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Praambel

Gemall 8§ 13 des Universitatsgesetzes 2002 (im Folgenden UG 2002 genannt) sind
zwischen den einzelnen Universitaten und dem Bund im Rahmen der Gesetze fir

jeweils drei Jahre Leistungsvereinbarungen abzuschlielRen.

Die vorliegende Leistungsvereinbarung ist ein éffentlich-rechtlicher Vertrag und dient der
gemeinsamen Definition der gegenseitigen Verpflichtungen. Sie regelt, welche Leistun-
gen von der Medizinischen Universitat Innsbruck im Auftrag des Bundes erbracht

werden und welche Leistungen der Bund hierftr erbringt.

Vertragspartnerinnen

1. Republik Osterreich, vertreten durch den Bundesminister fir Wissenschaft und
Forschung, durch Generalsekretar Sektionschef Mag. Friedrich Faulhammer
2. Medizinische Universitat Innsbruck, vertreten durch den Rektor Univ.-Prof. Dr. Herbert

Lochs

Geltungsdauer

3 Jahre von 1. Janner 2013 bis 31. Dezember 2015

Zu erbringende Leistungen der Universitat 8 13 (2) Z 1 UG 2002

Ubersicht der Leistungsbereiche:
A. Strategische Ziele, Profilbildung, Universitatsentwicklung
Al. Qualitatssicherung
A2. Personalentwicklung/-struktur
B. Forschung/Entwicklung und ErschlieBung der Kiinste
B1. Nationale GrofR3forschungsinfrastruktur
B2. Internationale GroRR3forschungsinfrastruktur
C1. Studien/Lehre
C2. Weiterbildung
D. Sonstige Leistungsbereiche
D1. Gesellschaftliche Zielsetzungen
D2. Internationalitat und Mobilitéat
D3. Kooperationen
D4. Spezifische Bereiche

D5. Bauvorhaben/Generalsanierungsvorhaben
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A. Strategische Ziele, Profilbildung, Universitatsentwicklung

Die Medizinische Universitat Innsbruck (MUI) ist als Uberregional agierende Institution in
gleicher Weise der Forschung, Lehre und Krankenversorgung verpflichtet. Sie erfullt
diese Aufgaben autonom und in enger Kooperation mit der Tiroler Landeskrankenanstal-
ten GmbH (TILAK) als Trager des Universitatsklinikums Innsbruck, der Leopold-
Franzens-Universitat Innsbruck (LFUI) sowie den anderen Tiroler und 6sterreichischen
Hochschulen (vgl. EP 2.1.). Die MUI kooperiert aber auch Utberregional in speziellen
Abkommen mit zahlreichen Hochschulen und ist an einer Reihe von internationalen wis-
senschaftlichen Netzwerken wie etwa dem Asean European University Network oder
Eurolife beteiligt. Die zahlreichen Kooperationen der MUI ermdéglichen ihren Wissen-
schaftlerinnen und Wissenschaftlern durchgangige wissenschaftliche Karrieren und fér-
dern die Mobilitat.

Die MUI bekennt sich zu den Zielen einer demokratischen, humanistischen Gesellschaft,
zur Verpflichtung der Geschlechter-Gerechtigkeit und der Frauenférderung in allen Leis-
tungsbereichen. Besonderes Augenmerk soll auf Mal3Bhahmen zur Starkung der Position
von Frauen im wissenschaftlichen Betrieb und in Leitungspositionen gelegt werden.
Durch ihre Tatigkeit leistet die MUI einen Beitrag zur Bewaltigung der Herausforderun-
gen unserer Gesellschaft — im Besonderen der Erhaltung von physischer, psychischer
und sozialer Gesundheit und Wohlbefinden, der Pravention und Behandlung von Krank-
heiten sowie der Herausforderungen durch die Verdnderung der Altersstruktur der Be-
volkerung — und unterstitzt dadurch die Bestrebungen des Schwerpunkts ,Sicherung
der Lebensqualitat im demographischen Wandel*, der in der FTI-Strategie der Bundes-
regierung verankert ist. Diese Ziele verfolgt die MUI mit einem globalen Ansatz, unter
Entwicklung interdisziplinarer Programme in Kooperation mit anderen Forschungsein-

richtungen.

Die MUI bildet ungefahr 3.000 Studierende in Humanmedizin, Zahnmedizin, Molekularer
Medizin und PhD-Programmen umfassend aus. Sie ist der postpromotionellen Aus-
und Weiterbildung verpflichtet und bietet diverse Universitatslehrgdnge sowie Lifelong

Learning (LLL) an.
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Strategische Kernziele 2013-2015 (siehe EP Kap. 2)

Translationale Forschung und Kooperationen starken

Ein besonderes Merkmal der MUI stellt die hohe Qualitét der translationalen Forschung
dar. Diese wurde einerseits durch die gute raumliche Verbindung zwischen medizinisch
theoretischen Instituten und Klinik, anderseits durch die Entwicklung von fachertbergrei-
fenden Metastrukturen erreicht. Die besondere Bedeutung der translationalen For-
schung ist insbesondere in den Forschungsschwerpunkten der MUI abgebildet. In dieser
LV Periode mdchte die MUI diese spezifische Stéarke weiterentwickeln, die Forschungs-
leistung qualitativ weiter steigern, die Krankenversorgung und universitare Lehre opti-
mieren sowie die Kooperation zwischen Theorie und Klinik weiter verstarken. Auch die
Kooperation mit der Schwesteruniversitét soll spezifisch weiterentwickelt werden. Durch
gemeinsame Ressourcennutzung sollen eine gegenseitige intellektuelle Befruchtung

aber auch Synergieeffekte und Einsparungspotenziale erreicht werden.

Weiterentwicklung systemische und personalisierte Medizin

In diesem Sinne sollen Forschungsbereiche der MUI in der systemischen Medizin wie
Genetik/Genomik/Epigenetik sowohl in der theoretischen Forschung als auch in der Kili-
nik gemeinsam weiterentwickelt werden. In diesem Bereich ist auch die Entwicklung
nationaler und internationaler Forschungsplattformen geplant. Die MUI hat bereits einen
Forschungsschwerpunkt in der personalisierten Medizin, der den oben erwahnten An-
satz ideal erganzt. Durch die Weiterentwicklung dieser beiden Bereiche wird die Erfor-

schung individueller Krankheitsursachen und -behandlungsmethoden geférdert.

Universitatsentwicklung

Steuerung nach Leistungsparametern

Fir ein weiteres Hauptziel, die verstarkte Steuerung der MUI nach objektiven Parame-
tern bzw. Kennzahlen, wurden die Grundlagen erfolgreich geschaffen. Die Leistungs-
parameter aller Organisationseinheiten (OE) wurden detailliert erhoben. In - erstmals
an der MUI durchgefihrten - Budgetgesprdchen und Zielvereinbarungen mit allen
OE-Leiterlnnen werden die Leistungszahlen der einzelnen OE diskutiert und Entwick-
lungsziele anhand dieser Zahlen vereinbart. Die weitere Umsetzung dieses Anliegens ist

jedoch durch die hohe feste Budgetbindung begrenzt.
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Budget- und Raumressourcen

Ein zentrales Problem bei der Anpassung an neue Entwicklungen und der leistungs-
orientierten Mittelvergabe ist der hohe Grad der festen Budget- und Raumbindung.

Wie auch an anderen Universitaten sind etwa 90 % des Globalbudgets der MUI fest in
Form von Personal, Mieten und Verbrauchsmitteln gebunden. Der Prozentsatz unbefris-
teter Mitarbeiterinnen beim wissenschaftlichen Personal ist hoch (im Durchschnitt
49,04 % ohne Ersatzkrafte). Der Gestaltungsspielraum ist daher sehr klein. Ein wichti-
ges Ziel ist die Reduktion des fest gebundenen Budgetanteiles zugunsten eines hdheren
flexiblen Budgetanteils, der leistungsorientiert vergeben wird. In dieser Leistungsverein-
barung sind daher Uberwiegend Projekte angefihrt, die spezifisch eine Erhéhung des

flexiblen Budgetanteiles zur Folge haben.

Daher sind folgende MalRnahmen geplant:

e Projektbezogene Vergabe von Laborflachen

o Aufbau eines ,Zukunftskollegs" gemeinsam mit der UIBK, in dem Stellen nur befristet
vergeben werden mit dem Ziel, dass die Stelleninhaberinnen Drittmittel zur weiteren
Finanzierung des eigenen Projektes einwerben

o Reduktion des fest gebundenen Budgetanteiles in den Organisationseinheiten und
Erhéhung des flexiblen leistungsabhangigen Anteiles

o Die MUI beabsichtigt, die Lehrraumlichkeiten fir nationale und internationale Veran-
staltungen insbesondere in der lehrveranstaltungsfreien Zeit starker zu nutzen, um
Uber das gesamte Kalenderjahr eine héhere Auslastung der Raumlichkeiten zu erzie-

len.

Neustrukturierung, strategische Allianzen

Als wesentliche Grundpfeiler flr die weitere Steigerung der Leistungsfahigkeit betrachtet

die MUI die Erneuerung der inneren Struktur sowie den Ausbau der Kooperationen zu

strategischen Allianzen:

e Eine enge Verbindung und Zusammengehdrigkeit von theoretischer und klinischer
Medizin in einer Universitat

e Den Aufbau einer Klinikumsleitung zur effizienten und partnerschaftlichen Fuhrung
des Universitatsklinikums mit der TILAK

¢ Die Weiterentwicklung der Grundlagenforschung und der Studienangebote in Koope-
ration mit der UIBK

o Kooperationen mit anderen Tiroler Hochschulen
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Aus diesen Grundsatzuberlegungen ergeben sich konkrete Umstrukturierungen im klini-

schen Bereich:

Restrukturierung des Departments fir Innere Medizin
Restrukturierung des Departments fur Psychiatrie und Psychotherapie
Restrukturierung des Departments fur Kinder- und Jugendheilkunde
Restrukturierung der Anasthesie

Aufbau des Herzzentrums

Umstrukturierungen im theoretischen Bereich:

Vereinfachung der Struktur durch rdumliche und organisatorische Zusammenfihrung
von fachlich zusammengehdrigen Instituten zu gréReren Zentren. Schaffung von
»Zentrumseinheiten® fur institutsiiberschreitende gemeinsame Aufgaben

Schaffung ,Gemeinsamer Einrichtungen“ zur Ressourcenbundelung

Profilbildung

Forschung: Folgende Schwerpunkte werden gesetzt

Die Schwerpunktbereiche der MUI befinden sich im Zentrum der gesellschaftlichen Her-

ausforderung.

Daher ist die strukturelle und finanzielle Starkung der Schwerpunktbereiche (Onkolo-
gie; Neurowissenschaften, Infektiologie und Immunologie & Organ und Gewebeer-
satz, Epigenetik, Genetik und Genomik) ein vorrangiges Ziel.

Die Starken der MUI liegen sowohl im Bereich der grundlagenorientierten und
translationalen Forschung wie auch in der klinischen Forschung. Wichtige zukunfts-
weisende Forschungsansétze im Bereich der Personalisierten Medizin werden ins-
besondere durch den vernetzenden Forschungsschwerpunkt Epigenetik, Genetik
und Genomik gestéarkt. Anséatze zur Personalisierten Medizin werden schon jetzt bei-
spielsweise im K1-Zentrum Oncotyrol und in der Schlaganfalltherapie verfolgt.

Die Starkefelder innerhalb der Klinik werden ebenso ausgebaut.

Intensivierung der Forschungsservicierung bei der Einwerbung und Abwicklung von
Forschungsprojekten nationaler und internationaler Fordergeber (Antragstellung bei
FWEF-, EU-Projekten, Horizon 2020 u.a.).

Verstarkte Einbindung in nationale und internationale Forschungsverbinde.
Erweiterung der Facilities (Technologieplattformen) auch im Sinne einer Vernetzung
mit nationalen und internationalen Forschungsplattformen.

Starkung des Kompetenzzentrums fir Klinische Studien (KKS) durch Ausgliederung.
Forcierte Nachwuchsférderung durch intramurale Projektférderung; Bereitstellung

von PhD- und Postdoc-Stellen.
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Verstarkte Internationalisierung; besonderer Fokus die EU.

Steigerung der Akzeptanz, Servicierung von Technologietransfer.

Lehre

Die wissenschaftsgeleitete Lehre ist eine Kernaufgabe, welche die MUI durch ein zeit-

gemales, gesundheitspolitisch relevantes und zukunftsorientiertes Angebot wahrneh-

men mochte

Steigerung der Wertigkeit der Lehre

Auf- und Ausbau einer spezifischen Personalentwicklung — Faculty Development
Lehrkompetenz (Schema S.O.S. Lehre)

Verbesserung der Organisation von Studien z.B.: Studiengangskoordinator (MME),
Studienabschnittsleiter (S.0.S Lehre), Semesterkoordinator (notwendige Module aus
S.0.S Lehre), Modulkoordinator (notwendige Module aus S.0.S Lehre)

Modell , Teaching track“: parallel zum PhD oder Clinical PhD soll es zukiinftig mog-
lich sein, eine akademische Karriere mit wissenschaftsgeleiteter Didaktik/Medical

Education mit MME attraktiv machen zu kdnnen.

Lifelong Learning

Das Selbstverstandnis der Medizinischen Universitat Innsbruck besteht u.a. darin, “Ler-

nen an einer Universitat als Kontinuum zu verstehen, das nicht mit dem Erwerb eines

akademischen Abschlusses abgeschlossen ist und die Bevoélkerung auf allen Ebenen

teilhaben lasst.*’. Lifelong Learning wird dabei als ,lebensbegleitende Bildung*? begrif-

fen, welche

in ihrer Architektur sowie in den Lehr-/Lernmethoden ganzheitlich angelegt,

sich in ihrer Zielsetzung auf die Bedurfnisses des Lernenden ausrichtet und

der grundsatzlichen Aufgabe jeder Osterreichischen Universitat verpflichtet ist, ,ver-
antwortlich zur Losung der Probleme des Menschen sowie zur gedeihlichen Entwick-
lung der Gesellschaft und der natiurlichen Umwelt beizutragen® (Universitatsgesetz
2002 8§ 1).

! Entwicklungsplan der Medizinischen Universitat Innsbruck 2011-15, S. 7

2 Chisholm, Lynne: Lebenslanges Lernen — Eine Strategie fiir Osterreich. Was empfehlen die Expertinnen?,
Referat im Rahmen ,Lebenslanges Lernen: Zumutung, Herausforderung oder Chance? Bildungsdialog der
oberdsterreichischen Sozialpartner, 10. Marz 2011.“
http://www.arbeiterkammer.org/online/page.php?P=128&IP=60297 (Stand: 22.08.2011), S. 7.
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Im oben skizzierten Sinne werden an der Medizinischen Universitat Innsbruck die Berei-
che Bologna und Lifelong Learning nicht getrennt sondern zusammengefiihrt. Beide
Prozesse mit ihren ganz konkreten MalBnahmen und Anforderungen bedingen sich ge-

genseitig und flieBen ineinander.

Ziele der Lifelong Learning-Strategie der MUI

e Starkung des berufsbegleitenden Studien- und Weiterbildungsangebots

e Vernetzung im Bereich der universitdren Weiterbildung mit nationalen und internatio-
nalen Einrichtungen zur Ausbildung im Gesundheitswesen

e Ausarbeitung eines transparenten Verfahrensmodell zur Anerkennung fiir non-formal
und informell erworbener Kenntnisse und Kompetenzen, insbesondere im Rahmen
von Tatigkeiten im Gesundheitsbereich

e Verstarkte Kommunikation mit der Bevdlkerung

MaRnahmen zur Umsetzung der Lifelong Learning-Strategie der MUI 2013-2015

¢ Einrichtung eines Qualitatssicherungssystems im Bereich Lifelong Learning

o Verdoppelung der Zahl an Universitatslehrgangen

e Vernetzung der Programme und ggf. Studienangebote

o Kooperationen mit regionalen und tberregionalen Bildungseinrichtungen

e Einrichtung einer Uberinstitutionellen Arbeitsgruppe zur Ausarbeitung eines transpa-
renten Verfahrensmodell zur Anerkennung fur non-formal und informell erworbener
Kenntnisse und Kompetenzen im Rahmen von Tatigkeiten im Gesundheitsbereich

e Ausbau offener Formate

Internationalisierungsstrategie

Zur strategiegeleiteten Blndelung der Aktivitaten im Bereich der internationalen For-
schungskooperationen werden auf Basis des Forschungsprofils und der bestehenden
thematischen Schwerpunkte eine Internationalisierungsstrategie weiterentwickelt und

MalRnahmen zu deren Implementierung gesetzt (siehe Vorhaben unter B).

Die internationale Forschungsorientierung misst sich an folgenden Merkmalen:

e Strategische Ziele der Universitat in HORIZON 2020 und in anderen bi- oder multila-
teralen Kooperationsinitiativen;

e Plan zur Umsetzung der EU-Empfehlungen zur Umsetzung des Europaischen For-
schungs- und Innovationsraums sowie der internationalen FTI-Zusammenarbeit;

e Ausbau des Forschungsservice fir internationale Projekte und Programme;
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e FoOrderung der Kompetenzen des Universitatspersonals in Bezug auf Fragen von
Wissenstransfer, der Kooperation mit Unternehmen, von Entrepreneurship sowie in
Bezug auf das Management der internationalen Forschungszusammenarbeit;

e Nutzung europdischer und internationaler Wissenschafts- und Forschungsnetzwerke
zur Starkung der Forschungsschwerpunkte der Universitét;

e Positionierung der Universitat in der eigenen Region im Hinblick auf die EU — Struk-
turfondsperiode 2014-2020;

e Verbesserung der Rahmenbedingungen, um die Attraktivitat der Universitat fir die
internationale Forschungskooperation zu erhéhen (Arbeitsbedingungen flr exzellen-
te auslandische Forscher/innen, strategische Partnerschaften, aktive Nutzung von

EU-Gremien, Forderung der Fremdsprachenkompetenz...).

Die stetige Weiterentwicklung der Internationalitat in der Lehre ist der Medizinischen
Universitat Innsbruck ein besonderes Anliegen. Studierenden und Lehrenden die Chan-
ce zu geben, internationale Erfahrungen zu sammeln und interkulturelle Kompetenz zu
erlangen, um sie fur den internationalen Wettbewerb zu qualifizieren, kommt dabei we-
sentliche Bedeutung zu. Ebenso stellt die Einbindung in internationale Netzwerke eine
wichtige Komponente dar, die fur die berufliche Laufbahn foérderlich ist. In folgenden Be-
reichen sind die Entwicklungen mit besonderem Augenmerk zu verfolgen: Mobilitatsfor-
derung, Studierendenaustausch, Service, Festigung und Ausbau internationaler Koope-

rationen.

Darauf aufbauend werden seitens der Medizinischen Universitat Innsbruck vor allem

folgende Ziele verfolgt:

o Vertiefung der Kooperationen mit Universitaten als Partner in der Internationalisie-
rung von Lehre und Studium

¢ Intensivierung der Einbindung in internationale Netzwerke

e Starkung des Studierendenaustauschs in beiden Richtungen (incoming-outgoing),
weitere Erhéhung der Mobilitatszahlen

o Weiterentwicklung der Mobilitdtsangebote auRerhalb Europas

e |nternationalisation at home fur nichtmobile Studierende

Folgende MalRBhahmen wurden und werden gesetzt, um diese Ziele zu erreichen:

e Forderung von Austauschprogrammen und Auslandsaufenthalten im Rahmen des
Studiums

o Weiterfihrung und laufende Verbesserung der MalRnahmen zur Qualitatssteigerung

bei der Vorbereitung (gezielte Informationsaufbereitung)
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FortfUhrung des eingefuhrten und bewahrten Verfahrens bei der Anerkennung von
im Ausland erbrachten Studienleistungen sowie bei der Begleitung und Nachberei-
tung des Auslandsaufenthaltes

Gezielte Forderung von Sprachkompetenz

Umfassende Beratung im International Office als Servicestelle

Besondere Unterstlitzung fur Incoming-Studierende, Erasmus-Tutorien, Buddy-
System

Gezielte Informationsaufbereitung fur Incomings/Outgoings

Fortfuhrung des bewahrten Systems der Integration von freiwilligen Auslandsaufent-
halten. In diesem Sinne werden das 9. und 10. Semester sowie das Klinisch-
Praktische Jahr als Mobilitatsfenster definiert.

MalRnahmen fir nichtmobile Studierende im Sinne einer internationalisation at
home" (Summer Schools, Sprachkurse, Veranstaltungen, Bertcksichtigung in Lehr-

materialien)

Zum Thema Internationalisierung — Mobilitdt wird dartber hinaus auf den Bereich D2.

verwiesen.

Personalentwicklung und Frauenférderung (vgl. EP 2.8.)

Die Medizinische Universitat Innsbruck bekennt sich zu den Grundsatzen der “European

Charter for Researchers* und des ,Code of Conduct for the Recruitment of Resear-

chers".

Ziele zur Erhaltung bzw. Verbesserung der Leistungsfahigkeit der Organisationseinhei-

ten in Forschung und Lehre und zur Forderung von Frauenkarrieren

Erhéhung des Laufbahnstellenanteils (intern/extern), insbesondere auch zur Forde-
rung der klinischen Forschung

Starkung der Berufsposition von Frauen

Starkung der Managementféahigkeiten der OE-Leiterlnnen

Foérderung von Weiterbildungen des allgemeinen Personals zur Erhéhung der Quali-

tat der Verwaltung

MaRRnahmen

Calls/Vergabe fur A2-Laufbahnstellen
Mentoring, Weiterbildungsprogramme und Karriereberatung zur Unterstitzung der

individuellen Karriereplanung
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e Schaffung von Anreizsystemen fur besondere Forschungsleistungen von Frauen wie
zum Beispiel spezielle Frauen-Calls fur Laufbahnstellen zur Erreichung eines mind.
40%igen Frauenanteils in dieser Personalkategorie

e Einflhrung eines Wissenschaftspreises fir Frauen

e Zielvereinbarungs- und Budgetgesprache mit allen Leiterinnen der Organisationsein-
heiten (OE)

Verwaltung/ Qualitditsmanagement

Ziele
o Verbesserung der Qualitat der Administrations- und Serviceeinrichtungen auch im

Hinblick auf die Unterstiitzung der Universitatsleitung

MaRnahmen

e Strukturanpassung der zentralen Verwaltung entsprechend den Aufgaben im Rah-
men der Hochschulautonomie

e Ausbau von Qualitatsmanagement und Einfiihrung Innenrevision

¢ Aufbau eines zentralen Controllings

e Einfuhrung einer Vollkostenrechnung



1.
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A1l. Qualitatssicherung (Qualitditsmanagement)

Kurzer Bezug zum Entwicklungsplan

Mit dem Hochschul-Qualitatssicherungsgesetz 2011 (HS-QSG) werden die offentlichen

Universitaten dazu verpflichtet, ihr Qualititsmanagementsystem in periodischen Abstan-

den einem Audit zu unterziehen. Die MUI strebt in dieser LV Periode ein Audit an. Es

werden Angebote mehrerer Agenturen eingeholt.

Die Qualitatssicherung und das Qualititsmanagement der Universitat muss alle Berei-
che der Forschung (EP 3, 3.5.5, 3.5.6), Lehre (EP 4.7) und Klinik (EP 5.4) betreffen:

Die Evaluierung von Forschungsleistungen zum Erstellen der Leistungsorientierten
Mittelvergabe (LOM), MalRnahmen der Personalentwicklung, Vergabe von intramura-
len Projekten und Preisen wird durch die Abteilung Evaluation und Qualitatsmana-
gement durchgefuhrt.

Ein besonderes Augenmerk wird auf die Evaluation der Curricularen Lehre und der
PhD-Programme gelegt.

Neugestaltungen der Struktur von Organisationseinheiten im Bereich der Theorie
und Klinik werden nach vorhergehender Evaluation durchgefihrt.

Qualitatsstandards im Bereich der Klinik werden in Kooperation mit dem Kranken-
haustrager (TILAK) weiter vorangetrieben. Die Etablierung internationaler Standards
der Klinischen Forschung und Therapie soll insbesondere im Rahmen der
Comprehensive Centers erfolgen.

In der zentralen Verwaltung (EP 6) ist insbesondere der Ausbau eines zentralen
Controllings fir die Bereiche Personal und Finanz wie auch die Einrichtung einer Ab-

teilung fur Innenrevision vorgesehen.

2. Vorhaben zur Qualitatssicherung
. Kurzbeschreibung aller hier beschriebenen Geplante
M| BRI ] geplanten Vorhaben Umsetzung bis

Ausbau LOM Forschung:

An der MUI basiert die LOM Forschung auf den Saulen: Publi-
kationen, Exzellenz und Drittmittel. Ein zweckgebundenes
Budget soll die LOM absichern. Au3erdem soll erreicht werden:
e Technische Weiterentwicklung des IT Systems FLD gung
» Verbesserung der Qualitatskontrolle

2013 - 2015
jahrliche  Berichtsle-

Ausbau Leistungsorientier-
te Mittelvergabe (LOM) und
der Qualitatskontrolle
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Qualitatsmanagement
Lehre

e Systematische Evaluation neuer Curricula: Q202, Q203,
Q302, Q794 445, Q794 440

¢ Laufende Evaluation (SC Evaluation & Qualitdtsmanagement)

» Wissenschaftsorientierte Evaluationen CEPEA und externe
Evaluation

e Ausbau LOM Lehre

¢ Prifungsassessment-Datenbank

2013 -2015
Systematische Evalua-
tion: Akkordierung des
erarbeiteten Vorschlags
der AG LOM-Lehre bis
Mitte 2013.

Abstimmung mit MUW
und MUG

Standardisierte  Evaluie-

runa der Lehrkrankenhu- Aufbau eines Evaluationssystems fir Lehrabteilungen, regel- | Laufend

serg maRige Re-Evaluation 2013 - 2015

Zentrales Controlling Zl_.lsammenfuh_rung der Controller in eine einheitliche Gruppe, 2013 - 2015
Einstellung Leiter/in

IT Technologie Upgrading SAP fur Managementinformationssystem (MIS) 2013 - 2015
Entwicklung eines Manuals zur Krisenkommunikation, das in | 2013 - 2015
Papierform, auf DVD und auf einem Server zur Verfligung | Beauftragung einer

Gefahrenerkennung -
Risikomanagement

stehen wird.

Desweiteren Einfihrung eines professionellen Issue Manage-
ment zur Identifizierung von Themen, die sich zu einer Krise
entwickeln kdnnen.

externen Fachfirma zur
Erstellung eines RM-
Systems fir den Med.
Theoretischen Bereich

Auditierung

Mit dem Hochschul-Qualitatssicherungsgesetz 2011 (HS-QSG)
werden die offentlichen Universitaten dazu verpflichtet, ihr
Qualitdttsmanagementsystem in periodischen Abstanden einem
Audit zu unterziehen. Dieser Verpflichtung wird die MUI nach-
kommen und strebt 2014/2015 eine erste Auditierung an.

2013: Vorbereiten des
Audits

2014: Beauftragung der
Agentur mit Audit

2015: Durchfiihrung und
Abschluss des
Audits
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A2. Personalentwicklung/-struktur

1. Kurzer Bezug zum Entwicklungsplan

EP Kap. 6.2.

