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Neue Studie: Bessere Uberlebenschancen fur unterkiihlte Unfallopfer
Forscher der EURAC und Medizin Uni Innsbruck schaffen Grundlage fir neue
Wiederbelebungsrichtlinien bei schwer Unterkihlten mit Herzstillstand

Bei Unfallopfern mit Herzstillstand gilt allgemein die Regel, dass die begonnenen
WiederbelebungsmalRhahmen nicht unterbrochen werden dirfen, bis die/der Patient/in
wieder Lebenszeichen aufweist oder der Tod festgestellt wird. Eine neue Studie zeigt,
dass im spezifischen Fall von stark unterkuhlten Unfallopfern (Kérperkerntemperatur
unter 28°C) die Herzdruckmassage fir den Transport im Gebirge immer wieder kurz
unterbrochen werden kann, ohne das Uberleben zu gefahrden. Die von Medizinern des
Bozner Forschungszentrums EURAC und der Medizinischen Universitat Innsbruck
gemeinsam mit britischen und amerikanischen Fachkollegen durchgefiihrte Studie ist
vor Kurzem im renommierten Fachmagazin ,,Resuscitation® publiziert worden.

Innsbruck/Bozen 31.3.2015: In ausgesetztem Geldnde stehen Bergretterinnen bei der
Behandlung von Patientinnen im Herzkreislaufstillstand oft vor dem Dilemma, dass eine
luckenlose Wiederbelebung wahrend des Transportes in ein Krankenhaus nicht méglich ist.
In den Alpen gab es in den vergangenen Jahren einige Félle von stark unterkihlten
Unfallopfern mit Herzstillstand, die trotz mehrmals unterbrochener Herzdruckmassage ohne
bleibende Schéaden Ulberlebt haben. Rettungsdienste drangen seit Langerem auf eine
Klarung des Sachverhaltes speziell fur Unterkihlungsopfer im Herzstillstand, da die
derzeitige Regelung ausnahmsilos eine llickenlose Wiederbelebung vorschreibt.

In dieser Studie kommen die Forscher zu dem Ergebnis, dass bei der Wiederbelebung von
stark unterkiihlten Patientinnen kurze Pausen bei der Herzdruckmassage zugunsten des
Transports gemacht werden konnen, ohne dass das Uberleben dadurch in Gefahr gebracht
wird oder mehr Hirnschaden auftreten. Kalte konserviert ndmlich und deshalb toleriert der
Kdrper bei tiefen Kdrpertemperaturen einen Herzstillstand wesentlich langer als bei normaler
Korpertemperatur.

Das neue Konzept tibernahmen die Forscher von der Herz- und GefalRchirurgie. Dort werden
Patientinnen in manchen Fallen absichtlich auf eine tiefe Kdrpertemperatur abgekuhlt. Dann
namlich kdnnen die Chirurginnen den Kreislauf fuir kurze Zeit unterbrechen, um die Eingriffe
am Herzen oder an den grof3en herznahen GefalRen durchfihren zu kdnnen, ohne dass
bleibende Hirnschaden beflrchtet werden mussen. ,Wir haben in unserer Studie zum einen
umfassende Fallanalysen durchgefuhrt, zum anderen aber auch von der Herzchirurgie
gelernt. Wir schlagen daher vor, dass Retterinnen und Notarztinnen bei schwer unterkihlten
Patientinnen die Herzdruckmassage zur Wiederbelebung fir den Transport kurzzeitig
unterbrechen®, erklaren Peter Paal von der Medizinischen Universitat Innsbruck und
Hermann Brugger vom EURAC-Institut fur Alpine Notfallmedizin. ,In der Praxis heif3t das:
Wenn schwer unterkihlte Patientinnen (Korperkerntemperatur unter 28°C) mit Herzstillstand
aus unwegsamem Gelande evakuiert werden missen und eine kontinuierliche
Wiederbelebung nicht mdéglich ist, kann man abwechselnd funf Minuten reanimieren, funf
Minuten transportieren und dies solange im Wechsel, bis wieder eine kontinuierliche



Herzdruckmassage moglich ist. Somit konnen Patienten aus entlegenen Gebieten unter
Wiederbelebung zur Wiedererwarmung in ein Krankenhaus mit Herzlungenmaschine
gebracht und missen nicht aufgegeben werden®, so die Forschergruppe.

