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Die Superoxiddismutase (SOD) ist als ,Radikalenfanger* Bestandteil eines wichtigen
Abwehrmechanismus des Kdrpers gegen freie Sauerstoffradikale und sowohl in der
Patholophysiologie degenerativer als auch akuter Erkrankungen des zentralen
Nervensystems beteiligt. Wir untersuchten das Verhalten der Superoxiddismutase bei
akuten ischamischen Schlaganfallen. Wir etablierten dafur eine Methode, mit der es
moglich ist die SOD-Aktivitat schnell und mit hoher Spezifitat im Serum zu bestimmen.
Es wurden Messungen der SOD-Aktivitat im Serum von 41 Patienten in den ersten 24
Stunden nach einem akuten ischamischen Schlaganfall durchgefuhrt. Angewandt
wurde daflr ein enzymatisches Verfahren, welches auf der Hemmung einer
Xanthin/Xanthinoxidase abh&ngigen Chemilumineszenzreaktion durch SOD beruht.
Die Ergebnisse wurden zum einen korreliert mit dem Kklinischen Zustand der
Patienten, objektiviert anhand der ,Scandinavian-Stroke-Scale” (SSS), und der in der
Computertomographie gemessenen Infarktgrof3e.

Bei den 41 Schlaganfallpatienten war die SOD-Aktivitat signifikant niedriger als bei
einer altersentsprechenden Kontrollgruppe mit nichtvaskularen neurologischen

Erkrankungen (n=24, p=0,001 im One-Way-Anova-Test).



Es ergaben sich negative Korrelationen zwischen der initialen SOD- Aktivitat und der
Infarktgrof3e im Computertomogramm (p=0.01 im Spearman-Correlation-Test).
Ebenfalls korrellierten die initiale SOD-Aktivitatt und die Ausprdgung des
neurologischen Defizit (SSS Tag 1 und Tag 10, p=0.001 bzw. 0,006 im Spearman-
Correlation-Test). Die erniedrigte SOD-Aktivitat zeigte innerhalb von zehn Tagen eine
deutliche Erholungstendenz.

Die negative Korrelation von SOD-Aktivitat zu Infarktgrof3e und klinischem Zustand
erlaubt schon friihzeitig prognostische Aussagen Uber den weiteren Krankheitsverlauf,
dartberhinaus weisen die Ergebnisse auf die Mdglichkeit eines erfolgreichen
Einsatzes antioxidativer Substanzen in der Akuttherapie des Schlaganfalls durch

Wiederherstellung der antioxidativen Kapazitat hin.



