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Die Kohlenhydra te  dienen in der parerLteralen Ern~hrung  als die 
wichtigsten Kalorientr~ger ,  solange die Verwendung  yon Fet temuls ionen 
zu diesem Zweck nur  mi t  s tarken Einschr~nkungen mSglich ist. Ein we- 
sentl icher Nachteil  der bei der  pa ren te ra len  Appl ikat ion gebr~uchlichen 
Kohlenhydra t lSsungen ist das niedrige Molekulargewicht  der zu diesem 
Zweck verwende ten  Monosaccharide und Polyalkohole.  Durch den dem- 
entsprechend hohen osmotischen Druck der InfusionslSsungen kann es 
bei Zufuhr  fiber per iphere  Venen zu Venenreizungen kommen.  Eine mSg- 
liche Al te rna t ive  zu den Monosacchariden ware  die Verwendung  yon Di- 
sacchariden und yon Polysacchariden.  Allerdings werden  Lactose und 
Saccharose nach paren te ra le r  Zufuhr  ann~hernd volls tandig im Harn  
ausgeschieden (1, 12), sie sind daher  ffir Infusionszwecke vollst~ndig un- 
geeignet. Gfinstigere Bedingungen liegen bei Maltose und bei den entspre-  
chenden Oligosacchariden vor. Die bisherigen t ie rexper imente l len  Unter -  
suchungen ergaben einen gegenfiber Glucose nu r  wenig eingeschr~nkten 
Umsatz  (1, 3, 13, 14). 

Der  Abbau  paren te ra l  zugeffihrter  Maltose erfolgt  vorwiegend fiber 
die lysosomale a-Glucosidase der Leberparenchymzel len  (,,saure Maltase") 
und fiber eine a-Glucosidase der Nierenepi thel ien (8, 11). Die Zytop lasma-  
m e m b r a n e n  anderer  Organe sind wahrscheinl ich vollst~ndig impermeabe l  
ffir Maltose, die dort  ebenfal ls  vorhandene  ,,saure" Maltase kann  somit  
nicht auf  das paren te ra l  verabre ich te  Subs t ra t  einwirken. Eine in t ravas-  
kul~re Hydrolyse  yon Maltose ist ebenfal ls  wenig wahrscheinlich.  Die 
lysosomale Maltase (a-Glykosidase) wird  wegen  ihres pH-Op t imums  bei 
4 aus als ,,saure Maltase" bezeichnet,  ihr  Fehlen ist charakter is t isch ffir 
die Glykogenspeicherung (8) bei Pompescher  E r k r a n k u n g  (Glykogenose 
Typ  II). Das Nie renenzym hat  h ingegen das p H - O p t i m u m  im Neut ra lbe-  
reich (11), wahrscheinl ich ist dieses Enzym nicht  identisch mi t  der  sauren 
Maltase der  anderen Organe, wahrscheinl ich ist es auch nicht lysosomalen 
Ursprungs.  MSglicherweise besteht  eine Beziehung zu den membrans t~n-  
digen Verdauungsenzymen der  Darmepithelzel len.  

Die enge Verwandtschaf t  zwischen Darmepi thelze l len  und Nieren-  
tubuluszellen drfickt sich un te r  anderem darin aus, daft h~ufig Trans-  
por t sys teme in beiden Organen gemeinsam ausfallen, z.B. Kopplung  yon 
Glucosemalabsorpt ion und renaler  Diabetes (2). 
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A n d e r e  O r g a n e  als  L e b e r  u n d  N i e r e  k o m m e n  somi t  nach  den  v o r l i e g e n -  
den  U n t e r s u c h u n g e n  ffir  e ine  S p a l t u n g  y o n  p a r e n t e r a l  z uge f f i h r t e r  Mal~ 
rose v o r a u s s i c h t l i c h  n i c h t  in  F r a g e .  A u f g a b e  de r  v o r l i e g e n d e n  A r b e i t  w a r  
es, zun/ ichs t  m i t t e l s  P e r f u s i o n  d e r  i so l i e r t en  R a t t e n l e b e r  d ie  B e d e u t u n g  
dieses O r g a n s  f( i r  d ie  M a l t o s e h y d r o l y s e  zu k l~ ren .  F e r n e r  so l l t e  in  d r e i -  
s t ( ind igen  I n f u s i o n s v e r s u c h e n  a m  l e b e n d e n  T i e r  d ie  m a x i m a l e  U m s a t z -  
kapaz i t~ t  ff i r  Ma l to se  b e s t i m m t  w e r d e n .  Bei  72s t f ind igen  D a u e r v e r s u c h e n  
sol l te  ansch l i eBend  das  V e r h a l t e n  y o n  M a l t o s e  i m  L a n g z e i t v e r s u c h  f e s tge -  
s te l l t  w e r d e n .  D u r c h  V e r w e n d u n g  von  d i a b e t i s e h e n  T i e r e n  so l l t e  f e r n e r  
u n t e r s u c h t  w e r d e n ,  ob M a l t o s e  u n t e r  d i e sen  B e d i n g u n g e n  V o r t e i l e  g e g e n -  
f iber  G lucose  hat .  

