Mittwoch 8:30, Demonstrationsraum Neuroradiologie). Dieser Rapport 
dient der gemeinsamen Beratung und dem Festlegen des diagnostischen und thera-
peutischen Vorgehens. Es werden in erster Linie Patienten besprochen, die am USZ 
betreut werden, aber die Vorstellung externer Patienten ist bei entsprechenden Anfragen 
ebenfalls möglich, präferenziell durch die externen Kollegen selbst. Am USZ betreute 
Patienten werden im Rahmen der initialen Diagnostik, bei Wechsel der Therapiestrategie 
sowie bei besonderen Vorkommnissen, z.B. ungewöhnlichen Komplikationen vorgestellt.
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5.7 Statistik

Alle Patienten, die mit dem Verdacht auf Hirnschlag innerhalb der letzten 7 Tage zuge-
wiesen werden, werden in das Schweizer Schlaganfallregister (SSR) eingetragen. Die 
Schweiz-weite Führung des Registers zur Erfassung der Prozess- und Ergebnisqualität in 
der Versorgung von Hirnschlagpatienten wurde im Rahmen der IV HSM beschlossen. An 
der Führung des Registers in Zürich sind neben den Assistenzärzten im Stroke-Dienst 
auch die Assistenzärzte in der neuroangiologischen Sprechstunde und auf der Post-
Stroke Unit (3-Monatskontrollen), zwei Studienassistentinnen (M. Knaup und M. Vinanti) 
sowie Frau PD Dr. S. Wegener (Kontrolle der Einträge, regelmässige Auswertungen und 
Feedback) beteiligt.

Im Jahr 2015 wurden 876 Patienten in das Register eingetragen, davon 555 mit ischämi-
schem Schlaganfall (2014: 767 und 504, Veränderung von 14%/10%, Abbildung 1). 181 
Patienten konnten einer Thrombolyse-Therapie zugeführt werden, davon 100 in Zusam-
menarbeit mit den Kollegen der Neuroradiologie mit einem interventionellen Vorgehen. Es 
wurden 82 mechanische Thrombektomien durchgeführt (Thrombektomie, 2014: 149 und 
60 Patienten, Veränderung 21%/35%). Wichtiges Kriterium für die Versorgung der 
Schlaganfallpatienten ist die Zeit von Eintritt auf die Stroke Unit bis zum Beginn der Bild-
gebung (Door-to-Imaging-time) und Lysetherapie (Door-to-needle-time). Hier wurden im 
Mittel 25.8 min bzw. 51.8 min erreicht (2014: 25.7 und 51 min). Die Zeit vom Eintritt bis 
zur Neuroangiographie bei geplanter Neurointervention betrug im Mittel bei 180 min 
(2014: 167 min).

Abbildung 1: Verteilung der Diagnosen bei allen im Jahr 2015 im Schlaganfallzentrum aufgenommenen 
Patienten (Quelle SSR).

Die Schwere der neurologischen Defizite, die mit der NIHSS Skala gemessen wird (0 - 42, 
wobei 0 symptomfrei und 42 maximale Symptomschwere bedeutet), betrug im Mittel 6.4 
bei Eintritt und 4.8 nach 24h (2014: 5.7 und 4.3 Punkte).
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Abbildung 2: Outcome nach 3 Monaten (modified Rankin Scale, mRS: (0= keine Symptome, 6 = Tod, 0-2 = 
leichtgradige Einschränkungen; Quelle: SSR 2015)

Mithilfe der modifizierten Rankin Skala (mRS) kann die Schwere der funktionellen Ein-
schränkungen abgeschätzt werden, die für die Patienten im Alltag bestehen. Eine 3-Mo-
natskontrolle konnte bei 417 der Patienten durchgeführt werden, die 2015 einen Schlag-
anfall erlitten hatten (Stand  20.01.2016, Abbildung 2).

5.8  Wissenschaft

Im Jahr 2015 konnten wir die multizentrische SMARTS 1 Studie erfolgreich abschließen, 
die die Erholung nach Schlaganfall longitudinal über 1 Jahr mit neurophysiologischen 
Methoden untersuchte. Die Studie rekrutierte über 70 Patienten in drei Zentren (Johns 
Hopkins University, Columbia University und UZH). Die Biosignals Studie untersucht 
Biomarker zur Schlaganfallursachensuche und rekrutierte weitere Patienten (PD Dr. M. 
Katan). Der klinische Forschungsschwerpunkt (KFSP) Neuroreha wurde für weitere 3 
Jahre verlängert. Unser KFSP Unterprojekt untersucht Belohnung und Motivation 
während der Rehabilitation nach Schlaganfall. Im Tiermodell konnten wir die intra-
zellulären Signaltransduktionswege für Dopamin im motorischen Kortex identifizieren 
(Rioult-Pedotti, Leemburg, Vitrac) und kognitive Defizite nach experimentellem Schlag-
anfall bei der Ratte charakterisieren (PD Dr. S. Wegener). Die EU Projekte REWIRE und 
INTERACTION und die KTI Projekte Lokomat and ArmeoSenso konnten erfolgreich 
abgeschlossen werden inklusive der assoziierten klinischen Studien. Aus dem 
INTERACTION Projekt initiierten wir eine Fortsetzung der klinischen Untersuchungen mit 
der neuartigen Technologie zur Bewegungsaufzeichnung, um die Bewegungsqualität und 
–quantität bei Schlaganfallpatienten am Übergang von stationärer in die ambulante Reha-
bilitation im Alltag zu messen. Die Rekrutierung und die Untersuchung von Schlaganfall-
patienten in der Rehabilitation über längere Zeitphasen wurde durch die enge Kollabora-
tion zwischen dem USZ Schlaganfallzentrum und der Rehabilitationsklinik cereneo, 
Vitznau, ermöglicht.

