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Projektexposé:

1. Allgemeine Daten und Titel

Datum 26 11 2025

Thema (voller Titel): Tactical Gear Piercing - Veranderte Leistungsfahigkeit von
Munition und Kampfmitteln auf dem modernen Gefechtsfeld -
Auswirkungen auf die (militdr-) medizinische Versorgung.

Arbeitstitel/Kurztitel: Tactical Gear Piercing — Ballistik
SFEB 7
ProjNr. Wird durch WFE vergeben

2. Projekteinbringer

Name: Obst Michael Schwendenwein
Dienststelle: TherMilAk

Telefonnummer: 050201 20 29030

E-Mail-Adresse: michael.schwendenwein@bmlv.gv.at

3. Kurzbeschreibung des Projektvorhabens

Der Zweck von ballistischer Schutzausriistung besteht darin, Verletzungsrisiken bei Beschuss zu
minimieren und dadurch den Trager vor schweren Verletzungen zu schiitzen. Wenn es darum
geht, realen Bedrohungen beispielsweise durch das russische Scharfschiitzengewehr DRAGUNOV
zu begegnen, ist das Tragen einer wirksamen ballistischen Schutzausristung essentiell.

Die jungste Zunahme der Ausstattung mit westenbrechender Munition auch fir Sturmgewehre
und damit generell fir den Einsatz bei infanteristischen Kampftruppen sowohl in RUSSLAND als
auch den USA gebietet es, mogliche wundballistische Erkenntnisse auf den jlingsten
Erkenntnisstand anzuheben.

Unbestritten ist, dass der Einsatz von UAV und UGV (Drohnen) vor allem die Verfahren des
konventionellen Einsatzes im Ukraine-Konflikt grundlegend verdandert hat. Die Drohne als
Kampfmitteltrager ist vielseitig einsetzbar, die Varianten der transportierten Kampfmittel sind
vielfaltig (Geschosse, Splitter jeder Art und GrolRe, Flammenwerfer, ...). Damit ergibt sich ein
Wissensbedarf, durch welche Maoglichkeiten der Waffen- und Kampfmittelwirkung die
Schutzausriistung der Soldaten und Soldatinnen ausgesetzt sind und welche Wirkungen
notwendig sind, diese Schutzausriistung zu durchdringen.

Aufgrund der im Rahmen der Studie gewonnenen Erkenntnisse soll unter Leitung von MilMed-
Experten und unter Mitwirkung von Arzten aus dem UK WN Riickschliisse auf die Notwendigkeit
der Veranderung/Verbesserung der sanitats-dienstlichen/militairmedizischen Verfahren
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getroffen werden. So kdnnten sich einfache, rechtzeitig gesetzte Malnahmen langfristig auf
Wundheilung und Rehabilitation von Betroffenen positiv auswirken.

Grundlagen fir die Versuchsanordnungen werden aus Literaturauswertung, Grundlagenwissen
des ARWT und der Dion8 sowie im Wesentlichen unter Verwendung der im OBH eingefiihrten
ballistischen Schutzausriistung fir die experimentellen Teile des Projektes entwickelt.

4. Projektvorhaben (Ausfiihrliche Beschreibung des Projektvorhabens)

Wie oben beschrieben ergeben sich durch die gedanderten Verhaltnisse in den Einsatzraumen
Situationen, in welchen vermehrt mit Wirkung Hartkernmunition und Splittern zu rechnen ist
und das Risiko einer korperlichen Gefahrdung durch westenbrechende Munition zugenommen
hat.

Eine erste Literaturanalyse zeigte, dass direkte Treffer weitgehend gut untersucht sind und es fir
die Schutzausriistung dahingehend auch Zertifizierungs- und Standardisierungskriterien gibt,
welchen Wirkungen standgehalten werden muss.

Als Basis fiir den Wissensbedarf wird grundsitzlich die Beschaffenheit der im OBH eingefiihrten
Schutzausriistung angenommen. Ein direkter Vergleich mit offen verfligbaren Daten Gber
Schutzwirkung und Auswirkungen von durchgedrungenen Kampfmitteln ist damit erst im Detail
zu bearbeiten.