Material und Methode 

Die Untersuchungen wurden  mi t  m~nnlichen Sprague-Dawley-Ra t t en  (Hoe 
SPR Kf [SPF 71 SDrague]) yon 280-340g K~Srpergewicht durchgeffihrt .  Den 
Versuchstieren wurde  jewei ls  24 Std. vor  Versuchsbeginn Nahrung  und Wasser  
entzogen. Der Diabetes wurde  drei Tage vor Versuchsbeginn durch i.v. In j ek -  
tionen yon 30 mg Streptozotocin pro kg KSrpergewicht  erzeugt. 

Bei den dreistf indigen Versuchen wurde  bet den nembuta lnarkot i s ie r ten  
Tieren 0,3; 0,6 oder  1,2g Maltose pro Stunde  fiber einen in der  V. jugular is  
liegenden Ka the te r  infundier t  (jeweils 6 ml als 5 Oige,  10 %ige oder  20 %ige L~- 
sung). Die Blutentnahmen w~ihrend des Versuchs erfolgten aus dem Schwartz. 
laei e inem Tell der  Tiere wurde  am Ende des Versuchs aus der  Leber  Mater ia l  
ftir Gefr iers toppuntersuchungen entnommen. Andere  Tiere wurden  aus tier 
Bauchaorta  ausgeblutet .  

Bei den 72-Std.-Infuslonen w-arden die n ichtnarkot is ier ten  Tiere in Stoff-  
Wechselk~ifigen f ix ier t  (siehe auch 6). Die Infusion der 20 %igen Maltosel6sung 
erfolgte fiber einen in der  Vena jugular is  l iegenden Si l ikonkatheter .  Am Ende 
des Versuchs (nach 72 Std.) wurden  die Tiere fiber die Bauchaor ta  ausgeblutet .  
W~ihrend der  Infusion erfolgten regelm~Bige Blu ten tnahmen aus dem Schwartz. 

Die Leberperfus ionen wurden  mi t  e iner  nach Hems et al. (7) modif izier ten 
Methode (5) in situ durchgeffihrt .  Als Sauerstofftr~iger wurde  1 : 1  mi t  fr isch 
entnommenem Rat tenblu t  gemischte Krebs-Ringer -L6sung  (mit Zusatz yon 
6 %  Haemacceel)  verwendet .  Die Maltose wurde  als , ,Dauerinfusion" in die 
PerfusionslSsung zugeffihrt. Blu ten tnahmen erfolgten stfindlich aus dem rez i r -  
kul ier ten System. 

Glucose wurde  mit  Hexokinase/Glucose-6-Phosphatdehydrogenase  nachge- 
wiesen. Maltose wurde  im gleichen Ansatz durch Zusatz yon Maltase gemessen 
(siehe auch 3). Die fibrigen S tandardmethoden  sind in fr t iheren Arbei ten  ausge-  
ftihrt (4, 5, 6, 9). 

Ergebnisse 
I. Dreistiindige Infusionen 

Bei  a l l e n  v e r w e n d e t e n  I n f u s i o n s g e s c h w i n d i g k e i t e n  s t e l l t e  s ich  i m  T i e r -  
ve r s uch  r a sch  e in  S t e a d y - s t a t e  ff ir  Ma l to se  ein. Dies  ga l t  se lbs t  ff i r  d ie  
hohe  I n f u s i o n s r a t e  y o n  1,2 g/Std. ,  was  e i n e r  D o s i e r u n g  y o n  e t w a  3,6 g / k g  
K 6 r p e r g e w i c h t  u n d  S t u n d e  e n t s p r i c h t  (Abb.  1). A l l e r d i n g s  w u r d e n  h i e r b e i  
r e l a t i v  hohe  M a l t o s e k o n z e n t r a t i o n e n  i m  B l u t  d e r  V e r s u c h s t i e r e  e r r e i c h t  
( t iber  500 mg/100 ml).  

W~ihrend d e r  M a l t o s e i n f u s i o n  k a m  es be i  d e n  T i e r e n  zu  e i n e m  m~13igen 
A n s t i e g  d e r  B l u t g l u c o s e k o n z e n t r a t i o n ,  w o b e i  e ine  gewis se  B e z i e h u n g  z u r  
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Abb. 1. Konzentrat ion yon Glucose oder Maltose im Blur w~hrend dreisttindiger 
intraven6ser  Infusion yon Maltose bei narkotisierten Ratten. 

i n f u n d i e r t e n  Mal tosemenge  be s t and  (Abb. 1). DaB es sich h ie rbe i  u m  aus 
der  Maltose s t a m m e n d e  Glucose hande l t ,  w i r d  d a d u r c h  u n t e r s t r i c h e n ,  dal3 
bei  M a n n i t i n f u s i o n e n  die B l u t g l u c o s e k o n z e n t r a t i o n  n i ch t  ans te ig t  (FSrster, 
unverSf fen t l i ch t ) .  

E ine  E r h S h u n g  der  L a c t a t k o n z e n t r a t i o n  im Blur  als S tof fwechse]wir -  
k u n g  der  i n f u n d i e r t e n  Mal tose  w u r d e  n u r  bei de r  hSchs ten  v e r w e n d e t e n  
Dos ie rung  fes tges te l l t  (Abb. 2). Die K o n z e n t r a t i o n  der  F e t t s ~ u r e n  im  Se ~ 
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6o 12~ t,m~ C~inJ 18o 
Abb. 2. Konzentrat ion von Lactat im Blur w~hrend dreistfindiger intravenSser 

Infusion yon Maltose bei narkotis ier ten Ratten. 
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Tab. 1. Einflug von dreistfindigen Infusionen yon Glucose oder yon Maltose auf" 
die Glykogenkonzentration in der Leber in mg/g (3 =k s). 

