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Beschreibung

[0001] Die Erfindung betrifft eine Sonde zur Mes-
sung des Sauerstoffgehaltes in biologischem Materi-
al nach dem Oberbegriff des Anspruchs 1. Ferner be-
trifft die Erfindung einen Katheter mit einer derartigen 
Sonde.

[0002] Die Messung von Sauerstoff ist insbesonde-
re im Bereich der Medizin von großem Interesse. 
Hierbei ist insbesondere die in vivo-Erfassung des 
gelösten, nicht an Hämoglobin gebundenen Sauer-
stoffs für die Beurteilung der Versorgung des biologi-
schen Materials, insbesondere des Gewebes, von 
Bedeutung. Weitere Beispiele für hinsichtlich des 
Sauerstoffgehaltes zu untersuchendes biologisches 
Material sind Körperflüssigkeiten wie Blut oder Li-
quor. Eine entscheidende Größe ist dabei der Sauer-
stoffpartialdruck, der im untersuchten Gewebe 
herrscht. Der Partialdruck des in der interstitiellen 
Flüssigkeit physikalisch gelösten Sauerstoffes ent-
spricht der Verfügbarkeit von Sauerstoff auf zellulärer 
Ebene. Insbesondere im Bereich der kardiovaskulä-
ren sowie der neurochirurgischen Anwendung als 
auch im Bereich der Transplantationsmedizin findet 
die Erfassung des Gewebesauerstoffs Anwendung. 
Hierbei werden zur Messung vor allem Katheter ein-
gesetzt, die spezifisch auf Sauerstoff reagierende 
Sensorsysteme bzw. Sonden umfassen.

Stand der Technik

[0003] Eine Sonde der eingangs genannten Art ist 
bekannt aus der WO 93/05702 A1. Weitere Sonden, 
die faseroptisch Sauerstoffparameter von Gewebe 
messen, sind bekannt aus der US 5,673,694, der US 
5,995,208, der US 5,579,774 sowie den dort zitierten 
Veröffentlichungen.

[0004] Eine bekannte Messtechnik zur faseropti-
schen Messung des Partialdrucks des physikalisch 
gelösten, also freien Sauerstoffs, ist das dynamische 
Sauerstoffquenchen. Hierbei wird ein in einer Matrix 
eingebetteter Fluoreszenzfarbstoff, zum Beispiel ein 
Platinkomplex, am distalen Ende der optischen Faser 
angebracht. Der Fluoreszenzfarbstoff wird über die 
Faser optisch angeregt, meist durch Laserstrahlung, 
welche auf Absorptionsbanden des Farbstoffs abge-
stimmt ist. Die so angeregten Farbstoffmoleküle ge-
hen mit zeitlicher Verzögerung, z. B. im Bereich zwi-
schen 1 und 60 μs, unter Aussenden Lichtes gleicher 
oder rotverschobener Wellenlänge in den Grundzu-
stand über. In Gegenwart von Sauerstoff kann dieser 
Übergang durch Stoßprozesse auch strahlungslos in 
den Grundzustand erfolgen. Hierdurch nimmt die In-
tensität des durch die Faser zurückgestrahlten Lich-
tes ab. Diese Reduktion ist dem freien Sauerstoff in 
der direkten Umgebung um den Fluoreszenzfarbstoff 
proportional. Die bekannten faseroptischen Senso-
ren sind gegenüber Streulicht und intensitätsbeein-

flussenden Faktoren wie Haarrissen oder einer Fa-
serkrümmung äußerst sensibel. Diese Sensibilität 
kann verringert werden, wenn mit Hilfe einer 
Lock-In-Technik die Phasenverschiebung des vom 
Fluoreszenzfarbstoff zurückgestrahlten Lichts ge-
genüber dem eingestrahlten Licht gemessen wird. 
Hierbei wird ausgenutzt, dass langlebige Fluores-
zenzzustände statistisch anfälliger für die strahlungs-
losen Stoßprozesse des dynamischen Sauerstoff-
quenchens sind. Eine, wenn auch verringerte Sensi-
bilität bekannter faseroptischer Sensoren gegenüber 
Streulicht und intensitätsbeeinflussenden Faktoren 
liegt allerdings auch dann vor, wenn mit 
Lock-In-Technik gemessen wird. Zudem hat sich he-
rausgestellt, dass in derselben Geweberegion mit 
den bekannten faseroptischen Sensoren sehr unter-
schiedliche Messwerte des freien Sauerstoffgehaltes 
resultieren, was die Interpretation einer Einzelmes-
sung nahezu unmöglich macht.

Aufgabenstellung

[0005] Es ist daher eine Aufgabe der vorliegenden 
Erfindung, eine Sonde der eingangs genannten Art 
derart weiterzubilden, dass die Sensibilität der Faser 
am Messort gegenüber störenden Umgebungsein-
flüssen verringert ist und die Interpretationsmöglich-
keiten der Messergebnisse verbessert sind.