Drittmittel: EU, UZH (KFSP), SNF, McDonnell Foundation, P&K Pühringer Stiftung, ZNZ 
(Mijnssen)

Wissenschaftliches Personal: M. Branscheidt, M. Iijima, J. Held, S. Leemburg, M. Katan, 
R. Kundert, K. Lutz, A. Luft, L. Nallet, M. Rioult-Pedotti, L. Schüpbach, L. Steiner, C. 
Vitrac, B. Valladares, S. Wegener, M. Wiedmer
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6. Fortbildungen des Klinischen Neurozentrums 2015

Lehre im Sinne der Vermittlung der, aus der klinischen Erfahrung und der Forschung 
entstehenden, neurowissenschaftlichen Denkweise ist ein Hauptanliegen des Klinischen 
Neurozentrums. Im Berichtsjahr wurde die Fortbildungsveranstaltung �Neurorama“, 
welche durch die drei Kernkliniken Neurologie, Neuroradiologie und Neurochirurgie getra-
gen und gemeinsam organisiert wird erfolgreich weitergeführt. An dieser wöchentlich, 
jeweils donnerstags im Monakow Hörsaal stattfindenden Veranstaltung werden aktuelle 
klinische Fälle interdisziplinär und kritisch besprochen sowie Vorträge zu Spezialthemen 
aus den klinischen Neurowissenschaften und wissenschaftliche Symposien zu Schwer-
punktthemen der klinischen Neurowissenschaften gehalten und diskutiert. Die nach-
folgenden Seiten fassen die im Jahr 2015 durchgeführten Fortbildungen des Klinischen 
Neurozentrums zusammen. 

Der nach Constantin von Monakow benannte Hörsaal des Klinischen Neurozentrums, 
der sich in der Klinik für Neurologie befindet
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Symposium �Mismatch und Thrombolyse“ 
Donnerstag, 26. Februar 2015, 14.00 – 18.00 Uhr 
Hörsaal Monakow, UniversitätsSpital Zürich, Frauenklinikstrasse 26, 
8091 Zürich 

14.00 Uhr Begrüssung 
Prof. Dr. Andreas Luft (Klinik für Neurologie) 

14.10 Uhr Das Mismatch in MRT und CT 
Dr. Susanne Wegener (Klinik für Neurologie) 

14.30 Uhr Does mismatch influence our decision for thrombolysis? 
PD Dr. Roman Sztajzel (Hôpitaux Universitaires de Genève)

14.50 Uhr Die dynamische architektonische Organisation der akuten zerebralen Ischämie 
und Konsequenzen für die endovaskuläre Behandlung 
Prof. Dr. Antonios Valavanis (Klinik für Neuroradiologie) 

15.30 Uhr Kaffeepause 

16.00 Uhr Mismatch bei proximalen Gefässverschlüssen: Fälle 
Dr. Gerasimos Baltsavias (Klinik für Neuroradiologie) 

16.20 Uhr Neue nicht-invasive und quantitative MRI Methoden zur Mismatch-Darstellung 
Dr. Jorn Fierstra (Klinik für Neurochirurgie) 

16.40 Uhr Mismatch-basierte Entscheidungen in der Neurochirurgie 
Prof. Dr. Luca Regli (Klinik für Neurochirurgie) 

17.00 Uhr Ist Mismatch–Darstellung bei akuten proximalen Gefässverschlüssen für eine 
Therapieentscheidung notwendig? Contra 
PD Dr. Ralph Weber (Alfried Krupp Krankenhaus, Essen) 

17.20 Uhr Die Mismatch-Darstellung bei akuten proximalen Gefässverschlüssen kann ein 
entscheidender Faktor bei der Therapieentscheidung sein 
Prof. Dr. Jan Gralla (Universitätsspital Bern) 

17.40 Uhr Diskussion (alle)
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Clinical Neuroscience Center

Annual Parkinson Symposium

Thursday, April 30, 2015, 09.00–18.15 h
Hörsaal Monakow, Frauenklinikstrasse 26

UniversityHospital Zurich

General Information

Organization
Prof. Christian Baumann, Department of Neurology, UniversityHospital Zurich
Prof. Martin Schwab, Brain Research Institute, University of Zurich

Information
Klinik für Neurologie
Nathalie Fournichot
Frauenklinikstrasse 26
8091 Zürich

nathalie.fournichot@usz.ch
+41 044 255 12 18

Credits
6 (SNG, SGIM, SGAM)

Participation is free of charge. No registration necessary.