Derzeit haben 31 von 39 klinischen OEs mehr als (oder gleich) 50 % unbefristet ange-
stelltes Personal (26 von 39 beim wissenschaftlichen Personal), 27 von 29 med.-theoret.
OEs haben mehr als (oder gleich) 50 % unbefristetes Personal (23 von 29 beim wissen-
schaftlichen Personal). An Kliniken kann wegen der Notwendigkeit 50 % Fachérzte fur
die Ausbildungsberechtigung zu beschéftigen, eine hohere Rate von Dauerstellen erfor-

derlich sein.

Um ein ausgewogenes Verhdaltnis zwischen unbefristeten/befristeten Stellen in allen
Organisationseinheiten zu erreichen, missen daher Stellenpléne erarbeitet werden, auf
die ein Personalstrukturplan aufbauen kann. Erst dadurch wird den Organisationseinhei-
ten die spezifische Personalplanung unter Einbeziehung von Karriereaspekten ermég-
licht.

Als Einstieg fur diese Stellen wurde fir medizinisch-theoretische Stellen ein Zeitpunkt
nach mindestens zweijahriger postpromotioneller Tatigkeit gewahlt, bei arztlichen Lauf-
bahnstellen ist es der Abschluss der Facharztausbildung. Mit Erfillung der Qualifizie-
rungsvereinbarung soll jede/r fur eine Professur qualifiziert sein und entsprechende Auf-

gaben in oder auBerhalb der Universitat ibernehmen kénnen.

Zentraler Punkt fur eine wissenschaftliche Karriere ist das Modell der Laufbahnstellen.
Bis zur Entwicklung von Personalentwicklungskonzepten fur die einzelnen OEs sollen
regelmafige Calls fur eine nach MalRgabe der budgetaren Mdéglichkeiten festzulegende
Zahl an Stellen stattfinden, um exzellente Nachwuchswissenschaftlerinnen an die Uni-
versitat binden zu konnen. Derzeit sind bereits 44 Stellen besetzt, wobei 11 (davon
4 Frauen) bereits den Status eines/einer assoziierten Professors/Professorin erreicht
haben. Als PersonalentwicklungsmalBnahme wurde bereits in einer Betriebsvereinba-
rungen die kontinuierliche Begleitung der Laufbahnstelleninhaberinnen bis zur Erfillung
der Qualifizierungsvereinbarung durch den Qualifizierungsbeirat festgelegt, wobei auch

auf einen Frauenanteil von mindestens 40 % geachtet werden muss.

Parallel dazu muss die strukturierte Durchfiihrung der Mitarbeiterinnengesprache tber-
pruft werden. Inhalte sind zu evaluieren und die Qualitat der Durchfiihrung ist gegebe-

nenfalls durch spezifizierte Vorgaben der Arbeitgeberin zu verbessern.



Weitere Ziele sind die Zentralisierung der Fortbildungsmaflinahmen des Allgemeinen
Personals durch ein eigenes Budget und zentrale Vergabe unter Einbeziehung der
OE-Leiterlnnen. Voraussetzung daflr ist die Ausarbeitung eines Personalentwicklungs-
konzeptes basierend auf bildungsbezogenen Personalentwicklungs-MalRnhahmen, stel-
len- und férderungsbezogenen MafRnahmen sowie Fihrungsentwicklung. Dadurch sol-

len ein effizienter Ressourceneinsatz und die Einhaltung des Grundsatzes der Gleichbe-
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handlung der Mitarbeiterinnen gewahrleistet werden.

Es ist auch geplant, das universitatsinterne Knowhow durch Schaffung einer internen

Stellenbodrse gezielt zu nutzen. Freigegebene Stellen sollen zunéchst internen Bewer-

bungen offen stehen.

2. Vorhaben zur Personalentwicklung/-struktur
Nr. | Bezeichnung Vorhaben Kurzbeschreibung aller hier beschriebenen Geplante :
geplanten Vorhaben Umsetzung bis
RegelmaRige Schaffung von Karriereperspektiven unter Bedachtnahme auf
1 Calls/Vergabe von Lauf- | die Erreichung eines Frauenanteils von mind. 40 % (siehe auch | 2013 — 2015
bahnstellen D1.2.4)
Das bestehende Programm wird derzeit bis auf Restplatze nur
Ausweitung des Mento- | fur Frauen angeboten (vgl. D1.2.1). Kunftig soll es allen Nach-
2 ringprogrammes in Rich- | wuchswissenschaftlerinnen, insbesondere auch PhD-Stu- | 2013 — 2015
tung cross gender dierenden, zugéanglich sein. Das soll auch in der Ausrichtung
des Kursprogrammes beriicksichtigt werden.
. Die eingefiihrte Praxis hinsichtlich Transparenz und Kostener-
Transparenz in der Gut- ; . .
achter/innentatigkeit  (ins- satz W'rd. weitergeflhrt. L )
3 b ) .| Auch bei anderen Gutachtertatigkeiten auf3erhalb der Gerichts- | 2013 - 2015
esondere Gerichtsmedi- o . - e T
zin) medizin legt die Universitat Wert auf Transparenz und die Ein-
hebung des vollen Kostenersatzes.
Die derzeitige BV, die verlangerte Dienste vorsieht, gilt bis Ende
2016. Sie ist mit dem Arbeitszeitmodell am LKI kompatibel.
Die Bestrebungen, ein gemeinsames Dienstplantool mit der
KA-AZG- TILAK einzufuhren, werden fortgesetzt. Insbesondere sollen
4 Betriebsvereinbarung Lehr- und Forschungszeiten vorab eintragbar sein, um so uber- 2013 - 2015
Einhaltung der arbeitszeit- | proportionale klinische Einteilungen und damit Freizeitforschung
rechtlichen Bestimmungen | und -lehre und damit auch Arbeitszeitiberschreitungen zu ver-
hindern. Dabei missten im Sinne der Vereinbarkeit von Beruf
und Familie spezifische Arbeitszeitmodelle fiir Arztinnen ihren
Niederschlag finden (vergleiche D1.1.)
Seit Marz 2010 wurde daran gearbeitet, die medizindidaktische
Aus- und Weiterbildung an der MUI neu zu definieren und einzu-
richten. Mit Fruhjahr 2011 wurden zwei neue Programmschie-
nen gestartet, deren Entwicklung durch die Unterstiitzung eines
Projekts zur Verbesserung der Lehr- und Studiensituation an der
MUI moglich wurde. ,Teach the Teacher* ist eine offene Kurs-
Ausbau bzw. Neustruktu- | reihe, welche flexibel und schnell auf die Bedirfnisse der Leh-
5 rierung der Medizindidakti- | renden eingeht und entsprechend freie Fortbildungsmodule | 2013-2015

schen Kurse

anbietet. ,S.0.S Lehre" steht fur Standardisierung, Orientierung,
Spezialisierung in der Lehre und ist eine Kursreihe, fur welche
ein Curriculum hinterlegt ist und die aus insgesamt 9 Modulen
besteht, von welchen zukiinftig funf verpflichtend absolviert
werden mussen. Mit vorliegender Leistungsvereinbarung wer-
den beide Kurssysteme in modifizierter Form in den Regelbe-
trieb tbernommen.
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Zentrales Personalent- .- . .
Zentralisierung der Qualifizierungsmafinahmen des Allgemeinen

wmklu_ngsbudget fiir - All- Personals mit dem Ziel eines effizienten Ressourceneinsatzes 2013 - 2015
gemeines Personal

Das Tierexperimentelle Arbeiten ist ein wichtiger Baustein in der
Tierversuchskurs fiir PhD- | akademischen Ausbildung. Daher sollen PhD Studentinnen die 2013 — 2015
Studentinnen Maoglichkeit haben, einen kostenlosen Tierversuchskurs zu

besuchen.

Das Arbeiten mit radioaktiven Substanzen ist ebenfalls ein
wichtiger Baustein in der akademischen Ausbildung von Natur-
wissenschaftlerinnen und Medizinerlnnen. Daher soll fir die | 2013 — 2015
phD-Studentinnen in regelmafBigen zeitlichen Abstanden ein
Strahlenschutzkurs durchgefuihrt werden.

Strahlenschutzkurs far
PhD-Studentinnen

Das korrekte Durchfihren von Klinischen Prufungen nach den
GCP Regeln ist essentiell fur die Klinische Forschung. Die
gesteigerte Zahl an akademischen Studien und auch die Zu-
nahme der Komplexitat der rechtlichen Rahmenbedingungen | 2013 — 2015
fuhrt zu einem gesteigerten Schulungsbedarf. Fir jene PhD-
Studentlnnen, die klinische Studien betreiben, soll ein Prufarzte-
kurs kostenlos angeboten werden.

Prufarztekurs fur PhD-
Studentinnen

Zur Hebung der Anerkennung und Wertschétzung sowie Forde-
rung von Engagement in der Lehre soll die Mdglichkeit geschaf-
fen werden, eine akademische Karriere mit dem Schwerpunkt
LLehre* machen zu kénnen. Hierzu muss ein entsprechendes
Weiterbildungsprogramm und Stellenbeschreibungen definiert
werden, damit die akademische Entwicklung jener in der Fach-
forschung entsprechen kann — zB PhD im Fachdidaktikbereich,
Positionen im Curricularen Bereich (Studiumsleiterin, Leitung
Lernzentrum, Skills lab etc.). Als Pramisse werden das kritische
Hinterfragen des eigenen Tuns und das Outcome von MaRnah-
men definiert. Diese Uberlegungen kénnen nicht losgelést von
einem Strukturplan gesehen werden und es bedarf daher einer
breit gefuhrten Diskussion, um ein solches Modell einfuhren zu
kénnen und mit den anderen Entwicklungszielen der Universitét | Konzept 2013
abzustimmen. Schritte der Umsetzung, wenn ein solches Modell Umsetzung 2014
ein Weg zur Hebung der Anerkennung und Wertschatzung | 2015
sowie Forderung von Engagement in der Lehre sein kann:
¢ Abstimmung des Konzeptes mit den entsprechenden Gremien
¢ Stufenplan der Umsetzung mit Bedarfserhebung, wo und wie
viele Stellen es braucht
o Abstimmung Betriebsvereinbarung und Ausschreibung solcher
Stellen
¢ Parallel faculty development Programm: Ausbau und Verbind-
lichkeit
e Klarer Entwicklungsplan fur fachibergreifende Aufgaben in
Curricula
e Kooperation mit einer Institution, die MME anbietet (incl. PhD
Mdoglichkeit)

10 | Modell Teaching track

3. Ziele zur Personalentwicklung/-struktur

Zur Verbesserung der Berufsqualifikation in der Lehre und zur gezielten Forderung jun-
ger Wissenschatftlerinnen sollen die MME-Abschliisse sowie die Zahl der Laufbahnstel-
len erhéht werden, wobei dabei auf die Erreichung eines Frauenanteils von 40 % Wert

zu legen ist (vgl. auch D1.6.).




- 106 -

Zielwert

Nr. | Ziele Indikator AR
2011

2013 2014 2015
1 Steigerung Anzahl MME Anzahl MME 4 8 9 10
2 Steigerung Laufbahnstellen | Anzahl 35 69 78 87

Verbesserung der didakti- | Anzahl erfolgreiche Teilnehme-

s schen Qualifikation rinnen Medizindidaktikurse 80 80 85 90
4. Anteil allgemeines Personal (VZA) am Gesamtpersonal (VZA) in Prozent

Verwaltung ist ein erfolgsrelevanter Faktor fur die Kernleistungen Forschung und Lehre -

in welcher Art und in welchem Ausmafd kann auch universitats(typen)spezifisch variie-

ren. Der Anteil Universitdtsmanagement und Verwaltungspersonal am Gesamtpersonal

(Vollzeitdquivalente) betragt an der Medizinischen Universitat Innsbruck 24,6 %. Die

Medizinische Universitat Innsbruck wird bis zum ersten Begleitgesprach dieser LV-

Periode ihre diesbeziiglichen Entwicklungsziele sowie eine/n universitatsspezifische/n

Begrindung/Kommentar transparent darstellen. Die Kennzahlenwerte werden in Folge

auch in die Leistungsvereinbarungsperiode 2016-2018 Eingang finden.
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B. Forschung

1. Kurzer Bezug zum Entwicklungsplan

Wie im Entwicklungsplan der MUI (Kap. 3) ausgefihrt wird eine Starkung der bestehen-
den Forschungsschwerpunkte (Onkologie, Neurowissenschaften, Infektiologie und Im-
munologie & Organ und Gewebeersatz), insbesondere durch den Ausbau der Compre-
hensive Centers angestrebt (EP 3.1). Die Starke der MUI liegt im Bereich der grundla-
genorientierten und translationalen Forschung. Die wichtigen zukunftsweisenden For-
schungsstrome im Bereich der Personalisierten Medizin werden durch den neuen, ver-
netzenden Forschungsschwerpunkt Epigenetik, Genetik und Genomik gestarkt.

Ein besonderer Fokus soll auf die Erweiterung der Forschungsservicierung (Unterstuit-
zung der Wissenschaftlerinnen bei der Antragsstellung von internationalen Projekten
[Horizon 2020, ERC Grants] [EP 3.5], nationaler Projekte [insbesondere FWF, FFG]) und

auf die Starkung der intramuralen Forschungsférderung gelegt werden.

2. Beschreibung des Ist-Standes/Ausgangslage

Aufgrund der vorhandenen Expertise und des persdnlichen Einsatzes der Forscherinnen
konnte trotz knapper Mittel und Personalmangel ein beachtlicher wissenschaftlicher
Output erzielt werden. So wurde eine kontinuierliche Steigerung der eingeworbenen
Drittmittel auf nun ca. 35 Mio. Euro pro Jahr erreicht. Die Erfolgsquote der MUI beim
Fonds zur Forderung der wissenschatftlichen Forschung ist gut. Im Jahr 2011 sind
8,2 Mio. Euro Bewilligungssumme an die MUI vergeben worden (Quelle FWF-
Jahresbericht 2011; im Vergleich: Wien: 22,1 Mio. Euro, Graz: 6,2 Mio. Euro). An der
MUI sind mittlerweile zwei SFBs (F21 Cell proliferation and cell death in tumours und
F44 Cell signaling in chronic CNS disorders) und zwei Doktoratskollegs (W11 Molecular
Cell Biology and Oncology, MCBO, W1206 Signal Processing In Neurons, SPIN) veror-
tet. Auch auf internationaler Ebene konnte sich die MUI als Projektpartnerin z. B. in ver-
schiedene EU-Projekte einbinden (laufendende Projekte in 2011: FP6 11 Partner, 1 Ko-
ordinator, FP 7 14 Partner, 1 Koordinator, 1 ERC Advanced). Weiters zu erwdhnen sind
die international sichtbaren Zentren Oncotyrol (K1), Laura Bassi und ein Christian-
Doppler-Labor. Ein wichtiger Messwert fur die Qualitat der Publikationen ist deren Im-
pact-Faktor. Hier konnte in den letzten Jahren von 2004 bis 2010 ein deutlicher Anstieg

von 2434 auf 3936 verzeichnet werden (,Full papers®) (Steigerung um ca. 60 %).

Im nationalen Benchmarking hat sich die MUI hinsichtlich der Forschungs-
Leistungsparameter (normiert auf die Vollzeitdquivalente Wissenschaftliches Personal
ohne Lehrbeauftragte) einen Spitzenplatz erarbeitet. Ein Vergleich der Wissensbilanzen

der dsterreichischen Universitaten fur das Jahr 2011 weist die MUI bei den Publikatio-
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nen (Erstverotffentlichte Beitrage in SCI, SSCI- oder A&HCI Fachzeitschriften) pro wis-
senschaftlichem/er Mitarbeiterin (VZA) den Platz 1 aus. In der gleichen Normierung
steht die MUI auch bei den wissenschaftlichen Vortragen auf Platz 1. Bei den eingewor-
benen Drittmitteln pro wissenschaftlichem/er Mitarbeiterin wird immerhin ein hervorra-

gender 3. Platz erreicht.

In den letzten Jahren wurden durch signifikante Verbesserungen der Infrastruktur (z. B.
Deep Sequencing, Bioinformatik, Elektronenmikroskopie u. a.) und damit verbunden, mit
dem Ausbau der Core Facilities (Technologieplattformen) klare Akzente gesetzt. Ein
gut ausgestatteter Infrastrukturfonds zur Anschaffung wissenschaftlicher Geréate, ein
Fonds fur paktierte Anschaffungen im klinischen Bereich und Reparaturfonds sind
eine wesentliche Voraussetzung daftir, dass der Gerétefuhrpark der MUI einen hohen
und modernen Standard erreicht. Signifikante Forschungsmittel wurden ebenfalls zur
Gegenfinanzierung von Doktoratskollegs und von Spezialforschungsbereichen (SFB)
zur Verfugung gestellt. Ein wesentlicher zukunftsorientierter Bereich ist die gezielte For-
derung des wissenschaftlichen Nachwuchses.

Neben der bereits erwdhnten Gegenfinanzierung der PhD-Stellen an zwei vom FWF
geforderten Doktoratskollegs, sollten zumindest ansatzweise derartige PhD Stellen
intramural und kompetitiv auch fur andere Wissenschaftsbereiche vergeben werden. Ein
besonderes Anliegen des Rektorats ist die intramurale Forderung von Erstprojekten
junger Wissenschaftlerinnen. Hierdurch soll Kompetenz zur Erstellung von FWF- und
anderer Projekt-Antrage aufgebaut werden. Das ausgelaufene MFI-Programm war hier-
bei sehr erfolgreich. Es sind signifikante Anstrengungen erforderlich, das Nachfolgepro-
gramm MUI-Start mit mehr Férdermitteln auszustatten. Die vom Tiroler Wissenschafts-
fonds ausgeschutteten Mittel werden ebenfalls ausschlieBlich fiir Projekte von Nach-
wuchswissenschaftlerinnen, nach entsprechender Begutachtung, verwendet. Auch hier

ist es nur mdglich, eine kleine Zahl der eingereichten Projekte zu fordern.

Hinsichtlich der veroffentlichten internationalen Rankings ist die MUI unterschiedlich
sichtbar (Stand Juli 2012). Dies hangt mit den differenten Auswertungskriterien und -
modi zusammen. Im Shanghai Ranking gruppiert sich die MUI im Medizinischen Fach-
bereich in die guten Platze 100-150 ein. Als Gesamtuniversitat ist sie zwar unter den
7 besten Osterreichischen Universitaten, belegt aber im internationalen Vergleich nur
einen Rang zwischen 401 und 500. Dies hangt insbesondere mit der Gberschaubaren

GroRRe der Universitdt zusammen. Im Leiden-Ranking schneidet die MUI hinsichtlich der
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internationalen Platzierung respektabel ab. Das Ranking wird flir verschiedene biblio-
metrische Indikatoren erstellt. Beispielsweise landet die MUI beim Wert ,durchschnitt-

liche Zitationen pro Publikation“ auf Platz 114.

Insgesamt bekennt sich die MUI im Bereich Forschung zu einem internationalen Ver-
gleich und Benchmarking. Ziel ist es, die internationale Sichtbarkeit der MUI kontinuier-

lich zu steigern.

EU Forderprogramme und internationale Forschungs-Ausrichtung:

Die MUI will in den néchsten Jahren ihre internationale Forschungs-Ausrichtung stéarken
und konzentriert sich dabei insbesondere auf den Europaischen Raum.

Die Forderprogramme fir Forschung und Entwicklung der Européischen Union (FP7,
HORIZON 2020) sind von strategischer Bedeutung fur die Internationalisierung und
Wettbewerbsfahigkeit der MUI.

Das aktuell siebte EU-Forschungsrahmenprogramm ist einer der grof3ten Fordertdpfe fur
Forschung und Innovation weltweit. Fir die Jahre 2007 bis 2013 haben die EU und
assoziierte Staaten weit tber 50 Milliarden Euro zur Verfugung gestellt. Die MUI ist zwar
erfolgreich in zahlreiche internationale Forschungsaktivitaten involviert, doch im Ver-
gleich zu Européischen Spitzenuniversitaten besteht Spielraum nach oben. Dies ist ge-

rade mit Blick auf die zuriickgehende nationale Forderintensitat von Bedeutung.

Mit dem Nachfolgeprogramm «Horizon 2020» wird die EU fiir Forschung und Innovation
nochmals deutlich mehr Geld zur Verfigung stellen. Die MUI hat die europaische For-
schungsférderung als Instrument erkannt, das sich hervorragend in den Dienst ihrer In-

ternationalisierung und Profilbildung stellen lasst.

Hinsichtlich Horizon 2020 plant die MUI die 3 geplanten Bereiche ,Forschungsexzel-

lenz", ,Gesellschaftliche Herausforderungen®, ,Marktfiihrerschaft" gezielt anzusprechen.

e Aktive Suche nach Bewerberinnen fir ERC Grants intern und extern und deren Un-
terstiitzung bei der Antragstellung

e FoOrderung der Mobilitat von Graduierten (z.B: Uber Marie Curie)

e Die Schwerpunkte der MUI befinden sich — wie beschrieben - im Fokus der Gesell-
schaftlichen Herausforderungen. Die Forscherinnen werden auf Ausschreibungen
hingewiesen (z. B. personalisierte Medizin, Alternsforschung) und bei der Antragser-
stellung unterstitzt.

¢ Die MUI wird ein EU Projektmanagement fliir Projekte anbieten, die von MUl Wissen-

schaftlerinnen koordiniert werden.
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o Die MUI verstarkt die Zusammenarbeit Wirtschaft, Akademia. Projektideen werden
auf ihre Marktrelevanz gepruft und translationalen Forderschienen zugefuihrt (z.B.
IMI).

o Aktivitaten werden gesetzt, um Forschergruppen der MUl an ERA-Net, Joint Pro-

gramming und Flaggship Programmen teilhaben zu lassen.

Die Medizinische Universitat Innsbruck ist 2010 wieder dem Netzwerk "Eurolife" beige-
treten. In diesem Netzwerk sind acht Medizinische Fakultaten und Universitaten vertre-
ten. Diese sind — neben der Medizinischen Universitat Innsbruck:

o Karolinska Institutet

e Leids Universitair Medisch Centrum

e The University of Edinburgh

e Trinity College Dublin

¢ Universitat de Barcelona

e Universitdtsmedizin Géttingen

e Université de Strasbourg

Erste informative Treffen mit Vertreterinnen der Netzwerkpartner haben stattgefunden.
An verschiedenen themenbezogenen Arbeitsgruppen zu den Schwerpunkten ,Neurode-
generative Erkrankungen®, ,Imaging” und ,International Health* nehmen auch Wissen-
schaftlerinnen der MUI teil. Der Verbund soll zu einem informativen, strukturellen Aus-
tausch zwischen den Universitaten fihren. Durch den Kontakt auf den unterschiedlichen
Ebenen (z.B. Einreichung gemeinsamer EU-Projekte, Joint-Programming-Initiativen,
Austausch von Post-Doktoranden) sollen gemeinsam geftrderte Drittmittelprojekte ent-

stehen. Die MUI wird sich an Austauschprogrammen und Arbeitsgruppen beteiligen.

Verschiedene Veranstaltungen — wie Eurolife Lectures in Schwerpunktfeldern der MUI —

wurden und werden auch in Innsbruck geplant und durchgefihrt,

Die MUI versteht sich als leistungsorientierte Universitat, die sich hinsichtlich Forschung
noch stéarker dem internationalen Wettbewerb stellen will. Die MUI reagiert daher mit
einer forcierten Informations-, Servicierungsstrategie und Unterstitzung (Anschubfinan-
zierungen). Die Ausrichtung auf das neue Europaische Férderprogramm Horizon 2020
stellt eine besondere Herausforderung fir alle Universitaten im Européischen Raum dar.
Die MUI wird insbesondere versuchen, mit den Eurolife-Partnern auf die Programmges-
taltung Einfluss zu nehmen (siehe dazu auch Kapitel D2).
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3. Darstellung der (Basis-)Leistungen im Bereich Forschung

3.1 (Deskriptive) Darstellung der mit der Lehre in Zusammenhang stehenden

Forschungsleistungen (in Bezug auf die Einheit von Forschung und Lehre)

Der von Humboldt gepragte Begriff der Einheit von Forschung und Lehre ist auch an der
MUI ein universitares Grundmotiv und eine Qualitatsgarantie. Schon sehr friih werden
die Studentlnnen an die aktuellen klinischen und theoretischen Forschungsthemen her-
angefuhrt. Dies geschieht Gber Demonstrationen und Praktika in der Klinik und Theorie.
Der Unterricht wird (fast) ausschlie3lich von Lehrenden erteilt, die aktiv auch in der For-
schung arbeiten. Die Diplomarbeit (Medizin, Zahnmedizin) bietet die Mdoglichkeit, wis-
senschaftliches Arbeiten an einem eigenen Thema zu erlernen. Im neu eingerichteten
Studium Molekulare Medizin soll spatestens mit der Masterarbeit das wissenschaftliche
Arbeiten in der Praxis vertieft werden.

Die PhD Programme sind einerseits als wesentliche MaRnhahme zur Optimierung der
Forschungsstruktur der Universitat gedacht, andererseits haben sie durch den beglei-
tenden forschungsorientierten Unterricht das Ziel, den wissenschaftlichen Nachwuchs

der Universitat auszubilden. Sie orientieren sich an internationalen Standards.

PhD-Programme an der MUI:

e Molecular Oncology

e Molecular Cell Biology

e Neuroscience

e Aging of Biological Communication Systems

¢ Regulation of gene expression during growth, development and differentiation
¢ Infectious diseases: Molecular mechanisms

¢ Image-guided diagnosis and therapy

e Musculoskeletal sciences

e Genetics and Genomics

Diese werden zu einem gro3en Teil durch zwei vom FWF gefdérderte Doktoratskollegs

¢ Molecular Cell Biology and Oncology (MCBO) und

¢ Signal Processing in Neurons (SPIN)

getragen, welche zuséatzlich durch Beitrdge aus dem Globalhaushalt fir Doktoranden-
stellen kofinanziert werden. Die Doktoratsprogramme sollen einer kontinuierlichen

Evaluierung unterzogen werden. Ein Evaluierungskonzept wird erstellt.
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Mit WS 2011/12 wurde ein berufsbegleitendes Doktoratsstudium der klinisch medizini-
schen Wissenschaften (,Clinical PhD*) mit folgenden Programmen implementiert:

¢ Applied Morphology and Regeneration

e Clinical Cancer Research

¢ Clinical Neurosciences

¢ Intensive Care and Emergency Medicine

Die Forderungen in den ,Salzburger Prinzipien* (SP) an Doktoratsstudien sind in der
Handhabung im Doktoratsstudium medizinische Wissenschaften bereits bertcksichtigt
soweit diese die Kompetenzen und verfigbaren Ressourcen der Universitat betreffen.
Die Verankerung im Studienplan ist fur das Studienjahr 2012/13 vorgesehen. Ein Orga-
nisationsstrukturplan (inkl. Richtlinien fir Qualitatssicherung) ist in der Satzung veran-
kert.

