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381.60 Optimale Proportionalität zwischen Base Excess des
Blutes und Laktatkonzentration des Plasmas
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Fragestcltrrng: f)ic besondere diagnostische und therapeutische Bcdeutung
des Base Exccss dcs illutes (BE, mmol/l) ist bisher von kcincr anderen

Cröße, .schon gamicht vom sogenafftlen pHi Il I iihertroffen rvordcn Strittig
ist allc:Cings seit Jahren, oh bei einer Azidose infolge h'lilchsäurc-ftildung
(Lakt-Azidose) eine dir:ekte I r oportionalität zwischcn det Konzentralion dor

gcpuffertcn l{''-Ionen, Cer Mcßrvert hierlii r wäre der BE des Blutes, und der
Konzentration <Jes [..aktat -Anions im Extl azellulärrau:n trestcht. der Meß';rrert
wäre hicr die Laktat-Koruentralion (cl.akt. mrnui/l) des Plasnas Dicser
niögliche Zusamnrcr,hang solltc im lloreich bis 25 mmol/i ü'oerpnlft werdcn

Material, Methoden: Bci 17 Sportlern wurden unter definiellel fahrradergo-
metrisr:hci Stufenbc!astung (Vita-Maxima-Test) und nachlblgender ärholuag
rnehrfach die Meßwerte des S äu rc-Basen-S talus (pll, pC02, ps0r, cHb) im
arrerialisiert.en Kapillarblut (Ohrläppchen) mit ehem Blutga§anaiysator

bestimnLt (AVl. C90) unC daraus der BE korrckt [2] herechnet und zeitglcich
die Laklatkonzentration nut eincr laktat-Elektrode (Radiomete:- El\'{l- 1C5)

im Plasnra dcs vonüscn Volll:h.rtes gimcsscn. Die ]ilektrocie wurde mchrfach
nrit lak tat aulgesrocl«en Plasmaproben bis c["ah von 25 nunol4 kontrolliert
frgebnissc, Schlußfolgerurtgeu: .Es findct sich eine hochsignifikante iinearc

.Llezieiiung zwischen der Anderung des BF.-lVenes (ABE), d h Bl-il)iffercnz
zunr Ausgangsr,vert, und dcr Zunahne der l-aktatkctnzenlraliorr (Acl-aki), d.h.

Dift'erenz von cl-akl zum Ausgangsrve(, die nlit clcr Cleichung beschrieben

wird (rnmol,{): ÄBl: = - 0,9?l x Äcl.akt - 0,19 (r - 0,958; n ''' 142) Die
optimale Mcßgcrade der Laktat-tsleklrodc fu r aufgestocklc Plasrnaprohen
lautet (mmol/l): clakt ist - 0,985 x cl"altt Soil + 0,C18 (r " 0,996; n -- 4§).
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