1 
St

d.

1 Std.
 

 
 

 

 

 

 

Venue
UniversityHospital Zurich
Hörsaal Monakow
Frauenklinikstrasse 26
8091 Zürich
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Program
Annual Parkinson Symposium
Thursday, April 30, 2015, Hörsaal Monakow, Frauenklinikstrasse 26, UniversityHospital Zurich

09.00 h Opening Remarks
Martin Schwab

09.10 h Addresses
Gregor Zünd, Jean-Marc Fritschy and Anton Valavanis

09.30 h Novel insights on internalised alpha-Synuclein homeostasis and Parkinson’s disease 
progression progression
Juan Gerez

10.00 h The role of extracellular vesicles and of glia for Parkinson’s and Alzheimer’s disease
Lawrence Rajendran

10.30 h Calcium imaging of mouse motor cortex dynamics during skilled locomotion
Fritjof Helmchen

11.00 h Coffee Break 

11.30 h Gait Analysis: An assessment of function for Parkinson patients?
Bill Taylor

12.00 h Robotics and wearable sensors for Parkinson patients
Roger Gassert

12.30 h Lunch Break 

14.00 h Discovery of prion and prionoid modifiers with high-throughput genetic screens
Adriano Aguzzi

14.30 h PET and SPECT imaging for Parkinson patients
Alfred Buck

15.00 h Neuro-urological problems in Parkinson patients
Thomas Kessler

15.30 h Coffee Break

16.00 h Novel deep brain stimulation targets for Parkinson patients
Oguzkan Sürücü

16.30 h Deep brain stimulation techniques for Parkinson Patients
Lennart Stieglitz

17.00 h How to examine eye movements in Parkinson patients
Antonella Palla

17.30 h Mitochondrial cytopathy and Parkinsonism
Hans Jung

18.00 h Concluding remarks, present situation and outlook
Christian Baumann

18.15 h Apéro

Faculty

Prof. Adriano Aguzzi
Institute of Neuropathology, UniversityHospital Zurich

Prof. Christian Baumann
Department of Neurology, UniversityHospital Zurich

Prof. Alfred Buck
Clinic for Nuclear Medicine, UniversityHospital Zurich

Prof. Jean-Marc Fritschy
Vice Director of the Faculty of Medicine, University of Zurich, 
and Director of the Neuroscience Center Zurich

Prof. Roger Gassert
Rehabilitation Enginee ring, University of Zurich

Dr. Juan Gerez
Biology of Protein Networks, Institute of Biochemistry, ETH Zürich

Prof. Fritjof Helmchen
Laboratory of Neural Circuit Dynamics, and Co-Director of the Brain Research Institute, 
University of Zurich

Prof. Hans Jung
Department of Neurology, UniversityHospital Zurich

PD Dr. Thomas Kessler
Spinal Cord Injury Center Balgrist, UniversityHospital Zurich 

PD Dr. Antonella  Palla
Department of Neurology, UniversityHospital Zurich

Prof. Lawrence Rajendran
Division of Psychiatry Research, University of Zurich

Prof. Martin Schwab
Brain Research Institute, University of Zurich

Dr. Lennart Stieglitz
Department of Neurosurgery, UniversityHospital Zurich

Dr. Oguzkan Sürücü
Department of Neurosurgery, UniversityHospital Zurich

Prof. Bill Taylor
Institute for Biomechanics, ETH Zurich

Pr of. Anton Valavanis
Director of the Institute of Neuroradiology, and Director Clinical Neuroscience Center, 
UniversityHospital Zurich

Prof. Gregor Zünd
Director Research and Education, UniversityHospital Zurich
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1. Parkinson Symposium 2015: Blick auf das Auditorium im Monakow Hörsaal

Eröffnung des Parkinson Symposium 2015:
Prof. A. Valavanis, Prof. M. Schwab, Prof. Ch. Baumann (v.l.n.r.)
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Thursday, June 4, 2015, 14.00 –18.00 h
UniversitätsSpital Zürich

Frauenklinikstrasse 26, Hörsaal Monakow

Clinical Neuroscience Center

MS Symposium

Disease heterogeneity of MS – 
clinical and research aspects
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 Session one:

14.00 h Remyelination in MS – how to do it better
 Prof. Anna Williams, Center for Regenerative Medicine, University Edinburgh

14.30 h B cells and antibody-mediated immunity in MS 
 Prof. Martin Weber, Dept. Neuropathology, University Göttingen

15.00 h Dissecting MS Heterogeneity: The role of Neuroimaging 
 Dr. Matilde Inglese, Mount Sinai Medical School, New York

15.30 h Break

 Session two:

16.00 h Case 1
16.10 h Case 2
16.20 h Case 3

16.30 h PML, diagnostics, biomarkers, new treatment approaches  
 Dr. Ilijas Jelcic, Neuroimmunology and MS Research, University Zurich

17.00 h New insights in diagnosis, prognosis and treatment response 
 Prof. Xavier Montalban, Catalan Center for MS, Barcelona

17.45 h Discussion and conclusion

17.45 h Apéro

 Participation is free of charge. No registration necessary. 