Von den aktuell laufenden EU-Projekten haben 5 Projekte (22 %) eine direkte Trainings-

relevanz:

Acronym Projekttyp
InfantBilingualBrain Individualstipendium
Nucleosome 4D Ausbildungsnetzwerk
Pro-Nest Ausbildungsnetzwerk
Reinforce Ausbildungspartnerschaft
Saxcess Individualstipendium

3.2 (Deskriptive) Darstellung der Forschungsschwerpunkte und der damit in

Zusammenhang stehenden Forschungsleistungen

Die MUI bietet Patientinnen und Studierenden Zugang zu allen aktuellen Entwicklungen
in Diagnose und Krankenversorgung. Um neue Entwicklungen in verschiedensten medi-
zinischen Disziplinen auch ausreichend kritisch und wissenschaftlich fundiert bewerten
zu konnen, ist es fur eine Medizinuniversitat unabdinglich, in allen Bereichen der Medizin
kompetente und international prasente Forschung zu betreiben. Dartber hinaus hat die
MUI drei wissenschaftliche Schwerpunkte definiert, in denen sie sowohl in der Grundla-
gen- als auch in der Kklinischen Forschung Spitzenleistungen anstrebt.

Diese Schwerpunkte wurden anhand folgender Kriterien definiert:

o dokumentierte inneruniversitare und translationale Kooperationen in diesem Wissen-

schaftsbereich

e vorzugsweise Existenz eines Spezialforschungsbereichs (SFB)
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o exzellenter Publikationsoutput (Impactfaktoren, Zitationen)
e Uberdurchschnittliche Drittmitteleinwerbung

e Teilnahme an Exzellenzprogrammen in der Lehre (z.B. Doktoratskollegs des FWF)

Die Schwerpunkte wurden durch das Rektorat der MUI (in Absprache mit dem Senat) im

Entwicklungsplan/den Leistungsvereinbarungen der MUI festgelegt.

Diese Schwerpunktbereiche sind:
¢ Onkologie
e Neurowissenschaften

¢ Infektiologie und Immunologie & Organ- und Gewebeersatz

Zwei dieser Schwerpunkte (Onkologie und Neurowissenschaften) wurden in den ver-
gangenen Jahren (2010 und 2012) vom Osterreichischen Wissenschaftsrat hervorra-
gend begutachtet. Unterstitzend fur diese Schwerpunkte und facheribergreifend wurde
als schwerpunktubergreifender Forschungsschwerpunkt der Bereich Genetik, Epigenetik

und Genomik definiert.

Neben dem Anspruch auf wissenschaftliche Exzellenz - sowohl im Bereich der theoreti-
schen wie auch in der klinischen Forschung - sollen die Forschungsschwerpunkte dem
Ziel der Entwicklung translationaler Forschung dienen. Unter translationaler Forschung
wird die gezielte Grundlagenforschung an der Schnittstelle zur angewandten (klinischen)
Forschung, verkirzt ,from bench to bedside* Forschung, verstanden. Die
Comprehensive Center, die in den drei genannten Schwerpunktbereichen gegriindet
wurden bzw. werden, sollen Uber die Vernetzung von Grundlagen- und klinischer For-
schung hinaus die Grundlage fir Evidenz-basierte Spitzenmedizin in Westdsterreich
bilden.

Die Onkologie ist sowohl in der Grundlagenforschung als auch in der klinischen For-
schung ausgezeichnet ausgewiesen. Eines der ,Flaggschiffe” ist der seit Jahren etablier-
te SFB F21 ,Zellproliferation und Zelltod in Tumoren®.

Das positiv evaluierte K1-Zentrum Oncotyrol ist ein hervorragendes Instrument, um auch
die translationale Forschung weiter auszubauen.

Die Onkologie ist als Comprehensive Center am weitesten entwickelt. Im klinischen Be-
reich gibt es regelmaRige facherlbergreifende Konferenzen und die Bestellung eines

klinischen Leiters steht unmittelbar bevor.
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Die Neurowissenschaften sind in der Klinischen Forschung in allen Gebieten der Neu-
rologie und in Teilbereichen der Psychiatrie mit internationaler Reputation ausgewiesen.
Durch die Schaffung einer Professur fiir Neuroradiologie ist eine wesentliche Starkung
erfolgt. Zur weiteren Unterstiitzung der klinischen Neurowissenschaftlichen Forschung
und zur VerknlUpfung der Neurowissenschaftlichen Grundlagenforschung wird derzeit
eine Professur flr Neuropathologie angestrebt und ein rdumliches Zentrum fir Neuro-
wissenschaften am Campus geplant. Eine nachdrickliche Empfehlung des Wissen-
schaftsrats bei der Schwerpunktbegutachtung (2012) war es, ein kompetitives Neuro-
wissenschaftliches Projekt auszuschreiben, das gemeinsam von den Medizinischen

Universitaten Wien, Graz und Innsbruck betrieben wird.

In den Bereichen Onkologie und Neurowissenschaften bestehen zusatzlich vom FWF
geforderte Doktoratskollegs, die eine erstklassige wissenschaftliche Ausbildung von
PhD-Studentinnen gewadhrleisten. Die MUI gegenfinanziert gegenwartig diese Dokto-
ratskollegs durch zusatzliche PhD-Stellen (Verdoppelung der Stellen). Eine ahnliche

Gegenfinanzierung ist auch fur die kommende Leistungsvereinbarungsperiode geplant.

Als dritter Schwerpunkt hat sich die Infektiologie und Immunologie & Organ- und
Gewebeersatz etabliert. Der Schwerpunkt basiert auf hervorragenden wissenschatftli-
chen und klinischen Leistungen in den Fachern Mikrobiologie, Hygiene, Virologie, Infek-
tiologie und Transplantationsmedizin. Der Schwerpunkt wurde in den letzten Jahren
durch gezielte Berufungen in den Bereichen Virologie (Dorothea von Laer), Hygiene und
Mikrobiologie (Cornelia Lass-Fl6rl), Transplantationsimmunologie (Katja Kotsch), Infekti-
ologie (Glnter Weiss), Gastroenterologie (Herbert Tilg), Experimentelle Dermatologie
(Nikolaus Romani) und Zellgenetik (Gottfried Baier) entscheidend aufgewertet. Es exis-
tiert ebenfalls ein gemeinsamer PhD-Studiengang (Infectious Diseases: Molecular Me-
chanisms). Im Herbst wird die Einreichung eines Antrags fur einen neuen SFB beim
FWF erfolgen.

Der schwerpunktiibergreifende Forschungscluster Genetik, Epigenetik und Genomik
unterstitzt die anderen Schwerpunkte vor allem in den Wissenschaftsdisziplinen Gene-
tische Epidemologie, Genetik seltener Erkrankungen und Epigenetik. Dariiber hinaus
haben Wissenschaftlerinnen dieses Forschungsclusters den Betrieb der Core Facilities
(Technologieplattformen) ,Expression Profiling Unit*, ,Sequencing and Genotyping Unit”

und ,Deep Sequencing Facility" tbernommen.
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Weitere vorrangige wissenschaftliche und klinische Bereiche:

o Kardiovaskulare Medizin: Hier steht die Errichtung des Herzzentrums vor seinem Ab-
schluss

o Alternsforschung (Pravention, Lifestyle)

e Molekulare und funktionelle Bildgebung

MalRnahmen zur Unterstiitzung der Schwerpunktbereiche:

Onkologie:
e Bestellung der Leitung des CCCI
e Berufung einer Professur fir experimentelle Onkologie

e Gegenfinanzierung des Doktoratskollegs MCBO

Neurowissenschaften:

Entwicklung eines Translationalen Zentrums

Berufung einer Professur flir Neuropathologie

Etablierung eines K-Projektes ,VASCage*

Gegenfinanzierung des Doktoratskollegs SPIN

Infektiologie, Immunologie, Organ- und Gewebeersatz:
e Ausbau der personellen und raumlichen Infrastruktur

e Gegenfinanzierung eines neuen SFB

Facheribergreifender Forschungsschwerpunkt "Genetik, Epigenetik und
Genomik":

e Starkung und Ausbau der assoziierten Core Facilities (Technologieplattformen)

Die derzeitigen Schwerpunkte der MUI befinden sich im Zentrum der aktuellen gesell-
schaftlichen Herausforderungen an die Medizinische Wissenschaft. Aus dieser Sicht
sind ahnlich lautende Schwerpunkte der beiden anderen Medizinischen Universitaten
(insbesondere MUW) positiv zu sehen. Es kdnnen verstarkt Synergien und Kooperatio-
nen, etwa in Verbundprojekten, etabliert werden. Dies entspricht auch den Empfehlun-
gen des Osterreichischen Wissenschaftsrats in seinem kirzlich erstellten Evaluierungs-
berichten.

Die Forschungsgebiete Alternsforschung (Healthy aging, Pravention, Lifestyle), Moleku-
lare und funktionelle Bildgebung werden insbesondere mit den anderen Universitaten
am Standort (UIBK, UMIT) entwickelt. Eine Neueinreichung fir das K-Projekt

(VASCage) zum Thema kardiovaskulare Erkrankungen im Altern ist in Vorbereitung.
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Konstanzer Modell

eingerichtet, in das Postdocs aller Fachrichtungen nach internatio-
naler Ausschreibung und einem mehrstufigen Auswahlverfahren
aufgenommen werden.

4. Vorhaben zu Forschungsleistungen (insbesondere Innovationen & Verande-
rungen)
Nr Bezeichnung Kurzbeschreibung aller hier beschriebenen Geplante
" | Vorhaben geplanten Vorhaben Umsetzung bis
Eg;llzlrl\ertr:% dfe; chll)iil;msgr; Erste Schritte zur Etablierung der Voraussetzungen zur Durchfih- i(l)):\t\ﬁckill?l ng%er:/velftne d
. . | rung von Projektmanagements von EU Projekten (Horizon 2020) L
Infrastruktur im Servi- den bereits unt In dieser Leistunasvereinbarunaspe. | €N koordinierten
1 cecenter Forschung zur "?’“(; en ”ere|sun erno_mlinen. ] 9 h gsp Projekten durch die
Durchfahrung von | fiede sollen erste Projekte vom Servicecenter Forschung gema- |\
. nagt werden. Durch die eingeworbenen Drittmittel sollen zuséatzli- | _,. - .
Projektmanagements Ziel: 1-2 Projekte pro
. che personelle Ressourcen geschaffen werden. .
von EU-Projekten Ausschreibungsrunde
Angestrebt wird die Beteiligung an einer der folgenden Joint Pro-
Beteili . Joint gramming Initiativen:
2 Pfozlrfmunm%ng lg]rojek?elrr: ¢ Neurodegenerative diseases 2013 - 2015
* More Years, better Lives
» A Healthy Diet for a Healthy Life
Beantragung eines | An der MUI ist derzeit mit Oncotyrol ein K1 Projekt etabliert. 2012
3 weiteren K oder K1 |wurde das K Projekt VascAge eingereicht. In der LV Periode wird | 2013 — 2015
Projekts das K-Projekt VascAge uberarbeitet und neu eingereicht.
) . 2013 Erfolgreiche
Zusatzfinanzierung neu Neue Doktoratskollegs und ein neuer SFB sollen beantragt wer- Begutachtung
4 zu beantragender DK/ o . . : .
SFB den. Dazu ist eine Gegenfinanzierung notwendig. 2014 — 2015 Gegenfi-
nanzierung
1) An der MUI ist derzeit die Forderlinie MUI Start etabliert. Diese | 1.
soll ausgebaut werden. 2013 - 2015
2) PhD-Stellen fur die Doktoratsprogramme: Insgesamt sollen 2.
6 PhD-Stellen fiir jeweils 3 Jahre kompetitiv vergeben werden. Die | 2013 Konzept
Auswahl der Bewerberinnen wird eine Jury vornehmen. Eine | 2014 die ersten 3
dieser Stellen wird im Rahmen des neu gegriindeten Eurolife-PhD- Stellen  werden
Programms vergeben. ausgeschrieben
2015 Weitere 3 Stel-
len werden aus-
Forderung von Nach- geschrieben
> wuchswissenschaftler- 3) PhD-Uberbriickungsstellen: Da der iiberwiegende Teil der PhD- 3.
Innen Studentinnen im Rahmen von begutachteten Drittmittelprojekten | 2013 — 2015
(FWF, EU, ONB) angestellt ist, kann eine Finanzierungsliicke bzw. 2 Stellen/pro Jahr
Ausfall der Finanzierung vor Abschluss der Dissertation nicht
ausgeschlossen werden. Fur PhD-Studentinnen, die unverschuldet
in diese Situation geraten, bietet die MUI eine Fertigstellungsga-
rantie im Rahmen von Forschungsstellen an. Die Auswahl erfolgt
nach strenger Evaluierung durch eine Kommission.
4) Vergabe von 1 Postdoc-Stelle an die besten PhD- |4
Studenten/innen pro Jahr : Evaluation aller Dissertationen, Stellen- | 2013 — 2015
vergabe fur 2 Jahre 2013: 1, 2014: 2, 2015: 3
2013: Projekterstel-
An der Medizinischen Universitat Innsbruck wird (eventuell in lung, Festle-
Interdisziplinares Kooperation mit_ der UIBK) ein inter- bzw. transdisziplindres gung der ersten
6 Postdoc-Kolle h Postdoc-Kolleg (in Anlehnung an das Konstanzer "Zukunftskolleg™) Stellenzahl und
g nac

Ausschreibung

2014/2015: erstes
Auswabhlverfah-
ren
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¢ Bestandsaufnahme, Rohkonzept fir weiterentwickelte Internatio- | Mitte 2013
nalisierungsstrategie in der Forschung
¢ Erstellung eines Standortkonzepts und aktive Beteiligung an der
Weiterentwicklung der | Entwicklung der Smart Specialisation Strategie des Bundeslan-
Internationalisierungs- des
strategie im Bereich | e Definition von strategischen Zielen und MalRhahmen sowie Ent- | Mitte 2014
Forschung und Imple- | wicklung geeigneter Indikatoren (Ausgangs-Zielwerte)
7 mentierungsmafinah- o [dentifikation von strategischen Partnern, Programmen, Projek-
men (vgl. unter A Stra- | ten, Netzwerken und Initiativen; Vorlage der finalen Internationa-
tegische  Ziele) mit| lisierungsstrategie in der Forschung
Fokuss'ierung auf den | ¢ Umsetzung von MaRnahmen der (weiter) entwickelten Internatio- | Ab 2015
europdischen Raum nalisierungsstrategie in der Forschung sowie begleitende Eva-
luierung/Monitoring mittels der entwickelten Indikatoren
o Unterstiitzung des Reflexionsprozesses (ber die forschungsbe- | laufend
zogene Internationalisierung durch BMWF und FFG
Das KKS erfiillt Aufgaben im Bereich ) I d
¢ Ausbildung und Fortbildung u.a. von MUI Mitarbeiterinnen (Study 2013: Erst_e en | es
nurses, Prufarztekurs, Studienleiterinnen, Studienmitarbeiterin- usinesspians
nen) 2014: Genehmigungs
8 ﬁﬁrgpetenzzentrum « Qualitatskontrolle akademischer Studien, firmengesponserter \éerg?nri];n der
. Eitrl:i?cnm(;tgu;:enprotokolIe etc.) 2015 oder 2016:
: o ) . Grundung einer
o Studien-Monitoring (interne Audits) GmbH 9
¢ Fuhrung des Studienregisters, Powertrials
Von der Pharmig und dem BMGF wurde ein Netzwerk zur Durch-
fuhrung von klinischen Studien an Kindern initiiert (Kinderfor-
schungsnetzwerk, OKIS). Die MUI wird im Rahmen des KKS ein
9 TC Kinderforschungs- | padiatrisches Modul einrichten. Hier wird eine vom Netzwerk finan- 2013 - 2015
netzwerk zierte Study nurse angestellt und den Kinderkliniken fur Projekte
zur Verfugung gestellt. Die MUI Ubernimmt anteilsméRig Kosten fur
Administration, Rechtsservice und finanziert die Koordinationsstel-
le mit.
5. Ziele zu Forschungs-Leistungen (insbesondere Innovationen & Veranderungen)
Zielwert
Nr. | Ziele Indikator Ausgangswert
2011
2013 2014 2015
Projektmanagement eines | Anzahl der vom SCF betreuten
1 . ? . 0 0 1 1
Konsortialprojektes Projekte
Aufbau eines weiteren
2 SFB’s oder vergleichbarer | Anzahl an SFB neu 1 0 1 0
Forschungsverbiunde
Einreichung von Projekten A
3 in Horizon 2020 Anzahl der Einreichungen 0 0 4 5
4 Erhaltung des Publika- | Impact-Faktor (Full Papers)/VZA 4.06 4 4 4
tions-Output Wissenschaftliches Personal '
5 Einwerbung weiterer ERC- Anzahl ERC Grants 1 0 1 0
Grants
. . Einnahmen aus Projekten der For-
:ir;gestrebt I\gilzzibzlging(lenndde;st schung gemal § 26 Abs. 1 und 8§ 27
6 . 9 o .~ | Abs. 1 Z 2 und 3 des Universitats- € 34.6 Mio. 35 Mio. 35 Mio. | 35 Mio.
Niveau an Drittmittelein- ; :
nahmen gesetzes 200_2 in Euro (Kennzahl in
der Wissensbilanz IV. 2.5)
Kumulativer Wert der Publikations-
zahl in den Forschungsschwerpunk-
Erhalt des Publika- | ten:
7 tionsoutputs in den For- | ® Onkologie 667 - - +5%
schungsschwerpunkten * Neurowissenschaften 671
o Infektiologie und Immunologie 418
o Genetik, Epigenetik und Genomik 462
Kumulativer Wert der Impact Fakto-
ren in den Forschungsschwerpunk-
) .| ten:
8 | lung bei Pubikationen | * O1kologie 2981 ; ] *5%
9 e Neurowissenschaften 3274
o Infektiologie und Immunologie 1821
o Genetik, Epigenetik und Genomik 3173
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B1. Nationale GroRforschungsinfrastruktur

1. Kurzer Bezug zum Entwicklungsplan und der unter B. aufgefiihrten For-
schungsschwerpunkte
Die drei Schwerpunkte der MUI Neurowissenschaften, Onkologie, Immunologie und In-
fektiologie & Organ- und Gewebeersatz sind sowohl klinisch als auch theoretisch ausge-
richtet (EP Kap. 3.1). Der Forschungsschwerpunkt Genetik, Epigenetik und Genomik ist
Facherubergreifend. Alle Schwerpunkte werden durch gemeinsame Core Facilities
(Technologieplattformen, EP Kap. 3.5.1) sowohl in der Theorie und der Klinik unterstitzt.
In der vergangenen Leistungsvereinbarungsperiode wurden Core Facilities (Technolo-
gieplattformen) zur Genomsequenzierung und Infrastruktur zur Bioinformatik etabliert
bzw. erweitert. In der neuen Leistungsvereinbarungsperiode sollen die Einrichtung zur
Haltung von Versuchstieren weiter verbessert werden (EP Kap. 3.5.2), Core Facilities
(Biooptics, Imaging Versuchstiere) und die Infrastruktur der Universitatsklinik fir Nukle-

armedizin ausgebaut werden.

2. Deskriptive Darstellung der bestehenden nationalen Grolforschungsinfra-
struktur und der nationalen Forschungskooperationen an den Forschungsein-
richtungen der Universitat gem. 8 7 UG 2002 in den einzelnen Wissenschafts-

gebieten

2.1. (Deskriptive) Darstellung der Nutzung der nationalen GrofR3forschungsinfra-
struktur flr das beschriebene Forschungsprofil bzw. die Forschungsschwer-

punkte

Die Core Facilities (Technologieplattformen) wurden am Campus eingerichtet, um
den Wissenschaftlerinnen einen breiten Zugang zu den Grof3geraten und Methoden zu
ermoglichen. Dabei werden die Core Facilities (Technologieplattformen) zukiinftig orga-
nisatorisch entweder Instituten, Kliniken oder den gemeinsamen Zentrumseinrichtungen
zugeordnet. Inhaltlich sind die Core Facilities jenen Organisationseinheiten beigestellt,
deren Wissenschaftlerinnen die grof3te Expertise im Forschungsfeld haben. Die Core
Facilities decken breite Anwendungsgebiete der Life-Science ab und sind weitestgehend
fur alle Schwerpunkte und Wissenschaftsdisziplinen an der MUI interessant. Daruber
hinaus werden die Core Facilities auch in Kooperationen mit anderen Universitaten (ins-
besondere der Universitat Innsbruck) genutzt. Die Core Facilities werden im Rahmen
der vorhandenen Moglichkeiten Uber den Reparaturpool, Anschubfinanzierungen und
Personal unterstitzt. Die Finanzierung der Dienstleistungen der Core Facilities erfolgt

derzeit Uber verschiedene interne Verrechnungsmodelle. Diese Verrechnungsmodelle
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sollen zukinftig vereinheitlicht werden und Uber eine jeder Core Facilities zugeordnete

Kostenstelle erfolgen (siehe Projekt B1.3.2).

Folgende Core Facilities (Technologieplattformen) sind am Campus eingerichtet bzw.

sollen aufgebaut werden:

Expression Profiling Facility

Sequencing and Genotyping Facility

e Proteinanalytik

e FACS Sort

e Biooptics (Mikroskopie/Cell Sorting)

e Micro CT

¢ Neuroimaging Research Core Facility

o Deep Sequencing Facility (befindet sich im Aufbau)

o Elektronenmikroskopie (befindet sich im Aufbau)

e Zentrale Tierversuchsanstalt (inkl. Animal behavior unit; Infektionstierstall)

¢ Metabolomics

Die Core Facilities sollen ausgebaut und erweitert werden. Die Verwendung von Core
facilities (Technologieplattformen) und der damit verbundene Hochtechnologieeinsatz
bietet insbesondere mit Blick auf die Antragstellung im Drittmittelbereich entscheidende

Vorteile.

Das Investitionskonzept berlcksichtigt verschiedene Parameter:

¢ Innovationen: Investitionen in Gerate zum Ausbau und Erhalt der Core Facilities und
zur Stutzung der Forschungsschwerpunkte: jahrlich ca. 2,3 Mio. Euro (bei 1. Prioritat;
inklusive der Aufwendungen fir die Tierstéalle)

¢ Reine Ersatzbeschaffungen zur Starkung der Schwerpunkte und Forschungsgruppen
> 100.000,- Euro: jahrlich 600.000,- Euro

o Standige Erneuerung des Geratefuhrparks
o Kleingeréate (Anschaffungskosten bis 3.000 Euro) jahrlich: 120.000 Euro
0 Geréate (Anschaffungskosten bis 100.000 Euro) jahrlich: 1,2 Mio. Euro

Das Koordinationszentrum fir Klinische Studien (KKS) hat sich an der MUI sehr gut
etabliert. Um die Ablaufe weiter zu professionalisieren, soll das KKS als GmbH im allei-
nigen Eigentum der Medizinischen Universitat Innsbruck ausgegriindet werden. Weiters
soll der Aufbau gemeinsamer Forschungsstrukturen insbesondere mit der UIBK betrie-

ben werden.
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Biobanken (EP 3.2.3) stellen ein zentrales Vorhaben zur Unterstitzung der Forschungs-
schwerpunkte dar. Der erste Schritt in Form von genauer Annotation und Errichtung ei-
ner Core Facility wird — in Kooperation mit der MUG — von der MUI selbst vorgenom-
men. Danach wird das Archiv zu Kooperationszwecken mit den beiden anderen Medizi-
nischen Universitaten getffnet. Ziel ist die Integration in ein nationales Biobankennetz-
werk in Form von Standardisierung und Abstimmung unter den drei Medizinischen Uni-
versitaten, hier insbesondere zur Unterstitzung ihrer CCC-Projekte, und des Weiteren
die Integration in das europaische Netzwerk BBMRI.

Die Schwerpunkte der Biobanken an der MUI orientieren sich an den Forschungsprojek-
ten: Tumorbank, Neurobank, Mikrobiotabank bzw. an spezifischen Erfordernissen ein-
zelner Grol3forschungsprojekte (z. B. im Bereich Frauenheilkunde, Urologie u. a.). Die
Koordination soll beim Institut fir Allgemeine und Klinische Pathologie aufgehangt sein.

Die wissenschaftlichen, technologischen und politischen Entwicklungen miissen genau
verfolgt werden, um schwerpunktfokussiert die adéquaten Weichenstellungen vorneh-
men zu kdnnen.

Hierzu sind Synergieeffekte, insbesondere Kooperationen mit lokalen und internationa-
len Forschungsinstitutionen, sinnvoll zu nutzen und die Fokussierung der Infrastruktur

und ihre gemeinsame Nutzung voran zu treiben.

2.2.(Deskriptive) Darstellung der mit der nationalen GrofRforschungsinfrastruktur-

nutzung in Zusammenhang stehenden Forschungsleistungen

Ohne die vorhandene Infrastruktur ware Hochleistungsforschung am Standort nicht zu
realisieren. Alle Schwerpunkte kénnten ohne die am Standort etablierte Hochtechnologie
nicht international kompetitiv sein. Die Schwerpunkte konnten sich nur durch die ver-
schiedenen Infrastrukturprogramme des Bundes so entwickeln, wie sie sich entwickelt
haben. Die Technologieplattformen sind eine wichtige Grundlage der SFBs, des
K1-Zentrums Oncotyrol und auch der Doktoratskollegs. Ein besonderer Fokus wurde in
den vergangenen Jahren auf die Etablierung moderner genetischer Methoden (Deep
Sequencing, Kapillarensequenzierer u. a.) gerichtet, was Voraussetzung fur die Anbin-

dung Innsbrucker Forschergruppen an internationale Verbiinde ist.
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Tierversuchsanlagen:

Die gesetzlichen Standards und wissenschaftliche Anspriiche an eine moderne Tierhal-
tung haben sich in den vergangenen 20 Jahren grundsatzlich verandert und unterliegen
laufend neuen Entwicklungen. Dies umfasst die artgerechte und hygienische Haltung
der Versuchstiere, aber auch den Arbeithnehmerschutz in Bezug auf Arbeitsbedingungen,
Hygiene und insbesondere Schutz vor Allergenbelastung. Im Hinblick auf diese Entwick-
lung wird die MUI in der Leistungsvereinbarungsperiode 2013-2015 ihr Konzept der
Tierhaltung laufend Uberarbeiten und notwendige Adaptierungen vornehmen. Der Ent-

wicklung von alternativen Forschungsmethoden wird besonderes Gewicht gegeben.

Wesentliche Bestandteile dieser Entwicklung sind raumliche Trennung der Tierhaltung
vom Patientenbereich und Konzentration der Tierhaltung auf wenige Standorte, wobei

eine SPF-Haltung nur an einem Standort erfolgen wird.

3. Vorhaben zur nationalen GroRR3forschungsinfrastruktur (insbesondere Ausbau

bestehender Re-Investitionen, Neuanschaffungen sowie Beteiligungen)

Die wichtigsten strategischen Ziele zum Ausbau der Grof3gerateinfrastruktur sind:

e Ausbau der Core Facilities: Wie oben angefiihrt wurden in den vergangenen Jahren
Core Facilities sowohl im theoretischen wie auch im klinischen Bereich angesiedelt.
Ziel ist es sowohl Forschungsschwerpunkte als auch Spitzenforschung aufRerhalb der
Schwerpunkte zu unterstiitzen. Ein besonderes Augenmerk wird auf die Unterstit-
zung von grof3en Drittmittelantragen (FWF geférderte SFBs, EU-Projekte etc.) gerich-
tet.

o Gezielte Unterstitzung der Forschungsschwerpunkte: Es soll insbesondere der

translationelle Charakter der Comprehensive Centers unterstitzt werden.

e Sicherung der tierexperimentellen Forschung: Wie angefuhrt, bestehen von Sei-
ten des Tierschutzes, der wissenschaftlichen Anforderungen und des Arbeithehmer-
schutzes hohe Anforderungen an eine moderne Tierhaltung. Tierversuche sind unter
anderem ein wesentliches Ruckgrat der translationellen, patientenorientierten For-

schung.
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Nr.

