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46 akademische Biobanken an NUM-Standorten (plus Bremen)

Das Netzwerk 
Universitätsmedizin (NUM)
Seit April 2020, koordiniert durch Charité

teilnehmende Standorte der Universitätsmedizin
= 12 Prozent des deutschen akutstationären Marktes 

registrierte Nutzer:innen auf NUM-Webplattform (primär 
Forschende, Verwaltung)

Mio. EUR Förderung über 10,25 Jahre (April 2020–
Juni 2030)



Strategische Einordnung



Strategische Ziele: (1) Deutsche UK verbinden (2) Krisenbereitschaft 
verbessern und (3) Datenraum für klinische Forschung bereitstellen
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Etablierung eines "One-Stop-Shop" für 
klinische Forschung auf nationaler Ebene

Verbesserung der Pandemie- und 
Krisenbereitschaft 

Bereitstellung eines umfassenden klinischen 
Studien- und Forschungsdatenraums für 

Deutschland

Lösung:

Übergreifendes Governance-
Framework

Surveillance & Rapid 
Response Plattform

Modulare klinische 
Forschungs(daten)-Plattform3
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NUM unterstützt die Erzeugung und/oder Nutzung klinischer Daten, um 
praxisverändernde Erkenntnisse zu generieren
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Interventional studies

I II III IV

Non-interventional studies

Case control studies

Cohort studies

Cross-sectional studies
Clinical routine data

Registries

Clinical & epidemiological insights
Basic Research

Development
Pharmaceuticals
Devices
Vaccines
Tests
…

Practice
Guidelines, 
protocols,
action plans 
etc.

New Research 
Questions

?Note: Icons from Freepik, Surang, Flaticon
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Quelle: eigene Recherchen
*ohne Investitionsmittel

Akademische Medizin: Internationaler Trend zu größeren 
Einheiten

31,7 Mrd. € Umsatz*
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Welchen Mehrwert hat das NUM für die deutsche 
biomedizinische Forschungslandschaft?
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Fragmentierte Netzwerke (manche UK, einzelne 
Krankheitsbilder)

Wettbewerb, Ausschluss („Exzellenz“)

Fokus auf frühe Stadien des Translationszyklus 

Spezialisierte Infrastruktur/Datensilos

Forschungsinfrastrukturen nicht "rapid 
response"-fähig

Ausgangssituation Mehrwehrt

Übergreifendes Netzwerk (alle UK, erweiterbar 
um jedes Krankheitsbild)

Kooperation, Inklusion („Offen für Alle“)

Fokus auf späte Stadien des Translationszyklus 
(„practice-changing“) 

Offener Zugang zu Daten und Infrastrukturen

Ad hoc-Handlungsfähigkeit in zukünftigen Krisen



NUM-Forschungsdatenplattform 



Prospektive Daten (klinische + klinisch-epidemiologische Studien)Klinische Epidemiologie- und Studienplattform

Klinische Routinedaten (Sekundärnutzung)Klinische Routinedatenplattform

Klinische Daten Bioproben-daten Bildgebungs-daten OMICS-Daten

NUM
Klinischer Forschungsdatenraum

Management von Schnittstellen, Record Linkage, FAIR-Prinzipien, Skalierbarkeit, …

NUM-
Externe Da

ten

NUM Forschungsdatenraum heute: Modulare Infrastruktur für 
verschiedene Datentypen
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Bioproben-
plattform

Bilddaten-
plattform



Komplett integrierte modulare klinische Daten-Plattform 
(inklusive nicht-universitärer Kliniken und ambulanter Praxen)

Klinische Daten Bioproben-daten Bildgebungs-daten OMICS-Daten

NUM-
externe
Daten

Klinische Routinedaten (Sekundärnutzung)

Klinische Epidemiologie- und Studienplattform

Klinische Routinedatenplattform
Bilddaten-
plattform

Bioproben-
plattform

NUM
Klinischer Forschungsdatenraum

Management von Schnittstellen, Record Linkage, FAIR-Prinzipien, Skalierbarkeit, …
-
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Zukunft: Voll integrierte modulare Plattform mit Record
Linkage-Fähigkeit und Outreach



NUM 3.0: NUM-FIS: Koordinator:innen der 11 NUM-FIS 
verteilt auf 22 UKs
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H
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Fachnetzwerk Infektionen (SNID)

Fachnetzwerk Schlaganfall (SN Stroke)

Fachnetzwerk Intensivmedizin (SN CritCare)

NUM Klinische Epidemiologie- und Studienplattform (NUKLEUS)

NUM-Plattform für Bildgebungsdaten (RACOON)

NUM Studiennetzwerk (NUM SN)

NUM-Plattform für Obduktionen und Pathologie (NATON)

G NUM-Plattform für Surveillance und Rapid Response (NUM-SAR)

NUM-Datenintegrationszentren (NUM-DIZ)

NUM-Plattform für AKuT-, Intensiv- und Notfallmedizin (AKTIN)

E NUM Methoden- & Bioproben-Hub (NUM-MB)
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Durchführung insb. 
komplexer multizentrischer

klinischer Studien (z.B. 
IMPRO)

Nutzungsszenarien im NUM, umsetzbar unabhängig vom 
Förderer
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• Schnelle klinische Forschung über Standorte hinweg –
auch im Krisenfall

Aufsetzen von Registern
auf NUM-Plattformen

Multizentrische 
Bilddatenanalyse (inkl. KI-

Algorithmen) unter 
Nutzung von RACOON

Bereitstellung klinischer 
Routine-Kerndatensatz

(über Datenintegrations-
zentren), ggf. mit initialer

NUM-Förderung

…

Auswertung von im NUM 
vorhandenen Datensätzen 
und Bioproben aus Studien
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Kontakt:

NUM Koordinierungsstelle:

forschungsnetzwerk-unimedizin@charite.de

Weitere Informationen:

https://www.netzwerk-universitaetsmedizin.de/

mailto:forschungsnetzwerk-unimedizin@charite.de
https://www.netzwerk-universitaetsmedizin.de/