Konzentration der Ins 5 %  10% 20 % 

Glucose 14,9 i 4,8 19,8 =[= 7,4 31,2 =k 6,3 
(n---- 12) (n ~ 15) (n-= 14) 

l~Ialtose 34,1 • 9,9 30,1 :t: 4,3 28,7 -4- 12,4 
(n -~ 11) (n = 8) (n = 7) 

rum wurde - parallel zu Versuchen mit  Glucose - durch alle verwendeten 
Maltosedosierungen stark erniedrigt. Die hepatische Verwer tung von 
Maltose wird aul]erdem durch die hohen Leberglykogenkonzentrat ionen 
bei den mit Maltose infundierten Versuchstieren best~tigt. Die Lebern 
der Vergleichstiere waren nach 24 Std. Hunger  (d. h. vor Infusionsbeginn) 
praktisch glykogenfrei  (Tab. 1). Aus dieser Tabelle Jst ferner zu entneh- 
men, dal] die Glykogenkonzentrat ion auch bei niedriger Dosierung der 
Maltoseinfusion und be/ ann~hernd normaler  Blutglucosekonzentration 
bereits maximal ist. 

2. Dauerin]usionen bei stoffwechselgesunden Ratten 

Die Maltosekonzentration im Blur stellte sich bei den Dauerinfusionen 
an stoffwechselgesunden fixierten Ratten auf Werte um 40-50 rag/100 ml 
ein (Abb. 3). Diese Konzentrat ion ist bei einer Infusionsgeschwindigkeit  
von 0,23 g/St& vergleichbar mit  60-65 mg/100 ml bei dreistfindigen Infu-  
sionen mit 0,3 g/St& 

V �9 ~ efgleich 8lutglucose 
I ~ ' ~ . . . ~  "~'---~ Glucose " - - '  "altose/Streptozotozin 

"~ ~.  ~ '--,Maltose 
200 ~ " ~  . B[utmcfltose 

.E ~ ~ ~--"aMaltose/Streptozotozin 

& 7oo ~ "" , - -  . . . . . .  . ~ /  ! 
Q~ 

s ~  o . . .  

~ Ol 3 6 2,~ 28 31 48 52 5Z, Std. 72 

Abb. 3. Konzentration yon Maltose und yon Glucose bei stoffwechselgesunden 
Ratten und bei Ratten mit Streptozotocindiabetes (30mg/kg KG) w~hrend 

intravenSser Infusion yon Maltose (5,6 g/Tag). 



274 Zeitschrift liar Ern~hrungswissenschaft, Band 15, He~t 3 (1976) 

30 

E 
C3 

~2o 

o 

~, 1o 

sj 

�9 - -  Maltose 
= - -  Fructose/Streptozotozi~ {30mg/kg) 
, - -  Maitose/Streptozotozin (30mg/kg) 

Abb. 4. Konzentration von Lactat im Blur bei stoffwechselgesunden Ratteu 
und bei Ratten mit Streptozotocindiabetes (30 mg/kg KG) wfihrend intravenSser 

Infusion yon Maltose, Glucose oder Fructose (jeweils 5,6 g/Tag). 

Der etwas raschere Anstieg der Maltosekonzentration im Blut zu Be ~ 
ginn der Dauerinfusionen (auf 80 mg/100 ml) ist technisch bedingt (Frei- 
spfilen der am Vortag eingelegten Katheter). Auch die initiale ErhShung 
der Blutglucosekonzentration auf etwa 150 rag/100 ml ist den Ver~nderun- 
gen bei den dreistfindigen Infusionen vergleichbar (Abb. 1). Insgesamt ist 
die Glucosekonzentration im Blut w~hrend der Maltoseinfusionen bei 
Ratten nu t  wenig niedriger als diejenige bei einer gleichdosierten Glu ~ 
coseinfusion (Abb. 4). 

Tab. 2. T/~gliche Ausscheidung yon Glucose und Maltose w/ihrend droit~giger In- 
fusion yon Glucose odor Maltose in g pro Tag (s 5= s). Gesamto infundiorte Zueker- 

mengo: 5,6 g/Tag; G = Glucosoausscheidung; M = Maltoseausscheidung. 

1. Tag 2. Tag 3. Tag 

Glueosoinfusion 0,85 ~ 0,03 0,064 4- 0,010 
(n = 18} (15,2%) (I ,I%) 

MMtoseinfusion 0,051 :t: 0,052 (G) 0,046 5= 0,021 (G) 
(n = 15) 0,145 • 0,038 (M) 0,149 ~: 0,076 (1~I) 
gesamt: 0,196 (3,5%) 0,195 (3,5%) 

Maltoseinfusion 1,111 5= 0,970 (G) 0,693 5= 0,905 (G) 
(streptozotoein- 0,412 ~ 0,323 (M) 0,565 =J= 0,376 (M) 
diabetische 
Tioro, n = 12) 
gos~mt : 1,532 (27,2%) 1,258 (22,5~o) 

0,049 =~= 0,098 
(0,9%) 

0,159 5= 0,167 (G) 
0,193 d: 0,130 (IV[) 
0,325 (6,3%) 

