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Frihere Untersuchungen haben gezeigt, dass Sdugetierherzen in der Folge von kurzfristiger
Ischaemie und anschliessender Reperfusion, Uber einen Zeitraum von Stunden, bis hin zu einigen
Tagen ene verminderte Kontraktilitdt  aufweisen  ("Stunning-Phdnomen”).  Dieser
Kontraktilitéatsverlust scheint teilweise durch eine Abnahme der Ansprechbarkeit der kontraktilen
Proteine fir Calcium-lonen (Ca”*-Sensitivitét) bedingt zu sein.



Diese Hypothese sollte nun an einem neuen experimentellen Modell, namlich an dem durch
intrakoronare Perfusion mit dem Detergenz Triton X-100 permeabilisierten rechtsventrikuléren
Myokardfaserbiindel Gberprift werden.

Die Methode beruhte auf der Applikation des chemischen Detergens Triton X-100 Uber das
koronararterielle System und vermochte innerhalb enes sehr kurzen Zeitraumes einen
Permeabilisierungsgrad zu erzielen, der tGber dem eines Uber eine langere Zeitspanne angewandten
herkdmmlichen Inkubationsverfahrens lag. Mit dieser Technik liessen sich Proteinbestandteile des
Cytoplasmas (L aktatdehydrogenase bzw. Myoglobin) sehr viel effizienter extrahieren, als mit dem
klassischen Permeabilisierungsverfahren. Die Ca’*-Sensitivitét der isometrischen Kraftentwicklung
und das Ausmal’ der maximalen Ca®*-aktivierten Kraft in den perfusionsgehéuteten Préparaten war
signifikant groRRer als in Faserbindeln, die nach dem klassischen Verfahren gewonnen worden
waren.

Eine reduzierte Ca’*-Senstivitdt rechtsventrikuldrer Faserbiindel reperfusionsgeschadigten
Myokards lie3 sich in  konventionell permeabilisierten Prdparaten, nicht jedoch in
perfusionsgehauteten Proben nachweisen. Dies deutet darauf hin, dass be der
reperfusionsassoziierten Ca’*-Sensitivitatsminderung ein Faktor oder mehrere Faktoren eine
pathophysiologische Bedeutung haben konnten, die unter dem Einfluss der intrakoronaren
Applikation von Triton X-100 entweder ihre Ca®*-desensitivierende Wirkung verlieren oder unter
den Bedingungen einer sehr grundlichen Permeabilisierung selbst dem Umfeld der Myofilamente
entzogen werden.

Mit Hilfe des neuen Perfusionshdutungsverfahrens konnte es maoglich werden, diesen
wahrscheinlich extrahierbaren Faktor zu identifizieren und genauer zu charakterisieren, um
schliefflich zu einem umfassenderen Verstandnis der Pathophysiologie von Ischaemie und

Reperfusion zu gelangen.
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