
 

Pioneering Minds – Research and Education for Patients’ Health and Well-Being 
 

Medizinische Universität Graz, Neue Stiftingtalstraße 6, 8010 Graz, www.medunigraz.at 
 

Rechtsform: Juristische Person öffentlichen Rechts gem. UG 2002. Information: Mitteilungsblatt der Universität, DVR-Nr. 210 9494. 
UID: ATU57511179. Bankverbindung: UniCredit Bank Austria AG IBAN: AT931200050094840004, BIC: BKAUATWW  

Raiffeisen Landesbank Steiermark IBAN: AT443800000000049510, BIC: RZSTAT2G 

 
 
 

 
 
 

 
 
 
 

Presseinformation 
zur sofortigen Veröffentlichung 
 
Die Kleinsten retten, wenn die Lunge Unterstützung braucht 
Med Uni Graz-Forscher*innen erzielen Fortschritt in der Erstversorgung von Frühgeborenen 
 
Graz, 13. Juli 2023: Wenn ein Kind vor der vollendeten 37. Schwangerschaftswoche zur Welt 
kommt, spricht man von einer Frühgeburt. Moderne Medizin macht die Versorgung der 
Frühgeborenen möglich, dennoch steht man – je nach Entwicklungsgrad des Babys – vor zum Teil 
großen Herausforderungen. Eines der größten Probleme stellt die Lungen(un-)reife dar, und 
damit die Sauerstoffversorgung der Kinder, die zu früh zur Welt kommen. In diesem Bereich 
haben Forscher*innen der Med Uni Graz im Rahmen einer Multi-Center-Studie große Fortschritte 
erzielt. 
 
Sauerstoff als Medikament 
 
Alle Frühgeborenen weisen unmittelbar nach der Geburt einen gewissen Grad an Lungenunreife 
auf – je früher die Geburt, desto unreifer die Lunge. Daher benötigt der Großteil aller 
Frühgeborenen im Rahmen der Erstversorgung eine Atemunterstützung und zusätzliche 
Sauerstoffzufuhr. Sauerstoff ist ein sehr potentes Medikament, das in vielen Situationen das 
Überleben sichert. „Aber es hat natürlich auch Nebenwirkungen. In vielen Studien hat sich 
gezeigt, dass gerade Frühgeborene sehr empfindlich sowohl auf Über- als auch auf 
Unterdosierung von Sauerstoff reagieren können. Zur Dosisfindung verwendet man die 
Pulsoxymetrie, welche die Sauerstoffsättigung im Blut meist an Hand oder Fuß kontinuierlich 
misst. Allerdings ist das Gehirn das Organ, wo die ausreichende Sauerstoffversorgung 
insbesondere bei Frühgeborenen als extrem wichtig angesehen wird – vor allem, um eine gute 
neurologische Entwicklung zu ermöglichen“, erklärt Berndt Urlesberger, Klinische Abteilung für 
Neonatologie der Med Uni Graz. 
 
Die beiden Forschungseinheiten „Mikro- und Makrozirkulation des Neugeborenen“ (Leitung: 
Gerhard Pichler) und „Zerebrale Entwicklung und Oxymetrie“ (Leitung: Berndt Urlesberger) der 
Klinischen Abteilung für Neonatologie der Medizinischen Universität Graz haben in enger 
Zusammenarbeit die Idee entwickelt, dass es von Vorteil sein könnte, zusätzlich zur 
Pulsoxymetrie auch die Sauerstoffsättigung des Gehirngewebes zur Steuerung der 
Atemunterstützung und Gabe von Sauerstoff im Rahmen der Erstversorgung nach der Geburt zu 
verwenden. 
 
