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IV. ERGEBNISSE

41. Stufentest

Die im Stufentest fahradergometrisch ermittelte maximale Leistung betrug 402 + 35,5
Watt, die maximale Sauerstoffaufnahme (VOzmax) 4,8 £ 0,5 | min” und die
korpergewichtsbezogene maximale Sauerstoffaufnahme (VO2max/Korpermasse) 61,0

+ 6,4 ml kg 'min™.

4.2. Ergometrie Hauptversuch

421. Korperliche Belastung

Unter der niedrigen Belastung, entsprechend 50-60 % VOmax, beendeten 100 % der
Probanden die Versuche in geplanter Lange von 35 Minuten. Bei hoher Belastung,
entsprechend 70-80 % VO:max, brachen 80 % der Probanden aus Erschopfung den
Versuch zwischen 10 und 30 Minuten ab. Die Anzahl der Probanden (kumulative
Haufigkeit), die unter hoher Belastung zu bestimmten Zeitpunkten den Versuch

abbrachen, ist in Abbildung 13 dargestellt.
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N w £ [3,] o ~ © ©
1 1 1 1 1 1 1 1
T T T T T T T T

-
1
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o

25 5 75 10 125 15 175 20 225 25 27,5 30 325 35 min

Zeit [min]

Abbildung 13 Kumulative Haufigkeit der vorzeitige Beendigung der Versuche unter hoher Belastung
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4.2.2. Arbeit und Leistung

Bei niedriger Belastung lag die Leistung im Mittel bei 236 + 24 Watt, bei hoher
Belastung bei 293 + 30 Watt. Die Differenz betrug 18,9 + 9,7 %. Die geleistete Arbeit
betrug bei niedriger Belastung 495 + 50 kJ, bei hoher Belastung 445 + 30 kJ. Die
Differenz betrug - 22,9 + 43,5 % (p > 0,05). Die Mittelwerte von Arbeit und Leistung
sind in Abbildung 14 dargestellt. Die niedrige Belastung entsprach 58,7 + 4,2 % der
Maximalleistung, die hohe Belastung 73,3 + 8,9 %.

Leistung und Arbeit

600 + - 600
500 + + 500
400 + + 400 .
Leistung Arb.ent
[Watt] [ki]
300 + ]: + 300
T
L
200 + + 200
100 + + 100
0 — — -0
niedrige hohe [ niedrige hohe
Belastung Belastung Belastung Belastung

l p < 0,05

O Leistung niedrige Belastung
OLeistung hohe Belastung

O Arbeit niedrige Belastung

E Arbeit hohe Belastung

Abbildung 14 Leistung und Arbeit



38

4.2.3. Laktat

Keiner der Probanden zeigte bei niedriger Belastung einen Anstieg der
Laktatkonzentration zwischen 10 und 30 Minuten von mehr als 1 mmol/l. Bei allen
Versuchen dieser Serie liegt ein steady state vor. Alle Probanden zeigten bei hoher
Belastung einen Anstieg der Laktatkonzentration zwischen 10 und 30 Minuten Uber 1
mmol/l. Bei allen Versuchen dieser Serie war das steady state Uberschritten. Die
Mittelwerte der Laktatwerte in Abbildung 15 dargestellt.

Laktat

[mmol/l] Laktatmittelwerte

10 1+

—&— Mittelwert niedrige Belastung —l— Mittelwert hohe Belastung

0 } t } } } t } } } |
0 25 5 7,5 10 12,5 15 17,5 20 22,5 25
Zeit [min]

Abbildung 15 Mittelwerte der Laktatwerte im Blut unter niedriger bzw. hoher Belastung

Da vorzeitige Beendigung der Versuche nach Erschépfung mit Laktatspitzen die
Mittelwertkurven verfalschen, wurden die Laktatwerte nur bis zur 25. Minute
einbezogen. Die Differenz der Mittelwerte der beiden Versuchsreihen betragt
zwischen der 10. und 25. Minute 3,33 + 1,05 mmol/l.
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4.2.4. Herzfrequenz

Die Mittelwerte der Herzfrequenzen unter niedriger bzw. hoher Belastung sind in
Abbildung 16 dargestellt. Da vorzeitige Beendigung der Versuche nach Erschopfung
mit Herzfrequenzspitzen die Mittelwertkurven verfalschen, wurden die HF - Werte nur
bis zur 25. Minute einbezogen. Die Differenz der Mittelwerte der beiden
Versuchsreihen betragt zwischen der 10. und 25. Minute 15,88 + 2,79
Schlage/Minute.