Bezeichnung Vorhaben

Kurzbeschreibung des geplanten Vorhabens unter
Darstellung der Verbindung zu Forschungs- und
Lehrvorhaben

Geplante
Umsetzung bis

Es wird ein Pool fir Infrastruktur, insbesondere fiir Core

1 _Erwelterung der Gerate- Facilities und Forschungsschwerpunkte angelegt. Diese | 2013 - 2015
infrastruktur . .
Mittel werden kompetitiv vergeben.
Die Finanzierung Core Facilities der Dienstleistungen
erfolgt derzeit Uber verschiedene interne Verrechnungs-
modelle. Diese Verrechnungsmodelle sollen zukiinftig
. . vereinheitlicht werden. Dies soll auch in Abstimmung mit
Finanzierungsmodelle der . i . e
anderen Universitaten erfolgen, um einen gegenseitigen
Core Facilities (Technolo- | . ; : .
2 . . ) Dienstleistungsaustausch einfacher zu gestalten Dabei | 2013 -2015
gieplattformen);  Bereichs- - . ..
; sollen Unterschiede zu treffen sein, ob der Empfanger der
controlling - - . - . LA
Leistung inneruniversitdr oder auBeruniversitar ist, um
einerseits die Forschung durch zu hohe Kosten nicht zu
belasten und andererseits sich bietende Marktchancen
auch monetér nutzen zu kénnen.
Neustrukiurierung und Verortung _der Versuchs_tlgranlgge?n an 3 Standorten; 2013 — 2015
; ) Zentrale Leitung und Administration; e )
3 Adaptierung der Tierver- . L f K . Jéhrliche Bericht-
suchsanlagen der MUI Adaptlerung und Modernisierung der Infrastruktur (Erwei- erstattung
terung Kafige, Autoklav und Waschanlage)
Erste Schritte erfolgten durch die Einrichtung einer Bio-
bank-Arbeitsgruppe und die Sichtung der bestehenden
Biobanken. Die bestehenden Infrastrukturen sollen aus- | 2013 Erfassung der
gebaut und teilweise zentralisiert werden. Sowohl die bestehenden
Strategien zur Probensammlung wie auch die Einrichtung Sammlungen
4 Biobanken der erforderlichen Datenbanken sollen in Abstimmung mit | 2014 Koordination,
der MUG und MUW erfolgen. Investitionen in die IT Infra- Archivierung
struktur sind erforderlich. 2015 Qualitatsmanagem
Zur Finanzierung spezifischer Projekte im Rahmen des ent Vernetzung
Biobankings strebt die MUI die Beantragung eines
K-Projektes an.
BBMRI-AT:
Das Osterreichische Biobankennetzwerk innerhalb von 2013: Eonnzggz:ﬁff:'un
BBMRI (BBMRI-AT) wird von allen drei Med Unis als zent- 9 agung
- - und  Etablierung
rale nationale GrofRforschungsinfrastruktur wahrgenom-
. - des Netzwerks.
men. Mit der synergistischen Vernetzung der vorhandenen 2014 — 2015: Enoage-
Biobank-Kooperation  der | und aufzubauenden Strukturen im Bereich Biobanking > =ngag
- . . . . L - B . ment in Arbeits-
Osterr. Med Unis mit der | wird der Osterreichische Anteil dieses inzwischen auf rupoen auf nati-
5 | Koordinationsstelle fur na- | 14 Staaten angewachsenen Infrastrukturprojekts innerhalb grupp

tionales Biobank-Netzwerk
an der MUG

der EU weithin sichtbar werden. Durch die nationale Ver-
netzung werden nicht nur Standardisierungen und Syner-
gien vorangetrieben, sondern es wird auch die dsterreich-
bzw. europa-weite Koordinierung der Probennutzung
optimiert, sodass ein Mehrwert fur die darauf aufbauende
Forschung generiert wird.

onaler und euro-
paischer Ebene,
insbesondere im
Hinblick auf Pro-
benzugang, Stan-
dardisierung, IT,
Qualitatssiche-

rung, Ethik, etc.
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B2. Internationale GrofRforschungsinfrastruktur

1. Kurzer Bezug zum Entwicklungsplan und der unter B. angefiihrten For-

schungsschwerpunkte

Siehe insbesondere Forschungsschwerpunkte und Comprehensive Center (3.1), For-
schungsservicierung (3.5.3) und Core Facilities (Technologieplattformen) (3.5.1) im Ent-

wicklungsplan der MUI.

2. Deskriptive Darstellung der Nutzung von Beteiligungen an internationalen

GrofRforschungsinfrastrukturen

Die angefiihrten Projekte dienen der Starkung von Schwerpunkten (Comprehensive
Cancer Center) und bestehender und auszubauender Infrastruktur (Strukturbiologie,

Molekularbiologie und Biobanking).

2.1. (Deskriptive) Darstellung des Mehrwerts der Nutzung von Beteiligungen von
internationalen Grof3forschungsinfrastrukturen fir das beschriebene For-

schungsprofil bzw. die Forschungsschwerpunkte

2.2. (Deskriptive) Darstellung der mit der internationalen Grol¥forschungsinfra-

struktur in Zusammenhang stehenden Forschungsleistungen
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3. Vorhaben zur internationalen GroR3forschungsinfrastruktur (insbesondere Aus-

bau bestehender Reinvestitionen, Neuanschaffungen sowie Beteiligungen)

Nr.

Bezeichnung Vorhaben

Kurzbeschreibung des geplanten Vorhabens unter Darstellung
der Verbindung zu Forschungs- und Lehrvorhaben

Geplante
Umsetzung
bis

Teilnahme an INSTRUCT

INSTRUCT (http://www. Instruct-fp7.eu/) ist eine Intitiative euro-
paischer Strukturbiologen im Rahmen der ESFRI roadmap. Die
Initiative hat eine vielschichtige internationale Vernetzung struk-
turbiologischer Forschung zum Ziel. Dabei geht es sowohl um das
Verfligbar-Machen von  GroRforschungseinrichtungen  (Syn-
chrotrone,  Neutronenquellen,  Elektronenmikroskop, = NMR
Spektrometer etc.) als auch um die Entwicklung neuer multidiszi-
plindrer Zugange zu strukturbiologischen Problemstellungen.
Daneben betreibt INSTRUCT ein breites Programm von Aus- und
Fortbildungsveranstaltungen. 6 Osterreichische Universitaten
hétten Interesse, der Initiative beizutreten.

Ab 2013

Teilnahme BBMRI

BBMRI (Biobanking and Biomolecular Resources Research
Infrastructure) ist ebenfalls eine Initiative innerhalb der ESCRI
roadmap.

Im Rahmen der Biobanken Initiative der Medizinischen Universitéa-
ten mochte sich die MUI aktiv in das Projekt einbringen (Unter-
zeichnung der Partner Charta).

2013 - 2015

Internationale  Agentur flr
Krebsforschung, Lyon (IARC)

Die internationale Agentur fur Krebsforschung mit Sitz in Lyon, die
von verschiedenen Landern u.a. Osterreich finanziert wird, bietet
an, Postdoktorandinnen und Doktorandinnen uber eine gewisse
Zeit aufzunehmen.

2013 - 2015

European Molecular Biology
Organization (EMBO)

Die MUI mochte ihren Mitarbeiterinnen verstarkt die Programme
(Conferences und Courses) der European Molecular Biology
Organsation (EMBO) zugangig machen. Reisekostenzuschisse.

2013 - 2015
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C1. Studien/Lehre

1. Kurzer Bezug zum Entwicklungsplan (Kap. 4)

Zu den grof3en Herausforderungen in der Lehre gehdéren der enorme Wissenszuwachs
in der Medizin, die Forderung nach einer fundierten Ausbildung in &rztlichen Fertigkeiten
im Sinne der Patientenversorgung und Patientensicherheit sowie die Forderung des
akademischen Nachwuchses. Im Bereich der Grundstudien bietet die MUI dzt. 3 Studien

an, die alle durch eine Zugangsregelung eine definierte Aufnahmezahl aufweisen.

Ziele der Lehre an der MUI sollen sein:

¢ Umsetzung von zukunftsweisenden Konzepten und flexibles bedarfsorientiertes An-
gebot im Bereich Medizin/Gesundheitswesen.

o Definition von Ausbildungsniveaus sowohl im Sinne von Bologna als auch von Kom-
petenzlevel allgemein.

e Beitrag zur Akademisierung der Ausbildung zu Berufen im Gesundheitswesen.

Im Sinne der Professionalisierung der Lehre wurde Fachkompetenz durch die Errichtung

neuer Einheiten gebundelt:

e Abteilung fur Curriculumsentwicklung, Prifungsentwicklung und Prifungsabwicklung
(derzeitige Bezeichnung im Organisationsplan Stabsstelle fur
Curriculumsentwicklung, Prifungsent- und -abwicklung)

e Stabsstelle fur E-Learning und Neue Medien (derzeitige Bezeichnung im Organisati-
onsplan Stabsstelle fir Curriculumsentwicklung, Prifungsent- und -abwicklung)

e Abteilung Lifelong Learning (derzeitige Bezeichnung im Organisationsplan Biro des

Vizerektors Bereich Lifelong Learning)

Auf Basis der Umsetzung des Hochschulplanes sowie des definierten Universitatsprofi-
les strebt die Medizinische Universitat Innsbruck eine Harmonisierung des Studienport-
folios an. In diesem Zusammenhang erfolgt eine Evaluierung des bestehenden Studien-
angebotes hinsichtlich der studentischen Nachfrage.

Interuniversitar wird schlie3lich — so weit méglich und sinnvoll — ein Abgleich in regiona-
ler sowie universitats-spezifischer Dimension erfolgen. Das BMWF wird die Medizinische
Universitat Innsbruck auf Basis des vorhandenen statistischen Datenmaterials unterstuit-

zen, wobei die Umsetzung im Rahmen der LV-Periode 2013 — 2015 erfolgt.
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2. Darstellung des Studienangebots auf Ebene des Studienfeldes nach ISCED-3

2.1. Verzeichnis der eingerichteten ordentlichen Studien im Sinne des § 7 UG
2002 (Stand WS 2012/13)

ISCED-3 Studium Studienkennzahl
= 721 Molekulare Medizin Q 302 Bachelorstudium
= 721 Humanmedizin Q 202 Diplomstudium
,Doctor of Philosophy"-
= 721 EIO k.toratsstucljyr'n Q 794 445 Doktoratsstudium
inisch-medizinische
Wissenschaften
"Doctor of Philosophy"-
> | 721 Doktoratsstudium Medi- | 5 794 44 Doktoratsstudium
zinische Wissenschaf-
ten
= 724 Zahnmedizin Q 203 Diplomstudium
Auslaufende
Studien:
= 721 Medizin (auslaufend) Q 201 Doktoratsstudium
Dr.-Studium der medi-
= 720 zin. Wissenschaft Q 090 Doktoratsstudium
(auslaufend)
2.2. Darstellung der Basisleistung in den Studien nach Quantitaten im Bereich der

Studierenden und im Bereich der Lehre sowie nach Qualitdtsaspekten

2.2.1. Anzahl der Studienplatze, bzw. der Studierenden, nach WBK 2.A.5 (WS 2011)

Studie-
Studieren- | renden-
den- katego-
kategorie | rie
ordentliche Studierende auBerordentliche Studie- | Gesamt
rende
Ge-
schlecht Frauen Méanner | Gesamt | Frauen | Ménner | Gesamt | Frauen | Manner | Gesamt
Staatsange-
Semester hérigkeit
Winter-
semester
2011
(Stich-
tag:
13.01.12) 1324 1364 2688 13 14 27 1337 1378 2715
Neuzuge-
lassene
Studie-
rende 254 244 498 8 8 16 262 252 514
Osterreich 125 103 228 3 5 8 128 108 236
EU 121 133 254 4 3 7 125 136 261
Drittstaaten 8 8 16 1 0 9 8 17
Studie-
rende im
zweiten
und
héheren
Semes-
tern 1070 1120 2190 5 6 11 1075 1126 2201
Osterreich 626 640 1266 1 3 4 627 643 1270
EU 398 435 833 2 0 2 400 435 835
Drittstaaten 46 45 91 2 3 5 48 48 96
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Basisleistungen - Darstellung der Kennzahlen auf Ebene des Studienfeldes nach IS-
CED-3 bzw. nach der Gliederungssystematik der ,Kapazitatsorientierten Universitatsfi-

nanzierung"
Kennzahl Ist Ziel Kommentar/Begrindung
Quantitaten im Bereich Studierende
Die Studierenden fur die Studien Hu-
manmedizin, Zahnmedizin, Molekulare
Medizin werden seit dem Jahr 2012 mit
Hinweis: Das BA- Medizin  (721): ca separaten und eigenes entwickelten Aus-
Studium Molekulare 2970 ’ " | wahlverfahren ausgewahlt, die am selben
Medizin ist unter der ' Tag stattfinden. Dadurch wird die Studien-
(1_) Belegte Bachelor-, K_ennza_hl 72_1 (Medl— Zahnmedizin (724): platzplanung grle_lchtgrt, V\_/e|l S|ch der/die
Diplom- und Master- | zin) beriuicksichtigt. ca. 300 Studierende fiur jeweils ein Studium ent-
studien (WBK 2.A.7 ' scheiden muss.
ohne Medizin (721): 2269; Molekulare Medizin Medizin (721): Die Zahl der Medizinstudie-
Doktoratsstudien) - | Zahnmedizin (724): (721): Steigerung renden wird in etwa gleich bleiben.
nach ISCED-3 288 durch- semesterweise Molekulare Medizin (721): Das Bache-
Gesamt: 2557 Imolementierund  seit lorstudium wurde mit WS 2011/12 einge-
(WS 2011 Stand: de% WS 2011/192 richtet und wird semesterweise implemen-
13.01.2012) tiert. Pro Studienjahr werden
30 Studierende aufgenommen, im Voll-
ausbau werden sich somit 90 Studierende
im Bachelorstudium befinden.
(2.1)  Prufungsaktive
Bachelor-, Diplom- . .
und Masterstudien- gﬂg%zm (721): ca.
nach ISCED-3 Medizin (721): ; h - .
1973 ot m s o P den entsprechend der B
. . . . ca. ie Zahlen werden entsprechend der Be-
g&i%elof_mfung;i?)ﬁ'r\:ﬁ fg;mmedlzm (724): Molekulare Medizin | grindung von 2.2.1. (1) beibehalten bzw.
und Masterstudien- | Gesamt: 2127 (721): Steigerung | gesteigert.

nach der Gliederungs-

Studienjahr 2010/11

durch semesterweise

) Implementierung ~ seit
systematik der ,Kapa-
zitatsorientierten  Uni- dem WS 2011/12
versitatsfinanzierung”
. Medizin  (721): ca.
ga)mggff:hlussgi von | Medizin (721): 377 | 280-300
und h}lasterstﬂdien Zahnmedizin (724): Zahnmedizin (724):
(WBK 3A1 ohne | 24 ca. 25-50 .
Doktoratsabschliisse) Gesa_lmt_. 401 Molekulare Medizin
- nach ISCED-3 Studienjahr 2010/11 | (721):
ca. 30
Quantitaten im Bereich Lehre
Die Implementierung der weiteren Semester
in den Studienrichtungen (dzt.
1. Studienjahr) Molekulare Medizin und
4) VZA der Professo- Clinical PhD sowie durch die Einrichtung
Gesamt 270,00
rinnen und DozentIn- ' geplanter neuer Studien (z. B. Masterstudi-
nen inkl. der assoz. ) um Molekulare Medizin) wird eine Erhéhung
Professorinnen - nach Stichtag 31.12.2011 Erhéhun der VZA nach sich ziehen. Auch durch die
der  Gliederungssys- Medizin (721): 264 9 beschriebenen MaRnahmen im Bereich der
tematik der ,Kapazi- Zahnmedizin (724), Personalentwicklung fir Lehrende (z.B.
tatsorientierten Uni- 6 ’ Teaching Track, Faculty Development,
versitatsfinanzierung” Einrichtung Laufbahnstellen, Erhéhung Zahl
Studienplatze Zahnmedizin, Ausweitung
KPJ etc.) wird die Quantitdt und Qualitat
erhéht werden.
272,68 -19,98 (Ge- = Zeitaufwand fir abge_halte_ne _Lehrveran-
N staltungen ohne Berilcksichtigung der
sundheit) = 252,7
ULGs.
(It. WiBI 2011) h | . d . s
_ Studienjahr 2010/11 Durc |r'r_1p ementlerung' er weiteren Se-
(5) Zeitvolumen des mester in den Studienrichtungen (dzt.
wissensch. Personals Gliederung nach Erhéhung 1. Studienjahr) Molekulare Medizin und

im Bereich Lehre in
VZA (WBK 2.A.1)

ISCED:

Medizin
(721):239,21
Zahnmedizin (724):
13,49

Clinical PhD sowie durch die Einrichtung
der geplanten Studien Molekulare Medizin
(Masterstudium) und Biomedical Enginee-
ring (Bachelorstudium) wird eine Erh6hung
des Zeitvolumens im Bereich Lehre erwar-
tet.
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Qualitat im Bereich Lehre

(6) Betreuungsrelation 1:
(2.2) prufungsaktive
Bachelor-, Diplom- und
Masterstudien/ (4) VZA
der Professorlnnen und
Dozentlnnen inkl. der
assoz. Professorlnnen
jeweils nach der Gliede-
rungssystematik der
+Kapazitatsorientierten

Universitatsfinanzierung*

Gesamt:
2127/270=7,88

Medizin (721):
1973/264=7,5
Zahnmedizin ¥
(724):
154/6=25,67

Medizin (721): 7-8
Zahnmedizin (724)
beibehalten.

Durch Beibehaltung der derzeitigen Grup-
pengréfBen bei den Praktika soll Betreu-
ungsrelation gehalten werden.

Y Das Studium der Zahnmedizin (724) lauft
derzeit in den ersten drei Studienjahren
nahezu ident mit dem Studium der Human-
medizin. Nachdem jahrlich max. 40 Studie-
rende fur die Zahnmedizin zugelassen
werden und diese im Verhdltnis zu den
Studierenden der Humanmedizin zu sehen
sind missten die Zahnmedizinstudierenden
der ersten drei Jahre zur Betreuungsrelation
der Humanmedizin gezahlt werden.

Ab dem 3. Abschnitt (7. -12. Semester)
werden derzeit 25 Studierende/ Studienjahr
betreut — die realistische Betreuungsrelation
fur Zahnmedizin (724) betragt somit 75:6 =
12,5.

(7) Betreuungsrelation 2:
(2.1) prifungsaktive
Bachelor-, Diplom- und
Masterstudien- nach

Gesamt: 2127/
252,7=8,42

Medizin (721):

Medizin (721) 7-8

Durch Beibehaltung der GruppengréRen bei
den PR soll Betreuungsrelation gehalten
werden.

Y Das Studium der Zahnmedizin (724) lauft
derzeit in den ersten drei Studienjahren
nahezu ident mit dem Studium der Human-
medizin. Nachdem jéhrlich max. 40 Studie-
rende fiur die Zahnmedizin zugelassen

ISCED-3 / (5) Zeitvolu- | 1973/239,21= 8,25 Zahnmedizin (724) | werden und diese im Verhaltnis zu den
men des wissensch. beibehalten. Studierenden der Humanmedizin zu sehen
Personals im Bereich | Zahnmedizin ¥ sind missten die Zahnmedizinstudierenden
Lehre in VZA- nach | (724): der ersten drei Jahre zur Betreuungsrelation
ISCED-3 154/13,49=11,42 der Humanmedizin gezéahlt werden.
Ab dem 3. Abschnitt (7. -12. Semester)
werden derzeit 25 Studierende/ Studienjahr
betreut — die realistische Betreuungsrelation
fur Zahnmedizin (724) betragt somit
75:13,49 = 5,56.
(8) Anzahl der Bachelor-,
Diplom- und Masterab- . . . . . A
schlisse in Toleranzstu- Medizin (721). 255. Beibehalten bzw. Die _Studlen_zelten werdeq nur gering Uber-
: Zahnmedizin (724): . . schritten, die Regelstudienzeit liegt sehr
diendauer (WBK 3.A.2 Steigerung wie unter . : L
11 a nahe an der Mindeststudienzeit, dies soll
ohne (3) erwahnt.

Doktoratsabschliisse)
nach ISCED-3

Studienjahr 2010/11

beibehalten werden.
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2.3. Kapazitat/Auslastung im Bereich Lehre®

Studienfeld
nach
ISCED 3

Prufungsaktive
Studien

VZA Professorin-
nen und DozentIn-
nen inkl. der asso-
ziierten Prof.

Richtwert

Kapazitat

Uber-
/Unter-
kapazitat

Kommentar/
Begriindung

721

1973

264

15

3.960

+1987

Es ist zu bericksichti-
gen, dass derzeit die
ersten 3 Studienjahre
Human- und Zahnme-
dizin identisch sind,
daher sollten die VZA
zusammengezahlt
werden.

Bei der Zahnmedizin im
3. Abschnitt findet der
Unterricht direkt am
Patienten statt. Patien-
tenorientierter ~ Unter-
richt muss sehr sensi-
bel abgehalten werden.
Eine intensive Betreu-
ung durch den Lehren-
den muss gesichert
sein.

724

154

15

90

-64

Es ist zu bericksichti-
gen, dass derzeit die
ersten 3 Studienjahre
Human- und Zahnme-
dizin identisch sind,
daher sollten die VZA
zusammengezahlt
werden.

Bei der Zahnmedizin im
3. Abschnitt findet der
Unterricht direkt am
Patienten statt. Patien-
tenorientierter ~ Unter-
richt muss sehr sensi-
bel abgehalten werden.
Eine intensive Betreu-
ung durch den Lehren-
den muss gesichert
sein. Siehe C1.4.4.

% Bei der Suche nach einem MaBstab fiir die zumutbare Inanspruchnahme des wissenschaftlichen und kiinstlerischen Personals
durch Lehre erschienen der Arbeitsgruppe ,Kapazitatsorientierte Universitatsfinanzierung® (UNIKO und BMWF) Richtwerte als
geeignet, die bereits in vergleichbaren Staaten verwendet werden. Sowohl die Rektorenkonferenz der Schweizer Universitaten
(CRUS) als auch der deutsche Wissenschaftsrat verwenden in ihren Uberlegungen zur Qualitatssicherung bzw. -verbesserung in
Lehre und Studium Richtwerte zum zahlenmaRigen Verhéltnis von Studierenden zu Professorinnen. Die Summe der VZA von
Professorinnen und Dozentlnnen, multipliziert mit dem Richtwert, ergibt die Anzahl der verfugbaren Studienplatze. Subtrahiert
man von der Anzahl verfiigbarer Studienplatze die Anzahl der besetzten Studienplétze (prifungsaktive Studien), so ergibt sich
eine Uberkapazitat (positiver Wert) oder eine Unterkapazitét (negativer Wert). Die Kapazitatsschatzungen stellen dabei immer nur
eine Momentaufnahme dar, da Studierendenzahlen bzw. die Prufungsaktivitat der Studierenden, aber auch die Anzahl der Pro-
fessorlnnen und Dozentinnen, je Ausbildungsfeld naturgemafR Schwankungen unterliegen. Die néhere Beschreibung der Richt-
werte und deren Anpassung an die dsterreichischen Gegebenheiten finden sich im Abschlussbericht der Arbeitsgruppe ,Kapazi-
tatsorientierte Universitatsfinanzierung®, datiert mit 21. Dezember 2011, ab Seite 24.
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2.4. Vorhaben zur Beschéaftigungsfahigkeit der Absolventinnen von Bachelor-,
Diplom- und Masterstudien

Kurzbeschreibung aller hier beschriebenen Geplante

0o | ZEHEE MR Vo 12T geplanten Vorhaben Umsetzung bis

Gesicherte Ubungsbereiche fiir Fertigkeiten geman
des Osterreichischen Kompetenzlevelkatalogs wer-
den bei finanzieller Bedeckung und gegebenen
raumlichen Ressourcen geschaffen. Zielsetzung des
Vorhabens ist die Gewahrleistung der Patientensi-
cherheit.
International ist der Einsatz von Simulationspatien-
tinnen inzwischen Standard. Simulationspatientin-
nen werden sowohl im Unterricht wie in der Leis-
tungsuberprifung eingesetzt.
Die Grunde hierfir sind,
Ausbau skills lab zu einem | ¢ dass Simulationspatientinnen belastbarer sind als
1 Trainingszentrum fur arztliche +Echtpatientinnen*” 2013-2015
Fertigkeiten e Schwierige Situationen oder bei Fehlern die Auf-
gabe wiederholt werden kann
o Die Prasentation standardisiert erfolgt (pro Patient
aber auch unter den Patientinnen)
Fir die Module AGF ist es nun bereits eine akzep-
tierte Methode, fiir kdrperliche Simulationen soll nun
ebenfalls ein Stamm an Simulationspatientinnen
aufgebaut werden. Fir diese braucht es eine Koor-
dinationsstelle, die sinnvollerweise im skills lab
verankert werden soll. Offen ist das Anstellungsver-
haltnis fiir diese Personen und die H6he der Entloh-
nung.

Implementierung beschafti- | Patentrecht
gungsfahigkeitsorientierter Wirtschaftsrecht WS 2014/15

Module im geplanten MA- | Ressourcenallokation Siehe C1.3.1.
Studium Molekulare Medizin Versuchstierkundliche Befahigung

Humanmedizin: Absolventinnen sind zur Aufnahme der arztlichen Tatigkeit fir eine

Ausbildung zur Allgemeinmedizin oder einem Sonderfach beféhigt.

Zahnmedizin: Absolventinnen kénnen als Zahnarztinnen tatig werden.

3. Vorhaben im Studienbereich (insbesondere Innovationen im Studienangebot)

3.1. (Neu-)Einrichtung von Studien

. Bezug zur .
Bezeichnung Erforderlicher
. Geplante Umsetzung Forschung .
des Studiums sowie EP Ressourceneinsatz

Das Bachelorstudium Molekulare Medizin
stellt fur die Medizinische Universitat Inns-
bruck Osterreichweit ein Alleinstellungs-
merkmal dar. Die Inhalte sind wesentlich
unterschiedlich zu z. B. Molekularer Biolo-
gie an der Universitat Innsbruck. Dieses | EP 4.1.3
Bachelorstudium wird auch in Deutschland
nur an wenigen Standorten mit beschrank-
ten Studienplatzen angeboten.

Bis 30. Juni 2014; ab WS 2014/15 semes-
terweise Implementierung.

Molekulare Medizin
(Master)
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3.2. Auflassung von Studien

Dr.-Studium der
Wissenschaft (Q090)

medizin| Ende mit SS
2015

Keine, da Parallelitit zu PhD und
Clin. PhD.

