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Luftverschmutzung und héhere Ozonbelastun-
gen erhohen tiber eine akute GefaBkonstriktion
das Risiko koronarer Ereignisse

Eine Luftverschmutzung mit kleinen
Partikeln (<2,5 wm Durchmesser) und
erhohte Ozonkonzentrationen sind mit
einer erhohten kardiovaskuldren Mor-
talitidt verbunden. Dabei besteht ein er-
hohtes Risiko fiir Menschen mit kardio-
pulmonalen Vorerkrankungen. Vermut-
lich kann hier selbst eine kurze
Aussetzung dieser verdnderten Um-
weltbedingungen das Auftreten eines
myokardialen Infarktes begiinstigen.
Es konnte bereits demonstriert wer-
den, dass unmittelbar nach einem Auf-
enthalt in einer derart verdnderter Um-
gebung die Plasma-Endothelinkonzen-
tration ansteigt. Plasmaendothelin ist
ein potenter Vasokonstriktor und ver-
bunden mit einer Dysfunktion des Ge-
faBendothels. Allerdings war bisher
nicht nachgewiesen, mit welcher Ge-
faBsituation die beobachteten erhéhten
Endothelinspiegel einhergehen. Eine
aktuelle Studie von Brook et al. konnte
bei 25 gesunden Erwachsenen nach 2-

stindiger Inhalation von mit feinen
Partikeln in einer Konzentration von
150 ug/m? verunreinigter Luft + 120
ppb Ozon eine signifikante Vasokon-
striktion der A. brachialis (-0,09+0,15
mm) im Vergleich zur Einatmung gefil-
terter Luft nachweisen (+ 0,01+ 0,18
mm). Keine signifikanten Unterschiede
zeigten sich beziiglich der endothel-ab-
hédngigen Flow-vermittelten und der
nitroglycerin-vermittelten GefaBerwei-
terung sowie dem Blutdruck unter bei-
den Bedingungen.
Luftverschmutzungen in einer Kon-
zentration wie sie in unseren Stddten
vorkommt koénnen so zusammen mit
Ozon akute Vasokonstriktionen auslo-
sen, die kardiale Ereignisse begiinstigen.
U.K.
(Brook RD et al.: Inhalation of fine par-
ticulate air pollution and ozone causes
acute arterial vasoconstriction in healz-
hy adults. Circulation 105 (2002)
1534-1536)

Ein intensives Trainingsprogramm hilft auch
bei obstruktiver Atemwegserkrankung

In einer prospektiven klinischen Studie
wurden 125 Patienten mit chronisch
obstruktiver Atemwegserkrankung
(FEV, =650) untersucht, von denen 84
ein Trainingsprogramm mit hoher In-
tensitdt auf dem Fahrradergometer
durchfiihrten. Die Intensitdt des Trai-
nings wurde festgelegt bei der Leistung
an der anaeroben Schwelle + 40% der
Differenz bis zur Maximalleistung, an-
gestrebt wurden in 4 Wochen 22 Trai-
ningseinheiten a 40 min. Bei vergleich-
barer Verbesserung der Lungenfunktion
allein aufgrund der Medikation und
Physiotherapie in beiden Gruppen
(FEV, +11 bzw. 120%) fand sich nur in
der Trainingsgruppe eine signifikante
Zunahme der maximalen Leistungs-
fahigkeit (VO, max: + 286,4 ml, max.
Leistung: + 20 W), der Leistung an der

198

anaeroben Schwelle (+8,4 W) sowie
Verdnderungen metabolischer Parame-
ter wihrend der Trainingsbelastung
(Laktat: -1,3 mmol/l). Zusitzlich kam es
in der Trainingsgruppe zu einer subjek-
tiv verbesserten Lebensqualitit (ver-
schiedene Fragebogen), die allerdings 6
und 12 Monate nach der Intervention
wieder riickldufig waren.

Die Autoren empfehlen die Einbezie-
hung eines intensiven Trainingspro-
gramms als niitzliche und risikoarme
Komponente in ein Rehabilitationspro-
gramm bei obstruktiven Lungenerkran-
kungen.

U.K.
(Hentschel M et al: Nutzen eines intensi-
ven Trainingsprogramms bei Patienten
mit obstruktiver Atemwegserkrankung.
Pneumologie 56 (2002) 240-246)
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Essigsdure fordert
Glykogensynthese
nach Belastung

Essig wird normalerweise als Wiirze
verwandt. In der Naturheilkunde wer-
den ihm auch anti-entziindliche und
anti-hypertensive Eigenschaften sowie
eine Verbesserung der Mineralienab-
sorption und eine Unterstiitzung der Er-
holung nachgesagt.

Essigsdure wird in Acetyl-CoA um-
gewandelt und zu Citrat abgebaut.
Citrat hemmt in vitro die Phosphofruk-
tokinase, in vivo konnte Citratgabe den
Glykogenwiederaufbau nach erschép-
fender Arbeit fordern. Dabei war die
Glykogensynthese bei gleichzeitiger
Gabe von Glukose und Citrat héher als
bei alleiniger Gabe einer der Substan-
zen. Eine aktuelle japanische Studie un-
tersuchte bei Ratten den Glykonwieder-
aufbau nach erschépfender Schwimm-
belastung unter Gabe von 300%iger
Glukoseldsung allein und bei zusétzli-
cher Gabe von Weinessig in trinkbarer
Konzentration (0,4%).

Die Schwimmbelastung fiihrte zu ei-
nem signifikanten Abfall der Glykogen-
konzentration im M. soleus wie auch im
M. gastrocnemius. Die zugefiihrten Lo-
sungen fithrten zu einem Anstieg der
Glykogenkonzentration in beiden Mus-
keln sowie in der Leber. In den Muskeln
fiihrte die zusétzliche Aufnahme von
Essigsdure zu einem signifikant hohe-
ren Glykogengehalt (1,3 fach) sowie ei-
nem stirkeren Anstieg der Glykogen-
synthase in aktivierter Form (10%
hoher). Die Untersuchungen legen na-
he, dass ein Zusatz von Essigsdure in
trinkbaren Konzentrationen zur Koh-
lenhydratgabe nach erschopfender Be-
lastung den Glykogenwiederaufbau
und damit die Regeneration beschleu-
nigt.

U.K.
(Fushimi T et al.: The efficacy of acetic
acid for glycogen repletion in rat skele-
tal muscle after exercise. Int J Sports
Med 23 (2002) 218-222)
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