0,362 5= 0,767 (G) 
0,764 :t: 0,560 (M) 

1,126 (20,1%) 
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Tab. 3. Harnstoffausscheidung wiihrend dreits Infusion yon Glucose oder 
Maltose bei stoffweehselgesunden Ratten oder bei Tieren mit Strep~ozotocindiabetes 

(Angaben in g pro Tag; ~ 4- s) 

1. Tag 2. Tag 3. Tag 

Glucoseinfusionen 0,58 4- 0,05 0,61 4- 0,048 0,55 4- 0,07 
(n- 18) 

Maltoseinfusionen 0,50 4- 0,09 0,45 4- 0,09 0,52 4- 0,14 
(n ~ 15) 
Maltosoinfusionen 0,49 4- 0,13 0,52 4- 0,09 0,57 4- 0,11 
Streptozotocindiabetes 
(n----- 12) 

Im S a m m e l h a r n  wurde  neben Maltose auch Glucose gefunden. Die 
Glucoseausscheidung ist am zweiten und dr i t ten Tag ger inger  als bei 
gleichdosierten Glucoseinfusionen (Tab. 2). 

Die Gesamtzuckerausscheidung w a r  auf  jeden Fall  verhfiltnism~flig 
gering, sie lag an den beiden ersten Tagen unter  5 % und nur  am dr i t ten 
Tag fiber 5 %.  Bemerkenswer t  ist, dab am dr i t ten Tag sowohl die Maltose- 
ausscheidung ansteigt  wie auch die Glucoseausscheidung (Tab. 2). 

Die Harnstoffausscheidung w a r  mi t  den Ergebnissen yon Glucose- 
infusionen vergle ichbar  (Tab. 4), sie lag deutlich niedr iger  als bei Ver-  
gle ichsuntersuchungen (Infusion yon KochsalzlSsungen). Daraus  ist ab-  
zuleiten, dab die re t in ier te  Maltose yon den Versuchst ieren auch umge-  
setzt worden  ist, da bei der Rat te  ein s t icks toffsparender  Ef fek t  ausgeiibt  
Wird. Diese Schluflfolgerung wird  durch  die verhfiltnismfii3ig niedrigen 
Harns tof fwer te  im Se rum ebenfalls  bestfitigt. 

Die Konzentra t ion  der  Serumlipide  (Triglyceride, Gesamtfet t ,  Chole- 
sterin) war  am Ende der  Infusion sehr  niedrig, das liegt sicherlich teil- 
weise an der kalorisch unzureichenden Nahrungszufuhr .  

Die Bi l i rubinkonzentra t ion war  normal ,  die GOT war,  wie bei anderen  
langdauernden Dauerinfusionen,  leicht erh6ht.  Dies kann jedoch nicht im 
Sinne eines Leberschadens gedeutet  werden  (siehe auch 6). 

Tab. 4. Verschiedene Serumwerte naeh dreitggiger Infusion yon Glucose odor 
Maltose bei stoffwechselgcsunden odor bei streptozotocindiabetisehen Ratten 

(~ 4- s). 

Glucose Maltose Maltose/Diabetes 
(n = 18) (n = 15) (n = 12) 

]~ilirubin (rag/100 ml) 0,21 4- 0,08 
SGOT (mU/ml) 35,2 4- 14,8 
1-Iarnstoff (rag/100 ml) 46,6 4- 4,3 
Gee. EiweiI~ (rag/100 ml) 5,9 4- 0,5 
Phosphat (rag/100 ml) 5,6 4- 0,9 
Ges. Lipide (rag/100 ml) 321,0 4- 57,7 
Neutralfett (mg/100 ml) 62,4 4- 11,3 
Cholesterin (mg/100 ml) 82,4 4- 20,4 

0,075 -4- 0,051 0,11 4- 0,06 
37,7 4- 4,2 80,4 4- 14,2 
26,7 4- 6,8 34,6 4- 12,0 

5,5 4- 0,4 6,0 4- 0,2 
5,9 4- 0,6 7,7 4- 0,6 

272,5 4- 48,4 417,0 4- 83,0 
54,9 4- 22,0 49,0 4- 14,4 
62,3 4- 14,6 93,6 4- 17,2 
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Konzentration yon Glucose und von Maltose bzw. Fructose bei isoliert 
perfundierter Rattenleber. 

3. Dauer in]us ionen  bei s tvep tozo toc indiabe t i schen  R a t t e n  

Bei den streptozotocindiabetischen Ratten ist der Anstieg der Blutglu- 
cosekonzentration noch deutlicher ausgepr~gt als bei den stoffwechselge- 
sunden Tieren (Abb. 3). Ebenso hohe Werte wie bei gleichdosierten Glu- 
coseinfusionen werden bei streptozotocindiabetischen Tieren allerdings 
nicht erreicht. Die Maltosekonzentration im Blut ist hingegen im Ver- 
gleich zu stoffwechselgesunden Tieren eher vermindert ,  die Werte sind 
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Abb. 6. Konzentration von Lactat im Blur bei ,,Dauerinfusion" yon Maltose bzw. 
Fructose bei isoliert perftmdierter Rattenleber. 
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um 5-10 mg/100 ml  niedr iger  (Abb. 3). Die Glucoseausscheidung im H a r n  
ist am ersten Tag re la t iv  hoch, sie wird  dann von Tag zu Tag ger inger  
(Tab. 2). 

