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Studienzeitraum

September 2025
bis
April 2026

Untersuchung zur Aktivierung
Hypoxie-induzierbarer Faktoren (HIFs)
durch
hypobare und normobare Hypoxie
bei gesunden Erwachsenen

100 € pro Studientag

+ Bonus nach Followup



Die Versorgung mit Sauerstoff ist elementar fur
die Funktion und das Uberleben von Zellen und
Organen.

Ein Sauerstoffmangel = Hypoxie flhrt zum
Beispiel zu einer verstarkten Atmung, einer
Weitstellung und Vermehrung von Blutgefalien
oder auch zur Erhéhung der Anzahl von roten
Blutzellen.

Eine Ursache flr einen Sauerstoffmangel ist der
Aufenthalt in groRen Hohen. Die Luft wird
.dinner®, es liegt eine sogenannte hypobare
Hypoxie vor.

Wird dagegen auf Meereshéhe der Anteil an
Sauerstoff in der Luft reduziert, liegt eine
normobare Hypoxie vor.

Da viele Millionen Menschen in der Hohe leben
und sich aullerdem viele weitere Personen im
Rahmen von Bergwanderungen oder Hypoxie-
training bewusst einem Sauerstoffmangel
aussetzen, ist das Verstandnis der kdrperlichen
Reaktionen auf beide Hypoxieformen essentiell.

Bis jetzt weil man nicht, ob durch die beiden
Arten der Hypoxie gleichartige Reaktionen
hervorgerufen, deswegen sollen die Teilnehmer
dieser Studie beiden Arten von Hypoxie
ausgesetzt werden.

Haben Sie einen personlichen Nutzen von
der Studie?

= Sie erfahren, wie lhr Kérper auf eine Héhe
von 4500 Meter, simuliert durch normobare
und hypobare Hypoxie, reagiert.

» Sie bekommen eine grindliche, kostenfreie
sportmedizinische Untersuchung mit:
Blutdruckmessung, Blutabnahme, Ruhe-
EKG, Echokardiographie,
Lungenfunktionstest und Spiroergometrie

Teilnehmen konnen alle gesunden
Personen im Alter zwischen 18 und 65
Jahren.

Vergutung: 100 € pro Studientag
+ Bonus nach Followup

Ausgeschlossen sind Personen, fiir die
Folgendes zutrifft:

= Hoéhenaufenthalt auf mehr als 2000 Meter oder
Langstreckenflug innerhalb der letzten 3
Monate

Klaustrophobie

Medikation mit Hypnotika

Chronische Lebererkrankung
Leberfunktionsstérung

Schwangerschaft und Stillzeit

Tiefe Beinvenenthrombose oder
Lungenembolie

Schlaganfall oder Myokardinfarkt
Epilepsie oder andere Anfallsleiden
Hyperkaliamie

Akute bakterielle oder virale Infektion
Eisenmangel und Eisenspeicherstérungen
Erythrocytose

Bluthochdruck oder Pulmonaler Hochdruck
Probleme beim Druckausgleich

Erhéhter Augeninnendruck
Spontanpneumothorax oder Lungen-OP
Erdnuss- oder Sojaallergie

Regulare Einnahme von Statinen
Hyperthyreose

Nikotinabusus

Andmie

Chronische Nierenfunktionsstérung
Bekannte Roxadustatunvertraglichkeit

Wenn Sie an der Studie teilnehmen, bedeutet dies
fur Sie, dass Sie jeweils einen Studientag am DLR
in Kbéln Porz und einen Tag am
Universitatsklinikum Bonn verbringen werden.
Nach allen Studientagen findet einen Tag spater
ein sogenanntes ,Followup” statt, das aus einer
kurzen Blutenthnahme besteht.

Am DLR werden Sie in einer Unterdruckkammer,
im :envihab, hypobarer Hypoxie ausgesetzt. Dabei
wird der Luftdruck auf 577 Millibar reduziert, was
dem Luftdruck in einer Hohe von 4500 m (etwa
der Gipfelhdhe des Matterhorn) entspricht.

:envihab

Der Studientag in normobarer Hypoxie findet in
der Hypoxiekammer der Sportmedizin am
Zentrum far Kinderheilkunde des
Universitatsklinikums Bonn statt. Hier wird der
Sauerstoffanteil der Atemluft von den normalen
20,8% auf 11,7% reduziert. Diese Konzentration
entspricht einer Hohe von 4500 m.

Sollte bei |hnen nach dem Studientag in
normobarer Hypoxie keine deutliche Hypoxie-
antwort nachweisbar sein, erhalten Sie vor einem
dritten Studientag in normobarer Hypoxie, eine
an lhr Koérpergewicht angepasste Dosis eines
Medikaments, das die Hypoxieantwort unterstitzt.