4. Vorhaben zur Lehr- und Lernorganisation (insbesondere auf Basis der Lehrveran-
staltungsbeurteilungen sowie in Einklang mit den Festlegungen im Bereich A.)

Humanmedizin: Vermeidung
von Wartelisten

Wartende Studierende in der Studienrichtung Hu-
manmedizin wiirden aufgrund von zu vielen Studie-
renden im Verhéltnis zu den vorhandenen Kapazi-
tatsplatzen grundsatzlich existieren. Derzeit wird
jedoch unter grof3ten Anstrengungen erreicht, dass
allen Studierenden dennoch ausreichende Kapazi-
taten angeboten werden. So wird u.a. standig an
der Ausweitung der Kapazitaten gearbeitet. Diese
wird vor allem im Bereich des Unterrichts in kleine-
ren Gruppen angestrebt.

Wartelisten sollen jedenfalls vermieden werden.

2013 -2015

Akademische Lehrkranken-
h&user bzw. Lehrabteilungen

Die akademischen Lehrabteilungen und —kranken-
héuser sind wichtige Partner in der Ausbildung der
Studierenden fur die Pflichtfamulaturen und wéh-
rend des KPJ. Hierfir ist die Weiterfuhrung der
Qualitatssicherung (Akkreditierung alle 5 Jahre,
sowie eine Institutionalisierung des Meinungsaus-
tausches notwendig. (Tag der akademischen Lehr-
abteilungen)

Konzept fiur didaktisches Fortbildungsangebot

Laufend Reakkreditierun-
gen (Reisekosten und
Aufwandsentschadigung
siehe A1.2.3)

2013 Anpassung
Vertrage mit
Lehrabteilungen,
Lehrkrankenh&auser

2013 Tag der akademi-
schen Lehrabteilun-
gen

2014 Konzept fir didakti-
sches Fortbildungs-
angebot inkl. Finan-
zierungsplan

der
den

Akademische Lehrpraxen

Die akademischen Lehrpraxen sind die Saule fur
die Ausbildung in der Priméarversorgung wahrend
des Studiums (KPJ- Pflichtmodul AM). Um den
akademischen Teil zu férdern soll es ein Akkreditie-
rungsverfahren geben, und eine Qualitatssiche-
rung. Die Uni mochte lhren Anteil an der Bekamp-
fung der Problematik ,Land ohne Arzte* mit einem
Projekt beitragen.

2013 Neues Konzept fir
die  Akkreditierung
von Lehrpraxen als
akademische Lehr-
praxen der MUI

2014 ->Durchfuhrung
erster Audits

2014/15 Umsetzung des
Pilotprojektes  KPJ-
AM auf dem Land
(Finanzierung  Ge-
meinden!)

Studienplanadaptionen
Diplomstudium Zahnmedizin

Der Studienplan soll besser an die Ausbildungsbe-
dirfnisse fur Zahnmedizin angepasst werden.

2013
Studienplananderung 1. SJ
2014
Studienplananderung 2. SJ
2015
Studienplanénderung 3. SJ
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BA-Studium Molekulare Medi-

Zur Optimierung der Workloaderfassung Fihrung

5 zin Studententagebuch von Studententagebiichern mit Zeiterfassung 2015
. Uberarbeitung der klinischen Praktika gemaf eines
Vermitlungskonzept und Or- | e aktischen Kc?nzepts und
6 ganisation der klinischen Prak- | . . : ; N L 2015
tika inhaltlicher Abstimmung mit dem 0sterreichischen
Kompetenzlevelkatalog
7 ;Srr:ganl\gleAt—)gttE?j?l?rlr?IChr;lc)/lelf(ﬁgpe- Lehrangebotsab_gl_eich_ | Erganzung MA-Studium 2014
A Molekulare Medizin mit UIBK Innsbruck
Medizin mit UIBK Innsbruck
2015
Brickenprofessuren  ge-
meinsam mit der UMIT zur
. u Umsetzung Voraussetzung
8 Lehrangebotsabg'le_lch / !Ergqn- Lehrangebotsabgleich / Ergénzung Humanmedizin- | Konzept,  Ausschreibung
zung Humanmedizinstudium im e ; h .
Bereich Public Health mit UMIT studium im Bereich Public Health mit UMIT der Profgssur 2013
Ausarbeitung Lehr- und
Weiterbildungsinhalte,
Forschungsprojekte 2014,
2015
Im Zuge der Implementierungsphase des Bache-
lorstudiums Molekulare Medizin muss besonderes
Augenmerk auf die Bekanntmachung des Studiums
in der Osterreichischen Bildungslandschaft, vor
allem unter Schilerinnen und Schillern sowie dem
Lehrpersonal gelegt werden.
In Zusammenarbeit mit dem Fachdidaktikzentrum
West fir Naturwissenschaften, dem Landesschulrat
fur Tirol und dem BA-Studium Molekulare Medizin
wird im Sinne des ,Forschenden Lernens® ein
Schulbesuche und Schulpro- | spezifisches Programm fiir naturwissenschaftlich
9 ; ; : > . - 2013
jekte interessierte Schilerlnnen umgesetzt. Ziel dieser
Zusammenarbeit ist es, den Einstieg in ein medizi-
nisches Studium zu erleichtern und Schdlerinnen
und Schiler allgemein fir Naturwissenschaften zu
motivieren.
U.a. kdnnen im Rahmen eines Kooperations-
modells mit ausgewahlten Mittelschulen Tirols
naturwissenschaftlich Hochbegabte bereits in der
7. und/oder 8. Klasse Vorlesungen und Praktika
des 1. und 2. Semesters des Bachelor Studiums
Molekulare Medizin besuchen.
Um qualifizierten Nachwuchs fur das Studium der
Molekularen Medizin aus dem Raum Tirol und
benachbarte Regionen frihzeitig zu identifizieren, | 2013 ‘
ist ein ,Open Lab“ in enger Kooperation mit dem | Kooperationsvertrag — mit
Vienna Open Lab und den zustandigen Landesbe- | dem Vienna Open Lab und
hérden geplant. Das Open Lab kann in erster Linie | Vorbereitung/Aufbau  des
10 | Open Laboratory von Schulen, aber auch von Erwachsenenbil- | Betriebs
dungseinrichtungen gebucht werden. In diesem
2014 - 2015

Labor kdnnen Interessierte einfache Experimente
im Bereich Molekularbiologie unter fachlich fundier-
ter Anleitung durchfiihren. Am Biozentrum steht ein
modernes Kurslabor zur Verfigung, welches uber
die notige Infrastruktur verfugt.

Abhalten von Kursen
Berichtslegung ber Aus-
lastung
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11

E-Learning

Jeweils fur das WS wird die neueste Version der
E-Plattform ILIAS eingespielt, mit vorangehender
Evaluation im Testsystem.

Bereitstellung der Vorlesungsunterlagen und multi-
medialer Inhalte fir das jeweilige Studienjahr
(2 Semester).

Format ,ILIAS-Lernobjekt* als ,statisches* Grund-
gerust der Vorlesungseinheiten (Skript Ahnlichkeit)
Prototyperstellung

Evaluation

Implementierung

Einflhrung ,Kompetenz-Mapping“ in ILIAS
Umsetzung Evaluationseinheit
Umsetzung Kompetenzlevelkatalog

Umsetzung und Implementierung der E-Learning-
Komponenten der Lehrprojekte ,Fertigkeitstraining”

Erweiterung der Podcast- (Audio/Video) dokumen-
tierten Vorlesungseinheiten.

Online FIP 2-5 (formativ integrative Prufung) mit
adaptierten und erweiterten Fragen zur Selbsteva-
luation

e  Abschluss FIP 4a + 5
e Abschluss FIP 2 +3
Semesterangepasste von
E-Books

Implementierung

Bereitstellung von Video-Bibliotheken fur die Fach-
bereiche (Links, eigene Videos)

Einsatz von mobilen Endgeraten (Tablets) in der
Fertigkeitsprifung (Adaptierung der Prifungsbo-
gen, Onlinegestaltung usw.)

Laufend

Laufend

2013
2014
2015

2014

2015

2014

2015

Anfang 2013

Ende 2014

2013 - 2015

12

Strukturierte Studierendenbera-
tung

Die Medizinische Universitét Innsbruck setzt in
Kooperation mit der Psychologischen Studieren-
denberatung MaRnahmen zur Senkung der Drop-
Out-Rate durch strukturierte Studierendenberatung.

2013: Projektstart mit
Drop-Out im 1. Stu-
dienjahr Human-,
Zahnmedizin

2014: Senkung der Lang-
zeitstudierenden

2015: Analyse des Pro-
jekterfolgs

13

Evaluierung von Lehrveranstal-
tungen

Seit 2008 wird an der Medizinischen Universitat
Innsbruck die Evaluation von Lehrveranstaltungen
in Form der Befragung von Studierenden mittels
eines bimedialen IT-Systems durchgefiihrt, welches
sowohl die Verwendung von Papierfragebdgen als
auch online-Erhebungen erlaubt und die Evaluati-
onsergebnisse in einer integrierten Plattform zu-
sammenfuhrt. Durch eine entsprechende Struktu-
rierung des Evaluationsprozesses und der an die
verschiedenen Typen von Lehrveranstaltungen
angepasste Gestaltung der Befragung kann dem
modularen Charakter der neu entwickelten Studien
ebenso Rechnung getragen werden, wie auch die
gesetzlichen und satzungsmaRigen Vorgaben einer
personenbezogenen Lehrevaluation erfullt werden
kénnen.

RegelmaRig wird derart der laufenden Lehrbetrieb
evaluiert, wobei tunlichst darauf geachtet wird, die
Studierenden in vertretbarem AusmaR mit der
Beantwortung der Befragungen zu belasten. Zu-
séatzlich werden anlassbezogen Projekte der Lehr-
entwicklung in die Evaluation einbezogen. Die
Fragebogentypen werden laufend Revisionen
unterzogen und angepasst.

Die bestehende Evaluation der Lehrveranstaltun-
gen soll in den kommenden Jahren bedarfsgerecht
weiter entwickelt werden.

2013-2015
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14

Vergabe bzw. Zuordnung der
ECTS-Credits

Neu eingerichtete Studien folgen bereits den ECTS-
Richtlinien (Bachelorstudium Molekulare Medizin,
Clinical PhD).

In der Human- bzw. Zahnmedizin werden die neuen
EU-Richtlinien erwartet, da abhangig von der For-
mulierung 5 Jahre und 5500 Kontaktstunden ge-
genuber dzt. 6 Jahren oder 5500 Kontaktstunden
weitreichende  Auswirkungen auf die ECTS-
Berechnung nach sich ziehen wirde.

Evaluierung ECTS-
Schatzung zeitgleich mit
systematischer Evaluation
neuer Curricula:

2013-2015

15

Studienplatze Humanmedizin,
Zahnmedizin

Seit 2005 werden die kapazitatsorientierten Studi-
enplatze fur alle Studienwerberlnnen der Studien
Humanmedizin und Zahnmedizin mittels Auswahl-
verfahren vergeben.

Die Platze fir Humanmedizin werden auf 360, fir
Zahnmedizin auf 40 festgelegt.

Die Studienplatze sollen weiterhin aufrecht bleiben
und mittels Auswahlverfahren vergeben werden.

2013 -2015

5. Ziel zur Lehr- und Lernorganisation

Strukturierte  Studierendenberatung | Anzahl der jéhrlich zur Beratung

(siehe C1.4.12)

eingeladenen Studierenden

10 15 20
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C2. Weiterbildung

1. Kurzer Bezug zum Entwicklungsplan

Im Juli 2011 wurde nach jahrelangen Diskussionen und Konsolidierungsprozessen die
,Strategie zum lebensbegleitenden Lernen in Osterreich — LLL:2020“ (Juli 2011) von vier
Bundesministerinnen unterzeichnet und als gemeinsames Ziel der Sozial, Beschéfti-
gungs- oder Arbeitsmarkt-, der Bildungs- und Wissenschaftspolitik postuliert.

Schon in der Praambel wird ,der ganzheitliche Ansatz, der alle Lernbereiche bericksich-
tigt“ als wichtigstes Kennzeichen der Osterreichischen Strategie zum lebensbegleitenden
Lernen angefihrt. ,Die frihkindliche Erziehung ist ebenso angesprochen wie der Schul-
bereich, die Berufsbildung, die tertidren Bildungsangebote, die allgemeine Erwachse-
nenbildung und die betriebliche Weiterbildung“. Es geht um die ,Schaffung optimaler
Rahmenbedingungen fiir lebensbegleitendes Lernen* was bedeutet, dass ,samtliche
Konzepte konsequent auf die Perspektive der Lernenden hin auszurichten und ihre Be-

dirfnisse ins Zentrum aller Uberlegungen zu stellen* sind.*

Als strategische Ziele bzw. Benchmarks sind neben anderen die Erhéhung des Anteils
.der 30- bis 34-Jahrigen, die ein Hochschulstudium abgeschlossen haben oder Uber
einen gleichwertigen Abschluss verfuigen, (...) auf 38 Prozent im Jahr 2020" sowie die
.Implementierung des ,Nationalen Qualifikationsrahmens* (NQR) bis 2012 und Umset-
zung einer Validierungsstrategie zur Anerkennung non-formalen und informellen Ler-

nens bis 2015 benannt.

Konkrete MaRRnahmen fir die Hochschulen werden zur Umsetzung und Zielerreichung

der LLL:2020 Strategie Osterreichs in den einzelnen Aktionslinien angefiihrt:

o Aktionslinie 5 — MalRnahmen zur besseren Neuorientierung in Bildung und Beruf und
Beriicksichtigung von Work-Life-Balance®
o Aktivitdten zur verbesserten wechselseitigen Anerkennung der Gleichwertigkeit
von akademischen Abschlissen und Graden der ¢sterreichischen Hochschulen®
o ,Festlegung institutioneller Strategien zum lebensbegleitenden Lernen an jeder
offentlichen Hochschule in Zusammenhang mit der jeweiligen Entwicklungspla-

nung und Profilbildung”

4 Strategie zum lebensbegleitenden Lernen in Osterreich — LLL:2020 (Juli 2011), S. 5.

° Strategie zum lebensbegleitenden Lernen in Osterreich — LLL:2020 (Juli 2011), S. 4.

8 Strategie zum lebensbegleitenden Lernen in Osterreich — LLL:2020 (Juli 2011), S.31, Aktionslinie 5 —
MaRnahmen zur besseren Neuorientierung in Bildung und Beruf und Berilicksichtigung von Work-Life-
Balance.
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o ,Erhéhung der berufsbegleitenden Studienplatze bzw. Teilzeitstudienplatze an
den Fachhochschulen auf 50 Prozent und Implementierung berufsbegleitender

Masterstudien an jeder 6ffentlichen Universitat”

e Aktionslinie 9 — Bereicherung der Lebensqualitdt durch Bildung in der nachberufli-
chen Lebensphase’

0 ,Ausbau und Verbreiterung des Bildungsangebotes im Bereich der Hochschulen

und Erwachsenenbildung fur Menschen in der nachberuflichen Lebensphase

sowie Entwicklung neuer intergenerationeller Formen wissenschaftlicher Weiter-

bildung*

e Aktionslinie 11 — Verfahren zur Anerkennung non-formal und informell erworbener

Kenntnisse und Kompetenzen in allen Bildungssektoren®
o0 ,Weiterentwicklung ... der Curricula an Hochschulen nach dem Kriterium der

Lernergebnisorientierung*

Kern der universitaren Ausbildung an der Medizinischen Universitat Innsbruck sind die
Diplomstudiengange der Humanmedizin und der Zahnmedizin, die PhD-Studien der Me-
dizinischen Wissenschaften und der Klinisch Medizinischen Wissenschaften sowie das
Bachelorstudium der Molekularen Medizin. Stufenweise baut die Medizinische Universi-
tat Innsbruck erganzend ein umfassendes Fort- und Weiterbildungsangebot in medizini-
schen bzw. medizinrelevanten Disziplinen auf, dies insbesondere unter Beriicksichti-
gung der regionalen Bedurfnisse sowie in Zusammenwirken mit anderen Ausbildungs-

einrichtungen im Gesundheitswesen® (EP 4.3).

Starkung des berufsbegleitenden Studien- und Weiterbildungsangebots

Auf Ebene der ordentlichen Studien wurde an der Medizinischen Universitat Innsbruck
mit der Einrichtung des PhD-Studiums der Klinisch Medizinischen Wissenschaften im
Mai 2011 mit der Umsetzung berufsbegleitender regularer Studienangebote begonnen,
welches in seiner Konzeption die Berufstatigkeit der Studierenden beriicksichtigt und ein
entsprechendes Modell der Studienorganisation anbietet. Im Bereich der reguléaren Stu-
dien wird bei allen zukinftigen Entwicklungen die Mdglichkeit der Berufsbegleitung ge-

pruft.

" Strategie zum lebensbegleitenden Lernen in Osterreich — LLL:2020 (Juli 2011), S. 43, Aktionslinie 9 - Be-
reicherung der Lebensqualitéat durch Bildung in der nachberuflichen Lebensphase.

8 Strategie zum lebensbegleitenden Lernen in Osterreich — LLL:2020 (Juli 2011), S. 46, Aktionslinie 11 —
Verfahren zur Anerkennung non-formal und informell erworbener Kenntnisse und Kompetenzen in allen
Bildungssektoren.

9 European Universities™ Charter of Lifelong Learning, Universities commit to, S.7: 9. Developing partner-
ships at local, regional, national and international level to provide attractive and relevant programmes.
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Konsequent erfolgt der Ausbau von berufsbegleitenden Studienangeboten an der Medi-
zinischen Universitat Innsbruck im Rahmen von Universitatslehrgdngen. Aus- und Wei-
terbildungsangebote werden nur in begriindeten Ausnahmen in Form von Vollzeitausbil-

dungen organisiert.

Universitatslehrgdnge, deren Teilnehmer mit positivem Abschluss des Lehrgangs den
akademischen Grad ,Master* verliehen bekommen, bedurfen eines Nachweises Uber
einen ersten post-sekundéaren bzw. tertidren Studienabschluss. Diese werden a) primar
(entsprechend der Aufgabenstellung an die Universitdaten durch das Universitatsgesetz
2002 § 3 Abs. 5), aber nicht ausschlief3lich, als Weiterbildungsméglichkeiten fur die Ab-
solventen der Medizinischen Universitat Innsbruck entwickelt und b) aus den Departe-
ments bzw. Universitatskliniken heraus konzipiert bzw. von diesen inhaltlich (mit)ge-

tragen.”

Universitatslehrgénge, deren Teilnehmer mit positivem Abschluss des Lehrgangs die
Bezeichnung ,Akademische/r Expert/e/in“ erhalten, werden grundsétzlich auch Studien-
interessierten ohne vorherigen Studienabschluss geo6ffnet. Gerade das Lehrgangsange-
bot an das Pflegepersonal mit Diplom im gehobenen Dienst fir Gesundheits- und Kran-
kenpflege wird in enger Kooperation mit dem Ausbildungszentrum West (AZW) neu ent-

wickelt und umgesetzt.

Curriculum-gesteuerte Universitatslehrgdnge, welche ausschlieBlich mit einem Ab-
schlusszeugnis enden, werden zukinftig als offene Universitatslehrgange eingerichtet.
Voraussetzung fur den Besuch von offenen Universitéatslehrgdngen sind entsprechend

angezeigte Berufsvorbildungen und -erfahrungen.

Modularisierung, Learning Outcome-Orientierung und ECTS-Punkte unterstitzen den
Aufbau von klar strukturierten Lehrgéangen und die Vergleichbarkeit und Anrechenbarkeit
der entsprechenden Leistungen. Eine Flexibilisierung des Modulsystems ermdglicht den
Teilnehmern den Besuch des Universitatslehrgangs nach individuellen Mdglichkeiten.
IKT-unterstitzte Lehrgangsmodelle und der Einsatz der Neuen Medien werden verbes-
sernd berufsbegleitendes, weiterbildendes Lernen und Lehren ermdglichen und verstarkt

die Lernenden vernetzen.

10 European Universities™ Charter of Lifelong Learning, Universities commit to, S. 6: 7. Strengthening the
relationship between research, teaching and innovation in a perspective of lifelong learning



-138 -

Universitatskurse werden als fachspezifische Fort- und Weiterbildungslehrgéange einge-
richtet, welche sich explizit aus den Bedurfnissen der Medizinischen Universitat Inns-
bruck bzw. der Universitatskliniken entwickeln.

Sie werden entsprechend den Universitatslehrgangen modularisiert, streng nach ihrem

Lernergebnis definiert und kénnen mit ECTS-Punkten hinterlegt werden.

Um mittel- bis langfristig das Angebot von Universitatslehrgéngen sichern zu kénnen, ist
an der MUI eine entsprechende Einrichtungs- und Organisationsstruktur festzulegen. Es
ist notwendig, diese in einem institutionellen Abstimmungsprozess zu entwickeln. Das
Gesamtprozedere und die Umsetzungsstruktur sollen den Empfehlungen des Rech-
nungshofes betreffend Universitatslehrgange folgen und werden in dieser LV-Periode

umgesetzt.

Die Verpflichtung zur Kostendeckung wird beachtet.

Vernetzte Programme und Studienangebote

Vernetzte Studienangebote hat die Medizinische Universitat Innsbruck mit der Einrich-
tung des Bachelorstudiums der Molekularen Medizin erstmals explizit realisiert. Syner-
gien werden genutzt, indem Teile des Studiums den Inhalten — und auch Lehrveranstal-

tungen — des bestehenden Diplomstudiums Humanmedizin entsprechen.

Besonders, aber nicht nur im Rahmen der Fort- und Weiterbildungsprogramme, wird das
Konzept des vernetzten Lehrgangs geniitzt. So kbnnen nachgewiesene Leistungen im
Rahmen von Universitatskursen und Universitatslehrgangen fur entsprechende Aus- und
Weiterbildungsprogramme angerechnet werden und mussen nicht mehrfach angeboten
bzw. besucht werden. Umfang und Inhalt werden jeweils explizit ausgewiesen.

Dies ermdglicht unter anderem auch, dass Inhalte des Universitatskurses ,Durchfiihrung
Klinischer Prifungen® mit den Anforderungen des Studiums der Klinisch Medizinischen

Wissenschaften akkordiert werden.

Vernetzung im Bereich der universitaren Weiterbildung mit Einrichtungen zur Ausbildung

im Gesundheitswesen

Gerade Tatigkeiten im Gesundheitswesen bedurfen einer guten und sicheren Kommuni-
kation. Es werden grundsétzlich Kooperationen mit nationalen und internationalen*! Bil-

dungseinrichtungen angestrebt und geprift.

1 Entsprechend Qualitatssicherungsrahmengesetz — QSRG 2011, § 27.
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In Tirol bieten die Medizinische Universitat Innsbruck, das Ausbildungszentrum West,
die Fachhochschule Gesundheit, die UMIT und das MCI Aus- und Weiterbildungspro-
gramme fur Berufe im Gesundheitswesen, vom Arzt Gber den Pfleger bis zum Gesund-

heitsokonomen.

Konkret wird an einer engen Kooperation mit der UMIT und dem AZW hinsichtlich ge-
sundheitsrelevanter Aus-, Fort- und Weiterbildungen gearbeitet, welche dezidiert den
Standort Tirol betreffen. Eine Abstimmung bzw. ein Zusammenwirken der Angebote in
Rucksprache mit der TILAK als Arbeitgeberin setzt sich die MUI bereits mittelfristig bis
2014 zum Ziel. Angedacht ist die Abstimmung mit dem AZW in der medizinisch-
patientenbezogenen Weiterbildung. Aus- und Weiterbildungsprogramme, welche allge-
mein gesundheitsrelevante Themen zum Inhalt haben werden zukinftig mit der UMIT

akkordiert.

Transparentes Verfahrensmodell zur Anerkennung fur non-formal und informell
erworbener Kenntnisse und Kompetenzen

Ziel der angefiihrten Vernetzung und Abstimmung ist unter anderem die Einrichtung
einer Arbeitsgruppe zur Ausarbeitung eines transparenten Verfahrensmodells zur Aner-
kennung von non-formal und informell erworbener Kenntnisse und Kompetenzen. Insbe-
sondere im Gesundheitsbereich werden vielfach freiwillige Tatigkeiten geleistet, welche

im formalen Bereich kaum bzw. nicht beriicksichtigt werden.

Verstarkte Kommunikation mit der Bevélkerung
Offene Formate werden zur Information der Bevdlkerung Uber die Inhalte und Tatigkei-
ten der Medizinischen Universitat Innsbruck und zur Vernetzung der Medizinischen Uni-

versitat Innsbruck in die Gemeinden Tirols organisiert.

Medizin fir Land und Leute

Seit Oktober 2010 lauft in enger Zusammenarbeit mit dem Tiroler Bauernbund, Sektion
Forum Land die Veranstaltungsreihe ,Medizin fir Land und Leute“. Im Programmjahr
2010/12 fanden insgesamt zwolf Vortragsabende in allen Tiroler Bezirken zu unter-
schiedlichen Themen statt. Die Medizinische Universitdt Innsbruck wird ,Medizin fur

Land und Leute* auch zukiinftig fest installieren.

Medizin kompakt

Mit der Volkshochschule Innsbruck wird ab Wintersemester 2012/13 das Programm
.Medizin kompakt" fir die Innsbrucker Stadtbevélkerung organisiert. Eine entsprechende
Abstimmung mit dem Kursprogramm ,uni.com” der VHS Tirol mit der LFU Innsbruck wird

dabei vorgenommen.
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Schulbesuche und Schulprojekte

Besonders wichtig ist es der Medizinischen Universitat Innsbruck, Jugendliche Uber
Mdglichkeiten und den Ablauf eines Studiums an der MUI zu informieren, ebenso aber
diesen auch Einblicke in den klinischen Alltag zu gewéhren. Seit Jahren besuchen Schu-
len unterschiedlichster Typen die MUI oder einzelne Kliniken. Diese Programme werden

zentral erfasst und zukinftig Uber die Abteilung Lifelong Learning organisiert.
Einen besonderen Schwerpunkt bekommen einzelne Schulprojekte. Bereits im Herbst
2011 wird es an den Landwirtschaftlichen Schulen Tirols und der SVA Tirol in Zusam-

menarbeit mit der MUI einen Themenschwerpunkt ,Gesundheit* geben.

2. Verzeichnis der Universitatslehrgange (Stand WS 2012/2013)

Universitatslehrgang Bezug zur LLL-Strategie/EP Ressourcenquellen

- Academic Musculoskeletal Medical Device Expert

(MSc)
- Master of Science in Medical Writing (MSc) Kap. EP 4.2.1 Lehrgangsgebiihren
- Master of Science in Clinical Biomedical Engineer-

ing (MSc)

3. Vorhaben zur Weiterbildung

Kurzbeschreibung aller hier beschriebenen Geplante

e geplanten Vorhaben Umsetzung bis

Ein Qualitatssicherungssystem im Bereich Lifelong
Learning wird eingerichtet. Sowohl Administration und
Organisation wie auch inhaltliche Gestaltung von For-

Weiterentwicklung eines | maten und Umsetzbarkeit durchlaufen einen kontinuier-
1 Qualitatssicherungssystems lichen, in sich abgestimmten Qualitatssicherungspro- [ 2015
im LLL zess. Die Mdglichkeit einer international anerkannten

Zertifizierung oder Akkreditierung des Bereichs Lifelong
Learning wird in diesem Zusammenhang ab 2014/15
geprift.