[0006] Diese Aufgabe ist erfindungsgemäß gelöst 
durch eine Sonde mit den im Kennzeichnungsteil des 
Anspruchs 1 angegebenen Merkmalen.

[0007] Erfindungsgemäß wurde erkannt, dass die 
Schaffung eines den distalen Faserabschnitt umge-
benden Gasraumes durch eine sauerstoffdurchlässi-
ge und gleichzeitig flüssigkeitsundurchlässige Mem-
bran das Messvolumen um den Farbstoff herum vor-
teilhaft vergrößert. Das Messvolumen ist nun nicht 
mehr reduziert auf die unmittelbare Material- bzw. 
Gewebeumgebung um den Farbstoff herum, sondern 
erweitert auf die äußere Umgebung der den Gas-
raum vorgebenden Membran. Der im Gasraum sich 
bildende Sauerstoff-Partialdruck ist somit ein Maß für 
das Mittel des freien Sauerstoff gehaltes an der Au-
ßenfläche der den Gasraum vorgebenden Membran. 
Die Vergrößerung des sensitiven Volumens führt da-
mit zu einer medizinisch gut verwertbaren Aussage 
über die lokale, nicht aber punktuelle Sauerstoffver-
sorgung im die Sonde umgebenden biologischen Ge-
webe. Damit kann der Gewebezustand besser beur-
teilt werden als bei der rein punktuellen Messung, die 
bei den faseroptischen Messverfahren des Standes 
der Technik gegeben ist. Gleichzeitig schützt die 
Membran den distalen Faserabschnitt im Gasraum, 
sodass dort die Gefahr einer Störung der Messung 
verhindert ist. Die Robustheit des erfindungsgemä-
ßen faseroptischen Sensors wird durch Einsatz der 
vorstehend erwähnten Lock-In-Technik noch weiter 
erhöht. Mit dem faseroptischen Sensor kann der Sau-
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erstoffgehalt von Gewebe, aber auch von anderem 
biologischen Material, zum Beispiel von Körperflüs-
sigkeiten wie Blut oder Liquor, vermessen werden. 
Beim sauerstoffsensitiven Farbstoff kann es sich zum 
Beispiel um einen Platinkomplex oder um einen Ru-
theniumkomplex handeln.

[0008] Eine einheitliche Membranstärke nach An-
spruch 2 verhindert eine zeitliche Verschmierung des 
Paritaldruck-Messsignales, da die freien Sauerstoff-
moleküle eine einheitliche Diffusionszeit durch die 
Membran haben. Es resultiert eine homogene Sen-
sorcharakteristik. Eine einheitliche Membranstärke 
bedeutet nicht, dass die Membranstärke über die ge-
samte Fläche der Membran exakt konstant ist. Ge-
ringfügige Abweichungen von einer mittleren Memb-
ranstärke, welche die angesprochene homogene 
Sensorcharakteristik in der Praxis nicht beeinflussen, 
können hingenommen werden. Derartige tolerable 
Abweichungen bewegen sich beispielsweise im Be-
reich von 200 μm. Ein sauerstoffsensitiver Farbstoff 
mit einer langen Fluoreszenzlebensdauer kann stö-
rende Effekte, die von Abweichungen der Membran-
stärke herrühren, ausgleichen. Daher ist für eine ho-
mogene Sensorcharakteristik zum Beispiel ein Pla-
tinkomplex mit einer Fluoreszenzlebensdauer bis zu 
60 μs von Vorteil.

[0009] Ein Gasraum nach Anspruch 3 lässt sich mit 
einer kostengünstig herstellbaren Membran realisie-
ren. Wenn die Gasraum-Längsachse parallel zur Fa-
serachse und von dieser beabstandet ist, kann der 
Gasraum mit einem großen zusammenhängenden 
freien Volumen gestaltet werden, welches sich zur 
Anordnung weiterer Komponenten, insbesondere 
von Sensoren, der Sonde eignet. Wenn die Achsen 
zusammenfallen, resultiert ein rotationssymmetri-
scher Aufbau, der insbesondere Herstellungsvorteile 
bietet. Bei zusammenfallenden Achsen bietet sich 
insbesondere eine Ausgestaltung an, bei der die dis-
tale Endfläche der Faser mit dem Farbstoff im Gas-
raum zentriert vorliegt, so dass im Bezug auf freien 
Sauerstoff, der durch die Membran diffundiert, eine 
Diffusionslängensymmetrie vorliegt, was die Mess-
qualität erhöhen kann.

[0010] Eine Membran nach Anspruch 4 lässt sich 
einfach herstellen, da der Membranschlauch z. B. 
durch Ablängen eines Endlosschlauchs gebildet wer-
den kann.

[0011] Materialien nach Anspruch 5 haben sich hin-
sichtlich der Eigenschaften Sauerstoffdurchlässigkeit 
und Flüssigkeitsundurchlässigkeit als für die Anwen-
dung in der Sonde gut geeignet herausgestellt.