Relativ wenig Erfahrungswerte gibt es in Bezug auf die oben beschriebene Splitterwirkung von
Kampfmitteln und durch diese in das Gewebe eingebrachten Substanzen. Der Fokus soll daher
bei diesem Forschungsprojekt auf Art und Umfang von eingeschleppten Fragmenten von Fremd-
und Schutzmaterial in potentielle Wunden und deren Auswirkungen liegen. Weitgehend
unerforscht ist der Umstand, wenn Kampfmittelsplitter beispielsweise durch den Randbereich
einer Schutzplatte oder die Anteile der Weichballistik dringen und dort unterschiedliche
Materialen aus der Schutzausristung in die Wunde einbringen (Die Art der Materialien wird auf
Grundlage der Leistungsbeschreibung fiir die ballistische Schutzausriistung erarbeitet).

Hier kdnnten sich neue Erkenntnisse betreffend einer einfachen Modifikation der Wund-
versorgung, wie verbesserte Formen der Wundreinigung oder ein groRzligigeres Debridement?,
zu einer deutlich rascheren Wundheilung und Rehabilitation des Soldaten niederschlagen, da
solche Materialien je nach Zusammensetzung immunogene Reaktionen und entziindlichen
Auswirkungen auf das umliegende Gewebe haben kénnen.

Die Fragestellung, welche Arten der Wundversorgung Optimierungen bringen kénnten, oder ob
darauf zu Gunsten einer nicht invasiven Therapie verzichtet werden kann, soll aufgrund der
Erkenntnisse mit Experten aus der Medizin diskutiert werden.

Aufbauend auf eine umfangreiche Literaturrecherche soll die Fragestellung mittels
Versuchsreihe Beantwortung finden. In ersten Versuchen soll erhoben werden, welche
Materialien durch Projektile und Splitter in den getroffenen (Versuchs-)Korper disloziert werden.
Hierzu werden Schutzmaterialien eben jenen Splitter verursachenden Belastungen
(realitatsahnliche Szenarien, Beschuss mit Munition und anderen Kampfmitteln ...) ausgesetzt
und anschlieRend die Orte, an denen es zur Durchdringung kommt, definiert und die dislozierten

1 Anm.: chirurgische Wundreinigung.
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Schutzmaterialfragmente aus der ballistischen Seife (oder ahnlichem) ausgewaschen.

Diese Materialien werden in weiterer Folge in Kontakt mit Zellkulturen (bspw. mit Immunzellen)
in Kontakt gebracht und auf ihr immunogenes (je Zellkultur auch fibrogenes, ...) Verhalten
untersucht. Abhangig vom Ergebnis konnen hieraus Empfehlungen fiir die Wundversorgung
abgeleitet werden. Diese Ergebnisse kdnnen dann in einer weiteren Versuchsreihe mit
Ausdehnung auf biologische Gewebe hinsichtlich Wundrandcharakteristik und Empfehlungen
zum Debridement als Folgerung fiir militdrmedizinische Primar- und Sekundarversorgung
abgeleitet werden. Je nach Ergebnis kdnnte durch Adaption der friihen Therapie und
militarmedizinischen BehandlungsmaRnahmen ein erheblich besseres Ergebnis in Hinblick auf
Wundheilung, Entziindung und Narbenbildung und damit auf die Rehabilitation und
schlussendlich auch die erneute Einsatzfahigkeit des Soldaten die Folge sein.

Jede Versuchsanordnung wird zuerst mit konservativen Materialien wie z.B. Seifenbldcke,
Gelatine oder Plastilin aufgebaut und nach dem Beschuss/Durchschlag auf die Verwertbarkeit
der eingetragenen Materialien in die angenommenen Wundkanale bewertet. Nach Feststellung
der Verwertbarkeit ware die Wiederholung unter Verwendung von Ballistik-Dummys
vorgesehen. (Anm.: Durch ARWT wird zum Zwecke der Beurteilung der Eignung ein Stk. des
ballistischen Dummy vorab beschafft.)

i& BALLISTIC

https://ballisticdummylab.com/

Die Zusammenstellung und der Aufbau von Kampfmitteln, welche mittels FPV-Drohnen
verbracht werden, muss, nach vorhergehender Quellenanalyse, seitens ARWT noch im Detail
ausgearbeitet werden. Die entsprechende Expertise bzw. die notwendigen Umfeldbedingungen
und Kampfmittel zur Kreation der Versuchsaufbauten sind im ARWT vorhanden.