 Credits: 3.5 (SNG, SGIM, SGAM)

 Sponsors: 
 Almirall, Bayer HealthCare, Biogen, Genzyme, Merck Serono, Novartis, Teva

Program Symposium
Thursday, June 4, 2015, UniversitätsSpital Zürich, Frauenklinikstrasse 26, Hörsaal Monakow
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28

Organisation
Prof. Roland Martin, Prof. Andreas. Lutterotti, 
Dr. Sven Schippling, UniversityHospital Zürich

Kontakt
Universitätsspital Zürich
Klinik für Neurologie
Nathalie Fournichot
Frauenklinikstrasse 26, 8091 Zürich
nathalie.fournichot@usz.ch
Tel. +41 (0)44 255 12 18
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Die Fortbildung wird freundlicherweise unterstützt von 
Merck Sharp & Dohme AG (Hauptsponsor) und Roche Pharma (Schweiz) AG 

 
Organisation: PD Dr. Patrick Roth, Klinik für Neurologie USZ  

Prof. Dr. Luca Regli, Klinik für Neurochirurgie USZ 
Tel. 044 255 55 11, patrick.roth@usz.ch 

 
Credits: (SNG, SGMO, SGN, SRO) 

 
www.fortbildung.usz.ch – Tel. +41 (0)44 255 30 35 
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Herbstsemester 2015
Klinisches Neurozentrum und Tumorzentrum 

Symposium Neuro-Onkologie 
Donnerstag, 01. Oktober 2015, 14.00 – 17.15 Uhr 
Hörsaal Monakow, UniversitätsSpital Zürich, Frauenklinikstrasse 26, 
8091 Zürich 

Brain metastases 
 Moderation: PD Dr. Patrick Roth (Klinik für Neurologie)

14.00 Uhr Begrüssung / Einführung 
Prof. Dr. M. Weller (Klinik für Neurologie) 

14.05 Uhr Genomic evolution of brain metastases: implications for targeted therapies 
Dr. P. Brastianos (Massachusetts General Hospital) 

14.45 Uhr Welche Bedeutung hat die Systemtherapie bei Hirnmetastasen? 
Dr. W. Gulden (Klinik für Onkologie) 

15.05 Uhr Radioonkologische Behandlungskonzepte bei Hirnmetastasen 
PD Dr. N. Andratschke (Klinik für Radioonkologie) 

15.25 Uhr Swiss Brain Tumor Foundation 
S. Pandolfino (Swiss Brain Tumor Foundation) 

15.30 Uhr Kaffeepause 

Pituitary adenomas 
 Moderation: Dr. Carlo Serra (Klinik für Neurochirurgie)  

16.00 Uhr Pituitary adenomas: endocrinological aspects 
Dr. O. Tschopp (Klinik für Endokrinologie) 

16.15 Uhr Differential diagnosis of sellar pathologies 
Prof. Dr. W. Wichmann (Klinik für Neuroradiologie) 

16.30 Uhr Surgery for pituitary adenomas. State of the art and surgical outcome 
Dr. C. Serra (Klinik für Neurochirurgie) 

16.45 Uhr The role of radiotherapy for pituitary adenomas: indications and techniques 
Dr. M. Brown (Klinik für Radioonkologie) 

 
17.00 Uhr Developments and future perspectives of pituitary surgery 

Prof. Dr. L. Regli (Klinik für Neurochirurgie) 

17.15 Uhr Apéro 
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Gründungssymposium des “Zentrums für  Epileptologie und 
Epilepsiechirurgie” (ZEE)

Prof. Dr. Dr. Thomas Grunwald, Schweizerische Epilepsie-Klinik, Klinik Lengg AG 
Prof. Dr. Christian Baumann, Klinik für Neurologie, USZ 
PD Dr. Niklaus Krayenbühl, Neurochirurgie, USZ 
Prof. Dr. Bernhard Schmitt, Universitäts-KinderSpital, Zürich

In den vergangenen Jahren hat sich eine immer intensivere Kooperation zwischen den 
Kliniken für Neurologie, Neurochirurgie und Neuroradiologie des USZ, dem Kinderspital 
Zürich und der Schweizerischen Epilepsie-Klinik (EPI-Klinik) der Klinik Lengg entwickelt. 
Um dieser Kooperation einen organisatorisch adäquaten Rahmen zu geben, haben die 
beteiligten Institutionen das Zürcher �Zentrum für Epileptologie und Epilepsiechirurgie“ 
(ZEE) gegründet, das dem Klinischen Neurozentrum des USZ angegliedert ist.