Das Ergebnis der Studie schafft die Grundlage fur einen Paradigmenwechsel innerhalb der
bislang giiltigen Rettungsrichtlinien. Im Laufe dieses Jahres sollen die Erkenntnisse in die
Richtlinien der Internationalen Kommission fur Alpine Notfallmedizin (ICAR Medcom) und
des Europdischen Rates fir Wiederbelebung (European Resuscitation Council, ERC)
aufgenommen werden.

Weiterfilhrende Links:

Delayed and intermittent CPR for severe accidental hypothermia. Gordon L, Paal P, Ellerton JA, Brugger H, Peek
GJ, Zafren K., Resuscitation 2015 Feb 25;90:46-49. [Epub ahead of print]
http://dx.doi.org/10.1016/j.resuscitation.2015.02.017
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Details zur Medizinischen Universitat Innsbruck

Die Medizinische Universitéat Innsbruck mit ihren rund 1.400* Mitarbeiterinnen und ca. 3.000 Studierenden ist
gemeinsam mit der Universitéat Innsbruck die gré3te Bildungs- und Forschungseinrichtung in Westésterreich und
versteht sich als Landesuniversitat fur Tirol, Vorarlberg, Sudtirol und Liechtenstein. An der Medizinischen
Universitét Innsbruck werden folgende Studienrichtungen angeboten: Humanmedizin und Zahnmedizin als
Grundlage einer akademischen medizinischen Ausbildung und das PhD-Studium (Doktorat) als postgraduale
Vertiefung des wissenschaftlichen Arbeitens. An das Studium der Human- oder Zahnmedizin kann auerdem der
berufsbegleitende Clinical PhD angeschlossen werden.

Seit Herbst 2011 bietet die Medizinische Universitat Innsbruck exklusiv in Osterreich das Bachelorstudium
.Molekulare Medizin“ an. Ab dem Wintersemester 2014/15 kann als weiterfiihrende Ausbildung das
Masterstudium ,,Molekulare Medizin“ absolviert werden.

Die Medizinische Universitat Innsbruck ist in zahlreiche internationale Bildungs- und Forschungsprogramme
sowie Netzwerke eingebunden. Schwerpunkte der Forschung liegen in den Bereichen Onkologie,
Neurowissenschaften, Genetik, Epigenetik und Genomik sowie Infektiologie, Imnmunologie & Organ- und
Gewebeersatz. Die wissenschaftliche Forschung an der Medizinischen Universitat Innsbruck ist im
hochkompetitiven Bereich der Forschungsférderung sowohl national auch international sehr erfolgreich.
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Details zur Europaischen Akademie Bozen (EURAC)

Die EURAC ist ein 1992 gegriindetes privates Zentrum fiir angewandte Forschung mit Sitz in Bozen, Sidtirol. Sie
gliedert sich in elf Institute aus vier Forschungsbereichen: Autonomien, Berg, Technologien und Gesundheit.

Wissenschaftler aus aller Welt arbeiten an der EURAC an interdisziplindren Projekten. Ausgangspunkt ihrer
Arbeit sind die Bedirfnisse der Menschen in Berggebieten, wie Sudtirol eines ist. Der von den Griindern gewéahite
Name ,Européische Akademie Bozen® unterstreicht die europaische Ausrichtung des Forschungszentrums in der
dreisprachigen Region an der Grenze zwischen Italien und Osterreich, wo italienische, deutsche und ladinische
Sprachgruppen zusammenleben. Die Ergebnisse der in Sudtirol erarbeiteten Forschungsprojekte finden in
Europa und daruber hinaus Anwendung: Projekte zu Minderheitenschutz, Autonomie und Mehrsprachigkeit
haben Modellcharakter fiir &hnliche Regionen. Klimamodelle liefern wichtige Daten fir die internationale
Klimaforschung, Regionalentwicklungsprojekte beantworten Fragen zur Mobilitdt im Alpenraum und zur
nachhaltigen Energieversorgung in Berggebieten und daruber hinaus.

Die Forscher der EURAC arbeiten mit internationalen Organisationen wie der Alpen- und der
Karpatenkonvention, dem Umweltprogramm der Vereinten Nationen (UNEP) und der Organisation der Vereinten
Nationen fir industrielle Entwicklung (UNIDO) zusammen, zudem in den Bereichen nachhaltige Entwicklung und
Energietechnik mit mehreren Weltraumorganisationen.
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