5. Forschungsfragen

e Welche Auswirkung hat die Einwirkung von Hartkernmunition und Kampfmittel auf das,
unter der Schutzausristung liegende Gewebe?

e Durch welche ErstmaBnahmen und Behandlungsmethoden kann die Uberlebensféhig-
keit von, mit ballistischer Schutzausristung ausgestatteten Soldaten und Soldatinnen,
bei Kampfmitteleinwirkung erhoht werden?
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e Welche moglichen Gewebsauswirkungen aus den eingebrachten Munitions-, Kampfmit-
tel und Schutzausrustungsresten ergeben sich hinsichtlich Immunogenitat, Heilungsver-
halten oder Entzindungsreaktion?

e Welche sanitatsdienstlichen und (militar-) medizinischen Mafinahmen lassen sich aus
den Ergebnissen ableiten?

6. Forschungsziele

» Feststellung und Beschreibung der Auswirkung des Einsatzes von Munition und Kampf-
mittel auf die Schutzausrustung des OBH.

e Feststellung von méglichen Gewebsauswirkungen aus den Munitions-, Kampfmittel- und
Schutzausristungsresten (Splitter, ...) hinsichtlich Immunogenitat, Heilungsverhalten
oder Entzindungsreaktion.

e Beschreibung der moglichen Folgen mit Schwerpunkt ,medizinische Primar- und Sekun-
darversorgung”.

e Formulierung der realisierbaren Adaptionen und Mafinahmen auf die (militar-) medizini-
schen Grundlagen und Behandlungsmafnahmen.

7. Fahigkeitsanforderung und/oder Realisierungszielzuordnung gem. Weisung zur
Priorisierung und Realisierung

1.508.C23: Sicherstellen der sanitatsdienstlichen Versorgung fiir alle Einsatzkrafte durch Erhalten
der sanitatsdienstlichen Versorgung in den Leistungsbereichen 1 und 2 sowie der
sanitatsdienstlichen Versorgung im Leistungsbereich 3 und 4 in Kooperation bzw. unter
Abstlitzung auf externe zivile Leistungstrager.

8. Methodik/Forschungsmethode

Grundlagenarbeit, Analyse verfligbarer Fachliteratur.
Experimentelle Versuchsanordnungen:

Fir die Versuchsanordnung ist der Einsatz von 8 Stk. ballistischer Schutzausriistung modular, 2
Kampfhelmen und 2 Stk. Schutzbrille vorgesehen.

o Aussetzen der Schutzausristung gegen ballistischen Materialien, (Versuchs-)Korper und
Dummies gegen die oben angeflihrten Bedrohungen.

o Extraktion der Splitter und des eingeschleppten Materials und Untersuchung auf Reak-
tion in Zellkulturen.

e Ausdehnen der Versuche mit biologischen Materialien um das Gewebsverhalten besser
beurteilen zu kdnnen.

9. Stand der Forschung

Fraunhofer EMI: Forschung zur Schutzwirkung und Verletzungsmechanik - EDF-Projekt "SOLDIER
SYSTEMS" (Themen-ID: EDF-2025-DA-PROTMOB-SS)

Matt et. al (2024): Studie armour blunt trauma.
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Subrata, Kaliappan et. al (2025): Protection from Ballistic Threats.

Asgedom (2025): Numerical and experimental analysis of body armor polymer penetration
resistance against 7.62 mm bullet.

Guest (2024): Ukraine’s complex body armour story.

Elgohary (2024): Technological aspects of body armour textiles for ballistic protection
application.