 
 
 

Thomas Edlinger, BA 
 

Öffentlichkeitsarbeit und Veranstaltungsmanagement 
Medizinische Universität Graz 

Neue Stiftingtalstraße 6 
8010 Graz 

thomas.edlinger@medunigraz.at 
 

Öffentlichkeitsarbeit und Veranstaltungsmanagement 

http://www.medunigraz.at/


 

Pioneering Minds – Research and Education for Patients’ Health and Well-Being 
 

Medizinische Universität Graz, Neue Stiftingtalstraße 6, 8010 Graz, www.medunigraz.at 
 

Rechtsform: Juristische Person öffentlichen Rechts gem. UG 2002. Information: Mitteilungsblatt der Universität, DVR-Nr. 210 9494. 
UID: ATU57511179. Bankverbindung: UniCredit Bank Austria AG IBAN: AT931200050094840004, BIC: BKAUATWW  

Raiffeisen Landesbank Steiermark IBAN: AT443800000000049510, BIC: RZSTAT2G 

 
Internationale Kooperation 
 
Die Messung der regionalen Sauerstoffsättigung erfolgt mittels Nahinfrarot-Spektroskopie (NIRS), 
einer nicht-invasiven, schmerzlosen, kontinuierlichen Messmethodik. Hierbei wird ein Sensor auf 
der Stirn angebracht und anhand des Absorptionsverhaltens von Lichtwellen die regionale 
Sauerstoffsättigung des Gehirngewebes gemessen. „In den letzten 14 Jahren wurden in Graz 
mittels zahlreicher Vorstudien nicht nur Normwerte für die zerebrale Sauerstoffsättigung 
ermittelt, sondern auch die physiologischen Zusammenhänge und Einflussfaktoren untersucht. 
Mit diesem Wissen wurde ein Konzept erarbeitet, das eine Kombination von klinischen 
Handlungsanweisungen und dem Monitoring der Sauerstoffsättigung des Gehirns beinhaltet“, 
erklärt Berndt Urlesberger die Geschichte der Forschung in diesem Bereich an der Med Uni Graz. 
Es wurde sowohl das Studienkonzept an der Klinischen Abteilung für Neonatologie in Graz 
entwickelt als auch die Leitung der Studie, die schließlich in mehreren Ländern in Europa und 
Nordamerika durchgeführt wurde, übernommen. Die Studienleitung hat Gerhard Pichler aus Graz 
übernommen. 
 
Nun sind die Ergebnisse dieser großen internationalen Multi-Center-Studie im hochrangigen 
„British Medical Journal“ erschienen. Es handelt sich hierbei um die weltweit erste klinische 
Studie zu diesem Thema. Insgesamt wurden 607 Frühgeborene mit weniger als 32 
Schwangerschaftswochen in diese Studie eingeschlossen. Es konnte gezeigt werden, dass dieses 
neue Vorgehen das Potenzial hat, die Sterberate und die Gehirnschädigungen bei Frühgeborenen 
zu senken.  
 
Weitere Informationen und Kontakt 
Univ.-Prof. Dr. med. univ. Berndt Urlesberger 
Klinische Abteilung für Neonatologie 
Medizinische Universität Graz 
E-Mail: berndt.urlesberger@medunigraz.at 
Tel.: +43 316 385 81133 
 
Steckbrief Berndt Urlesberger 
 
Berndt Urlesberger ist der Leiter der Klinischen Abteilung für Neonatologie der Medizinischen 
Universität Graz. Als Experte für die Durchblutung und Sauerstoffversorgung des Gehirns leitet er 
die Forschungseinheit „Zerebrale Entwicklung und Oxymetrie“. Zusätzlich wird seine Expertise in 
der Erstversorgung und Reanimation von Früh- und Neugeborenen international in mehreren 
Gesellschaften genutzt, er ist auch Co-Autor der Reanimation Guidelines des European 
Resuscitation Council (ERC). 
 
Zur Publikation: 
Cerebral regional tissue Oxygen Saturation to Guide Oxygen Delivery in preterm neonates 
during immediate transition after birth (COSGOD III): multicentre randomised phase 3 clinical 
trial 
https://doi.org/10.1136/bmj-2022-072313 
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