SMMRG

Salzburg Mountain Medicine Research Group

Die Salzburg Mountain Medicine Research Group (SMMRG) wurde 2015 von Prof. Berger gegriindet
und ist seit dem eine der aktivsten hohenmedizinischen Forschungsgruppen in Europa. In den
vergangenen Jahren wurden mit internationalen Kooperationspartnern insgesamt 4
héhenmedizinische Studien am Jungfraujoch (3450 m) sowie in der Margherita-Hutte (4.559 m, Monte
Rosa, Signalkuppe) durchgefiihrt. Schwerpunkte der Arbeit stellen die Pathophysiologie und
Pravention der Akuten Bergkrankheit und des Ho6henlungenédems dar. Zahlreiche hochrangige
Publikationen sind aus der Arbeitsgruppe hervorgegangen, die dariiber hinaus mit internationalen

Wissenschaftspreisen ausgezeichnet wurde.
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Auswahl Wissenschaftspreise:

2019. Wilderness Medical Society Research Award in recognition of outstanding research pertinent to
the field of wilderness medicine.

2019. Dritter Posterpreis im Rahmen des Osterreichischen Anasthesiekongresses (AiC).

2018. Forschungsférderung durch die Deutsche Gesellschaft fiir Berg- und Expeditionsmedizin flr das
Projekt Acetazolamid zur Pravention des Hohenlungenddems auf 4559 m Hohe.

2018. Hackett-Auerbach-Grant der Wilderness Medical Society fiir das Projekt Acetazolamide for
prevention of high altitude pulmonary edema at 4559 m.