[0012] Eine Membran nach Anspruch 6 passt sich 
gut an das sie umgebende Gewebe an, sodass eine 
Verfälschung der Messung verhindert ist.

[0013] Eine Luftfüllung nach Anspruch 7 verhindert, 
dass sich die Gaszusammensetzung bei einer Lage-
rung der Sonde vor deren Einsatz verändert. Alterna-
tiv ist es möglich, ein Gas oder ein Gasgemisch vor 
Einsatz der Sonde einzufüllen, welches aus derart 
großen Molekülen besteht, dass diese die sauerstoff-
durchlässige Membran nicht nach außen durchdrin-
gen können. Auch in diesem Fall wird eine Gasraum-
füllung für eine Lagerung der Sonde vor deren Ein-
satz erzielt, die sich nicht verändert.

[0014] Eine Wasserdampfdurchlässigkeit nach An-
spruch 8 ermöglicht aufgrund der erhöhten Wärme-
kapazität des Gases im Gasraum durch Wasser-
dampf, der dort eindringen kann, eine schnellere An-
passung der sich im Gasraum befindlichen Sensoren 
an die Umgebungstemperatur. Hierdurch ist inner-
halb des Gasraums eine verlässliche Temperatur-
messung möglich, ohne dass lange auf die Einpen-
delung eines thermischen Gleichgewichts gewartet 
werden muss. Wird daher auf eine hohe Wasser-
dampfdurchlässigkeit Wert gelegt, kann die Membran 
insbesondere aus Tetrafluorethylen-Hexafluorpropy-
len-Copolymer (FEP) ausgeführt sein. Auch eine 
Membran aus Polyethylen (PE) weist eine, im Ver-
gleich zu FEP allerdings geringere, Wasserdampf-
durchlässigkeit auf.

[0015] Eine weitere Aufgabe ist es, einen Katheter 
anzugeben, mit dem eine aussagekräftige Messung 
durch eine erfindungsgemäße Sonde ermöglicht ist.

[0016] Diese Aufgabe ist erfindungsgemäß gelöst 
durch einen Katheter mit den im Anspruch 9 angege-
benen Merkmalen.

[0017] Der Temperatursensor erlaubt eine Kompen-
sation einer thermischen Abhängigkeit der Sauer-
stoffgehaltsmessung. Der vorzugsweise vorhandene 
Drucksensor ermöglicht eine zusätzliche Druckmes-
sung, die in Kombination mit der Sauerstoffgehalts-
messung wertvolle gewebespezifische Informationen 
liefert. Durch eine derartige Kombinationsmessung, 
bei der Sauerstoffgehalt und Druck gemessen wer-
den, lässt sich zum Beispiel prüfen, inwieweit der 
Sauerstoffgehalt und der Druckverlauf in ihrer Dyna-
mik korreliert sind. Es kann also eine Korrelation des 
Gewebedrucks und des Sauerstoffpartialdrucks er-
mittelt werden. Das Erfassen verschiedener physio-
logischer Parameter über einen einzigen Katheter re-
duziert das Infektions- und Blutungsrisiko im Ver-
gleich zur Applikation mehrerer einzelner Katheter 
über jeweils getrennte Katheterzugänge. Die vor-
zugsweise teilweise metallische Katheterspitze er-
möglicht deren Erkennen in bildgebenden Verfahren, 
zum Beispiel bei der CT. Dadurch wird die gezielte 
Platzierung in das gewünschte Areal ermöglicht. Dies 
ist insbesondere notwendig zur Differenzierung zwi-
schen einer lokalen oder globalen Situation bei pa-
thophysiologischen Ereignissen mit erniedrigten 
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Sauerstoffpartialdruckwerten, wie zum Beispiel bei 
Blutungen im Stichkanal, Schwellung im Bereich der 
Katheterlage oder bei einer lokalen Ischämie. Weite-
re Vorteile des Katheters sind diejenigen, die oben im 
Zusammenhang mit der Sonde schon erwähnt wur-
den.

[0018] Ein Temperatursensor nach Anspruch 10 er-
laubt eine gute Kompensation der Temperaturabhän-
gigkeit der faseroptischen Sauerstoffgehaltsmes-
sung, da die Temperatur genau dort gemessen wird, 
wo auch die Sauerstoffgehaltsmessung stattfindet. 
Durch die permanente Temperaturkorrektur der Sau-
erstoffgehaltsmessung sind die Werte auch bei Hy-
po- und Hyperthermie verlässlich.

[0019] Eine Katheterspitze nach Anspruch 11 führt 
zu einer Reduktion der Einzelteile des Katheters.