HF
[Schlage/min]

HF-Mittelwerte

180 T

160

140

120 -

100

b —&— Mittelwert niedrige Belastung —il— Mittelwert hohe Belastung

0 2,5 5 7,5 10 12,5 15 17,5 20 22,5

25
Zeit [min]

Abbildung 16 Mittelwerte der Herzfrequenz unter niedriger bzw. hoher Belastung
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Subjektive Belastung

Die Mittelwerte der subjektiv empfundenen Belastung (SBE) unter niedriger bzw.

hoher Belastung sind in Abbildung 17 dargestellt. Da vorzeitige Beendigung der

Versuche nach Erschopfung die Mittelwertkurven verfalschen, wurden die SBE-

Werte nur bis zur 25. Minute einbezogen. Die Differenz der Mittelwerte der beiden
Versuchsreihen betragt zwischen der 10. und 25. Minute 2,3 + 0,73 SBE.

SBE

[Einschatzung

nach Borg]
20 T

18 +

16 +

14 1

12 +

10 +

\
\

SBE-Mittelwerte

—&— Mittelwert niedrige Belastung —l— Mittelwert hohe Belastung

7,5 10 12,5 15 17,5 20 22,5 25
Zeit [min]

Abbildung 17 Mittelwerte der SBE unter niedriger bzw. hoher Belastung
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43. Hamokonzentration

4.31. Gewicht

Unter niedriger Belastung reduzierte sich das Gewicht der Probanden signifikant um
0,9+ 0,3 % (p < 0,01). Unter hoher Belastung reduzierte sich das Gewicht signifikant
um 1,1 £ 0,4 % (p < 0,01). Im Vergleich beider Versuchsserien unterscheiden sich
die Gewichtsverluste signifikant (p < 0,05). Die durchschnittiche Abnahme der
Mittelwerte des Gewichts bei niedriger und hoher Belastung ist in Abbildung 18
dargestellt.

Gewicht
84 +

82 +

80 +

78 +
[kgl
76 T

74 + <+

72 +

A\
W\

pra post pra post
p <0,01 p <0,01
niedrige Belstung hohe Belstung

Abbildung 18 Durchschnittliche Abnahme des Gewichts bei niedriger und hoher Belastung.
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4.3.2. GesamteiweiBkonzentration

Unter niedriger Belastung stieg die Gesamteiweil3konzentration (TP) signifikant um
8,4 +6,4 % (p <0,01). Unter hoher Belastung stieg die Gesamteiweil3konzentration
signifikant um 9,6 + 4,3 % (p < 0,01). Im Vergleich beider Versuchsserien ist kein
signifikanter Unterschied der Gesamteiweillkonzentrationsanderung festzustellen.
Der durchschnittliche Anstieg der Mittelwerte der Gesamteiweil3konzentrationen bei
niedriger und hoher Belastung ist in Abbildung 19 dargestellt.

Gesamteiweil
[gn 20T

85 +

80 +

75 1+

i

65 +

—
e |
|—

—t—

60 +

55 +

£
pra post pra post
p <0,01 p <0,01
niedrige Belstung hohe Belstung
Abbildung 19 Durchschnittlicher Anstieg der Mittelwerte der Gesamteiweilkonzentrationen bei niedriger und

hoher Belastung.