Das ZEE strebt eine bestmögliche klinisch epileptologische Versorgung unserer Patien-
tinnen und Patienten ebenso an wie eine Intensivierung und internationale Vernetzung der 
epileptologischen Forschung am Standort Zürich. 

Das Gründungssymposium fand mit nachfolgendem Programm am 13. und 14. November 
2015 statt.
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Freitag, 13. November 2015 •17.00 – 20.00 Uhr

17.00 Uhr Begrüssung  
Thomas Straubhaar  
CEO Klinik Lengg AG 

Grussworte
Dr. Dr. Thomas Wagner 
Präsident Schweizerische Epilepsie-Stiftung 
Verwaltungsratspräsident Klinik Lengg AG 

Prof. Dr. med. Anton Valavanis  
Leiter Klinisches Neurozentrum   
Direktor Klinik für Neuroradiologie  
UniversitätsSpital (USZ), Zürich 

Prof. Dr. med. Felix Hans Sennhauser  
Ärztlicher Direktor   
Universitäts-KinderSpital (KiSpi), Zürich

17.50 – 18.00 Uhr  Einführung und Vorsitz  
Prof. Dr. Dr. med. Thomas Grunwald

18.00 – 18.30 Uhr Epileptologie – einfach und schwierig  
Prof. Dr. med. Christian E. Elger (FRCP)

18.30 – 19.00 Uhr Outcome and drug policies  
following pediatric epilepsy surgery   
Prof. Dr. Dr. med. Kees P.J. Braun

19.00 – 19.30 Uhr New perspectives in surgery   
for temporal lobe epilepsy  
Prof. Dr. med. Uğur Türe

19.30 – 19.40 Uhr Diskussion 

ab19.40 Uhr Apéro riche

Programm

Sehr geehrte Damen und Herren, 
liebe Kolleginnen und Kollegen

In den vergangenen Jahren hat sich eine immer intensivere Koopera-
tion zwischen den Kliniken für Neurologie, Neurochirurgie und Neuro-
radiologie des USZ, dem Kinderspital Zürich und der Schweizerischen 
Epilepsie-Klinik (EPI-Klinik) der Klinik Lengg entwickelt. Um dieser  
Kooperation einen organisatorisch adäquaten Rahmen zu geben,  
haben die beteiligten Institutionen das Zürcher „Zentrum für Epilepto-
logie und Epilepsiechirurgie“ (ZEE) gegründet, das dem Klinischen 
Neurozentrum des USZ angegliedert ist.
Das ZEE strebt eine bestmögliche klinisch epileptologische Versorgung 
unserer Patientinnen und Patienten ebenso an wie eine Intensivierung 
und internationale Vernetzung der epileptologischen Forschung am 
Standort Zürich.
Mit unserem Gründungssymposium möchten wir die offizielle Eröffnung 
unseres Zentrums mit Ihnen feiern und Ihnen gleichzeitig unsere Arbeit 
näher vorstellen. Wir freuen uns sehr, dass wir namhafte internationale 
Vertreter der Epileptologie, Neurochirurgie und Neuropädiatrie dafür 
gewinnen konnten, am Freitag über aktuelle Fragen ihrer jeweiligen  
Arbeitsgebiete zu sprechen. Am Samstag werden Zürcher Kolleginnen  
und Kollegen morgens wissenschaftliche und klinische Themen disku-
tieren und Ihnen am Nachmittag Themen der Hirnforschung vorstellen, 
die für die Epileptologie von Bedeutung aber auch für eine breitere 
Öffentlichkeit von Interesse sind.
Wir freuen uns sehr, diesen für uns wichtigen Schritt mit Ihnen feiern  
zu können und wünschen Ihnen ein spannendes und anregendes 
Symposium. 

Das Organisations-Komitee
Prof. Dr. Dr. Thomas Grunwald, Schweizerische Epilepsie-Klinik,  
Klinik Lengg AG • Prof. Dr. Christian Baumann, Klinik für Neurologie, USZ •  
PD Dr. Niklaus Krayenbühl, Neurochirurgie, USZ •  Prof. Dr. Bernhard 
Schmitt, Universitäts-KinderSpital, Zürich.

Zentrum für 
Epileptologie und 
Epilepsiechirurgie  Zürich
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Samstag, 14. November 2015 • 10.00 – 12.45 Uhr 

10.00 – 10.05 Uhr Einführung und Vorsitz 
Christian Baumann

10.05 – 10.20 Uhr Metabolische und genetische Erforschung
frühkindlicher epileptischer Enzephalopathien 
Lucia Abela

10.20 – 10.35 Uhr Längeres Überleben durch Antikonvulsiva 
beim Glioblastom: Ende eines Mythos? 
Michael Weller

10.35 – 10.50 Uhr Extrapyramidale Anfälle – Gibt es das? 
Ian W. Mothersill

10.50 – 11.05 Uhr Amygdalahippokampektomie   
aus der Sicht der weissen Hirnsubstanz 
Niklaus Krayenbühl