[0020] Ausführungsbeispiele der Erfindung werden 
nachfolgend anhand der Zeichnung näher erläutert. 
In dieser zeigen:

[0021] Fig. 1 im schematischen Längsschnitt eine 
Sonde zur Messung des Sauerstoffgehaltes in biolo-
gischem Gewebe;

[0022] Fig. 2 eine zu Fig. 1 ähnliche Darstellung der 
Sonde, bei der ein distaler Faserabschnitt einer opti-
schen Faser weiter in einen durch eine Membran vor-
gegebenen Gasraum eingeschoben ist;

[0023] Fig. 3 einen Schnitt gemäß Linie III-III in 
Fig. 2;

[0024] Fig. 4 einen zu Fig. 3 ähnlichen Schnitt 
durch eine weitere Ausführungsform einer Sonde;

[0025] Fig. 5 einen Längsschnitt durch einen Kathe-
ter mit einer weiteren Ausführung einer Sonde zur 
Messung des Sauerstoffgehalts in biologischem Ge-
webe;

[0026] Fig. 6 schematisch einen Schnitt gemäß Li-
nie VI-VI in Fig. 5;

[0027] Fig. 7 einen zu Fig. 5 ähnlichen Schnitt 
durch eine weitere Ausführungsform eines Katheters; 
und

[0028] Fig. 8 eine Stirnansicht gemäß Sichtpfeil VIII 
in Fig. 7.

Ausführungsbeispiel

[0029] Die Fig. 1 bis Fig. 3 zeigen eine erste Aus-
führungsform einer Sonde zur Messung des Sauer-
stoffgehalts in biologischem Gewebe. Die Sonde 1
kann Bestandteil eines Katheters z. B. nach Art des-
jenigen sein, der in Fig. 5 dargestellt ist.

[0030] Die Sonde 1 weist eine optische Faser 2 auf. 
Ein proximales Ende 3, welches dem zu vermessen-
den biologischen Gewebe abgewandt ist, ist an eine 
Lichtquelle einerseits und an einen Lichtsensor ande-
rerseits optisch ankoppelbar. Bei der optischen Faser 
2 kann es sich um eine Einzelfaser oder um ein Fa-
serbündel handeln.

[0031] An einer distalen Endfläche 4 der optischen 
Faser 2, die dem zu vermessenden biologischen Ge-
webe zugewandt ist, ist ein sauerstoffsensitiver Farb-
stoff 5 angeordnet. Der Farbstoff 5 ist an die distale 
Endfläche 4 der optischen Faser 2 optisch angekop-
pelt. Ein distaler Faserabschnitt 6 einschließlich der 
distalen Endfläche 4 mitsamt dem Farbstoff 5 ist um-
schlossen von einer sauerstoffdurchlässigen, flüssig-
keitsundurchlässigen Membran 7. Die Membran 7 ist 
wasserdampfdurchlässig ausgeführt. Letztere gibt im 
umschlossenen Bereich einen Gasraum 8 vor, der 
die distale Endfläche 4 mit dem Farbstoff 5 umgibt.

[0032] Die Membran 7 hat dort, wo sie den Gas-
raum 8 vorgibt, eine einheitliche Stärke. Die zulässi-
ge Abweichung der Membranstärke von einem Vor-
gabewert hängt von der gewünschten Messdynamik 
des Sauerstoffpartialdruckes ab. Für Messungen im 
Hirngewebe haben sich zum Beispiel Abweichungen 
von 200 μm als tolerierbar herausgestellt. Bei der 
Sonde nach den Fig. 1 bis Fig. 3 hat der Gasraum 8
die Gestalt eines Zylinders. Eine Gasraum-Längs-
achse 9 fällt mit einer Faserachse 10 zumindest im 
distalen Faserabschnitt 6 zusammen.

[0033] Bei der Ausführung nach den Fig. 1 bis 
Fig. 3 ist die Membran 7 aus Silikonkautschuk. Alter-
nativ kann die Membran 7 auch aus einem der Mate-
rialien Polyethylen (PE), Teflon (PTFE) oder Tetraflu-
orethylen-Hexafluorpropylen-Copolymer (FEP) sein. 
Die Membran 7 ist derart flexibel, dass sie unter Ein-
fluss eines im Gasraum 8 vorliegenden Gasdrucks 
verformbar ist. Die Gestalt des Gasraums 8 kann sich 
also an den jeweils dort vorliegenden Gasdruck in 
Abhängigkeit vom Umgebungsdruck anpassen.