Matt et al. (2024): Comparative numerical analysis of the posterior and anterior behind armour
blunt trauma using GHBMC M50-P model.

Breeze (2021): Determining the optimum anatomical coverage of side plates for the VIRTUS
body armour and load carriage system.

Subrata et al. (2025): Schutz vor ballistischen Gefahren.

Dilda et al. (2023): Injury Paterns and Treatment Strategies in Civilian and Military Isolated
Abdominal Gunshot Wounds.

10. Nutzen fiir das OBH/BMLV (,Added Value“) und gepl. Umsetzung der Ergebnisse

e Erkenntnisse Uber Schutzwirkung der Schutzausristung bei geandertem / aktuellem Be-
drohungsszenario in Bezug auf die Wirkung von Munition und Kampfmittel.

e Erkenntnisse Uber moglicherweise notwendige Adaptation der sanitatsdienstlichen bzw.
militdrmedizinischen Versorgung bei Wunden.

e Ubertragbarkeit auf den zivilen / exekutiven Sektor.

11. Zeitplan
Geplanter Beginn: Janner 2026
Geplante Dauer: Dezember 2027

Detaillierte Darstellung des Arbeits- und Zeitplans: Aufgrund noch nicht vollstandiger
Jahresplanungen muss die Detailabstimmung in Form periodischer Koordinierungs-
besprechungen erfolgen.

2026:

Jan-Marz: ff ProjLtr — Workshop

Grundlagenarbeit und Detail-Konzeption der Versuchsanordnungen.

Apr-Juni: ff ARWT unter Mitwirkung MilMed und UK WN

Aufbau und Durchfiihrung der Versuchsanordnungen mit Versuchskorpern beim ARWT.
Durchfihrung und Auswertung der Gewebeuntersuchungen durch UK WN.

Juni-Sep: ff ProjLtr

Verarbeiten der bisherigen Ergebnisse und Erstellen eines Zwischenberichtes.

Sep — Dez: ff ARWT
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Aufbau und Durchfiihrung der Versuchsanordnungen mit Dummies beim ARWT.
Durchfiihrung und Auswertung der Gewebeuntersuchungen durch UK WN.
2027:

Jan-Marz: ff ARWT

Aufbau und Durchfiihrung der Versuchsanordnungen mit Dummies beim ARWT unter
Berlcksichtigung der bisherigen Ergebnisse und moglichen Adaptierungen.

Durchfiihrung und Auswertung der Gewebeuntersuchungen durch UK WN.
Bewertung der Ergebnisse durch milmed Experten.

Apr-Juni: ff ProjLtr

Auswertung der erhobenen Daten, Bewertung und Ausformulierung der Ergebnisse.
Juli-Sep: ff ProjLtr

Verfassen der Abschlussberichte, Prasentation der Ergebnisse BMLV-intern.

Sep — Dez:

Zeitreserve

12. Konkrete Bedarfstrager/Anwender (DSten und Ansprechpersonen)

Dion 8 MilGesW
Dion 5 Ristung/ARWT

Dion3 Vorschriftenwesen

13. Interne Personen, die das Vorhaben fiihren

Projektleiter (intern): Obst SCHWENDENWEIN Michael  EA/TherMilAk
Tel.: 050201 20 29030
+43 664 6222150
TherMilAk
Burgplatz 1
2700 Wr. Neustadt

Mail: michael.schwendenwein@bmlv.gv.at

Projektmitarbeiter (intern): ObstA Dr." Gudrun WALTER Dion8
Tel.: 0664 62 21770

Mail: gudrun.walter@bmlv.gv.at

Rev STEGER Christoph, ARWT
Tel.: 80 2147433
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0664 622 6523
SchieRplatz FELIXDORF
LenkstralRe 1, 2601 Ebenfurth
Mail: christoph.steger@bmlv.gv.at

14. Externe Personen / Auftragnehmer

Externer Auftragnehmer

Fachliche Begriindung der
Eignung des Unternehmens als
Auftragnehmer

Subauftragnehmer (wenn
bekannt)