11.05 – 11.30 Uhr Kaffeepause 
11.30 – 11.35 Uhr Einführung und Vorsitz  

Barbara Plecko
11.35 – 11.50 Uhr Epilepsiechirurgie bei Kleinkindern  

Georgia Ramantani
11.50 – 12.05 Uhr Transitionssprechstunde – 

vom Kind zum Erwachsenen 
Judith Kröll

12.05 – 12.20 Uhr Anfallssemiologie in der prächirurgischen 
Diagnostik   
Martin Kurthen

12.20 – 12.35 Uhr Tiefe Hirnstimulation bei progressiver 
Myoklonusepilepsie – ein Fallbeispiel   
Lukas Imbach

12.35 – 12.45 Uhr Diskussion
12.45 – 14.00 Uhr  Pause

Samstag, 14. November 2015 • 14.00 – 17.30 Uhr  

Publikumsveranstaltung

14.00 – 14.05 Uhr Einführung 
Thomas Grunwald

14.05 – 14.30 Uhr Lernen im Schlaf 
Reto Huber

14.30 – 14.55 Uhr Fettnäpfchen im Hirn  
Hennric Jokeit

14.55 – 15.20 Uhr Warum starb Knut, der Eisbär?   
Und ist das für uns wichtig?  
Caroline Happold

15.20 – 15.30 Uhr Fragen 

15.30 – 16.00 Uhr Kaffeepause

16.00 – 16.30 Uhr Gehirne würfeln nicht  
Peter Brugger

16.30 – 17.00 Uhr Warum würfeln?   
Wie man von Epilepsiepatienten lernt,   
das Leben zu verlängern.  
Thomas Grunwald

17.00 – 17.30 Uhr Podiumsgespräch / Fragen
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7. Das 2. Jahressymposium des Klinischen Neurozentrums

Samstag, 14. November 2015 • 10.00 – 12.45 Uhr 

10.00 – 10.05 Uhr Einführung und Vorsitz 
Christian Baumann

10.05 – 10.20 Uhr Metabolische und genetische Erforschung
frühkindlicher epileptischer Enzephalopathien 
Lucia Abela

10.20 – 10.35 Uhr Längeres Überleben durch Antikonvulsiva 
beim Glioblastom: Ende eines Mythos? 
Michael Weller

10.35 – 10.50 Uhr Extrapyramidale Anfälle – Gibt es das? 
Ian W. Mothersill

10.50 – 11.05 Uhr Amygdalahippokampektomie   
aus der Sicht der weissen Hirnsubstanz 
Niklaus Krayenbühl

11.05 – 11.30 Uhr Kaffeepause 
11.30 – 11.35 Uhr Einführung und Vorsitz  

Barbara Plecko
11.35 – 11.50 Uhr Epilepsiechirurgie bei Kleinkindern  

Georgia Ramantani
11.50 – 12.05 Uhr Transitionssprechstunde – 

vom Kind zum Erwachsenen 
Judith Kröll

12.05 – 12.20 Uhr Anfallssemiologie in der prächirurgischen 
Diagnostik   
Martin Kurthen

12.20 – 12.35 Uhr Tiefe Hirnstimulation bei progressiver 
Myoklonusepilepsie – ein Fallbeispiel   
Lukas Imbach

12.35 – 12.45 Uhr Diskussion
12.45 – 14.00 Uhr  Pause

Samstag, 14. November 2015 • 14.00 – 17.30 Uhr  

Publikumsveranstaltung

14.00 – 14.05 Uhr Einführung 
Thomas Grunwald

14.05 – 14.30 Uhr Lernen im Schlaf 
Reto Huber

14.30 – 14.55 Uhr Fettnäpfchen im Hirn  
Hennric Jokeit

14.55 – 15.20 Uhr Warum starb Knut, der Eisbär?   
Und ist das für uns wichtig?  
Caroline Happold

15.20 – 15.30 Uhr Fragen 

15.30 – 16.00 Uhr Kaffeepause

16.00 – 16.30 Uhr Gehirne würfeln nicht  
Peter Brugger

16.30 – 17.00 Uhr Warum würfeln?   
Wie man von Epilepsiepatienten lernt,   
das Leben zu verlängern.  
Thomas Grunwald

17.00 – 17.30 Uhr Podiumsgespräch / Fragen
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7. Das 2. Jahressymposium des Klinischen Neurozentrums

Klinisches Neurozentrum
des UniversitätsSpitals Zürich

2.Jahressymposium

Donnerstag, 26. November 2015, 14.00–18.45 Uhr
Monakow-Hörsaal, UniversitätsSpital Zürich

 

   Kontakt
U   

  
  

     8091 Zürich
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Sehr geehrte Damen und Herren

Liebe Kolleginnen und Kollegen

Die Klinikdirektoren des Klinischen Neurozentrums des UniversitätsSpitals Zürich freuen

sich ausserordentlich, Sie zum 2. Jahressymposium des Zentrums am Donnerstag, 

26. November 2015 im Monakow-Hörsaal der Klinik für Neurologie einzuladen. 

Das diesjährige Symposium ist der Neuroonkologie gewidmet mit Schwerpunktsetzung

auf die Fortschritte und Herausforderungen der Diagnostik und Behandlung der Gliome. 