[0034] Je nach Anwendung kann die Sonde 1 mit 
unterschiedlichen Relativpositionen der Faser 2 zur 
Membran 7 vorliegen. In der Position nach Fig. 1 ist 
die Faser 2 lediglich ein kurzes Stück weit in den 
Gasraum 8 eingeschoben, sodass der von der Mem-
bran 7 umschlossene distale Faserabschnitt 6 im 
Vergleich zur Länge des Gasraums 8 kurz ist. In der 
Position nach Fig. 2 ist die Faser 2 weiter in den Gas-
raum 8 eingeschoben, sodass der distale Faserab-
schnitt 6 in etwa halb so lang ist wie der Gasraum 8. 
In der Position nach Fig. 2 liegt die distale Endfläche 
4 mit der Faser 5 symmetrisch zentral im Gasraum 8, 
so dass in Bezug auf freien Sauerstoff, der durch die 
Membran 7 diffundiert, eine Diffusionslängensymme-
trie vorliegt.
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[0035] Die Sonde 1 wird folgendermaßen einge-
setzt:  
Zunächst wird die Sonde 1, gegebenenfalls mit samt 
einem diese aufweisenden Katheter, in vivo beim Pa-
tienten in Messposition gebracht. Der Gasraum 8 ist 
vor dem Einsatz der Sonde 1 mit Luft gefüllt. Sowohl 
die Lichtquelle als auch der Lichtsensor werden an 
die Faser 2 proximal angekoppelt. Die Membran 7 ist 
nach außen hin vom biologischen Gewebe des Pati-
enten umschlossen. Freier, das heißt nicht an Hämo-
globin gebundener Sauerstoff, kann die Membran 7
von außen her durchdringen, also in den Gasraum 8
eindringen. Da der Gasraum 8 flüssigkeitsdicht nach 
außen abgeschlossen ist, kann weder Flüssigkeit 
noch Gewebe in den Gasraum 8 eindringen.

[0036] Der Farbstoff 5 ist auf die Wellenlänge des 
eingekoppelten Lichtes so abgestimmt, dass als Fol-
ge des in den Farbstoff 5 eingekoppelten Lichtes un-
ter Einfluss der im Gasraum 8 vorliegenden Sauer-
stoffmoleküle vom Farbstoff 5 in die optische Faser 2
zurückgekoppeltes Licht in seiner vom Lichtsensor 
messbaren Menge von der konzentrationsfreien Sau-
erstoffs im Gasraum 8 abhängt. Durch die einheitli-
che Stärke der den Gasraum 8 vorgebenden Memb-
ran 7 ist entsprechend eine einheitliche Eindringzeit 
des freien Sauerstoffs vom die Membran 7 umgeben-
den biologischen Gewebe in den Gasraum 8 gewähr-
leistet. Messfehler aufgrund unterschiedlicher Ein-
dringzeiten können daher nicht entstehen.

[0037] Mithilfe des Lichtsensors wird die Menge des 
vom Farbstoff 5 in die Faser 2 zurückgekoppelten 
Lichtes als Antwort auf das von der Lichtquelle in die 
Faser 2 eingekoppelte Licht gemessen. Diese zu-
rückgekoppelte Lichtmenge ist ein Maß für den Sau-
erstoffgehalt im Gasraum 8 und damit ein Maß für 
den im die Membran 7 umgebenden biologischen 
Gewebe nicht an Hämoglobin gebundenen, also frei-
en Sauerstoff. Alternativ ist es möglich, die Phasen-
verschiebung des zurückgekoppelten Lichtes in Ab-
hängigkeit von der Phase des eingekoppelten Lich-
tes zum Beispiel mit Hilfe von Lock-In-Technik zu 
messen. Da langlebige Zustände des Farbstoffs 5
statistisch anfälliger für einen sauerstoffinduzierten 
strahlungslosen Übergang in den Grundzustand 
durch einen Stoßprozess sind, verschiebt sich die 
mittlere Lebensdauer der Fluoreszenzzustände, die 
zum zurückgekoppelten Licht beitragen, was wieder-
um zu einer messbaren Phasenverschiebung gegen-
über dem eingestrahlten Signal, welches als 
Lock-In-Referenz genutzt werden kann, führt.

[0038] Bei der Ausführung nach den Fig. 1 bis 
Fig. 3 ist die Membran 7 einstückig ausgeführt. Das 
Material der Membran 7 dichtet im Bereich des Fase-
reintritts in den Gasraum 8 gegen die optische Faser 
2 ab.

[0039] Bei einer Variante der Sonde 1, die nachfol-

gend der Einfachheit halber ebenfalls anhand der 
Fig. 1 bis Fig. 3 beschrieben wird, umfasst die Mem-
bran 7 einen Membranschlauch 11, der die Mantel-
wand des zylindrischen Gasraums 8 vorgibt. Ein fa-
serabgewandtes, stirnseitiges Ende des Membran-
schlauchs 11 weist einen Dichtungsdeckel 12 auf. 
Der Dichtungsdeckel 12 kann aus dem gleichen Ma-
terial wie der Membranschlauch 11 sein. Alternativ ist 
es möglich, den Dichtungsdeckel 12 aus einem ande-
ren, insbesondere vollkommen fluidundurchlässigen, 
Material als den Membranschlauch 11 herzustellen, 
da es ausreicht, wenn der Membranschlauch 11 sau-
erstoffdurchlässig ist. An der der Faser zugewandten 
Seite ist der Membranschlauch 11 gegen die Faser 2
mittels eines Dichtungsrings 13 abgedichtet, der aus 
dem gleichen Material sein kann wie der Dichtungs-
deckel 12.