Sonstige externe Univ.-Prof. Dr. Wolfgang Michlits, UK Wr Neustadt

Projektmitwirkende

Abt Augen

Plastische, Asthetische und Rekonstruktive Chirurgie

43 676 85850 23400
wolfgang.michlits@wienerneustadt.lknoe.at

Dr." Melanie Matousek, UK Wr Neustadt
0699 11994 200

melanie.matousek@gmail.com

Ass. Prof. OA Dr. Alfred POHL UK Wr Neustadt

+43 676 8585034041

alfred.pohl@wienerneustadt.lknoe.at

Dr." Daniela Herzog, MA, IPMA Level B
Leitung Forschungskompetenzzentrum
Corvinusring 3-5, 2700 Wiener Neustadt
+43 2622 9004 20103
+43 676 85850 30211

daniela.herzog@wienerneustadt.lknoe.at
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15. Kosten

Gesamtkosten 30.000€

Teilzahlungen

16. Klassifizierung

Wenn ,Ja“ welche Stufe?

17. Speziell abzusichernde Rechte

18. Sonstiges

Definitionen nach der Terminologiedatenbank des OBH
Kampfmittel:

sind fiur militarische Zwecke bestimmte Arten von Waffen, die Munition oder Explosivstoffe
enthalten sowie Munition und Kampfstoffe.

Militarmedizin:

ist ein Spezialgebiet der Medizin, das sich mit der Vorbeugung, Erkennung und Behandlung von
Krankheiten und Verletzungen im militarischen Umfeld beschaftigt.

Sie beruht dabei auf Erkenntnissen und Methoden der allgemeinen Humanmedizin unter
spezifischer Konzentration auf Aspekte, die im klinischen Alltag aufRerhalb militarischer
Strukturen kaum Beachtung finden.

Militarisches Sanitatswesen:

umfasst alle qualifizierten, dem jeweiligen fachlichen Standard entsprechenden MalRnahmen zur
Sicherstellung der medizinischen Einsatzvorbereitung und der Sanitatsversorgung
,anspruchsberechtigter” Personen.

Patientenbehandlung:

umfasst alle MaRBnahmen des Sanitatsdienstes an verletzten, verwundeten und/oder erkrankten
militdrischen und zivilen Personen mit dem Ziel der Heilung und damit der Wiederherstellung
der korperlichen und seelischen Funktion und somit der Beseitigung oder Linderung von
Krankheiten oder Symptomen in den Leistungsbereichen 1 bis 4.

Sanitatsdienst:

ist die Durchfiihrungsebene aller MalRnahmen, die dem Sanitadtswesen zugeordnet sind und
umfasst die Sanitatstruppe und die Truppensanitatsdienste.
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v hlag Priifaufl
Noch Kein Durchschlag

Als Indikatormaterial ware ballistisches Plastilin zu verwenden, welches bei vorgegebener Tem-
peratur +20°C dem menschlichen Korper ahnliche Eigenschaften aufweist. Vor jeden Prifbe-
schuss wird das Plastilin entsprechend VPAM BSW auf seine Plastizitat geprift und die Ergeb-
nisse zum Zwecke der auf den Beschussversuch folgenden Auswertung erfasst werden. Aus
der Verformung des Plastilinblockes lasst sich auf die eingebrachte Energie riickschlielen und
sich selbige durch Messvorgange Uber das Volumen der Verformung ermitteln.

Der Messaufbau wird durch das zu beschieflende Prifmuster bestimmt (Hartballistik v5 bzw.
Weichballistik v3).

Die Mindung des Pruflaufes muss je nach Weich- oder Hartballistik 5m bzw. 10m vom Pruf-
muster entfernt sein.
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v-Messanlage [ Prafobjekt

b | Je nach Prifstufe ist eine

Hasich Hik Mindestanzahl von Prif-

Plastilin
mustern erforderlich (z.B.
fir .308 FNB,P80 min. 5 Stick).

Die ausgewahlten Prafmuster sind fur 24 h bei +20°+ 2 °C, einzulagern.