Hingegen n immt  die Maltoseausscheidung yon Tag zu Tag deutlich zu. 
Auch ist die Maltoseausscheidung bei den diabetischen Tieren wesent l ich 
hSher als bei den s toffwechselgesunden Versuchst ieren (Tab. 2). Die ge- 
samten Zuckerver lus te  fiber den Harn  be t ragen  bei den diabetischen Tie- 
ren 20-30 % der intravenSs applizier ten Menge. A m  dr i t ten Tag werden  
ca. 12 % der intravenSs zugeffihrten Menge allein in Form yon Maltose 
ausgeschieden (Tab. 2). Die Harns tof fausscheidung w a r  e twa  in der glei- 
chen GrS~enordnung wie bei den s toffwechselgesunden Vergleichst ieren 
(Tab. 4). Der  st ickstoffsparende Effekt wurde  demnach auch bei diesen 
Versuchen deutlich. Die Harns tof fkonzent ra t ion  im Se rum war  al lerdings 
etwas hSher als bei den s toffwechselgesunden Tieren (Nierenschaden 
durch Streptozotocin?). 

Die Konzent ra t ion  der  Serumlip ide  zeigte keine Besonderhei ten 
(Tab. 4). Die Bi l i rubinkonzentra t ion blieb ebenfal ls  auf  den niedrigen 
Werten, wie sie bei Rat ten  in der Regel gemessen werden.  Die Aktivi t~t  
der GOT war  hingegen leicht erhSht (siehe oben). Doch sollte auch bei 
diesem Versuch ein Leberschaden nicht in Betracht  gezogen werden,  da 
bei Vergle ichsuntersuchungen ebenfal ls  erhShte Werte  gefunden wurden.  

4. Leberperfusionen 

Der kontinuier l iche Anstieg der Glucosekonzentra t ion im Perfus ions-  
med ium ist bei den ni ichternen Rat ten  (d. h. bei g lykogenfre ier  Leber)  
ein s icherer  Beweis ffir die rasche hepatische Hydrolyse  der Maltose 
(Abb. 5). Gleichzeitig kann  festgestel l t  werden,  dab - paral le l  zu Unte r -  
suchungen mi t  Glucose - die aus Maltose s t ammende  Glucose offensichtlich 
in der Leber  nicht d i rekt  metabol is ier t  werden  kann. Die Gesamtmark i e -  
rung bleibt  konstant,  wie dies auch bei Glucoseinfusionen festgestel l t  we r -  
den kann. Bei Verwendung  yon Glucoseaustauschstoffen (Fructose, Sor-  
bit, Xylit) ist hingegen paral le l  zum Verschwinden der Substanzen aus 
dem Blut  auch eine Abnahm e  der  Radioakt ivi t~t  festzustellen. Der  ge-  
ringe Anstieg der  Lacta tkonzent ra t ion  bei den Versuchen mi t  Maltose 
(Abb. 6) ist wohl  auf  die erhal tene glykolyt ische Akt ivi t~t  der als Sauer -  
s toff t r~ger  ve rwende ten  BlutkSrperchen (frisches Rat tenblut)  zurfickzu- 
f~ihren. Es soll da rauf  hingewiesen werden,  daI3 im frischen Gesamtb lu t  
auch die glykolyt isch besonders akt iven Leukozyten  enthal ten sind. 

Die fibrigen Werte  (Anstieg der Phosphatkonzent ra t ion  und der  K a -  
l iumkonzentrat ion)  weisen auf einen gewissen Mangel  der  Leber  an ener-  
giel iefernden Subt ra ten  hin. Lediglich das durch Glykolyse  der Blut-  
zellen gebildete Lacta t  und P y r u v a t  ist ifir den Stoffwechsel  verff igbar,  
der leberspezifische niedrige L/P-Quot ient  stellte sich w~hrend des Ver-  
suchs ein, wfihrend zu Beginn (trotz Begasung) ein blutspezifischer hoher  
L/P-Quot ient  vorhanden  ist. 

5. Untersuchungen mit Gefrierstopp 

W~hrend der Maltoseinfusionen k o m m t  es bei den narkot is ier ten  Tie- 
ten zu einem Anstieg der Konzentra t ion  yon Glucose-6-Phosphat  in der 
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Abb.  7. EinfluI3 e ine r  dre i s t f in-  
d igen In fus ion  von  Glucose  bzW. 
yon  Mal tose  auf  die Glucose-6-  
P h o s p h a t k o n z e n t r a t i o n  der  Le-  

be r  bei  Ra t t en .  
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Abb.  8. EinfluI~ e ine r  d re i s t t in  - 
d igen  In fus ion  von  Glucose  bzW- 
yon  Mal tose  au f  d ie  A T P - K o n -  
zen t r a t i on  de r  L e b e r  bei  Rat ten .  
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Abb. 9. Einflu~ einer dreistfin- 
digen Infusion von Glucose 
bzw, yon Maltose auf die ADP-  
Konzentrat ion der Leber bei 
Ratten. 
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&bb. 10. EinfluB einer dreistiin- 
digen Infusion von Glucose 
bzw. yon Maltose auf die ADP- 
Konzentrat ion der Leber bei 
Ratten. 
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Leber,  welcher  den Ver~nderungen bei Glucoseinfusionen vergle ichbar  
ist (Abb. 7). Ebenso wie bei Glucoseinfusionen sind anderersei ts  keine 
wesent l ichen Ver~nderungen bei den Adeninnukleot iden (Abb. 8, 9, 10) 
festzustellen. 