Zur Berechnung der nicht aus Albumin (Alb) bestehenden Anteile der
GesamteiweilRkonzentrationen wurden die individuellen Alb Werte von den TP
Werten subtrahiert. Unter niedriger Belastung stieg der nicht aus Albumin
bestehende Anteil von TP signifikant um 12,2 + 16,3 % (p < 0,01). Unter hoher
Belastung stieg der nicht aus Albumin bestehende Anteil von TP signifikant um 11,5
+ 8,1 % (p < 0,01). Im Vergleich beider Versuchsserien ist kein signifikanter
Unterschied der Konzentrationsanderungen festzustellen. Der durchschnittliche
Anstieg der Mittelwerte des nicht-Alb Anteil von TP bei niedriger und hoher
Belastung ist in Abbildung 20 dargestellt.
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30 + ‘|'
25 + l
20 + 4
15 +
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pra post pra post
p <0,01 p <0,01
niedrige Belstung hohe Belstung

Abbildung 20 Durchschnittlicher Anstieg der Mittelwerte des nicht-Alb Anteil von TP bei

niedriger und hoher Belastung
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4.3.3. Albuminkonzentration

Unter niedriger Belastung stieg die Albuminkonzentration signifikant um 6,5 + 3,3 %
(p < 0,01). Unter hoher Belastung stieg die Albuminkonzentration um 8,4 + 4,3 % (p<
0,01). Im Vergleich beider Versuchsserien ist kein signifikanter Unterschied der
Albuminkonzentrationsanderung festzustellen. Der durchschnittliche Anstieg der
Mittelwerte der Albuminkonzentrationen bei niedriger und hoher Belastung ist in
Abbildung 21 dargestellt.

ST Albumin

50 + _|_

45 + J- I
[g/l] l

40 +

35+

£
pra post pra post
p <0,01 p < 0,01
niedrige Belstung hohe Belstung
Abbildung 21 Durchschnittlicher Anstieg der Mittelwerte der Albuminkonzentrationen bei niedriger und

hoher Belastung.
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4.34. Hamatokrit

Unter niedriger Belastung stieg der Hamatokrit signifikant um 3,3 + 1,5 % (p < 0,01).

Unter hoher Belastung stieg der Hamatokrit signifikant um 4,2 + 2,0 % (p < 0,01). ).

Im Vergleich beider Versuchsserien ist kein signifikanter Unterschied festzustellen.

Der Anstieg der Mittelwerte des Hamatokrits bei niedriger und hoher Belastung ist in
Abbildung 22 dargestellt.

% 51

49 1

47 4

45 +

43 4

41+

39 +

374

A\N
AR

Hamtokrit

Abbildung 22

pra post pra post
p <0,01 p <0,01
niedrige Belstung hohe Belstung

Durchschnittlicher Anstieg der Mittelwerte des Hamatokrits bei niedriger und hoher Belastung.
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4.3.5. Flussigkeitsverlust

Der Flussigkeitsverlust unter korperlicher Belastung berechnet Uber die KM
Anderung betrug bei niedriger Belastung 700 + 279 g, bei hoher 870 + 295 g, tber
den TP Anstieg 351 + 262 g bzw. 393 + 167 g, Uber den Alb Anstieg 276 + 146 g
bzw. 348 + 176 g und Uber den HK Anstieg 140 + 63 g bzw. 176 + 84 g. Gemittelt
Uber den TP und Alb Konzentrationsanstieg betrug der Flussigkeitverlust 313 + 185 g
bzw. 370 + 156 g. Berechnet Uber TP unter Subtraktion der Alb Konzentration betrug
der FlUssigkeitverlust 501 + 389 g bzw. 468 + 246g. Die Veranderungen sind im
Vergleich in Abbildung 23 dargestellt.

Flussigkeitsverlust

1200 +
1000 +

800 +

600 +

AL
ANAN LI

KM P Alb  TP/AIb TP+ALB HK KM TP Alb TP/Ab TP+ALB HK
niedrige Belastung hohe Belastung
Abbildung 23 Errechnete Flussigkeitsverluste im Vergleich. Kérpermasse (KM), Gesamteiweil (TP),

Albumin (Alb), Gesamteiweil ohne Albumin (TP/Alb), Mittelwert aus Gesamteiweifd und
Albumin (TP+Alb), Hamatokrit (HK).
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4.3.6. Korrelation der Hamokonzentrationparameter