[0040] Die Ausführung der Sonde 1 nach Fig. 4 un-
terscheidet sich von derjenigen nach den Fig. 1 bis 
Fig. 3 lediglich dadurch, dass bei der Sonde nach 
Fig. 4 die Gasraum-Längsachse 9 nicht mit der Fase-
rachse 10 im Gasraum 8 zusammenfällt, sondern pa-
rallel zu dieser ist. Dadurch weist der Gasraum 8 bei 
der Ausführung nach Fig. 4 ein größeres zusammen-
hängendes freies Volumen auf, in dem weitere Kom-
ponenten, z. B. weitere Sensoren, untergebracht 
werden können.

[0041] Die Fig. 5 und Fig. 6 zeigen einen Katheter 
14 mit einer weiteren Ausführung einer Sonde 1. Der 
Katheter 14 wird nachfolgend nur dort beschrieben, 
wo er sich von dem unterscheidet, was vorstehend im 
Zusammenhang mit den Fig. 1 bis Fig. 4 schon aus-
geführt wurde. Komponenten, die denjenigen ent-
sprechen, die vorstehend unter Bezugnahme auf die 
Fig. 1 bis Fig. 4 schon beschrieben wurden, tragen 
die gleichen Bezugsziffern und werden nur dort be-
schrieben, wo sie sich in Aufbau und Funktion von 
den Komponenten nach den Fig. 1 bis Fig. 4 unter-
scheiden. Der Katheter 14 hat ein Gehäuse 15. Die-
ses ist bei der dargestellten Ausführung aus Titan, 
kann aber auch aus einem anderen Werkstoff gefer-
tigt sein. Das Gehäuse 15 ist einstückig und struktu-
rell unterteilt in einen distalen Gehäuseabschnitt 16, 
einen Gehäuse-Mittelabschnitt 17 und einen proxi-
malen Gehäuseabschnitt 18. An seinem distalen 
Ende wird der distale Gehäuseabschnitt 16 abge-
deckt von einer atraumatischen Katheterspitze 19. 
Die Katheterspitze 19 geht umfangseitig des distalen 
Gehäuseabschnitts 16 über in den Membran-
schlauch 11 der Membran 7.

[0042] Die Katheterspitze 19 stellt einen Dichtungs-
deckel der Membran 7 dar. Ein proximaler Um-
fangs-Endabschnitt 20 der Membran 7 ist auf eine 
Umfangsstufe 21 des Gehäuse-Mittelabschnitts 17
aufgeschoben. Der Außendurchmesser der Um-
fangsstufe 21 ist etwas größer als der Innendurch-
messer des Membranschlauchs 11.
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[0043] Zwischen dem Membranschlauch 11 und 
dem distalen Gehäuseabschnitt 16 liegt ein Rin-
graum 22 vor, der Teil des Gasraums 8 ist und über 
Durchbrechungen 23 mit einem zylindrischen Innen-
raum im distalen Gehäuseabschnitt 16, der ebenfalls 
Teil des Gasraums 8 ist, in Verbindung steht. In die-
sen Innenraum ist der distale Faserabschnitt 6 der 
optischen Faser 2 mit dem Farbstoff 5 eingeschoben. 
Im weiteren Verlauf durchtritt die Faser 2 zunächst ei-
nen Dichtkörper 24, der in den Gehäuse-Mittelab-
schnitt 17 eingesetzt ist und zum Beispiel aus Silikon-
kautschuk gefertigt sein kann. Im weiteren Verlauf 
durchtritt die Faser 2 einen zylindrischen Innenraum 
des proximalen Gehäuseabschnitts 18 sowie einen 
Katheterschlauch 25. Letzterer ist auf eine Umfangs-
stufe 26, die im proximalen Gehäuseabschnitt 18
ausgebildet ist, aufgeschoben.

[0044] Eine Außenwand 27 des Dichtkörpers 24 ist 
in einem Gehäusefenster im Gehäuse-Mittelab-
schnitt 17 angeordnet und fluchtet mit der sie umge-
benden Außenwand des Gehäuse-Mittelabschnitts 
17. Im Dichtkörper 24 ist ein Drucksensor 28 ange-
ordnet. Über eine Signalleitung 29, die durch den 
Dichtkörper 24, den proximalen Gehäuseabschnitt 
18 sowie den Katheterschlauch 25 verläuft, steht der 
Drucksensor 28 mit einer nicht dargestellten zentra-
len Steuer- und Auswerteeinheit in Verbindung.