Diese Ergebnisse sprechen daffir, dab der Umsatz  yon Maltose nach 
vorangehender  Hydrolyse  zu Glucose ~hnlich ver l~uf t  wie der jenige yon 
Glucose. Eine engere Beziehung zu den Glucoseaustauschstoffen (Fructose, 
Sorbit, Xylit) ist unwahrscheinl ich,  da bei Infusion dieser Substanzen die 
Glucose-6-Phosphatkonzent ra t ion  nicht wesentlich ansteigt  (F~rster ,  un- 
verSffentlicht),  die ATP-Konzen t ra t ion  hingegen teilweise ex t r em ab- 
sinkt. 

Diskuss ion 

Die t ie rexper imente l len  Untersuchungen machen  deutlich, dab paren-  
tera l  zugef~ihrte Maltose von der Rat te  in re la t iv  hohem Umfang  hydro ly  ~ 
siert  und auch ve rwer te t  werden  kann. Dies zeigt sich sowohl bei den 
dreistfindigen hochdosier ten Infusionen (Abb. 1) wie auch bei den Lang-  
zei tuntersuchungen (Abb. 3). Bei den Leberper fus ionen  ist ebenfalls  eine 
hohe Hydro lysera te  festzustellen, wie der rasche Anstieg der Blutglucose- 
konzentra t ion zeigt (Abb. 5). 

Die bei der Mal tosehydrolyse  freigesetzte Glucose kann  am in takten  
Tier of fenbar  gut ve rwer t e t  werden  (Abb. 1). Trotz hoher  Zufuhr ra te  ist 
die renale Ausscheidung yon Maltose und Glucose recht  gering (Tab. 2). 
Bei der isoliert per fundier ten  Rat ten leber  kann  die aus Maltose stare ~ 
mende Glucose jedoch nicht m e h r  umgesetz t  werden,  was auch ffir direkt  
zugeffihrte Glucose ffir das isoliert per fundier te  Organ festgestel l t  wurde  
(6). Hingegen werden  die sog. Glucoseaustauschstoffe Fructose, Sorbit  und 
Xyl i t  zwar  ebenfalls fiber die Leber  in den Stoffwechsel  einbezogen, je- 
doch kann auch die isoliert per fundier te  Leber  einen wesent l ichen Tell 
dieser Substanzen ffir ihren Energiestoffwechsel  ve rwer t en  (6). Es ist da- 
her  aus diesem Grund fraglich, ob die beim Menschen gesicherten Vorteile 
der Glucoseaustauschstoffe in der Postaggress ionsphase (2, 5, 6) auch ffir 
Maltose gelten kSnnten, selbst wenn  bei gesunden Probanden  ein aus o 
re ichender  Umsatz  festgestell t  werden  kSnnte. 

Der  rasche Blutgtucoseanst ieg bei den dreistfindigen Versuchen bei der  
Rat te  spricht  eher  gegen diese Annahm e  (Abb. 1). Wir ha t ten  berei ts  frfi- 
her  darauf  hingewiesen, dab Para l le len  zwischen dem Umsatz  in der per-  
fundier ten Rat tenleber  und dem Verhal ten  der  Leber  im ,,StreBstoff- 
wechsel" bes tehen (5, 6). 

Beim in takten  Tier  wird  auch ein deut l icher  s t icks toffsparender  Effekt  
ausgefibt, der Eiweiflkatabolismus wird  sogar bei den Versuchst ieren mit  
m~gigem Diabetes melli tus gehemmt  (Tab. 4). Es ist jedoch darauf  hinzu- 
weisen, dab bei der gew~hlten niedrigen Streptozotocindosierung nu t  
ein par t ie l ler  Ausfall  der B-Zel]en he rvorgerufen  wird. Es ist also noch 
Insulin verff igbar.  

Diese Befunde eines guten Umsatzes von Maltose be im in takten  Ver-  
suchstier  stehen im Einklang mi t  frf iheren Befunden anderer  Autoren.  
Sowohl ffir Maltose wie auch ffir Maltotr iose wa ren  im Tie rexper iment  
hohe Umsatzra ten  festgestell t  worden  (3, 10, 13, 14). Bei Untersuchungen 
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rait radioakt iv  mark i e r t e r  Maltose wurde  nachgewiesen, dab der Umsatz  
Yon Maltose beim Versuchst ier  sogar mi t  dem Umsatz  von Glucose ver -  
gleichbar ist. Hingegen wird Maltose be im Menschen deutl ich langsamer  
in den Stoffwechsel  einbezogen als Glucose, wie ebenfalls mi t  mark ie r t en  
Verbindungen nachgewiesen worden  w a r  (13). Auch eigene Infusionsun-  
tersuchungen mit  einer re lat iv  niedrigen Dosierung yon 0,25 g/kg KSrper -  
gewicht be im Menschen f[ ihr ten zu dem Ergebnis  einer unzureichenden 
V e r ~ e r t u n g  von Maltose (3). 

