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© 3. Retle\lonskontrast-Emnchtung

2. Fluoreszenzmikroskop fiir fluorochromierte Chro-
mosomen,
fiir  ungefirbte

Chromosomen, RK.

Bei der RK-Einrichtung entsteht durch Interferen-
zen ein dreidimensionales Bild der Chromosomen.
Die wesentlichen Ergebnisse sind:

Die Feinstruktur der Chromosomen von der Pro-
phase bis zur Anaphase sind genau erkennbar. Die
Formverénderungen von Chromosomen im ungefirb-
ten Zustand ist mit kaum einer anderen lichtmikro-
skopischen Einrichtung so exakt erfaBbar wie mit dem
RK. An ungefirbten Prometaphasechromosomen
sind RK-Banden als Chromatinverdichtungen sicht-
bar. Aufgrund der ‘Interferenzen sind Dickenunter-
schiede in Hohenprofilen darstellbar. Akrozentrische
Chromosomen zeigen eine deutliche Darstellung der
Satelliten und sekundiren Konstriktionen. Die Hellig-
keitsunterschiede an den Chromosomen kommen
durch substantielle Strukturunterschiede aufgrund der
Interferenzen zustande.

SchlieBlich ergibt sich, dal das Reflexionskontrast-
mikroskop sich als Auflicht- und Fluoreszenzmikro-
skop zur Analyse von Chromosomen eignet. Auf-
grund der optischen Eigenschaften der RK-Einrich-
tung. Reflexion und Interferenzbildung kénnen Chro-
mosomen ungefiarbt untersucht werden und an ihnen
Breite, Linge und speziell Héhe bestimmt werden.
Die Morphologie in den Mitosestadien ist in Hohen-
profilen darstellbar und entspricht den Hohenprofilen
von Q-Banden. Formverinderungen und Feinstruktur
der Chromosomen sind wihrend der Mitose mit dem
RK exakt erfaBbar.
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EinfluBfaktoren auf die PSA-
Konzentration und deren molekulare
Formen

G. M. Oremek*, U. B. Seiffert* .

* Klinisch-Chemisches Zentrallabor — Zentrum der Inneren Medi-
zin, Universitatskliniken, Frankfurt/Main

Ziel der Studie ist es, den EinfluB von verschiedenen
Faktoren wie Alter, Korperaktivitit, Stre, Ejakulati-
on und Therapeutika auf die Konzentration der mole-
kularen Formen der PSA zu untersuchen.

Untersucht wurden 100 Leistungssportler aus dem
Sportmedizinischen Institut (Radfahrer, Bahnfahrer
und Reiter) und 270 unselektierte Patienten aus der

Kongre8 fiir Laboratoriumsmedizin 1996 - Poster-Abstracts

urologischen Klinik der Universitit Frankfurt. Die
PSA Konzentration wurde mit folgenden Methoden
ermittelt:

1. Tandem®- R-PSA-Hybritech

. 2. Enzymun-Test®-PSA

3. Enzymun-Test®-fPSA

4. Immulite-PSA - 3. Generation supersensitiv
5. Immulite freies PSA

6. ACT-PSA Dianova

7. PSA-IRMA-Immunocorp.

8. free PSA-IRMA- Immunocorp

Der PSA-Methodenvergleich zeigt eine gute Korre-
lation der Methoden: fiir das totale PSA liegt r = 0,9;
fiir das freie PSA ist r =:0,91. Bei physikalischer Bela-
stung steigen die PSA-Werte um das 2-3fache des Ru-
hewertes an. Dieser Anstieg konnte bei den 100 Lei-
stungssportlern eindeutig gezeigt werden. Von den
molekularen Formen steigt das freie PSA bei physika-
lischer Aktivitét schneller als das komplexe PSA an.
Eine Ejakulation fiihrt auch zur Erhéhung der PSA-
Werte im Blut. Therapeutika wie Cisplatin, Epirubi-
cin, Finasterid fiihren zur Erniedrigung der PSA-Kon-
zentration. Diese Erniedrigung bezieht sich auch auf
die molekularen Formen. Eine Normalisierung der
PSA-Werte erfolgt im Zeitraum von 48 Stunden.

Die PSA-Untersuchung sollte nach einer ausgewo-
genen Nachtruhe erfolgen. Kérperliche Aktivitit, di-
gitale rektale Untersuchung und Verabreichung von
pharmakologischen Therapeutika sollten vor der Blut-
untersuchung vermieden werden. Diec Untersuchung
der PSA-Konzentration sollte mit einem Testverfah-
ren unter Beriicksichtigung dér Angaben des Herstel-
lers durchgefiihrt werden. Bei dem freien PSA sollten

das totale und freie von demselben Hersteller sein.
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Selen-Referenzwerte im Blut und Serum
fir den Raum Dresden

D. MeiBner*, R. Findeisen*, R. Schuttig*

* Institut fiir Klinische Chemie und Laboratoriumsmedzin, Stadti-
sches Klinikum Dresden-Friedrichstadt

Fragestellung: Mit dem Einzug von Selen in Diagno-
stik und Therapie ist die Beurteilung der Selenwerte
zu einer dringenden Notwendigkeit geworden. Im Ge-
genatz zu anderen Parametern unterliegen die Refe-
renzwerte beim Selen erheblichen regionalen Schwan-
kungen (Selengehalt des Bodens, Zufuhr). Deshalb
wurden in dieser Studie Selen-Referenz-Werte fiir Er-
wachsene im Raum Dresden ermittelt und der EinfluB
von Alter, Geschlecht und Lebensgewohnheiten ge-
riift.
P Material und Methoden: In der Studie wurden 256
Mitarbeiter unseres Klinikums, die nach klinischem

" und-Labor-Befund als gesund zu bctrachten waren,
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