Die Abbildung 24 und Abbildung 25 zeigen die Korrelationen zwischen den TP und
Alb Konzentrationsanstiegen bei niedriger und hoher Belastung. Bei niedriger
Belastung korrelieren die TP und Alb Anstiege mit r = 0,66, p < 0,05, bei hoher
Belastung mit r = 0,77, p<0,01. Die Abbildung 26 und Abbildung 27 zeigen die
Korrelationen zwischen den TP und Gewichts - Konzentrationsanderungen bei
niedriger und hoher Belastung. Bei niedriger Belastung korrelieren die TP und KM-
Anstiege mit r = 0,88, p< 0,01, bei hoher Belastung mitr = 0,75, p < 0,01.

AALB [g/]
6
5
4
3
2
r=0,66 p<0,05
1
0 | L | L |
0 5 10 15 20
ATP [g/]
Abbildung 24 Korrelationen zwischen A TP und A Alb bei niedriger Belastung.
A ALB [g/l]
9
8
7
6
5
4
3 r=0,77 p<0,01
2
1 | | | | L | L |

L L L L | L
2 4 6 8 10 12 14 16 18
A TP [g/l]

Abbildung 25 Korrelationen zwischen den A TP und A Alb bei hoher Belastung.
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A KM [kg]

r=0,88 p<0,01

_1 2 n | N | | N
"0 5 10 15 20

A TP [g/]

Abbildung 26 Korrelationen zwischen A TP und A KM bei niedriger Belastung.

A KM [kg]
04

r=0,75 p<0,01

-1,2
14 . . . . . .
2 4 6 8 10 12 14 16 18
A TP [g/l]
Abbildung 27 Korrelationen zwischen A TP und A KM bei hoher Belastung.

Abbildung 28 und Abbildung 29 zeigen die Korrelationen zwischen den TP und HK
Konzentrationsanderungen bei niedriger und hoher Belastung. Bei niedriger
Belastung korrelieren die TP und HK-Anstiege mit r = 0,95, p < 0,01, bei hoher
Belastung mit r = 0,84, p < 0,01.

A HK[%]
3

2,5
2
1,5
1

r=0,95 p<0,01
0,5

L L | L
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Abbildung 28 Korrelationen zwischen A TP und A HK bei niedriger Belastung.

A HK [%]
45

4
3,5

3
25

2
15 r=0,84 p<0,01

1

05 L | | L | L | | L L
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Abbildung 29 Korrelationen zwischen A TP und A HK bei hoher Belastung.
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4.4. Hamolyse und Zellschadigung

441. Haptoglobinkonzentration

Unter niedriger Belastung stieg die Haptoglobinkonzentration signifikant um 13,3 +
18,4 % (p < 0,01). Nach Korrektur der Hamokonzentration mit einem Korrekturfaktor
berechnet Uber die Alb und TP Konzentrationsanderungen reduzierte sich der
prozentuale Anstieg auf 6,3 £ 19,0 % (n.s.). Unter hoher Belastung fiel die
Haptoglobinkonzentration signifikant um 5,6 £ 10,9 % (p < 0,01). Nach Korrektur
verstarkte sich der Abfall auf 16,0 + 10,6 % (p < 0,01). Die Mittelwerte des
Haptoglobins bei niedriger und hoher Belastung sind in Abbildung 30 dargestellt.

Haptoglobin
300
250 +
200 +
150 +
[mg/dI]
100 +
50 + 1 - 1
6 |
pra post post ! pra post post
|_p<0,01 korrigiert | p<001 | korrigiert
| ns. | | p<0,01 |
niedrige Belastung hohe Belastung
Abbildung 30 Mittelwerte des Haptoglobins bei niedriger und hoher Belastung vor und nach Korrektur der

Hamokonzentration.
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442, Bilirubinkonzentration