Universitatskurse sind als fachspezifische Fort- und
Weiterbildungsangebote konzipiert, welche sich explizit
aus den Bedurfnissen der MUI bzw. der Universitatskli-
niken entwickeln. Universitatskurse werden berufsbe-
gleitend durchgefuhrt.

2011 wurden die Universitatskurse Klinische Prifarzte-
kurs (in Kooperation mit dem KKS und der Arztekam-
mer) und Kinderkardiologie erfolgreich realisiert [in
Kooperation mit der Arbeitsgruppe Padiatrische Kardio-
logie der Osterreichischen Gesellschaft fir Kinder- und
Jugendheilkunde (OGKJ) und den kinderkardiologi-
schen Zentren der Medizinischen Universitaten Wien
und Graz sowie des Kinderherzzentrums Linz].

Beide Universitatskurse werden weitergefuihrt. Das
Angebot an Universitatskursen soll ausgebaut werden,
u.a. Kurs in den tierexperimentellen Arbeiten.

2 Ausbau Universitatskurse 2013 - 2015
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Ausbau der Programmberei-

Offene Formate werden zur Information der Bevdlke-
rung uber die Inhalte und Tatigkeiten der MUl und zur
Vernetzung der MUI in die Gemeinden Tirols organi-
siert. Seit Oktober 2010 lauft in enger Zusammenarbeit

3 che Offene Formate" mit dem Forum Land die Veranstaltungsreihe ,Medizin | 2013 - 2015
" fur Land und Leute”. Mit der Volkshochschule Innsbruck
wird ab Wintersemester 2012/13 das Programm ,Medi-
zin kompakt® fur die Innsbrucker Stadtbevolkerung
organisiert.
Ab 2013:
Konzeptentwicklung;
Die Universitat Innsbruck und die Medizinische Univer- Harmo_n|S|erung dgr
. . A N - verschiedenen admi-
Entwicklung eines ULG Medi- | sitat Innsbruck streben eine in Kooperation angebotene | . .
] - - . Lo - .. | nistrativen Systeme
4 zinrecht in Kooperation mit der | Weiterbildung fiir Absolventinnen aus dem medizini- ] -
. " A ] - soweit moglich und
Universitat Innsbruck schen als auch dem rechtswissenschaftlichen Bereich sinnvoll:
an. Einrichtung in Abhéan-

gigkeit von den zustén-

digen Gremien

3.1

(Neu-)Einrichtung von Universitatslehrgéangen

Nach Vorliegen einer von Senat und Rektorat akkordierten Richtlinie zur Einrichtung

von Universitatslehrgédngen sowie einer gesicherten Organisationsstruktur zur Um-

setzung werden weiter neue Universitatslehrgdnge an der MUI eingerichtet bzw. lau-

fend Uberarbeitet und den Richtlinien entsprechend wieder aufgenommen.

Bezeichnung des
Universitatslehrgangs

Bezug zur LLL-Strategie/EP

Erforderlicher
Ressourceneinsatz

Craniomandibulare  und
muskuloskelettale Medizin

EP4.2.1

Okklusionsbedingte Fehlfunktionen sind haufig Ursache fir ein
breites Spektrum peripherer Funktionsstérungen und chronischer
Schmerzzusténde, insbesondere im Bereich des Kopfes und am
Bewegungsapparat. Patienten mit Dysfunktionen des
craniomandibularen Systems sind derzeit stark zunehmend. Die
Erfassung der Ursachen und kausale Therapie ist nur bei Vernet-
zung verschiedener Fachdisziplinen moglich. Neben der Zahnmedi-
zin sind die manuelle und osteopatische Medizin ebenso wichtig wie
psychologische und psychosomatische Aspekte. Die Teilnehmerin-
nen und Teilnehmer des Universitatslehrgangs ,Craniomandibulare
und muskuloskelettale Medizin (MSc)“ erlernen die Diagnostik und
die Therapie von Patienten mit CMD. Der berufsbegleitende Univer-
sitétslehrgang Craniomandibulare und muskuloskelettale Medizin
(MSc) umfasst 90 ECTS, das entspricht einer Studiendauer von
4 Semestern. Den Absolventinnen und Absolventen des Universi-
tatslehrganges Craniomandibulare und muskuloskelettale Medizin
(MSc) wird der akademische Grad ,Master of Science®, abgekirzt
.MSc*, verliehen.

Finanzierung  aus
Lehrgangsgebihren
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- Sonderausbildung  zur

Intensivpflege
- Sonderausbildung

Pflege im Operationsbe-

reich

EP4.2.1

Sonderausbildung zur Intensivpflege : Die Zielgruppe des Universi-
tatslehrganges sind Angehodrige des gehobenen Dienstes fir
Gesundheits- und Krankenpflege, die in den Spezialbereichen Inten-
siv und / oder Anasthesiepflege tatig sind oder sein werden. Der
Universitatslehrgang erstreckt sich tiber zwei Semester und besteht
aus Theorie- und Praxisblocken. Er wird als Vollzeitstudium durchge-
fuhrt. Entsprechend den Vorgaben des GuKG besteht der Universi-
tatslehrgang aus einer Basisaushildung und aus der speziellen
Zusatzausbildung in der Intensivpflege. 64 ECTS werden fir den
gesamten Lehrgang vergeben. Die Teilnehmerinnen und Teilnehmer
erhalten ein Abschlusszeugnis und werden durch Bescheid zur
Fuhrung der Zusatzbezeichnung ,Akademisch geprifte/r Experte/in
in der Intensivpflege* berechtigt. Aul3erdem erhalten die Absolven-
tinnen das ,Intensivpflegediplom” nach dem GuKG.
Sonderausbildung Pflege im Operationsbereich: Das Ziel des Uni-
versitatslehrgangs ,Pflege im Operationsbereich” ist es, Angehdrige
des gehobenen Dienstes fur Gesundheits- und Krankenpflege aus-
zubilden die in einem erweiterten Tatigkeitsbereich im Operationsbe-
reich bereits tétig sind bzw. Personen die in Zukunft Spezialaufga-
ben im Operationsbereich Ubernehmen sollen. Der Universitatslehr-
gang dauert zwei Semester und umfasst insgesamt 60 ECTS. Die
Teilnehmerinnen und Teilnehmer erhalten ein Abschlusszeugnis und
sind durch Bescheid zur Fihrung der Zusatzbezeichnung , Akade-
misch geprufte/r Expertin/e (Pflege im Operationsbereich)* berech-
tigt.

Personelle und raum-
liche Ressourcen,
welche  Uber die
Lehrgangsgebihren
refundiert werden;
zur  wirtschaftlichen
und organisatori-
schen Umsetzung ist
die Zusammenarbeit
mit dem AZW (Aus-
bildungszentrum
West) geplant.

MSc fiir Kieferorthopadie

EP4.2.1

In Osterreich wurde bis heute der/die Fachzahnarztin fir Kieferor-
thopédie, wie sonst in allen anderen EU-Landern ublich, nicht einge-
fuhrt. Die Errichtung eines Masters of Science (MSc) fur Kieferortho-
padie an der Medizinischen Universitat Innsbruck wirde einerseits
die Mdglichkeit einer vertieften postgraduellen Ausbildung von jun-
gen fertigen oder schon erfahrenen Zahnarztinnen im Bereich des
Faches Kieferorthopadie darstellen. Andererseits wurde die Errich-
tung eines Masters of Science fiir Kieferorthopadie zur verbesserten
Versorgung im Bereich dieses zahnmedizinischen Faches des Lan-
des Tirol im Speziellen und Osterreichs im Allgemeinen beitragen.
Die Einfuhrung dieses Lehrganges wirde auch das Angebot von
Lehrveranstaltungen der Medizinischen Universitat Innsbruck weiter
ausbauen. Der Aufbau eines praxisorientierten und wissenschaftlich
basierten Lehrganges wirde sich gewiss positiv auch auf weitere
Programme, Visionen und Ziele der Medizinischen Universitat Inns-
bruck auswirken. Die postpromotionelle Ausbildung zum Master in
Kieferorthopéadie soll 4 Semester und 60 ECTS Punkte betragen.
Voraussichtlicher Beginn: Wintersemester 2013/2014.

Personelle und
raumliche Ressour-
cen, welche Uber die
Lehrgangsgebiihr
refundiert werden.

3.2. Auflassung von Universitatslenrgéngen

Be.zelch.n_L_mg fEs Bezug zur LLL-Strategie/EP ATEITERETE
Universitatslehrgangs Ressourcen
4. Ziele zur Weiterbildung
: : Aus- Zielwert
Nr. | Ziele Indikator gangswert
2011 2013 | 2014 |2015
1 Weltg_re Einrichtung von  Universitats- Anzahl 3 4 5 7
lehrgangen
An_zahl Apsolventﬂlnnen 15 20 25 20
Universitatslehrgange
2 Attraktivitat des Weiterbildungsangebotes - -
Anzahl erf_olgre_lclz.he Teilneh- 30 35 a5 55
merinnen Universitatskurse
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D. Sonstige Leistungsbereiche

D1. Gesellschaftliche Zielsetzungen

1. Kurzer Bezug zum Entwicklungsplan

Die Medizinische Universitat Innsbruck stellt sich den gegenwartigen gesellschaftlichen
Anforderungen und schafft gleiche Voraussetzungen, Arbeitsbedingungen und Karriere-

chancen fir Frauen und Manner, unabhangig von Lebenssituation und Lebensentwurf.

Die MUI strebt weiters eine hohere Quote an Menschen mit besonderen BedUrfnissen in

allen Bereichen an und pflegt wertschatzenden Umgang mit den Mitarbeiterinnen.

e Genderaspekte (EP Kap. 7):
o Starkung der Berufsposition von Frauen
o0 Vereinbarkeit von Beruf und Familie
0 Gleichstellung von Frauen und Mannern
o]

Ausbau von gesellschatftlich relevanten Forschungsbereichen

Insbesondere zur Starkung der Berufsposition von Frauen ist verstarkt auf den weibli-
chen wissenschaftlichen Nachwuchs zu achten. Laufbahnstellen werden derzeit Uber
Calls unter Beratung eines Qualifizierungsbeirates vergeben. Sollte der Anteil an Frauen
Uber diese nicht erreicht werden, sind — wie schon 2011 — spezifische Frauencalls vor-
gesehen. Durch die Unterstlitzung aus Angeboten des Mentoring-Programmes sollen
Frauen animiert werden, sich dem Wettbewerb zu stellen. Dariiber hinaus sollen wis-
senschaftliche Leistungen von Frauen sichtbar gemacht werden, nicht zuletzt durch die
Vergabe eines spezifischen Wissenschaftspreises. Um das Arbeitsumfeld von Frauen zu
verbessern werden eine Reihe von MalRnahmen zur Unterstitzung bei Kinderbe-
treuungspflichten angeboten, unter anderem durch spezifische Arbeitszeitmodelle fr

Arztinnen.

Ziel ist, eine entsprechende Frauenquote an assoziierten Professorinnen zu erreichen,
die dann die Qualifikation fur eine regulare Professur haben, die sich verstarkt auch fir
solche bewerben und so langerfristig der Anteil von Frauen bei den Professuren auch

steigt.

Um Bewerbungen von Frauen zu forcieren, werden fir jede Ausschreibung einer Pro-

fessur Gleichbehandlungsbeauftragte, Frauenbiiros oder Ahnliches im deutschsprachi-
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gen Raum kontaktiert und um Information gebeten, ob geeignete Frauen bekannt waren.

Gegebenenfalls werden diese Frauen dann aufgefordert, sich zu bewerben.

Der Rektor wird verstarkt die Entscheidung Uber die Aufnahme von Berufungsverhand-

lungen unter Berlicksichtigung der Erh6hung des Frauenanteils zu treffen haben.

Weiters sind die Berichte zum Gender-Gap bei der Entlohnung zu beobachten, etwaige

Grinde zu erforschen und Gegenmafinahmen zu ergreifen. Besonderes Augenmerk ist

dabei auf die verhandelbaren Gehélter der Professorinnen zu legen.

Technologietransfer, Forschungsverwertung: Die MUI bekennt sich voll inhaltlich zu
den Aufgaben des Technologietransfers und der Forschungsverwertung. In Anbet-
racht der finanziellen Situation der MUI, missen fur den Bereich Schutzrechtssiche-
rung die Ausgaben bzw. Kosten auf einem absoluten Mindestmald gehalten werden.
Die MUI versucht daher, in diesem Bereich moglichst viele Synergien zu nutzen und
zu bindeln. Ein seit dem Jahr 2012 etabliertes Férderprogramm des Landes Tirols
zur Teilfinanzierung der Schutzrechtskosten (30 % Finanzierung bei spaterer Rick-
erstattung von 15 % der Erlése an das Land) nimmt die MUI bei Neuanmeldungen in
Anspruch. Die MUI ist auch gegeniber einer von den ¢sterreichischen Universitaten
angestrebten Losung einer Patentverwertungsagentur aufgeschlossen. Die MUI ko-
operiert im Bereich Technologie- und Wissenstransfer seit ihrer Griindung mit dem
CAST. Als A+B Zentrum betreut die Tochterfirma der MUl (Anteil der MUI: 25,1 %)
u.a. die Ausgriindungen aus der Universitat (derzeit Lysovac, Ergospect, Nephronic,
Vitateq). Seit 2004 serviciert das CAST durchgehend die MUI auch in den Agenden
der Schutzrechtssicherung und Verwertung (EP 3.4).

Wichtige strategische Punkte fur die MUI sind:

Sensibilisierung der Mitarbeiterinnen flr Fragen der Schutzrechtssicherung und For-
schungsverwertung

Servicierung im Bereich Projektscouting, Forschungsverwertung und Ausgrindun-
gen durch das Center of Academic Spin-offs Tyrol (CAST)

Fallweise Finanzierung von Schutzrechtssicherungen z. B. Patentierungen

ALUMNI: Pflege und Kontakte zu den Absolventinnen (EP 7.6)
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2. Vorhaben im Bereich der Frauenfdrderung
. Kurzbeschreibung aller hier beschriebenen Geplante
o || B e Vel 0elerEn geplanten Vorhaben Umsetzung bis
Weiterfiihrun Mentoring- Das Helene Wastl Mentoring Programm hat sich bewahrt und
1 9 9 | wird weitergefiihrt und ausgebaut (z. B. Veranstaltung eines | 2013 — 2015
Programm . ;
Karrieresymposiums)
Wiedereinstiegsprogramm (nach Mutter- resp. Vaterschaftska-
5 Gleichstellung, Vereinbarkeit | renz), Ubernahme der Kinderbetreuungskosten bis zum 3. LJ., 2013 — 2015
Familie, Beruf Betrieb des universitatseigenen Kindergartens, Ausbau des
Serviceangebotes der Kinderbetreuungsstelle
Unterstiitzung von schwange- Praktika-Einteilung soll unter Berucksichtigung der Schwan-
3 ng g gerschaft erstellt werden. Damit wird ein Studieren ohne Studi- [ 2013 — 2015
ren Studentinnen : . S
enzeitverzégerung maoglich.
Schaffung von Anreizsystemen | Um den jeweils vorgesehenen Frauenanteil bei Laufbahnstel-
4 fir besondere Forschungsleis- | len jedenfalls zu erreichen, werden gegebenenfalls spezifische | 2013 — 2015
tungen von Frauen Frauen-Calls durchgefuhrt.
Einfahrun cines  Wissen- Dieser Preis soll jahrlich fir wissenschaftliche Mitarbeiterinnen
5 9 . der MUI ausgeschrieben und auf Vorschlag einer Jury verge- [ 2013 — 2015
schaftspreises fur Frauen
ben werden.
Sichtbarmachen von wissen- . . ;
6 schaftlichen Leistungen von Medienberichte, Homepage, Newsletter Frauen-Wissen- 2013 — 2015
schaftstag
Frauen
Das Frauengesundheitszentrum (FGZ) integriert derzeit das
Department Innere Medizin mit 5 Kliniken, die Kliniken fur
Neurologie, fiir Gynakologie und Geburtshilfe und fur Urologie.
Eine Verbesserung der Kooperation, die derzeit vor allem auf
Patientinnenversorgung und Lehre fokussiert ist, ist geplant.
Gender-Medizin: Ausbau d Dabei soll verstarkte Vernetzung auch im Hinblick auf einen
7 Alftr'] 'te"rt_ e '2'3' us Fau er Themenpool fur Diplomarbeiten und Dissertationen im Bereich 2013 -2015
i 3r$n. es rauen- | Gender-Medizin sowie Beratung bezuglich genderspezifischer .
gesundheitszentrums Projektantrage erfolgen.
e Einbindung weiterer Kliniken in das FGZ
e Beratung plus Informationsveranstaltungen zu gendermedi-
zinischen Projekten, wie FEM Tech (2- 6 pro Jahr)
e Initierung von gendermedizinischen Arbeiten (PhD und
Diplomarbeiten)
8 Ausbau Kinderbetreuung in | Dies erfolgt durch eine Erhéhung der Platze im Kinderzirkus, 2013 — 2015
den Sommerferien der Uber ein entsprechendes Angebot verfiigt.
3. Vorhaben in Bezug auf Studien- und Weiterbildungsangebote fur Studierende
mit besonderen Bedlrfnissen
: . . Geplante
. Kurzbeschreibung aller hier beschriebenen
Nr. | Bezeichnung Vorhaben geplanten Vorhaben t,lir:setzung
1 Studieren mit Kind Die E-Learnlng' MaRnahmen haben sich fiir Schwangere bewahrt 2013-2015
und werden weiter ausgebaut.
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4. Vorhaben zur Integration und Gleichstellung von gesundheitlich beeintrachtig-
ten Studierenden
. . . Geplante
Nr. | Bezeichnung Vorhaben Kurzbeschreibung aller hier beschriebenen Umsetzung
geplanten Vorhaben bis
Laufende Verbesserung der Umsetzung und Aktualisierung von
Webstandards auf der Website der Medizinischen Universitéat
1 Barrierefreier Webauftritt Innsbruck (XHTML und CSS). 2013 - 2015
Die Umsetzung der WAI ARIA Guidelines im Bereich des Campus
Management Systems i-med.inside wird angestrebt.
Barrierefreineit nach O-Normen: Gebaudeanalyse samtlicher Ge-
Behindertenbeauftragte  und béude der Medizinischen Universitat (Treppen, Turbreite, WC-
2 Behindertenvertrauegs erson Anlagen, Lift, usw.). 2013 -2015
P Bei diesen Aufgaben nimmt die Behindertenbeauftragte und
-vertrauensperson eine auf3erst wichtige Funktion wabhr.
Je nach Bedarf missen Mittel bereitgestellt werden fiir:
Optionale Zusatzausstattun e Dolmetscher/in fir Gebardensprache,
3 P 91. Aufbereitung von Literatur fir schwer Sehbehinderte, 2013 - 2015
bei angemeldetem Bedarf . - u
e Behindertengerechte Blroausstattungen/Vorlesungsraume auch
fur Horbehinderte/Software fur Sehbehinderte
5. Vorhaben zum Wissens- und Technologietransfer
Nr. | Bezeichnung Vorhaben Kurzbeschreibung aller hier beschriebenen Geplante _
geplanten Vorhaben Umsetzung bis
Die enge Zusammenarbeit im Bereich Public Health mit der
UMIT (Bruckenprofessuren) erscheint weiterhin als eine
wichtige Zielsetzung an der MUI, allerdings muss diese nun
konkretisiert werden. Es bietet sich ein Stufenplan an, der
auch den Bedarf der Stakeholder (KH-Trager, Landessani-
tatsdirektion, BMG, etc.) nicht au3er Acht lasst. Die derzeit
laufenden Abstimmungsgespréache haben gezeigt, dass die
Primarversorgung und die Versorgungsforschung dringende
Bereiche sind, in denen die Universitaten aktiv werden mus-
sen. Als erste MalRnahme scheint die Verankerung der All-
gemeinmedizin = Primé&rversorgung in der Universitat und ein .
Aufbau der Forschung in diesem Fach vordringlich. Daher 2013 Konzept — mit
; Lo . " . - Meilensteinen
wird die Einrichtung eines Zentrums fur Allgemeinmedizin . .
. - und  Finanzie-
und Public Health (Priméarversorgung und Versorgungsfor- un
schung) angestrebt. Dieses Zentrum soll in der universitaren 2014 Beginn der
Gemeinsame Einrichtung | Struktur verankert sein. Mit dem Auf- und Ausbau von Exper- Umgsetzun
1 eines ,Innsbrucker Zentrum | tise an der MUI kann das Ziel einer ,School of Public Health* Forschun %
fir AM und Public Health* gemeinsam mit der MUW und der MUG mit einem erweiter- K 9s-
. . onzept, Dritt-
ten Know How von Seiten der MUI vorangetrieben werden. B 5
; - L ) . mitteleinwer-
Dies erscheint umso wichtiger als auch die Bevolkerungs- bun
medizin den neuen Anforderungen angepasst werden muss 2015 Bet?ieb (siche
(Ausbildung in Public Health, Basis fur Curricula im o6ffentli- C1.4.8)

chen Gesundheitsbereich).

Das angestrebte Zentrum soll die Basis schaffen, um die
nachsten Schritte realisieren zu kénnen. Dh. die Abklarungen
fur ,School of Public Health* haben gezeigt, dass es sinnvoll
erscheint die Allgemeinmedizin gemeinsam mit Public Health
zu betrachten und hier auf universitérer Ebene Primarversor-
gung und Versorgungsforschung zu entwickeln.

Es handelt sich um ein gemeinsames Projekt der MUI mit der
UMIT, TILAK, dem Land Tirol und der TGKK. Die Umsetzung
soll zuigig vorangetrieben werden. Starkung der AM und der
Versorgungsforschung.
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Erstmalige Vorlage
der Uberarbeiteten
Strategie an  das
BMWF bis 31.7.2013
2014
Internes Papier zur
Schutzrechtssicherung
und Verwertungsstra-
tegie wird veroffent-
. ) . Die Strategie Schutzrechtsstrategie wird Uberarbeitet und licht auf der Home-
Adaptierung der bisherigen | eine verwertungsstrategie wird neu erstelit. page
2 Schutzrechts- und Verwer-
tungsstrategie Dem Ministerium wird ein jahrlicher Statusbericht tiber den Uber die Umsetzung
aktuellen Stand der Aktivitaten Gbermittelt. der Strategie sowie
Uber allenfalls erfor-
derlichen Anpas-
sungs- und Modifizie-
rungsbedarf wird im
Rahmen jahrlicher
Statusberichte an das
BMWF bis 31.12.
eines jeden Jahres
berichtet.
Das CAST wird gemeinsam mit dem Servicecenter For-
Veranstaltungen Schutz- | schung und eventuell in Kooperation mit anderen Universi-
3 rechtssicherung, Verwer- | taten verschiedene Veranstaltungen zu Schutzrechtssiche- | 2013 - 2015
tung rung und Verwertung anbieten. Jedes Jahr werden mindes-
tens 3 Veranstaltungen durchgefiihrt.
Verstarkte Besuche und . . - .
4 Auftritte auf Life Sciences Be;uch und Auf;ntte (Uber CAST) _bel mindestens 3 Life 2013 - 2015
Science Messen im Jahr (z. B. Analytika).
Messen
6. Ziele in Bezug auf Gesellschaftliche Zielsetzungen
Ausgangs- | zielwert
Nr. | Ziele Indikator wert
2011 2013 | 2014 |2015
Spin Off Unternehmen an der
. MUI
1 | Ausgrindungen aus der MUI heraus (derzeit Lysovac, Nephronic, 4 5 5 6
Ergospect, Vitateque)
2 | Erhéhung Frauenanteil Professuren % (Anzahl) 15,63 % 16,5% | 16,5 % | 16,5 %
3 Erh6hung Frauenanteil Laufbahnstellen | % (Anzahl) 23,53 % 30% | 35% | 40%
Forcierung von Diplomarbeiten und
4 | Dissertationen im Bereich Gendermedi- | Anzahl 10 20 30
zin (Koordination durch FGZ)
5 Innsbrucker Zentrum fir AM und Public | Projekte 0 0 1 5
Health Studien/ Publikationen
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D2. Internationalitdt und Mobilitat

1. Kurzer Bezug zum Entwicklungsplan

Die MUI ist 2010 wieder dem Netzwerk "Eurolife" beigetreten. Die Aktivitaten in diesem
Netzwerk sollen intensiviert werden. Eine grof3e Herausforderung auf Europdaischer
Ebene, ist fur die MUI -wie auch fur alle anderen europaischen Universitdten- das neue

Forderprogramm Horizon 2020 (siehe Forschung).

Im Rahmen der Partnerschaft im Netzwerk Eurolife sind folgende Maflinahmen geplant:
e Kontakte von Wissenschaftlerinnen und Administration

e Lobbying fur Programmschwerpunkte in der EU

¢ Gemeinsame Veranstaltungen: Lectures, Workshops

¢ Gemeinsam eingereichte EU Projekte

e Austausch von Post-Doktoranden, Doktoranden

e Arbeitsgruppen zu gesellschaftsrelevanten Themen (International Health Allinace)

In den letzten Jahren konnten die Mobilitdtszahlen sowohl incoming- als auch outgoing-
seitig stark gesteigert werden, sodass die Medizinische Universitat Innsbruck nun erfreu-
licherweise auf eine ausgeglichene Mobilitatsbilanz im Sinne der von der EU geforderten
,Balance” Outgoings-Incomings verweisen kann. Ausgehend von diesen bereits umge-
setzten MalRnahmen sind fur die Zukunft vor allem folgende Schwerpunkte/MalRhahmen
definiert:

e Verstarkung der Mobilitdtsangebote aul3erhalb Europas (Schwerpunkt USA)

e Schaffung zusétzlicher 1-2-monatiger Mobilitatsmdglichkeiten

o Verstarkte Forderung von Deutschkursen fir Incoming-Studierende

e Orientierungsveranstaltungen fur Incoming-Studierende

o (Gezielte Forderung von Sprachkompetenz

Durch die Umsetzung dieser Malinahmen sollen folgende Ziele erreicht werden:

o Weitere Steigerung der Mobilitatszahlen (Erasmus und universitatseigene Program-
me)

o Angebot zusatzlicher universitarer Mobilitdtsprogramme

o Verstarkter Aufbau von Kooperationen auf3erhalb des europdischen Raums

Die interaktive Plattform Euraxess fir die Unterstiitzung der transnationalen Mobilitat
von Forscherlnnen wird weiterhin intensiv genutzt und stellt ein wichtiges unterstiitzen-

des Instrument flr die Internationalisierungsstrategie der MUI in Hinblick auf individuel-
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len Forscherlnnenaustausch dar. Dieses Instrument hat sich sowohl bei der Betreuung
von Incoming-Mobilitaten als auch bei der Unterstitzung und Information moglicher Out-
going-Mobilitdten bewahrt und soll in Zukunft zusatzlich verstarkt bei der Netzwerkbil-

dung genutzt werden.