Ausgewiesene Referenten aus dem Ausland und in der Klinik und Forschung tätige 

Mitarbeiter des Klinischen Neurozentrums werden zum Thema berichten.

Höhepunkt des Jahressymposiums ist die jährlich stattfindende Yaşargil Lecture in 

Würdigung der Beiträge und Leistungen von Professor M. Gazi Yaşargil, ehemaliger 

Direktor der Neurochirurgischen Klinik des UniversitätsSpitals Zürich. Die Yaşargil 

Lecture wird von Professor Paul Kleihues, emeritierter Professor für Neuropathologie 

und Alt-Dekan der Medizinischen Fakultät der Universität Zürich, in Würdigung seiner

wegweisenden Beiträge zur Neuropathologie und Klassifikation der Hirntumoren, 

gehalten.

Prof. Dr. Anton Valavanis           Prof. Dr. Michael Weller          Prof. Dr. Luca Regli
Leiter Klinisches Neurozentrum          Direktor Klinik für Neurologie          Direktor Klinik für Neurochirurgie
Direktor Klinik für Neuroradiologie

Bildnachweis: Zeichnung Peter Roth nach Robert S. Gessner, Construction I (1942), in: M.G. Yaşargil, 
Microneurosurgery, Stuttgart/New York, 1994.
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14.00 Uhr          Begrüssung
      Prof. Anton Valavanis, Leiter des Klinischen Neurozentrums

14.05 Uhr          Grussworte
      Prof. Christoph Hock, Prorektor Medizin und Naturwissenschaften, Universität Zürich

      Prof. Gregor Zünd, Direktor Forschung und Lehre, UniversitätsSpital Zürich

      Prof. Michael Weller, Direktor Klinik für Neurologie, UniversitätsSpital Zürich

      1. Sitzung
      Vorsitz: Prof. Luca Regli, Direktor Klinik für Neurochirurgie, UniversitätsSpital Zürich

14.30 Uhr          Advanced neuroimaging of cerebral gliomas
      Prof. Tarek Yousry, Department of Neuroradiology, Institute of Neurology and  
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      Prof. Luca Regli, Direktor Klinik für Neurochirurgie, UniversitätsSpital Zürich

16.00 Uhr          New avenues of immunotherapy for gliomas
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Grussworte von Prof. G. Zünd, Direktor Forschung und Lehre

      

      

      

Prof. A. Valavanis eröffnet das 2. Jahressymposium

Grussworte von Prof. G. Zünd, Direktor Forschung und Lehre



73

75

      

      

      

Prof. A. Borbély hält die Laudatio für Prof. P. Kleihues

Prof. P. Kleihues während der Yaşargil Lecture
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Diskussion zur Yaşargil Lecture mit Prof. P. Kleihues und 
Prof. A. Valavanis

2. Jahressymposium: Blick auf das Auditorium im Monakow Hörsaal
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7.1 Ausblick auf das 3. Jahressymposium 

Das nächste Jahressymposium des Klinischen Neurozentrums findet am Freitag, den 25. 
November 2016 ab 14.00 Uhr im Monakow-Hörsaal der Klinik für Neurologie des 
UniversitätsSpitals Zürich statt. Das  Symposium ist dem Thema �Schlaganfall" gewidmet 
mit Schwerpunktsetzung auf die Fortschritte und Herausforderungen der Diagnostik und 
Behandlung des ischämischen und hämorrhagischen Schlaganfalls. Ausgewiesene Refe-
renten aus dem Ausland und in der Klinik und Forschung tätige Mitarbeiter des Klinischen 
Neurozentrums werden zum Thema berichten. Gerne nehmen wir Ihre Online-Anmeldung 
entgegen. 

Höhepunkt des Jahressymposiums ist jeweils die jährlich stattfindende Yasargil Lecture, 
welche in Würdigung der Beiträge und Leistungen von Professor M. Gazi Yasargil, ehe-
maliger Direktor der Neurochirurgischen Klinik des UniversitätsSpitals Zürich, eingeführt 
wurde. Die diesjährige Yasargil Lecture wird von Professor Werner Hacke, emeritierter 
Professor für Neurologie an der Neurologischen Universitätsklinik Heidelberg, Alt-Dekan 
der Medizinischen Fakultät der Universität Heidelberg und Seniorprofessor für Medizin der 
Universität Heidelberg, in Würdigung seiner wegweisenden Beiträge zur Erforschung und 
Behandlung des Schlaganfalls, gehalten. 

2. Jahressymposium
Prof. J. Hodler, Prof. A. Borbély, Prof. P. Kleihues, Prof. A. Valavanis, 
Prof. L. Regli, Prof. M. Weller (v.l.n.r.)
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8. Zum neunzigsten Geburtstag von Professor Gazi M. Yaşargil

Am 6. Juli 2015 konnte Gazi M. Yaşargil, emeritierter Professor für Neurochirurgie 
an der Universität Zürich, in bester Gesundheit und bei voller Aktivität seinen 90. 
Geburtstag feiern. Er war von 1973 bis 1992 Direktor der von seinem Lehrer und 
Vorgänger Hugo Krayenbühl 1937 gegründeten und durch Yaşargil zu Weltgeltung 
gebrachten Neurochirurgischen Klinik des Zürcher Universitätsspitals.