Unter niedriger Belastung zeigte BR eine nicht signifikante Anstiegstendenz von 4,4
+ 10,8 % (n.s.). Nach Korrektur der Hamokonzentration verblieb ein rechnerische
Abfall von 3,6 = 13,1 % (n.s.). Unter hoher Belastung zeigte sich ein signifikanter
Anstieg von 8,4 + 8,5 % (p< 0,01). Nach Korrektur der Hdmokonzentration verblieb
ein rechnerische Abfall von 0,5 + 6,2 % (n.s.). Die BR Mittelwerte bei niedriger und

hoher Belastung vor und nach Korrektur der Hamokonzentration sind in Abbildung 31

dargestellt.
[umol/] Bilirubin
16 T
14 +
12 +
10 + .|. I '|'
8 J_ 1 J-
6 - L
4+
24
0 |
pra post post | pra post post
korrigiert korrigiert
n.s. | p <0,01
| n.s. | | n.s. |
niedrige Belastung hohe Belastung
Abbildung 31 Mittelwerte des Bilirubins bei niedriger und hoher Belastung vor und nach Korrektur der
Hémokonzentration.

Die BR Anstiege korrelieren unter hoher Belastung mit den Parametern der
Hamokonzentration. Die Korrelation der BR Anstiege unter hoher Belastung mit Alb
ergibtr=0,81 p < 0,01, mit TP r = 0,9 p < 0,001. Die Korrelation zwischen den A BR
und A TP bei hoher Belastung ist in Abbildung 32 dargestellt. Unter niedriger
Belastung ergibt sich keine Korrelation mit den Parametern der Hdmokonzentration.
Zwischen den Parametern der Lipidperoxidation und den BR Veranderungen besteht

keine Korrelation.
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ABR [umol/l]
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Abbildung 32 Korrelation zwischen den A BR und A TP bei hoher Belastung
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4.4.3. Kreatinkinaseaktivitat

Bei einigen Probanden Uberstieg die CK den Referenzwert (Proband 6, 7, 9, 11
wahrend der Versuche unter niedriger Belastung, Proband 3, 5, 6, 7, 8, 10, 11
wahrend der Versuche unter hoher Belastung), und erreichten bei einigen
Probanden deutlich erhéhte Werte (Proband 11: 32,5 pkat vor Versuch und 34,5 pkat
nach Versuch, Referenzbereich 0,4 - 3,2 pkat).

Unter niedriger Belastung stieg die CK - Aktivitat signifikant um 8,3 £ 5,1 % (p <
0,01). Nach Korrektur der Hamokonzentration verblieb ein rechnerische Anstieg von
0,9 + 3,0 % (n.s.). Unter hoher Belastung zeigte sich ein signifikanter Anstieg von
10,3 £+ 2,0 % (p < 0,01). Nach Korrektur der Hamokonzentration verblieb ein
rechnerische Anstieg von 1,3 £ 3,9 % (n.s.). Die Mittelwerte der CK bei niedriger und

hoher Belastung vor und nach Korrektur der Hamokonzentration sind in Abbildung 33

dargestellt.
16 T
[ukat] CK
14 1
12 4+ [
10 1
8+
6+
4+ T I ]- : 3
Al |
0 I | I
pra post post | pra post post
korrigiert korrigiert
< 0,01
| P | p< 0,01
| n-s. | | n.s. |
niedrige Belastung hohe Belastung
Abbildung 33 Mittelwerte der CK bei niedriger und hoher Belastung vor und nach Korrektur der
Hamokonzentration.

Unter niedriger Belastung korreliert die CK Anderung mit den Parametern der
Hamokonzentration (CK/TP r = 0,82 p <0,01), unter hoher Belastung besteht keine

Korrelation. Die Korrelation zwischen A CK und A TP bei niedriger Belastung ist in
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Abbildung 34 dargestellt. Mit den Parametern der Lipidperoxidation bestehen keine

Korrelationen.