2. Vorhaben zu Internationalitat und Mobilitat

Zum Thema Internationalisierung — Forschung wird ausdricklich auf die Kapitel A. und

B. verwiesen.

Kurzbeschreibung aller hier beschriebenen Geplante

e | sl el e s geplanten Vorhaben Umsetzung bis

Die Eurolife-Partner haben ein Scholarship-Programm fur
Forscherlnnen entwickelt, die sich noch in einem sehr frihen
Stadium ihrer Karriere befinden, um ihnen einen Forschungs-
aufenthalt in einem der Labore der Eurolife-Partnerinstitute zu
gewahren. Das Programm soll folgende Bereiche starken:
a) Kollaborationen zwischen den Institutionen; b) Forscherin-
nenaustausch zwischen den Instituten des Konsortiums;
c) Bewusstsein schaffen fiir die Mdglichkeiten der Interaktionen
in Forschung und Lehre im Konsortium.

Fur ein Outgoing Scholarship kénnen sich PostDocs an der
MUI bewerben, die 1) ein PhD oder 2) einen MD Abschluss mit | 2013

einer Forschungserfahrung von 4 Jahren haben. Der Aus- | erste Stipendiaten
tausch wird gefordert fur eine Dauer von 3-6 Monaten. Die MUI | 2015

zahlt die Reisekosten zur Institution sowie die Unterbringungs- | Evaluierung
kosten bis zu 600 Euro pro Monat gegen Vorlage der Belege.
Alternativ kann auch fiir PhD, die gerade den Abschluss an der
MUI realisiert haben und keinen Dienstvertag an der MUI
haben, ein Forschungsstipendium gewahrt werden (bis zu
maximal 8.000 Euro pro Jahr + Reisekosten).

Auch Institute kdnnen sich um die Aufnahme eines Postdocs
bewerben. Dazu muss eine kurze Projektidee fir 3-6 Monate
und ein Finanzplan (ausschlieflich Materialkosten) eingereicht
werden. Der Servicecenter Forschung wird die Projektidee
dann Uber Eurolife ausschreiben lassen.

Einflhrung des  ,Eurolife
1 Scholarship Programme for
Early Researchers"

In den letzten Jahren wurden zahlreiche Mobilitdétsprogramme

aufgebaut. Samtliche sollen fortgefiihrt werden, mit dem Ziel,

den Studierenden einen studienbezogenen Auslandsaufenthalt

zu ermdglichen und die Anzahl der Studienabschlisse mit

Auslandsaufenthalt wéhrend des Studiums weiter zu erhéhen.

Weiterfiihrung der bestehen- | Im Einzelnen sollen neben Erasmus SMS und SMP folgende

den Austauschprogramme Programme fortgefuhrt werden:

e Famulaturprogramme (11), USA, Asien

e Programme Klinisch-Praktisches Jahr (6), USA, Asien,
Studamerika

e Joint-Study-Programm

e Durchfiihrung KWA (Diplomarbeit)

jahrlich bis 2015

Zuséatzliche Austauschprogramme vor allem mit Schwerpunkt
auBereuropéisches Ausland und englischsprachiges Ausland
sollen aufgebaut werden.

Aufbau und Durchfiihrung
weiterer Mobilitatsprogramme

jahrlich
bis 2015
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Fortfihrung des Sys-
tems der Anerkennung

Die Medizinische Universitéat Innsbruck hat in den letzten Jahren zahlrei-
che Malinahmen gesetzt, um durch einen ein- oder zweisemestrigen
Auslandsaufenthalt bedingte mogliche Verzdégerungen im Studium zu
vermeiden. So wurden beispielsweise ausfuhrliche Informationsunterla-
gen fur die Studierenden erarbeitet, in welchen jedes Semester einzeln
angefihrt ist und aufgezeigt wird, welche Mdglichkeiten fiir die einzelnen
Praktika zur Verfugung stehen (anerkennbare Alternativen, Umrech-
nungsschliissel, wenn erforderlich: unkompliziertes Nachholen und Er-
satztermine), wenn das zu absolvierende Praktikum an der Partneruni-
versitat nicht in ahnlicher Form zur Verfugung steht. Dies nimmt den
Studierenden einerseits die Angst vor Zeitverlust, zum anderen kann die
Abwicklung/Anerkennung nach deren Ruckkehr wesentlich schneller
erfolgen. Wahrend des Auslandsaufenthaltes sind zwei Mitarbeiterinnen

4 sowie der Begleitung | der Abt. fur Internationale Beziehungen Ansprechpartnerin fir allfallige | jahrlich
und Nachbereitung | Anderungen im learning agreement sowie bei allenfalls auftretenden | bis 2015
von Auslandsaufent- | Problemen mit der Gastuniversitat. Nach der Ruckkehr ist die Abteilung
halten fur Internationale Beziehungen erste Anlaufstelle. Die Unterlagen werden

zunachst auf Vollstandigkeit Gberpriift, sodann erhélt die/der Studierende
vorab Information uber allenfalls von der Gastuniversitat noch zu bestéati-
gende Unterlagen oder iber Nachholtermine fur nicht im Ausland absol-
vierbare Praktika. Sind alle Unterlagen vorhanden, erfolgt die inhaltliche
Uberpriifung der Unterlagen in einer gemeinsamen Besprechung der
zustandigen Sachbearbeiterin mit der Erasmus-Koordinatorin. Ist alles
vollstandig, wird der Bescheid ausgefertigt und der Studierende per-email
informiert, dass der Bescheid abgeholt werden kann. Fehlen noch Unter-
lagen oder Bestéatigungen des Inhalts einer im Ausland erbrachten Leis-
tung, so wird die jeweilige Vorgehensweise (Nachfordern der Unterlagen
an der Gastuniv., Ersatztermine etc.) mit dem Studierenden besprochen.
Weiterfihrung der in den letzten Jahren sukzessive eingefiihrten Sprach-
kurse Medical English, Spanisch fur Mediziner, Italienisch fir Mediziner,
Franzdsisch fir Mediziner sowie Deutsch auf Leichtfortgeschrittenem- ahrlich
5 Forderung von | und Fortgeschrittenem-Niveau fiir Incoming-Studierende, Einflihrung Jb
- is 2015
Sprachkompetenz zusatzlicher Sprachkurse.
Je nach Bedarf weitere Unterteilung der Kurse im Hinblick auf die Be-
riicksichtigung des Sprachniveaus der Studierenden.
Fortfihrung des bewéahrten Systems der Integration von freiwilligen Aus-
. landsaufenthalten in das Studium. In diesem Sinne werden das 9. und | ..., .

6 Mobilitatsfenster - 10. Semester sowie das Klinisch-Praktische Jahr als Mobilitatsfenster JahrI'Ch

Fortfiihrung g . . bis 2015
definiert. Ermoglichung und Forderung von Auslandsaufenthalten generell
ab dem 5. Semester.
2012/13:

7 rZuuns;tzclllgrr]e Ausli;ﬁlsuciﬁ: Erhebung der Zufriedenheit in den einzelnen Programmen anhand von Er?gNAI\Culg;gge

Fragebdgen und strukturierten Abschlussberichten. .
programme 2013/14:
Evaluierung
8 ?\Tg:/r?atizgglneihm?\le?zrj Teilnahme an den Netzwerken EURASIA Pacific, ASEA Uninet, | jahrlich
MEDINE 2 sowie weiteren bis 2015
werken
Aktive Teilnahme an
internationalen Pro- | Férderung der Teilnahme an Programmen der INSTRUCT, BBMRI (Bio-

9 grammen im Rahmen | banking and Biomolecular Resources Research Infrastructure), Internati- 2013-2015
der Optimierung der | onale Agentur fur Krebsforschung, Lyon (IARC), European Molecular
nationalen For- | Biology Organization (EMBO). Siehe B2.3.
schungsinfrastruktur

Lehrmaterialien: Das im Curriculum Humanmedizin als Pflichtveranstal-
tung implementierte Modul zur praktischen Famulaturvorbereitung wird
erganzt um alle Studierenden auch auf die entsprechenden englischen
MaRnahmen fur | Begriffe mindlich und schriftlich verweisen. Das Modul umfasst hygieni-
10 nichtmobile Studieren- | sches Verhalten auf Station und im OP sowie Fertigkeiten wie chirurgi- 2014

de / internationalisati-
on at home

sches Néhen und Knipfen, Blutabnahme, Infusionshandhabung.
Sprachkursangebot unabhéngig von einem Auslandsaufenthalt

Aufbau von Summer Schools.

Gemeinsame Veranstaltungen und Aktivitdten mit Incoming-Studieren-
den.
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Umfassende Beratung der Studierenden mit Informationen Uber den
bestmdglichen Zeitpunkt eines Auslandssemesters/-jahres, Anerken-
Gezielte Informations- | nung etc., friihzeitige Kléarung offener Fragen durch persénliche Bera- | jahrlich

11 |vermittiung und Bera- | tung. bis 2015
tung Neuauflage der Informationsbroschiiren fiir Outgoings und Incomings,
Erstellen zusétzlicher Informationsunterlagen, Ubermittiung an Partner-
universitaten.

3. Ziele zu Internationalitat und Mobilitat

Erhdhung der Anzahl der Studierenden . .
1 mit Teilnahme an internationalen Mobili- Orl(l)t%?llndg:g@:g:’erende 05 101 103 105
tatsprogrammen (Outgoing-Studierende) - ?l 10. bis 3(1) 09.)
Erasmus — T
Erhdhung der Anzahl der Studierenden . .
2 mit gefoérdertem Auslandsaufenthalt (Out- Outgomg-SFudlerende
: - - B pro Studienjahr 98 101 103 105
going-Studierende) — sonstige Mobilitéts- (1.10. bis 30.09.)
programme MUI T o
Erhohung der Anzahl der Studierenden Incoming-Studierende
3 mit Teilnahme an internationalen Mobili- pro Stud%enjahr 76 o5 100 105
tatsprogrammen (Incoming-Studierende) - (1.10. bis 30.09.)
Erasmus - T
Erhohung der Anzahl der Studierenden . .
4 rr__]it Teilnahme an interpationalc_en Mobili- :)r:gog:bnd%i}:glrerende 35 38 20 42
tatsprogrammen (Incoming-Studierende) - (1.10. bis 30.09.)
sonstige Mobilitatsprogramme MUI T R
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D3. Kooperationen

1. Kurzer Bezug zum Entwicklungsplan

Bereich Lehre (EP 4; 4.2):

Die Medizinischen Universitaten in Osterreich sind curricular-autonom, dennoch sind

ihre Outcome-Profile mehr oder weniger identisch, abgesehen von den regionalen
Schwerpunktsetzungen. Auf internationaler Ebene bestehen Kooperationen im Bereich
der medizindidaktischen Aus- und Fortbildung mit den Universitaten Bern und Heidel-
berg, des Weiteren Partnerschaftsvertrage fir den Studierenden- und Lehrenden-

Austausch mit einer groRen Zahl von renommierten internationalen Universitaten.

Es werden grundsatzlich Kooperationen mit nationalen und internationalen Bildungsein-
richtungen angestrebt und geprift. In Tirol bieten die MUI, das Ausbildungszentrum
West, die Fachhochschule Gesundheit, die UMIT und das MCI Aus- und Weiterbil-
dungsprogramme fir Berufe im Gesundheitswesen vom Arzt Gber den Pfleger bis zum
Gesundheitsokonomen.

Konkret wird an einer engen Kooperation mit der UMIT und dem AZW

hinsichtlich gesundheitsrelevanter Aus-, Fort- und Weiterbildungen gearbeitet, welche

dezidiert den Standort Tirol betreffen.

Bereich Forschunag:

Kooperationen werden sowohl mit der UIBK und den Medizinischen Universitaten Wien
und Graz angestrebt (EP 2.7). Es sind Projekte im Bereich Supercomputing mit den Uni-
versitaten Linz, Salzburg, UIBK wie auch ein Bioinformatiknetzwerk mit den Medizinuni-
versitaten sowie mit der Universitat Wien und BOKU geplant (EP 2.7).

Biobanken (EP 3.2.3) stellen an allen drei Universitaten ein zentrales Vorhaben zur Un-

terstitzung ihrer Forschungsschwerpunkte dar.
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2. Vorhaben zu Kooperationen

Nr.

Bezeichnung Vorhaben

Kurzbeschreibung aller hier beschriebenen
geplanten Vorhaben

Geplante
Umsetzung
bis

Feasibility-Projekt Uber eine
strategische  Allianz  bzw.
mogliche  Fusion  beider
Universitaten am Standort
Innsbruck

Die Medizinische Universitat Innsbruck (MUI) und die Leopold-
Franzens-Universitat (LFUI) haben im Sommer/Herbst 2012 in
gemeinsamen Arbeitsgruppen zu den Themenbereichen For-
schung, Lehre, Personal, Verwaltung und Struktur intensiv tber
eine engere Zusammenarbeit diskutiert. Zum jeweiligen Themenbe-
reich wurden objektive Fakten erhoben, ldeen gesammelt und
bewertet sowie Chancen und Risiken einer engeren Zusammenar-
beit, strategische Allianz bis hin zu einer mdglichen Fusion aufge-
zeigt. Die Arbeitsgruppen wurden dabei als Analyse- und Diskussi-
onsprozess der Rahmenbedingungen verstanden, die geschaffen
werden missen, um diesen Prozess weiterzufiihren. Der aus den
Ergebnissen der Arbeitsgruppen entwickelte Endbericht fasst die
vorliegenden Herausforderungen zusammen und wurde einem
Zwolfergremium, bestehend aus jeweils zwei Vertreterinnen von
Universitatsrat, Senat und Rektorat der beiden Universitaten vorge-
legt.

Eine mdgliche Zusammenfiihrung der MUI und LFUI ist jedoch nur
unter gewissen rechtlichen und strukturellen Voraussetzungen
moglich. Dazu zahlt vor allem eine Novellierung des UG 2002.
Daruber hinaus sollte bei einer Zusammenfilhrung dem eigenstan-
digen speziellen Charakter beider Universitdten — im Sinne der
Beibehaltung der jeweiligen inneren Organisation (gemaf § 20 UG
2002) sowie der budgetéren Eigenstandigkeit — entsprochen wer-
den.

Zudem musste der finanzielle Mehraufwand, der sich kurzfristig
durch eine strategische Allianz bzw. eine Fusion ergeben wirde,
durch das BMWF finanziell abgegolten bzw. unterstiitzt werden. Die
Bedeckung der anfallenden Kosten erfolgt schlie3lich im Rahmen
einer Gestaltungsvereinbarung.

In Anbetracht dieser Ergebnisse spricht sich die MUI dafir aus,
Verhandlungen zu filhren und ein Projekt zu starten, in dem die
konkreten Rahmenbedingungen flr eine engere Zusammenarbeit,
an dessen Ende einer strategische Allianz bzw. eine Fusion stehen
kénnte, bis Ende des Studienjahres 2012/2013 zu formulieren sind.

Ende des
Studienjahres
2012/2013

Entwicklung  gemeinsamer
Universitatslehrgange  und
Studien mit anderen Tiroler
Hochschulen und Bildungs-
einrichtungen

Geprift wird die Abstimmung mit dem AZW/fhG in der medizinisch-
patientenbezogenen Weiterbildung. Aus- und Weiterbildungspro-
gramme, welche allgemein gesundheitsrelevante Themen zum
Inhalt haben werden zukiinftig mit der UMIT akkordiert. Siehe Kapi-
tel Lehre/Weiterbildung.

2013-2015

Bildungsplattform fir Fach-
didaktik

Unter der Leitung der Universitat Innsbruck Aufbau einer Koopera-
tion mit den regionalen Partnern UMIT, Ph Tirol und KPH Tirol

2013 - 2015
Umsetzung
erfolgt nach
Zeitplan der
Universitat
Innsbruck

Geplante Teilnahme
Supercomputing Verbund

am

Vier Universitaten - die Johannes-Kepler-Universitat Linz, die Paris-
Lodron-Universitat Salzburg, die Universitat Innsbruck, die MUI und
5 weitere Osterreichische Institutionen beabsichtigen im Zuge der
durch das UG 2002 angestoRBenen Bemiihungen zur verstarkten
interuniversitaren Kooperation konkrete Mafinahmen zur Zusam-
menarbeit in den Feldern Lehre, Forschung und Infrastruktur -vor
allem in den naturwissenschaftlich-technischen Bereichen- auszu-
bauen.

2013 - 2015

Bioinformatiknetzwerk

Das Ziel dieser Osterreichweiten intrauniversitaren Kooperation ist
der Aufbau eines Doktoratskollegs fur die Ausbildung des hochqua-
lifizierten, bioinformatischen Nachwuchses. Aufbauend auf die
Erfolge des GEN-AU Projektes BIN (Bioinformatik Integrations-
Netzwerk) und der vorhandenen Zusammenarbeit haben sich Wis-
senschafterlnnen der Medizinischen Universitaten Graz, Innsbruck
und Wien, der Universitat Wien sowie der BOKU zusammenge-
schlossen um in organisierter Form Doktorandinnen auszubilden.
Damit soll die kritische Masse der betreuenden Wissenschafterin-
nen erreicht werden, um ein hochqualitatives bioinformatisches
PhD-Ausbildungsprogramm einzurichten.

2013 - 2015
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Die drei Medizinischen Universitaten sind Ubereingekommen, ihre ﬁ?é.iﬁgﬁiet_
6 Auswahlverfahren zu Medi- | Auswahlverfahren fir die entsprechenden Studien bereits ab dem zunJ im Stu-
zinischen Studien Studienjahr 2013/14 auf der Basis der Einhaltung der Testgultekrite- fenv%eisen
rien (Objektivitat, Validitat und Reliabilitat) zu vereinheitlichen.
Vorgehen
2013:
Beginn  Oster-
Implementierung des Lern- reichweite
zielkatalogs und Weiterfuh- | Die drei offentlichen medizinischen Universitaten entwickeln ge- | Umsetzung
7 rung der Assessment- | meinsam eine Prifungsfragen-Datenbank fir unterschiedliche | 2014:
Datenbank (gemeinsam mit | Prifungsformate. Gleichzeitig Entwicklung eines 0sterreichweiten | Anwendung
den Med Unis Wien und | Lernzielkataloges (Kenntnisse, Fertigkeiten, Haltungen) 2015:
Graz) weitere An-
wendung,
Evaluation
2013
Diplomstudium Humanmedi- | Erweiterung der klinisch-praktischen Ausbildung um 16 Wochen in é?uddeig:]n?anges
8 | zin: Ausweitung des KPJ auf | Abstimmung mit den anderen &sterreichischen Medizinischen P
: o : ) h I 2014
48 Wochen Universitaten zur besseren Vorbereitung in den beruflichen Einstieg
Umsetzung der
Anderungen
Die offentlichen Medizinischen Universitaten haben sich zur Ver-
- - - 2013
besserung der praxisrelevanten Ausbildungsanteile und der Berufs- | %
befahigung sowie der Wettbewerbsféahigkeiten fir die Absolventin- Anderung  des
OSCE-Prifung  zum  Ab- . . L - Studienplans
9 nen des Diplomstudiums geeinigt, das 6. Studienjahr als KPJ zu
schluss des KPJ . ) s 2014
organisieren mit 48 wochiger Dauer. Angedacht E-OSCE, Anschaf-
fung einer Prifungssoftware und Kostenerstellung sowie Durchfiih- Umsetzung der
rung Anderungen
Gemeinsam mit den Medizinischen Universitaten Wien und Graz.
10 Gemeinsames Verfahren zu | Die bisher an den drei Medizinischen Universitaten getrennt abge- 03/2013
Nostrifikationen wickelten Nostrifikationsverfahren sollen vereinheitlicht und Gber ein
gemeinsames Referat abgewickelt werden.
Gemeinsam mit den Medizinischen Universitdten Wien und Graz
Studienbeitragsmodell fiir | SOWie mit der Vet_erlnarmedlzmlschen Un|ve_r5|tat. Es soll ein ge- 10/2013
Humanmedizin Zahnmedi- | Meinsames Beltrag_smodell au_sgea_r_bel_tet V\_/erden, das Abstimmung/
11 | _. L T (i) Medizinischen Studien gerecht wird, (ii) eine soziale Staffelung A
zin, Veterindrmedizin und . ) ) ) = | Koordination
. beinhaltet und (iii) ev. auch die Vergabe von Stipendien durch die |
verwandte Studien . L . ‘s N . . mit MUW/MUG
jeweilige Universitat ermdglicht; abhangig von den gesetzlichen
Rahmenbedingungen.
Im Rahmen der Evaluierung der Klinischen Neurowissenschaften
an den drei Medizinischen Universitaten Osterreichs wurden insbe-
sondere die Bereiche Schlaganfall, Bewegungsstoérungen, Multiple
Sklerose, Epilepsie, Intensivneurologie und Schizophrenie als | 2013:
besonders gut etabliert identifiziert. Es wurde angeregt, zumindest | Ausschreibung,
Netzwerkprojekt  Neurowis- | in einem neurologisch/psychiatrischen Themenbereich ein Netz- | Projekterstel-
12 | senschaften geplant mit | werkprogramm aufzubauen. Die Medizinische Universitat Innsbruck | lung und Be-
MUW und MUG plant gemeinsam mit den Medizinischen Universitaten Wien und | gutachtung
Graz ein solches Netzwerk thematisch offen ausschreiben. Die | 2014- 2015:
Auswahl des zu verwirklichenden Netzwerks erfolgt durch externe | Projektarbeit
Evaluation. Kriterien sind vor allem die wissenschaftliche Qualitat,
zusétzliche klinische Qualitétssteigerung und die Nachhaltigkeit der
Vernetzung.
2013:
Die Medizinische Universitat Innsbruck strebt eine Kooperation mit ggéagféaglggg
Bildgebungsplattform geplant | den Medizinischen Universitdten Wien und Graz im Bereich Bildge- ! ;
13 - p . : 2014 - 2015:
mit MUW und MUG bung an. Es sollen gemeinsame Imagingplattformen (z. B. Multiple .
. . Etablierung der
Sklerose, Morbus Parkinson, Morbus Alzheimer) aufgebaut werden. Imagingplatt-

formen
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2.1. Kooperationen mit auBeruniversitaren Forschungseinrichtungen

Neue Drittmittelprojekte | Gemeinsam mit Oncotyrol sollen neue Drittmittel eingeworben wer-
gemeinsam mit Oncotyrol den, die sowohl dem Zentrum als auch der MUI zu Gute kommen.

2013 - 2015

3. Ziel zu Kooperationen

Auswahlverfahren zu Medizinischen Stu- | Anzahl der gemeinsamen
1 dien - Vereinheitlichung der Verfahren fur | (MUW+MUI+MUG)  Aus- 0 1 1 1
entsprechende Studien wahlverfahren
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D4. Spezifische Bereiche

D4.6. Klinischer Bereich

D4.6.1. Kurzer Bezug zum Entwicklungsplan
Die allgemeine Situation und Vorhaben zur Entwicklung der Universitatskliniken sind im

Kapitel 5 des Entwicklungsplans ausfihrlich beschrieben.

Allgemeine Situation

Das Universitatsklinikum Innsbruck hat eine Mehrfachfunktion. Einerseits erfillt es als
Landeskrankenhaus (LKI) einen groRdimensionierten Versorgungsauftrag. Andererseits
hat es als Stadtspital die einzig o6ffentliche klinische Versorgung fiir Innsbruck inne. Da-
riber hinaus leistet das LKI die klinische Maximal- und Spitzenversorgung (Landeskran-
kenhaus) fur alle Landesteile Tirols und tber die Grenzen hinaus. Neben der klinischen
Versorgung nimmt das LKI die Aus-, Fort- und Weiterbildung der Arztinnen wahr. Die zu
erfillenden Aufgaben in Forschung, Lehre und Krankenversorgung werden durch die
MUI und die TILAK, zwei eigenstandige Kdrperschaften im Rahmen eines Kooperati-
onsmodelles realisiert. Die Etablierung einer gemeinsamen Betriebsgesellschaft wird
angestrebt.

Entwicklung

Die grundlegende Strategie der MUI ist es, die groRen Facher und Kernbereiche in ihrer

Funktionalitat zu starken. Diese Malinahme ermdglicht trotz erhéhtem Kostendruck eine

Schéarfung der Profilbildung in den Kernbereichen/Schwerpunkten. Dies bedeutet den

weiteren Ausbau der klinischen Bereiche ,,Onkologie”, ,Neurowissenschaften®, ,Immuno-

logie®, ,Herz- GefalRerkrankungen“ sowie ,Transplantation®.

Neben der Neustrukturierung einzelner Bereiche ist die Schaffung von fachlibergreifen-

den, translationalen Metastrukturen ein zentrales Anliegen.

¢ Comprehensive Centers (siehe Forschung)

e Herzzentrum: Im Herzzentrum werden Einheiten der Inneren Medizin, der Chirurgie
und der Padiatrie in einer Metastruktur zusammengefuhrt

e Frauengesundheitszentrum

¢ Notfallmedizin (konservative Notfallmedizin und traumatologische Notfallmedizin)

e PAadiatrie/Kinderchirurgie

e Zentrum seltene Krankheiten
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Zusammenarbeit mit dem Krankenhaustrager

Aufgrund des vom BMWF und Land Tirol abgeschlossenen Vergleiches tber die Berei-
nigung der Forderungen aus dem Ifd. KMA, insbesondere fir den Zeitraum 2007-2012
und der Vereinbarung von Akontierungen fir den Ifd. KMA von 2013-2015 in der H6he
von € 60 Mio. jahrlich bietet sich fur die Medizinische Universitat Innsbruck die Moglich-
keit, unbelastet von finanziellen Streitpunkten die Zusammenarbeit mit dem KA-Trager
zu regeln. Offen ist noch der Abschluss eines Zusammenarbeitsvertrages mit dem KA-
Trager, der auch das AusmaR der Inanspruchnahme des Arztlichen Personals durch die
Krankenbetreuung zu regeln hat. Die Medizinische Universitat Innsbruck strebt daher
eine Losung fur die folgenden Themen mit dem KA-Trager TILAK in dieser LV-Periode
an:

e Zusammenarbeitsvertrag

e Inanspruchnahme des wissenschatftlichen Personals

e Mitwirken der MUI am o6ffentlichen Gesundheitswesen

Abgesehen von der Mitwirkung an der Patientinnenversorgung im LKI-Univ.-Klinikum ist
die MUI durch folgende Einrichtungen im 6ffentlichen Gesundheitswesen vertreten:

e Institut fuir Humangenetik

e Institut fur Hygiene und Medizinische Mikrobiologie

e Institut fir Virologie

e Institut fur Allgemeine und Klinische Pathologie

e |nstitut fur Gerichtliche Medizin

Die genannten Institute sind intensiv in Untersuchungs- und Befundungsroutinen einge-
bunden. Fir alle Institute gibt es UG-2002-konforme Vertragswerke, die den Umgang
mit den aus der Befundungsroutine resultierenden Drittmitteln regeln.

In diesen Organisationseinheiten sind die Routineuntersuchungen unabdingbare

Voraussetzung fir Lehre und Forschung.