[0045] Wie bei der Ausführung nach Fig. 4 fällt bei 
der Sonde 1 nach Fig. 5 und Fig. 6 die Gas-
raum-Längsachse 9 nicht mit der Faserachse 10 zu-
sammen, sodass im vom distalen Gehäuseabschnitt 
vorgegebenen Innenraum ein großes zusammen-
hängendes freies Volumen vorliegt. Dort ist im Innen-
raum ein Temperatursensor 30 angeordnet. Ein pro-
ximales Ende des Temperatursensors 30 ist dicht in 
den Dichtkörper 24 eingesetzt. Über eine Signallei-
tung 31 steht der Temperatursensor 30 mit der zen-
tralen Steuer- und Auswerteeinheit in Verbindung. 
Die Signalleitung 31 durchläuft ebenfalls den Dicht-
körper 24, den proximalen Gehäuseabschnitt 18 so-
wie den Katheterschlauch 25.

[0046] Die Funktion des Katheters 14 wird nachfol-
gend nur dort beschrieben, wo ein Unterschied zum 
Einsatz der Sonde 1 nach den Fig. 1 bis Fig. 4 vor-
liegt. Nachdem der Katheter 14 in die Messposition 
im Patienten gebracht ist, wird mit der Sonde 1 ent-
sprechend dem, was oben im Zusammenhang mit 
der Ausführung nach den Fig. 1 bis Fig. 4 ausgeführt 
wurde, der Sauerstoffgehalt des den Katheter 14 um-
gebenden biologischen Gewebes gemessen. Gleich-
zeitig wird über den Drucksensor 28 der Druck, den 
das biologische Gewebe über die Außenwand 27 auf 
den Drucksensor 28 ausübt, sowie die Temperatur im 
Gasraum 8 über den Temperatursensor 30 gemes-
sen. Die Messwerte werden über die Signalleitungen 
29 und 31 an die zentrale Steuer- und Auswerteein-
heit, an die auch die Lichtquelle und der Lichtsensor 

der Sonde 1 angeschlossen sind, zugeleitet. Nach 
Einstellung des thermischen Gleichgewichts ent-
spricht die Temperatur im Gasraum 8, die der Tempe-
ratursensor 30 misst, der Temperatur des den dista-
len Gehäuseabschnitt 16 des Katheters 14 umge-
benden biologischen Gewebes. Diesen Temperatur-
ausgleich bewerkstelligt und die Grundlage für die 
schnelle Temperaturmessung ist Wasserdampf, wel-
cher den Membranschlauch 11 durchdringt und in 
dem Gasraum 8 eindringt. Aufgrund der über den 
Temperatursensor 30 gemessenen Temperatur kann 
die Temperaturabhängigkeit des Wasserdampfs-Par-
tialdrucks bei der Sauerstoff-Partialdruckmessung 
über die optische Faser 2 berücksichtigt werden.

[0047] Die Fig. 7 und Fig. 8 zeigen eine weitere 
Ausführung eines Katheters mit einer Sonde zur 
Messung des Sauerstoffgehaltes in biologischem 
Gewebe. Komponenten, die vorstehend schon unter 
Bezugnahme auf die Fig. 1 bis Fig. 6 beschrieben 
wurden, tragen die gleichen Bezugsziffern und wer-
den nicht nochmals im Einzelnen erläutert.

[0048] Der Katheter 14 nach den Fig. 7 und Fig. 8
unterscheidet sich von dem nach den Fig. 5 und 
Fig. 6 hauptsächlich durch die Gestaltung der Mem-
bran 7 und die Anordnung der Sensoren. Eine Kathe-
terspitze 32 ist bei der Ausführung nach den Fig. 7
und Fig. 8 nicht wie bei der Ausführung nach den 
Fig. 5 und Fig. 6 aus Vollmaterial ausgeführt, son-
dern weist eine innere Ausnehmung 33 auf, die Teil 
des Gasraums 8 ist. Distal wird die Ausnehmung 33
abgedeckt von einem stirnseitigen Membranab-
schnitt 34, der aus dem gleichen Material gefertigt ist 
und die gleiche Materialstärke aufweist wie der Mem-
branschlauch 11. Der Membranabschnitt 34 geht 
randseitig nahtlos in die diesen umgebenden Ab-
schnitte der Katheterspitze 32 über, sodass der Mem-
branabschnitt 34 zusammen mit diesen umgebenden 
Abschnitten die atraumatische Katheterspitze bildet. 
Der Membranabschnitt 34 ist in der Stirnansicht der 
Fig. 8 durch eine parallele Schraffur angedeutet. Die 
optische Faser 2 mit dem Farbstoff 5 ist bei der Aus-
führung nach den Fig. 7 und Fig. 8 bis in die Ausneh-
mung 33 der Katheterspitze 32 eingeschoben.

[0049] Auch bei der Ausführung nach den Fig. 7
und Fig. 8 fällt die Gasraum-Längsachse 9 nicht mit 
der Faserachse 10 zusammen, sondern ist zu dieser 
beabstandet und parallel.

[0050] Der Temperatursensor 30 ist bei der Ausfüh-
rung nach den Fig. 7 und Fig. 8 nicht im Gasraum 8, 
sondern im proximalen Gehäuseabschnitt 18 ange-
ordnet.