A CK [ukat]
0,8

0,6

0,4

r=0,82 p<0,01

_02 n | N | | N
"0 5 10 15 20

ATP [g/1]

Abbildung 34 Korrelation zwischen CK und TP bei niedriger Belastung
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4.4.4. Fibrinogenkonzentration

Unter niedriger Belastung stieg die Fibrinogenkonzentration signifikant um 24,0 +
22,7 % (p< 0,05). Nach Korrektur der Hdmokonzentration reduzierte sich der Anstieg
auf 181 £ 229 % (p < 0,05). Unter hoher Belastung zeigte sich eine
Anstiegstendenz von 9,5 + 25,9 % (n.s.). Nach Korrektur der Hamokonzentration
zeigte sich keine Konzentrationsanderung. Die Mittelwerte des Fibrinogens bei
niedriger und hoher Belastung vor und nach Korrektur der Hdmokonzentration sind in
Abbildung 35 dargestellt.

[mg/dI]
600 +

Fibrinogen

500 +

200 + 1

100 +
0 |
pré post post | pra post post
| p <0,05 korrigiert | n.s. korrigiert
| p<0,05 | | n.s. |
niedrige Belastung hohe Belastung
Abbildung 35 Mittelwerte des Fibrinogens bei niedriger und hoher Belastung vor und nach Korrektur der

Hamokonzentration.
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4.5. Indikatoren fiir oxidativen Stref

4.51. Malondialdehydkonzentration

Unter niedriger Belastung zeigte die MDA-Konzentration einen signifikanten Anstieg
von 10,2 + 8,7 % (p < 0,01). Nach Korrektur der Hamokonzentration war keine
signifikante Veranderung zu verzeichnen. Unter hoher Belastung zeigte sich ein
signifikanter Anstieg von 143 + 44 % (p < 0,01). Nach Korrektur der
Hamokonzentration reduzierte sich der signifikante Anstieg auf 5,7 £ 6,5 % (p <
0,05). Die MDA Mittelwerte bei niedriger und hoher Belastung vor und nach Korrektur

der Hdmokonzentration sind in Abbildung 36 dargestelit.

[nmol/ml] MDA
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1
P

24

—t—
—t—
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1,5
1+
05+
0 |
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korrigiert korrigiert
<0,01 <0,01
| P22 |P==7
| n.s. | | p<0,05 |
niedrige Belastung hohe Belastung
Abbildung 36 MDA Mittelwerte bei niedriger und hoher Belastung vor und nach Korrektur der
Hémokonzentration.

Unter hoher Belastung korrelieren die MDA Konzentrationen (post korrigiert) nach
dem Versuch mit den Laktatanstiegen (r = 0,63, p < 0,05). Die Korrelation ist in
Abbildung 37 dargestellt. Unter niedriger Belastung besteht keine Korrelation mit den

Laktatwerten.
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Korrelation MDA/La bei hoher Belastung
MDA nmol/ml

4,5

r=0,63 p<0,05

25— ‘ ‘ ‘ ‘
6,5 7 75 8 8,5 9 9,5 10
A La mmol/l
Abbildung 37 Korrelation der MDA Konzentrationen mit den Laktatanstiegen bei hoher

Belastung.
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4.5.2. Spectrin

Unter niedriger Belastung blieben die Banden in der Gelelektrophorese unverandert
(negativ). Ein Versuch war wegen Hamoglobiniberlagerung nicht auswertbar (n.a.).
Unter hoher Belastung zeigten 4 Gele keine Veranderungen (negativ). Bei 5 Gelen
war eine deutliche Reduktion bzw. Verlust der Spectrinbanden (Bande 1 und 2) zu
verzeichnen (positiv). Unter hoher Belastung war ebenfalls ein Versuch wegen
Hamoglobinuberlagerung nicht auswertbar. In Abbildung 38 sind die Ergebnisse der
Elektrophoresen dargestellt. Die als negativ bewerteten Gele sind mit ©
gekennzeichnet, die als positiv bewerteten Gele sind mit ® gekennzeichnet. Durch
Hamoglobindberlagerung nicht auswertbare Gele sind mit n.a. gekennzeichnet.
Niedermolekulare Spaltprodukte am Gelende oder hochmolekulare vernetzte
Proteinen an der Auftragsstelle sind mit B* gekennzeichnet. Der linke Streifen zeigt

das Gel vor dem Versuch, der rechte das Gel nach dem Versuch.