Andere  frfihere Untersuchungen am Menschen wurden  mi t  sog. ,,StoB- 
infusionen" in ether niedrigen Dosierung yon 25 g durchgef~ihrt. Unter  
diesen Bedingungen war  fiber einen re la t iv  langen Ze i t r aum Maltose im 
Blur nachweisbar  (13). Die langsame Hydrolyse  yon Maltose be im Men- 
Schen drfickt sich auch darin aus, dab im Gegensatz  zur Rat te  die Blut-  
glucosekonzentrat ion wfihrend Maltoseinfusionen beim Menschen nur  we-  
nig ver~nder t  wird  (3); sogar bei diabetischen P robanden  w a r  kein wesent-  
licher Einflufl festzustellen (16). Daneben wi rd  be im Menschen ein ve r -  
hfiltnism~Big groger  AnteiI der infundier ten  Maltose (Ms Maltose und 
auch als Glucose) im H a m  ausgeschieden (3). Als Ursache ffir die Glucose- 
ausscheidung bet Maltoseinfusionen gibt  es verschiedene MSglichkeiten. 
Durch den Zusatz eines Desinfizienz wurde  bet den Tierversuchen eine 
bakteriel le  E inwi rkung  zun~ichst ausgeschlossen. Bei den H u m a n v e r s u -  
chen (3) erfe lgten die Analysen so rasch, dab eine bakter ie l le  E inwirkung  
ebenfalls unwahrscheinl ich  war.  Daneben ist es m6glich, dab Maltose in 
den Nierentubuluszel len direkt  hydrolys ier t  und die dabei freigesetzte 
Glucose dann nicht m e h r  ausreichend r~lckresorbiert  werden  kann  und 
dadurch im H a r n  ver lorengeht .  Die andere  M6glichkeit bes teht  in einer 
t t emmung  des tubul~ren Glucoset ranspor tsys tems durch Maltose. Diese 
MSglichkeiten sollen wet ter  untersucht  werden.  

Es ist aus den angeffihrten Grfinden sicherlich nicht gerechtfert igt ,  die 
auch von uns festgestell te gute Verwer tungs ra te  yon Maltose im Tier-  
Versuch ro l l  auf  den Menschen zu fibertragen. Die bislang vor l iegenden 
eigenen Ergebnisse beim Menschen (3) sprechen eher  gegen eine Eignung 
Yon Maltose ffir die Infusionstherapie,  w~hrend anhand der t ie rexper i -  
n~entellen Befunde die Verwendung  yon Maltose mi t  n iedr igerem osmo- 
tischen Druck gegenfiber Glucose bevorzugt  werden  kSnnte. Es sollte je-  
doch auch hinsichtlich der Ergebnisse der Tierversuche  eingeschrfinkt 
~Verden, dab Maltose oder auch Glucoseoligosaccharide aufgrund  der vor-  
l iegenden Ergebnisse sicherlich mit  den Glucoseaustauschstoffen nicht den 
Vorteil der f iberwiegend hepat ischen Verwer tung  (auch nicht im Post-  
aggressionsstoffwechsel) gemeinsam haben k6nnen. Maltose wird  zwar  
Vorwiegend yon dem lysosomalen Enzym der Leberparenchymzel len  hy-  
drolysiert,  die dabei  freigesetzte Glucose muB jedoch anschliegend noch 
Phosphorylis ier t  werden,  ehe sic metabol is ier t  werden  kann. Da die 
l~hosphorylierung der Glucose jedoch ftir deren Umsatz  in der Leber  l imi-  
t ierend ist, kann  Maltose keine wei teren  Vorztige (abgesehen yon niedri-  
gerem osmotischen Druck) vor Glucose haben. Bei in takter  Leber funkt ion  
Und in Anwesenhei t  yon Insulin ist aufgrund  der  hohen stationiiren Glu-  
Cosekonzentration in der  Leber  die Glykogenspeicherung gegenfiber Ver-  
gleichsuntersuchungen mit  Glucoseinfusionen gesteigert  (Tab. 1). Dieser 
Effekt  ist durch die ffir Maltose charakteristische, dem Stoffwechsel vor -  
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a u s g e h e n d e  H y d r o l y s e  i n n e r h a l b  de r  L e b e r p a r e n c h y m z e l l e n  bedingt .  1 vfir 
die  G l y k o g e n s p e i c h e r u n g  aus Mal tose  ist  f e r n e r  In su l in  u n b e d i n g t  e r -  
fo rde r l i ch ,  w i e  auch  e igene  U n t e r s u c h u n g e n  geze ig t  h a b e n  (FSrster, un-  
ve rSf fen t l i ch t ) .  

Zusammenfassung 

Im Tierversuch wurde die Verwer tung yon intraven~s applizierter  Maltose 
fiberprfift. Hierzu wurden zun~ichst dreistlindige Infusionen bei narkotisierten 
Ratten vorgenommen. Ferner  wurden 72stfindige Infusionen bei nichtnarkoti-  
sierten und in K~figen f ixier ten Ratten durchgef~ihrt. Darunter  befanden sich 
auch streptozotocindiabetische T/ere. Erg~nzt wurden die verschiedenen Experi-  
mente  am lebenden Tier dutch Perfusion der isolierten Rattenleber.  