Geplante Neustrukturierungen in der Klinik

e Psychiatrie und Psychotherapie

e Anasthesiologie und Intensivmedizin

e Pathologie (Einrichtung als Klinisches Institut)

o Gynékologie, Endokrinologie, Fertilitat
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D4.6.2. Vorhaben zur Weiterentwicklung des Klinischen Bereiches, einschlie3lich

der Struktur

: . Geplante
. Kurzbeschreibung aller hier
Nr. | Bezeichnung Vorhaben beschriebenen geplanten Vorhaben lt.)Jir:setzung Anmerkungen
Restrukturierung Depart-
1 ment fur Psychiatrie und | Umsetzung 2013
Psychotherapie
2 Rest_rgkturierung Innere Umsetzung 2013
Medizin
3 Restrukturierung  Kinder- | Umsetzung, Besetzung der neuen Pro- 2015
klinik fessuren.
Restrukturierung  Anés-
4 thesiologie und Intensiv- | Evaluierung und Umsetzung 2013
medizin
Evaluation Struktur Gyna- .
5 kologie, Gynakologische Blegut'al(J:htun;_:], Erstellung eines Struktur- 2013 - 2015
Endokrinologie, Fertilitat plans; Umsetzung
Die Umsetzung der
Akademischen Lehr-
ambulanz und des
Gemeinsam mit TILAK: Einrichtung einer Zentrums fur AM und
Akademischen Lehrambulanz mit der Public Health erfolgt
Akademische Lehrambu- Zielsetzung der Primarve_rsorgung und in enger Zusammen-
6 lanz Versorgungsforschung. Die Umsetzung | 2014 - 2015 arbeit mit der TILAK
dieser Einrichtung erfolgt in Abstimmung sowie der UMIT.
mit dem Zentrum fir AM und Public Entsprechend ist fur
Health. die Realisierung eine
gemeinsame Arbeits-
gruppe ab 2013
einzusetzen.
Umsetzung der finanziellen Vereinbarun-
gen aus diesem Vergleich und Samm-
Umsetzung des Ver- | lung und Aufbereitung der Daten der
7 gleichs Uber den Ifd. KMA | Medizinischen Universitat Innsbruck, | 2013 -2015
vom 19. Juni 2012 insbesondere aus den Jahren 2013-2015
zur Unterstitzung der Neuverhandlung
dieser Vereinbarung.
Schaffung zusétzlicher Stellen (Ersatz-
krafte) sowohl fur Betreuer als auch fiir
8 Clinical PhD Studentinnen des Clinical PhD, die je- | 2013 - 2015

weils fur 1 Jahr von ihrer klinischen
Tatigkeit entbunden werden.
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D4.7. Bibliotheken

D4.7.1. Kurzer Bezug zum Entwicklungsplan

Die MUI wird von der Universitatsbibliothek der UIBK serviciert. Ein weiterer Ausbau der

elektronischen Bibliothek im Rahmen dieser Servicierung wird angestrebt (EP 3.6).

D4.7.2. Vorhaben zu Bibliotheken

Die MUI wird von der Universitatsbibliothek der
UIBK in der Anschaffung und Bestandshaltung
wissenschaftlicher Zeitschriften, Biicher und wis-
senschaftlicher Datenbankensysteme serviciert.

In den néchsten Jahren soll gemeinsam mit der
UIBK schwerpunktméaRig der weitere Ausbau der
Online-Zugénge zu Zeitschriften betrieben wer-
den.

2013 - 2015
1 Fortfihrung Online Bibliothek

Die MUI wird sich an Kooperations- und Koordina-
tionsaktivitaten der Universitaten im Bereich von
2 Open Access Open Access - in Zusammenarbeit mit dem FWF | 2013 — 2015
und der &sterreichischen Bibliothekenverbund- und
Service GmbH - beteiligen.
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D5. Bauvorhaben/Generalsanierungsvorhaben

1. Bezug zum Osterreichischen Hochschulplan/Bauleitplan

Fur die weitere rdumliche Entwicklung der Medizinischen Universitét Innsbruck bzw. des
Standortes Innsbruck bildet der Bauleitplan West (Version 0.1) vom Dezember 2011 die
Grundlage.

Im Sinne der rollierenden Hochschulplanung wird die Universitat wahrend der Leis-
tungsvereinbarungsperiode (LV-Periode) 2013-2015 an den diesbezliglichen Aktivitaten,
die von der Planungsgruppe West in Angriff genommen werden, teilnehmen.

Die raumrelevanten Ergebnisse des Feasibility-Projektes (D3.2.1) werden in der Bauleit-

planrunde Planungsregion West erortert werden.

2. Umsetzung bereits freigegebener bzw. ausfinanzierter Bauvorhaben

Derzeit keine laufenden Projekte.

3. Zuklnftiges Bauvorhaben (Projektstart)
Bezlglich des Projektes Sanierung Fritz Pregl-StraBe werden gesonderte Gesprache
mit dem BMWF geflhrt.

Folgende Voraussetzungen und Ziele sind dabei zu beachten:

Voraussetzungen:

e Baufreimachung des Gebaudes infolge der Besiedlung Innrain 80/82

o Keine Fldchenmehrung durch die Umsetzung dieses Projektes, daher Auflésung
dislozierter Anmietungen und Mitnahme der entsprechenden Mieten

e Konsens aller Gremien (Universitatsrat, Senat, OH, Rektorat, Betriebsrate) Uber die
zukunftigen Nutzer

e Stadtebauliche Durchfiuihrbarkeit

Ziele:
e Umsetzung des Bauleitplans WEST Vers.0.1 sowie des MUI Bauleitplans 2008
e Schaffung eines medizinischen Lehr,- und Lerngebaudes durch Zentralisierung der
studentischen Infrastruktur (wie z.B. OH, Lernzentrum, AMSA, etc.)
» Zentralisierung der fir die Studierenden notwendigen Verwaltungseinrichtungen
und somit Auflassung externer Anmietungen
» Bereitstellung der fur die Studierenden notwendigen Flachen samt Infrastruktur

(Lern- und Leseraume, PC Arbeitsplatze etc.)



- 161 -

» Qualitative Verbesserung der Studienbedingungen durch die Zentralisierung der
Lehr,- und Praktikumsflachen sowie Reduzierung der Wegzeiten fir Studierende
und Mitarbeiter/innen

e Sanierung in einen niedrig technischen Standard dadurch Kostenminimierung in Er-
richtung und Betrieb
o Bei diesem Projekt sollen auch die haustechnischen Anlagen des Tierhauses (Peter-

Mayr-Stral3e) mit saniert werden.

Nach Erfullung der obenstehenden Voraussetzungen wird die Universitat die entspre-
chenden Unterlagen (z.B. Raum- und Funktionsprogramm sowie allféllige Planungsver-
einbarung) dem BMWF vorlegen, um eine Entscheidung Uber die Haftungsibernahme
fur die Planungskosten / Finanzierung fur dieses Projekt zu ermdglichen.

Die allfallige Abwicklung dieses Projektes erfolgt analog der bisherigen Vorgehensweise,
wonach vor Abschluss der (Miet-)Vertrage die Zustimmung zum Vertragsabschluss und

die Zusicherung der bendétigten Mittel durch das BMWF einzuholen ist.

4. Sonstiges

Betreffend der Umsetzung der Forderungen der relevanten Gesetze, wie Arbeitnehmer-
Innenschutzgesetz (ASchG) sowie Bundes-Behindertengleichstellungsgesetz (BGStG),
auch unter Bedachtnahme des Studierendenschutzes, wird die Universitat ihren einge-

schlagenen Weg der Abarbeitung des relevanten MaRhahmenkataloges fortsetzen.

Die hierfur bendtigten Mittel werden aus dem vereinbarten Grundbudget bedeckt.

Bezuglich allfalliger Investitionskosten des Fernheizwerkes Innsbruck werden nach Kla-

rung der Sach- und Rechtslage gesonderte Gesprache, insbesondere hinsichtlich der

finanziellen Abgeltung erfolgen.
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Zusammenfassende Darstellung der Ziele

Nr. Bezeichnung des Ziels Seite in der LV

Al. Qualitatssicherung

A2. Personalentwicklung/-struktur

A2.3.1 | Steigerung Anzahl MME 17

A2.3.2 | Steigerung Laufbahnstellen 17

A2.3.3 | Verbesserung der didaktischen Qualifikation 17

B. Forschung

B.5.1 Projektmanagement eines Konsortialprojektes 28

B.5.2 Aufbau eines weiteren SFB’s oder vergleichbarer Forschungsverbiinde 28

B.5.3 Einreichung von Projekten in Horizon 2020 28

B.5.4 Erhaltung des Publikationsoutputs 28

B.5.5 Einwerbung weiterer ERC-Grants 28

B.5.6 Angestrebt wird zumindest ein gleichbleibendes Niveau an Drittmitteleinnahmen 28

B.5.7 Erhalt des Publikationsoutputs in den Forschungsschwerpunkten 28

B.5.8 Erhalt der Wirkungsleistung bei Publikationen 28

B1. Nationale GroRforschungsinfrastruktur

B2. Internationale GroR3forschungsinfrastruktur |

C1. Studien/Lehre |

C1.5.1 | Strukturierte Studierendenberatung | 45

C2. Weiterbildung

C2.4.1 | Weitere Einrichtung von Universitatslehrgangen 53

C2.4.2 | Attraktivitat des Weiterbildungsangebotes 53

D1. Gesellschaftliche Zielsetzungen

D1.6.1 | Ausgriindungen aus der MUI heraus 58

D1.6.2 | Erhdhung Frauenanteil Professuren 58

D1.6.3 | Erhdhung Frauenanteil Laufbahnstellen 58

D1.6.4 Forcier_ung_ von Diplomarbeiten und Dissertationen im Bereich Gendermedizin 58
(Koordination durch FGZ)

D1.6.5 | Innsbrucker Zentrum fur AM und Public Health 58

D2. Internationalitéat und Mobilitat

D2.3.1 Ethhg_ng der Anzahl der Studierenden mit Teilnahme an internationalen 62
Mobilitdétsprogrammen (Outgoing-Studierende) — Erasmus

D2.3.2 Erht’)hu_ng der A_nzahl der Studigrenden mlt geférdertem Auslandsaufenthalt 62
(Outgoing-Studierende) — sonstige Mobilitatsprogramme MUI

D2.3.3 Erh('j_h_ghg der Anzahl der Stud_ierender_] mit Teilnahme an internationalen 62
Mobilitatsprogrammen (Incoming-Studierende) — Erasmus

D2.3.4 Erht’)_hg_ng der Anzahl an Studi_erenden'mit Teilnahmen_an inter_n_a}ionalen 62
Mobilitdétsprogrammen (Incoming-Studierende) — sonstige Mobilitatsprogramme MUI

D3. Kooperationen

D3.3.1 Ausvyahl\(e_rfahren zu Medizinisch_gn Studien — ‘ 66
Vereinheitlichung der Verfahren fiir entsprechende Studien

DA4.6. Klinischer Bereich

D4.7. Bibliotheken

D5. Bauvorhaben/Generalsanierungsvorhaben
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Leistungsverpflichtung des Bundes (8§ 13 Abs. 2 Z 2 und 8§ 12 UG 2002)

Die Universitat erhalt fur die Erfullung ihrer Aufgaben und zur Umsetzung dieser Leis-
tungsvereinbarung ein Globalbudget. Dieses setzt sich zusammen aus dem Grundbudget
und den Hochschulraum-Strukturmitteln (HRSMV BGBI. Nr. 292/2012).

1. Zuteilung des Grundbudgets

Das Grundbudget fur den Zeitraum 1. Janner 2013 bis 31. Dezember 2015 betragt
307,000.000,- €.

2. Klinischer Mehraufwand

Das Grundbudget erhéht sich in den Jahren 2013-2015 um den Klinischen Mehraufwand
in Hohe von insgesamt 189,000.000,- €, der sich wie folgt zusammensetzt:

- laufender Klinischer Mehraufwand: 180,000.000,- €

- KMA Gerate: 9,000.000,- €

3. Zahlungsmodalitaten

Diese Mittel werden auf die Jahre der Leistungsvereinbarungsperiode gemaf nachste-

hender Tabelle aufgeteilt:

Aufteilung nach Jahren | 2013 2014 2015

Grundbudget 102,000.000,- € 102,500.000,- € 102,500.000,- €
Lfd. KMA 60,000.000,- € 60,000.000,- € 60,000.000,- €
KMA - Gerate 3,000.000,- € 3,000.000,- € 3,000.000,- €

4. Zuteilung aus dem Bereich der Hochschulraum-Strukturmittel

Zusatzlich erhalt die Universitat Hochschulraum-Strukturmittel, die sich in Teilbetrage ftr

prifungsaktiv betriebene ordentliche Studien, fur Absolventinnen und Absolventen or-

dentlicher Studien, fir Wissenstransfer und fur private Spenden gliedern und jahrlich

entsprechend den Indikatoren der Hochschulraum-Strukturmittelverordnung ermittelt und

zugeteilt werden.

Far das Jahr 2013 erfolgen bis zur Verfugbarkeit der qualitatsgepriften Indikatorenwerte

zunéachst vorlaufige monatliche Akontozahlungen auf der Basis folgender Jahresbetrage:
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Betrage in € 2013

Teilbetrag fur aktiv betriebene ordentliche Studien 2,423.060,27
Teilbetrag fur Absolventinnen ordentlicher Studien 463.395,94
Teilbetrag fur Wissenstransfer 1,565.556,14
Teilbetrag fur private Spenden erst ab 2014

Die Summe der vorlaufigen Jahresbetrage 2013 betragt sohin gerundet 4,452.012,- €.

Sobald die qualitatsgepriften Indikatorenwerte fir 2013 vorliegen, werden die endgulti-
gen Teilbetrage berechnet und ein Saldenausgleich mit den vorlaufigen Akontozahlun-
gen vorgenommen. Die neuen Teilbetrage bilden in der Folge die Grundlage fiir die
Akontozahlungen des Jahres 2014. Dieselbe Vorgangsweise wird analog auch fir das

Jahr 2015 angewendet werden.

5. Zusammenfassung

Die Universitat erhalt somit fur die Erfullung ihrer Aufgaben und zur Umsetzung dieser
Leistungsvereinbarung ein Grundbudget in der Hohe von 307,000.000,- € sowie nach
derzeitiger Schatzung Hochschulraumstrukturmittel in der GroéRenordnung von etwa
13,000.000,- €. Insgesamt ergibt dies ein Globalbudget mit einem vorlaufig-fiktiven Ge-
samtbetrag in der H6éhe von 320,000.000,- € fur die Leistungsvereinbarungsperiode
2013 bis 2015.

Die ab dem Jahr 2013 anfallenden Bezugserhéhungen gemall § 12 Abs. 3 und 4 UG
sind darin noch nicht enthalten und werden mittels Nachtragen zugewiesen werden.
Dasselbe gilt fur die Studienbeitragsersatze gemaf § 141 UG 2002.

6. Sonstige Leistungen des Bundes

6.1 Bibliotheken

Der Bund leistet gem. BGBI. | Nr. 15/2002 einen Jahreszuschuss von 1,72 Mio. € fir die
Osterreichische Bibliothekenverbund und Service GmbH. Die Gesellschaft ist fiir den
EDV-unterstitzten Bibliothekenverbund zustandig, dem alle Universitatsbibliotheken der

Anlage A des gegenstandlichen Bundesgesetzes angehdren.
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Der Bund leistet darlber hinaus einen Beitrag zur gemeinsamen Ausbildung des
Bibliothekspersonals gem. 8§ 101 Abs. 3 UG 2002; bzw. der Durchfihrungsverordnung

gem. BGBI. Il Nr. 186/2005 in Form eines Zuschusses zum jeweiligen Ausbildungsplatz.
Jene Bestéande der Bibliotheken, die gem. § 139 Abs. 4 UG 2002 im Eigentum des Bun-

des bleiben und Eingang in die durch die Universitaten angelegten Verzeichnisse gefun-

den haben, verbleiben im Besitz der Universitaten.

Berichtspflichten der Universitat (8 13 Abs. 2 Z 6 UG 2002)

Bericht Gber Aktivitaten im Bereich der Bibliotheken (Bibliothekenverbund; Teilnahme an

der gemeinsamen Ausbildung des Personals)

Folgende zusétzliche Inhalte betreffend die Aufgaben im Klinischen Bereich der Medizi-

nischen Universitdten sowie sonstige Aufgaben des o6ffentlichen Gesundheitswesens

werden vereinbart:

» Zusammenarbeitsvereinbarung mit dem Krankenanstaltentrager und Erfullung der
gemal 8 33 UG 2002 Ubertragenen Verpflichtungen

» Vereinbarung tber die Betriebsfihrung mit dem Krankenanstaltentrager

» Bericht fur den Bereich des offentlichen Gesundheitswesens einschlief3lich Ubertra-
gener Aufgaben (Screening-, Untersuchungs- und Befundungstatigkeiten, Universi-
tatslehrgange des Gesundheitswesens, Entwicklung der Telemedizin etc.)

» Bericht uber Beteiligungen (Anteile an verbundenen Unternehmen und Privatstiftun-

gen ohne Gemeinnutzigkeitsstatus) einschliefl3lich Rechnungsabschlisse

Sonstige Vereinbarungen

Der Rektor erklart sich bereit, zwei Mal jahrlich mit dem Bundesministerium fur Wissen-

schaft und Forschung Gespréche zur Begleitung der Leistungsvereinbarung zu fihren.

Die MUI verpflichtet sich zur Erstellung und Aktualisierung von Personalstrukturpldnen,
die auf Anfrage dem Bundesministerium fur Wissenschaft und Forschung zur Verfliigung
zu stellen sind und Uber den Stand an wissenschaftlichen Mitarbeiterinnen, die ein be-
stimmtes Studienangebot tragen, einschlie3lich des Ausmalles der Involvierung und der
Altersstruktur, nachvollziehbar Auskunft zu geben.
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Die MUI verpflichtet sich die Umsetzung der Européaischen Charta fur Forschende und
den Verhaltenskodex fur die Einstellung von Forschenden bedarfsgerecht weiter zu ent-
wickeln sowie die Mitgliedschaft in der Agentur flr wissenschaftliche Integritéat (bzw. ei-
ner dieser gleichzuhaltenden Agentur) im Einvernehmen mit dem BMWF aufrecht zu

erhalten.

Mit Bezug auf das Universitatsrechts-Anderungsgesetz 2009 und die gesetzlich vorge-
sehene internationale bzw. EU-weite Ausschreibung offener Stellen fir das wissen-
schaftliche Personal (8 107 Abs. 1 UG 2002) verpflichtet sich die MUI nach Méglichkeit,
die europaweite Jobdatenbank EURAXESS Jobs
http://ec.europa.eu/euraxess/index.cfm/jobs/index als adaquates Medium zur Erfullung
dieser gesetzlichen Anforderung einzusetzen. Damit wird die im Kontext der Leitinitiative
.Innovationsunion“ der Strategie Europa 2020 geforderte lAnder- und branchenibergrei-
fende Mobilitdt von Forschenden durch offene Einstellungsverfahren unterstitzt.

Die MUI verpflichtet sich innerhalb dieser LV-Periode geeignete Mal3nahmen zu ergrei-
fen, welche die hochschuldidaktische Aus- und Weiterbildung der Universitatslehrerin-
nen und Universitatslehrer sicherstellen. Bei Neuberufungen ist dabei auf entsprechende
Befahigungen Wert zu legen. In diesem Zusammenhang wird die Universitat Richtlinien
umsetzten, die auf hochschuldidaktische Befahigungen Bezug nehmen (z. B. im Sinne

einer Lehrprobe im Berufungsverfahren).

Die MUI verpflichtet sich fur diese LV-Periode weiterhin Teilnehmer des 6sterreichischen
wissenschaftlichen Bibliothekenverbundes zu bleiben, mit der ,Osterreichischen Biblio-
thekenverbund und Service GmbH" zusammenzuarbeiten und ihren Beitrag zur Weiter-
fuhrung der gemeinsamen Ausbildung des Bibliothekspersonals nach § 101 Abs. 3 UG
2002 zu leisten.

Spatestens mit Vorlage des ersten Leistungsvereinbarungsentwurfs fiir die LV-Periode
2016 bis 2018 verdffentlicht die MUI einen Entwicklungsplan, in dem auch die Antworten
zu sdmtlichen im Leitfaden zur Entwicklungsplanung enthaltenen Fragen sowie die Ba-
sis fur samtliche Vorhaben und Ziele in der Leistungsvereinbarung enthalten sind. Eben-
so werden die Fragen des Leitfadens in Form einer Checklist mit wenigen Satzen, zu-

mindest aber schlagwortartig, beantwortet.

Die Medizinische Universitat Innsbruck verpflichtet sich fur die Beurteilung der Leis-
tungserbringung in wirtschaftlicher Hinsicht: a.) anlasslich der Vorlage des Leistungsver-

einbarungsentwurfes fir die LV-Periode 2016-2018 eine Kalkulation der darin enthalte-
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nen Leistungen sowie b.) anlasslich des Abschlusses der gegenstéandlichen Leistungs-
vereinbarung die Vorlage einer Planrechnung fur die Jahre 2013-2015 mit einem uber
die drei Jahre kumuliert ausgeglichenen Jahresergebnis (,Drei-Jahres-Vorschau) bis
spatestens 15. Dezember 2012 bereitzustellen, (jeweils nach dem vom Bundesministe-
rium flr Wissenschaft und Forschung erstellten Muster); erst mit der Bereitstellung der

Planrechnung entfaltet diese Leistungsvereinbarung ihre volle Wirkung.

In Ubereinstimmung mit einer Anregung des Rechnungshofes erklart die MUI ihre Be-
reitschaft, wahrend der LV Periode 2013 — 2015 an einem Projekt mitzuwirken, das zum
Ziel hat, einheitliche Standards fur die Kosten- und Leistungsrechnungen an den Univer-

sitdten zu entwickeln.

Im Bereich der Beschaffung von Gitern und Dienstleistungen Uberprift die MUI ver-
starkt die Angebote der BBG (BundesbeschaffungsGmbH) hinsichtlich mdglicher Kos-
tenvorteile in den relevanten Beschaffungsbereichen. In diesem Zusammenhang wird
sich die MUI in die von der BBG organisierten fachlichen Arbeitssitzungen (,Plattform
Beschaffungen®) einbringen. Ziel ist, die spezifischen Bedarfe der Universitaten regel-
mafig zu melden, sodass eine spezifische Blndelungsstrategie innerhalb des Hoch-

schulsektors erarbeitet und umgesetzt werden kann.

Zusatzlich zu dem in der Leistungsvereinbarungsperiode 2013-2015 gesetzlich festge-
legten Grundbudget strebt die MUI eine Fortsetzung der Diversifizierung der Finanzie-
rungsquellen an. Dies umfasst Antragstellungen bei kompetitiven Férdergebern fir For-
schungs- und Entwicklungsprojekte, kooperative Forschungsprojekte mit der Industrie,
Auftragsforschung und kostenpflichtige Weiterbildungsangebote. Die potentiellen Kun-
dinnen bzw. Kunden dieser Dienstleistungen werden sowohl national wie auch internati-
onal angesprochen. AulRerdem strebt die MUI auch die Einwerbung privater Spenden
an. Des Weiteren werden auch die verschiedenen Befundungsleistungen als signifikante

Einnahmequelle weiter entwickelt.

Sowohl die Européische Kommission wie auch der Européische Rat erachten die hohen
Drop-Out Raten an den 0Osterreichischen Universitaten als eine der grof3ten Heraus-
forderungen im Bereich der Hochschulbildung. Nicht zuletzt vor diesem Hintergrund
stellt eine Kennzahl zur Erfolgsquote eine maf3gebliche Steuerungsindikation dar, so-
dass im Rahmen eines gemeinsamen Prozesses von BMWF und Uniko eine geeignete
Kennzahlendefinition zur Erfolgsquote entwickelt wird. Die Medizinische Universitat
Innsbruck wird die daraus resultierenden Kennzahlenwerte im Rahmen der Begleitge-

sprache der LV-Periode 2013-2015 fur eine weiterfihrende Behandlung dieses
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Themenbereichs heranziehen und in geeigneter Weise transparent machen (indem die-
se z. B. mit Entwicklungszielen sowie Kommentar/Begriindung versehen werden). Die
Kennzahlenwerte werden schlieZlich in die Leistungsvereinbarungsperiode 2016-2018

Eingang finden.

MaRnahmen bei Nichterfillung (8 13 Abs. 2 Z5 UG 2002)

Das Bundesministerium fur Wissenschaft und Forschung ist verantwortlich fir die Bereit-

stellung der in dieser Leistungsvereinbarung angefiihrten Budgetmittel.

Die Universitat bekennt sich zu den Grundsétzen einer sparsamen, wirtschaftlichen so-
wie zweckmalfligen Haushaltsfihrung und verpflichtet sich in der LV-Periode 2013-2015
ein ausgeglichenes Budget zu erwirtschaften. Zur Finanzierungssicherheit fir beide Sei-
ten verstehen sich die fur die Leistungsvereinbarung bereitgestellten Mittel als zweckge-
bunden und gedeckelt.

Die MUI ist verantwortlich fur das Erreichen der in dieser Leistungsvereinbarung detail-
liert angeflihrten Ziele. Sie ergreift innerhalb des vereinbarten Budgetrahmens und der
gesetzlichen Bestimmungen selbststandig Korrekturmal3nahmen, die sich aufgrund lau-

fender Uberpriifung zur Zielerreichung als notwendig erweisen.

Ist absehbar, dass die vereinbarten Ziele nicht erreicht werden kénnen, sind in Abspra-
che der Vertragspartner nach Analyse und Begriindung geeignete Konsequenzen bzw.
KorrekturmalBnahmen in den Gesprachen lber die weitere Umsetzung der Leistungs-
vereinbarung zu setzen. Beim tatsachlichen Nichterreichen der Ziele werden in der Uni-
versitat die finanziellen und strukturellen Potenziale in den betroffenen Bereichen ange-
passt, indem die Universitat eine Ricklage in Hohe der fiir das betroffene Ziel budgetier-
ten Mittel nach Abzug etwaig dokumentierbarer vergebens getatigter Aufwendungen
dotiert. Uber die Hohe, Zusammensetzung und weitere Mittelverwendung ist das Einver-

nehmen im Rahmen der Begleitgesprache zur Leistungsvereinbarung herzustellen.

Falls aufgrund unvorhergesehener Ereignisse die vereinbarten Ziele nicht erreicht wer-
den koénnen, sind in Absprache der Vertragspartner und nach genauer Analyse und Be-
grindung geeignete Konsequenzen bzw. Korrekturmafinahmen in der gegenstandlichen

LV-Periode (laufende Budgetzuweisung) zu treffen.
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Dies gilt analog auch fur den Fall, dass auf Grund der allgemeinen wirtschaftlichen Ent-
wicklung kumuliert Uber die LV Periode 2013 — 2015 kein ausgeglichenes Budget erwirt-

schaftet werden kann.

Anderungen des Vertrages (8 7 Abs. 3 bzw. 13 Abs. 3 UG 2002)

Die vorliegende Leistungsvereinbarung kann innerhalb der Laufzeit im Einvernehmen
der beiden Vertragspartner bei gravierenden Veranderungen der ihr zugrunde liegenden
Rahmenbedingungen geandert werden. Die Anderung der Leistungsvereinbarung hat

schriftlich zu erfolgen.

Wien, am 11.12.2012

Fir den Bundesminister fiir Fir die
Wissenschaft und Forschung Medizinische Universitat Innsbruck
Generalsekretar Rektor

Sektionschef Mag. Friedrich Faulhammer Univ.-Prof. Dr. Herbert Lochs