Professor Yaşargil‘s Laufbahn nahm 1953 im damaligen Kantonsspital Zürich ihren 
Anfang und ist aufs Engste mit der Entwicklung und dem Ansehen des Zürcher 
Universitätsspitals verbunden. Meilensteine seiner Tätigkeit sind die Einführung des 
Operationsmikroskops in die Neurochirurgie, die Durchführung der weltweit ersten 
Bypass-Operation an den Hirngefässen zur Behandlung des Schlaganfalls und die Ent-
wicklung von innovativen mikrochirurgischen Techniken zur Behandlung von Hirn-
gefässerkrankungen, Hirntumoren und der Epilepsie. Voraussetzung für diese 
chirurgischen Meisterleistungen am empfindlichsten und komplexesten Organ des 
menschlichen Körpers war der Entwurf eines revolutionären Konzeptes der Hirnanatomie 
und –Physiologie, welches in seiner Umsetzung am lebenden Gehirn den atraumatischen 
Zugang zu den tiefsten und verborgensten Arealen des Gehirns ermöglichte. Er gilt in der 
medizinischen Fachwelt als der unbestrittene Begründer der modernen Mikro-Neuro-
chirurgie und wurde nebst der Verleihung hoch angesehener wissenschaftlicher Preise,
vieler Ehrenmitgliedschaften durch medizinische Fachgesellschaften und Ehren-
doktorwürden zahlreicher renommierter Universitäten, von der amerikanischen Gesell-
schaft für Neurochirurgie im Jahr 1999 gemeinsam mit Harvey Cushing mit dem Titel 
«Neurochirurg des Jahrhunderts» geehrt.
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Voraussetzungen seiner Tätigkeit waren eine bis ins letzte Detail sinnvoll organisierte 
Klinik, die wie eine Grossfamilie funktionierte, und ein in der Disziplin, Stille und Ästhetik 
wie ein Orchester zusammenspielendes Operationsteam, das die Vollbringung individu-
eller neurochirurgischer Meisterwerke zugunsten des einzelnen Patienten ermöglichte. 
Eingebettet war dieses Wirken in ein medizinisch-philosophisches System, dessen 
Hauptmerkmale die totale Hingabe an den Patienten, die Behutsamkeit und Präzision des 
chirurgischen Tuns und der ständige Respekt vor dem menschlichen Gehirn sind. Geleitet 
waren seine chirurgischen Entscheidungen vom hippokratischen Grundprinzip �zu helfen 
oder mindestens nicht zu schaden“. Getragen war diese Tätigkeit am Zürcher 
Universitätsspital von einer wohlwollend und respektvoll gesinnten Spitalverwaltung und 
einer vertrauensvollen Behörde.

Nach seiner Emeritierung im Jahr 1992 folgte er 1994 einem ehrenvollen Ruf auf eine 
ordentliche Professur für Neurochirurgie der medizinischen Fakultät der Universität
Arkansas, Little Rock, und ist seit 2013 an der von seinem Schüler, Prof. Ugur Türe, 
geleiteten neurochirurgischen Klinik der Yeditepe Universität in Istanbul als mitwirkender 
Neurochirurg, Forscher und Lehrer aktiv tätig.

Auch nach seiner Emeritierung blieb Yaşargil dem Zürcher Universitätsspital durch 
häufige Besuche der Neuro-Kliniken und vor allem durch Erwähnung der Rolle des 
Universitätsspitals in der Entwicklung der Neurowissenschaften in seinen, in der ganzen 
Welt gehaltenen Vorträgen, treu. Ihm liegt sehr daran beharrlich und immerwieder darauf 
aufmerksam zu machen, wie stark die Grundlagen der Neurowissenschaften am 
Universitätsplatz Zürich verankert sind und wie sehr die Fortführung dieser dynamischen 
Entwicklung durch das Klinische Neurozentrum des USZ und das Zentrum für Neuro-
wissenschaften der Universität und ETH Zürich auch weiterhin auf die bisherige gross-
zügige Unterstützung durch die tragenden Institutionen, die Regierung und die Be-
völkerung angewiesen ist.

Das Klinische Neurozentrum des Universitätsspitals Zürich hat in Würdigung seiner 
grossen Beiträge für die klinischen Neurowissenschaften und den Ruf des Universitäts-
spitals Zürich die «Yaşargil Lecture» eingeführt, die jährlich anlässlich eines wissen-
schaftlichen Symposiums von einem international renommierten Neurowissenschaftler 
gehalten wird.

Prof. Anton Valavanis, 
Direktor der Klinik für Neuroradiologie
und Leiter des Klinischen Neurozentrums des USZ