[0051] Die Funktion des Katheters 14 nach den 
Fig. 7 und Fig. 8 entspricht derjenigen des Katheters 
nach den Fig. 5 und Fig. 6. Beim Katheter 14 nach 
den Fig. 7 und Fig. 8 wird die Temperatur im Bereich 
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des proximalen Gehäuseabschnitts 18 gemessen, 
sodass eine korrekte Berücksichtigung der Tempera-
turabhängigkeit des Wasserdampf-Partialdrucks vor-
aussetzt, dass die Temperatur des biologischen Ge-
webes im Bereich des proximalen Gehäuseab-
schnitts 18 mit der Temperatur im Bereich des dista-
len Gehäuseabschnitts 16 übereinstimmt.

[0052] Als Farbstoff 5 können Platin- oder Rutheni-
umkomplexe eingesetzt werden. Typische Fluores-
zenzlebensdauern von Platinkomplexen sind 60 μs 
bei 0% Luftsättigung und 20 μs bei 100% Luftsätti-
gung. Typische Fluoreszenzlebensdauern von Ru-
theniumkomplexen sind etwa 6 μs bei 0% Luftsätti-
gung und etwa 4 μs bei 100% Luftsättigung.

Patentansprüche

1.  Sonde (1) zur Messung des Sauerstoffgehal-
tes in biologischem Material  
– mit mindestens einer optischen Faser (2), welche 
proximal an eine Lichtquelle einerseits und an einen 
Lichtsensor andererseits optisch ankoppelbar ist,  
– mit einem sauerstoffsensitiven Farbstoff (5), wel-
cher an einer distalen Endfläche (4) der Faser (2) an-
geordnet und an diese optisch angekoppelt ist,  
dadurch gekennzeichnet, dass ein distaler Faser-
abschnitt (6) einschließlich der distalen Endfläche (4) 
mitsamt dem Farbstoff (5) umschlossen ist von einer 
sauerstoffdurchlässigen, flüssigkeitsundurchlässigen 
Membran (7), die im umschlossenen Bereich einen 
die distale Endfläche (4) mit dem Farbstoff (5) umge-
benden Gasraum (8) vorgibt.

2.  Sonde nach Anspruch 1, dadurch gekenn-
zeichnet, dass die Stärke der Membran (7) dort, wo 
sie den Gasraum (8) vorgibt, einheitlich ist.

3.  Sonde nach Anspruch 1 oder 2, dadurch ge-
kennzeichnet, dass der Gasraum (8) zumindest ab-
schnittsweise die Gestalt eines Zylinders hat, dessen 
Längsachse (9) parallel zur Faserachse (10) im dis-
talen Faserabschnitt (6) ist oder mit ihr zusammen-
fällt.

4.  Sonde nach einem der Ansprüche 1 bis 3, da-
durch gekennzeichnet, dass die Membran (7) einen 
Membranschlauch (11) umfasst, dessen Enden (12, 
13) zur Vorgabe des Gasraums (8) gegen Flüssig-
keitsdurchtritt abgedichtet sind.

5.  Sonde nach einem der Ansprüche bis 4, da-
durch gekennzeichnet, dass die Membran (7) aus ei-
nem der Materialien Silikonkautschuk, PE, PTFE 
oder FEP gebildet ist.

6.  Sonde nach einem der Ansprüche 1 bis 5, da-
durch gekennzeichnet, dass die Membran (7) derart 
flexibel ist, dass sie unter Einfluss eines im Gasraum 
(8) vorliegenden Gasdrucks verformbar ist.

7.  Sonde nach einem der Ansprüche 1 bis 6, da-
durch gekennzeichnet, dass der Gasraum (8) vor 
Einsatz der Sonde (1) mit Luft gefüllt ist.

8.  Sonde nach einem der Ansprüche 1 bis 7, da-
durch gekennzeichnet, dass die Membran (7) was-
serdampfdurchlässig ausgeführt ist.

9.  Katheter (14)  
– mit einer Sonde (1) nach einem der Ansprüche 1 bis 
8,  
– mit einem Temperatursensor (30) zur Messung der 
Temperatur des den Katheter umgebenden biologi-
schen Materials,  
– sowie vorzugsweise mit einem Drucksensor (28) 
zur Messung des Drucks im den Katheter (14) umge-
benden biologischen Materials.

10.  Katheter nach Anspruch 9, dadurch gekenn-
zeichnet, dass der Temperatursensor (30) zumindest 
abschnittsweise im Gasraum (8) angeordnet ist.

11.  Katheter nach Anspruch 9 oder 10 unter 
Rückbeziehung auf Anspruch 4, dadurch gekenn-
zeichnet, dass eine Katheterspitze (19; 32) die distale 
Abdichtung des Membranschlauches (11) der Memb-
ran (7) darstellt.

Es folgen 4 Blatt Zeichnungen
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Anhängende Zeichnungen
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