Bei erwuinschtem Feuchtigkeitszyklus wird das Priufmuster fir mindestens 16 h und maximal
24 h bei +40 + 2 °C und 90 - 95% Lauffeuchtigkeit konditioniert.

Prifverfahren

Um die geforderte Geschossgeschwindigkeit der Eigenlaborirrungen zu gewahrleisten werden
einige Testschlsse abgegeben und die Geschwindigkeiten mittels Lichtschranken erfasst und
durch ballMessTe dokumentiert.

Das temperierte Prufmuster wird nun auf dem Plastilinblock befestigt und ausgerichtet.

Je nach Prifstufe werden drei Auftreffpunkte auf dem Prifmuster gekennzeichnet und numme-
riert.
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T Im Anschluss wird der Lauf mittels Laser oder Ziel-
75 mm | linienprafer auf den ersten Punkt gerichtet.

\ ;1 Nach Abgabe des Schusses wird nach einen Nicht-
durchschuss das Prafmuster von Plastilinblock
o e entfernt und das dadurch entstehende Trauma

"" ausgelitert und vermessen.

e ; .2 }is0s Bei einem Durchschuss ist das Auslitern und Ver-
o e ] messen nicht notwendig und das Plastilin wird ge-
glattet, abgestrichen und neuerlich gepruft.

7

2 Durchschuss

Als Indikatormaterial ware ballistische Seife (temporarer Wundkanal) oder ballistische Gelatine
(permanenter Wundkanal) zu verwenden, welches bei vorgegebener Temperatur +20°C dem
menschlichen Korper ahnliche Eigenschaften aufweist. Vor dem Prufbeschuss wird das Indika-
tormaterial fur 24h im Klimaschrank gelagert. Aus der Verformung des Indikatormateriales las-
sen sich Ruckschlusse auf die eingebrachte Energie ziehen und auch die evt. eingetragenen
Geschossfragmente bergen.

Der Messaufbau wird durch das zu beschieflende Prafmuster bestimmt (Hartballistik v5 bzw.
Weichballistik v3).

Die Mundung des Pruflaufes muss je nach Weich- oder Hartballistik 5m bzw. 10m vom Pruf-
muster entfernt sein.

, 5*%5 mbzw. 10 %° m

max. 2,5 m _
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min. 1 m schussver-
ac ] such mit
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: scher Ge-
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-[ ' j / \ seitlich
v-Messanlage | Prafobjekt | dem
\ Prifobjekt
- . Kasten mit aufgel_oa ut
Plastilin und die
Ausbrei-

tung der Druckwelle im Indikatormaterial filmisch festhalten und dokumentieren zu kdnnen.

Um Aussagekraft gewahrleisten zu kdnnen, ist eine Mindestanzahl von Prifmustern erforder-
lich (z.B. fur .308 FNB,P80 min. 5 Stlck).

Die ausgewahlten Prifmuster sind flr 24 h bei +20°+ 2 °C, einzulagern.

Bei erwunschtem Feuchtigkeitszyklus wird das Prufmuster fur mindestens 16 h und maximal
24 h bei +40 + 2 °C und 90 - 95% Lauffeuchtigkeit konditioniert.
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Beschussdurchgang

Um die geforderte Geschossgeschwindigkeit der Eigenlaborirrungen zu gewahrleisten werden
einige Testschlisse abgegeben und die Geschwindigkeiten mittels Lichtschranken erfasst und
durch ballMessTe dokumentiert.

Das temperierte Prifmuster wird nun auf dem Indikatormaterial befestigt und ausgerichtet.
Im Anschluss wird der Lauf mittels Laser oder ZiellinienprUfer auf den ersten Punkt gerichtet.

Nach Abgabe des Schusses wird nach einem Durchschuss das Priafmuster von Indikatormate-
rial entfernt der Wundkanal photographisch vermessen und evt. eingetragene Geschossfrag-
mente extrahiert.

Bei einem Durchschuss ist das Auslitern und Vermessen nicht notwendig und das Plastilin wird
geglattet, abgestrichen und neuerlich gepruft.