Abbildung 38 Ergebnisse der Gelelektrophorese (negativ bewertete Gele ©, positiv bewertetenGele @,
nicht auswertbare Gele n.a., niedermolekulare Spaltprodukte am Gelende oder
hochmolekulare vernetzte Proteinen an der Auftragsstelle B¥)

Proband Nr.2 Proband Nr.3
‘ '
-
niedrige Belastung hohe Belastung niedrige Belastung ‘ héhe Belastung
®© B © ©)
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4.5.3. H20;- induzierte Chemolumineszenz

Unter niedriger Belastung zeigte die H,O»- induzierte Chemolumineszenz (CL) keine
signifikante Anderung. Der rechnerischen Abfall betrug 9,3 + 27,8 % (n.s.). Nach
Korrektur erhdhte sich der rechnerische Abfall auf 19,8 + 35,6 % (n.s.). Unter hoher
Belastung zeigte sich ein signifikanter Anstieg von 32,9 + 10,1 % (p < 0,01). Nach
Korrektur der Hamokonzentration reduzierte sich der Anstieg auf 26,4 + 9,6 % (p <
0,05). Die Mittelwerte der CL bei niedriger und hoher Belastung vor und nach
Korrektur der Hamokonzentration sind in Abbildung 39 dargestellt.
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[n.s. | | P <0,05 |
niedrige Belastung hohe Belastung
Abbildung 39 Mittelwerte des CL Signals bei niedriger und hoher Belastung vor und nach Korrektur der
Hémokonzentration
4.54. Methodenvergleich der Lipidperoxidationsparameter

Werden die MDA Konzentration unter hoher Belastung nach der Ergometrie fur
Versuche mit und ohne Spectrinveranderungen getrennt betrachtet, so zeigt sich
unter hoher Belastung flr Versuche ohne Veranderung ein Anstieg von 13,2 + 3,9 %
und flr Versuche mit Spectrinveranderungen ein Anstieg von 15,7 + 5,2 %. Die
Werte nach Ausgleich der Hamokonzentration fallen flr Versuche ohne Veranderung
mit einem Anstieg von 3,3 + 7,2 % und fur Versuche mit Spectrinveranderungen mit
einem Anstieg von 7,2 + 6,9 % entsprechend niedriger aus, die Tendenz bleibt aber

erhalten. Der Unterschied der beiden Gruppen ist signifikant. Unter niedriger
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Belastung waren keine Unterschiede festzustellen. In Abbildung 40 sind die MDA-
Konzentrationen unter hoher Belastung fur Versuche mit bzw. ohne

Spectrinveranderungen aufgetragen.

MDA und Spectrinveranderung
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Abbildung 40 MDA Konzentration nach Versuch hédmokonzentrationskorrigiert unter hoher Belastung fiir
Versuche mit (n=5) bzw. ohne Spectrinveranderungen (n=4)
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4.6. Antioxidatives System

4.6.1. Gesamtantioxidative Kapazitat

Unter niedriger Belastung zeigte die gesamtantioxidative Kapazitat (AK) einen
signifikanten Anstieg von 16,1 + 154 % (p < 0,01). Nach Korrektur der
Hamokonzentration der Anstieg auf 9,1 + 17,2 % (p < 0,05). Unter hoher Belastung
zeigte sich keine signifikante Veranderung. Dies entspricht einem rechnerischen
Anstieg von 16,6 + 22,4 % (n.s.). Nach Korrektur der Hamokonzentration reduzierte
sich die Veranderung auf einen rechnerischen Anstieg von 8,3 £ 23,9 % (n.s.). Die
Mittelwerte der AK bei niedriger und hoher Belastung vor und nach Korrektur der

Hamokonzentration sind in Abbildung 41 dargestellt.
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[ P<0,05 | | n.s. |
niedrige Belastung hohe Belastung
Abbildung 41 Mittelwerte der gesamtantioxidativen Kapazitit (AK) bei niedriger und hoher Belastung vor

und nach Korrektur der Himokonzentration
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4.6.2. Harnsaure und harnsaureunabhangige antioxidative Kapazitat

Unter niedriger Belastung zeigte die harnsaureunabhangige antioxidative Kapazitat
(AKU) keine signifikantene Anderung. Der rechnerischen Anstieg betrug 8,4 + 25 %
(n.s). Nach Korrektur der Hamokonzentration reduzierte sich der rechnerische nicht
signifikante Anstieg auf 1,0 £ 28 % (n.s.). Unter hoher Belastung zeigte sich
ebenfalls keine signifikante Anderung. Der rechnerischen Anstieg betrug 12,8 + 22 %
(n.s.). Nach Korrektur der Hamokonzentration reduzierte sich der rechnerische nicht
signifikante Anstieg auf 3,9 + 25 % (n.s.). Die Mittelwerte der AKU bei niedriger und

hoher Belastung vor und nach Korrektur der Hamokonzentration sind in Abbildung 42

dargestellt.
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Abbildung 42 Mittelwerte des harnsdureunabhéngigen antioxidativen Kapazitdt (AKU) bei niedriger und

hoher Belastung vor und nach Korrektur der Hdmokonzentration.

Die antioxidative Wirkung der Harnsaure wurde Uber die Differenz AK — AKU
errechnet. Unter niedriger Belastung zeigte die errechnete HS keine signifikante
Anderung. Der rechnerischen Anstieg betrug 17,5 + 16 % (n.s). Nach Korrektur der
Hamokonzentration reduzierte sich der rechnerische Anstieg auf 10,5 + 19 % (n.s.).
Unter hoher Belastung zeigte sich ebenfalls keine signifikante Anderung. Der

rechnerischen Anstieg betrug 17,4 + 25 % (n.s.). Nach Korrektur der
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Hamokonzentration reduzierte sich der rechnerische Anstieg auf 9,1 £ 27 % (n.s.).
Die Mittelwerte AK — AKU bei niedriger und hoher Belastung vor und nach Korrektur

der Hdmokonzentration sind in Abbildung 43 dargestellt.
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Abbildung 43 Mittelwerte der Differenz AK — AKU entsprend des Harnsaureanteils der AK
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4.7. Ascorbinsaure

Unter niedriger Belastung zeigte die Ascorbinsaurekonzentration einen signifikanten
Anstieg von 8,6 + 8,4 % (p< 0,05). Nach Korrektur der Hdmokonzentration reduzierte
sich die Anstiegstendenz auf 1,0 £ 10,8 % (n.s.). Unter hoher Belastung zeigte sich
keine signifikante Veranderung bei einem rechnerischen Anstieg von 3,1 + 14,6 %
(n.s.). Nach Korrektur der Hamokonzentration zeigte sich eine Abfallstendenz von
6,4 £ 14,7 % (n.s.). Die Mittelwerte der ASC bei niedriger und hoher Belastung vor

und nach Korrektur der Hamokonzentration sind in Abbildung 44 dargestellt.
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Abbildung 44 Mittelwerte der Ascorbinsaure (AA) bei niedriger und hoher Belastung vor und nach Korrektur

der Hamokonzentration
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4.71. Methodenvergleich der Parameter des Antioxidativen Systems

Die Ascorbinsaure (AA), die Harnsaure und die harnsaureunabhangige antioxidative
Kapazitat (AKU) sind Teile der gesamtoxidativen Kapazitat (AK). In Abbildung 45
sind die Mittelwerte der AK, HS, AKU und AA gegenubergestellt. Es wird deutlich,
dafld AA einen relativ kleinen Bestandteil der AK darstellt, wahrend Harnsaure (AK -
AKU) den mit Abstand grofiten Anteil bildet. Der Anteil der Harnsaure an der AK,
berechnet aus AK und AKU, zeigt weder unter niedriger noch unter hoher Belastung
eine signifikante Anderung. Das Verhéltnis Harnsdure zu AK bleibt berechnet Gber

alle Versuche mit 89,9% + 9,3 konstant.
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Abbildung 45 Gegenliberstellung der AK, HS, AKU und AA Konzentrationen nach Ausgleich der Hdmokonzentration