IntravenSs verabreichte  Maltose wird bei tier Ratte  verh~ltnism~iBig gut um- 
gesetzt. Selbst bei sehr hoher Dosierung kann noch ein Steady-state  erreicht 
werden. Allerdings wird ein Tell der infundierten Maltose direkt  als Maltose 
oder auch als Glucose im Harn ausgeschieden. Doch liegen die renalen Verluste 
bei den stoffwechselgesunden Tieren lediglich um 5 % der gesamten infundier-  
ten Zuckermenge. Die bei ann~ihernd normaler  Blutglucosekonzentration aus- 
geschiedene Glucose kSnnte aus Maltose dutch Hydrolyse an den Nierentubuli  
entstanden sein. Bei hSherer Dosierung der Maltoseinfusionen kann bei den 
narkotisierten Tieren ein deutl icher Anstieg der Blutglucosekonzentrat ion fest- 
gestellt  werden. Der hepatische Umsatz yon Maltose wird dutch einen An- 
stteg der Glueose-6-Phosphatkonzentrat ion (im Gefrierstopp gemessen) und 
durch eine Erh~hung der  Leberglykogenkonzentrat ion angezeigt. 

Die hepatische Hydrolyse yon Maltose ist bei den Versuchen mit  isoliert 
perfundier ter  Leber dutch den starken Anstieg der Glucosekonzentration im 
Perfusionsmedium zu erkennen. Ein ~hnlicher Anstieg der Glucosekonzentra ~ 
tion ist auch w~hrend des Fructoseumsatzes festzustellen, doch bestehen deut- 
liehe metabolische Unterschiede zwischen Maltose und Fructose. Die aus Fruc-  
tose umgebildete Glucose mu~ den Stoffwechsel tier Leber  ,durchlaufen",  es 
werden phosphorylierte Zwischenprodukte gebildet. Demgegenfiber wird Mal- 
tose lediglich dutch ein lysosomales Enzym hydrolysiert ,  ein echter Umsatz mit 
phosphorylierten Intermedi~ren finder nicht statt. Infolgedessen wird Maltose 
auch nicht direkt in den Stoffwechsel der Leber  einbezogen. 

Im Tierversuch wird  intraven~s verabreichte  Maltose in ausreichendem 
MaB umgesetzt. Die Leber  hat  eine wesentl iehe Bedeutung ffir die Hydrolyse 
yon Maltose zu Glucose. Die renalen Verluste sind v e r h ~ l t n i s m ~ i g  gering. 
Insgesamt gesehen k~nnen die t ierexper imentel len Ergebnisse als Beweis f~ir 
einen ausreichenden Umsatz yon Maltose bei parentera ler  Zufuhr  angesehen 
werden. 

The utilisation of parenteral ly  administered maltose was investigated in the 
anaestethized rat, and in rats  f ixed in metabolic cages. Additionally, the meta-  
bolism of maltose was measured with the isolated perfused rat liver. 

During intravenous infusion of 0.3 g, 0.6 g or 1.2 g maltose (corresponding to 
0.9 g, 1.8 g or 3.6 g/kg bodyweight) per hour a steady-state for maltose in blood 
was attained. Blood glucose concentration rose during the maltose infusions. 
The utilisation of parenteral ly  administered maltose was established by a high 
rate  of glycogen storage in the l iver  and by a decrease in concentration of free 
fat ty acids in serum. 

During the 72 hour infusion of maltose at a rate 0.23 g/hour (corresponding 
to 0.70 g/kg bodyweight) a constant blood maltose concentration of 60 mg/100 ml 
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was m e a s u r e d .  S i m u l t a n e o u s l y ,  t h e  b lood  g lucose  c o n c e n t r a t i o n  inc reased .  T h e  
exc re t ion  of  m a l t o s e  a n d  of g lucose  w a s  a p p r o x i m a t e l y  5 % of t h e  t o t a l  a m o u n t  
a d m i n i s t e r e d  i n t r a v e n o u s l y .  T h e  n i t r o g e n  s p a r i n g  e f fec t  of m a l t o s e  was  e q u a l  
to t h a t  of g lucose  (or g lucose  subs t i t u t e s ) .  I n  t h e  s t r e p t o z o t o c i n d i a b e t i c  ra ts ,  
the  r e n a l  e x c r e t i o n  of m a l t o s e  a n d  g lucose  w as  20-30 % of t he  t o t a l  a m o u n t .  
Moreover ,  b lood  g lucose  c o n c e n t r a t i o n  w a s  e l e v a t e d  s i g n i f i c a n t l y  d u r i n g  m a l -  
tose in fus ion .  

I n  t h e  i so l a t ed  p e r f u s e d  r a t  l i v e r  m a l t o s e  h y d r o l y s i s  w a s  e s t ab l i shed .  H o w -  
ever ,  t h e  g lucose  o b t a i n e d  b y  t h i s  h y d r o l y s i s  w a s  n o t  m e t a b o l i z e d  b y  t h e  i so la -  
ted  o r g a n  as  w a s  o b s e r v e d  f o r  glucose.  On  t he  o t h e r  h a n d ,  t he  g lucose  s u b s t i t u t e s  
(fructose,  xyl i to l ,  sorbi to l )  a r e  a lso p a r t i a l l y  t r a n s f o r m e d  to g lucose  b y  t h e  i so-  
l a ted  l iver .  T h e s e  u b s t a n c e s ,  h o w e v e r ,  w e r e  a d d i t i o n a l l y  u t i l i zed  b y  t h i s  o r g a n  
in Other  ways .  

On t h e  bas i s  of t h e s e  r e s u l t s  i t  is c o n c l u d e d  t h a t  m a l t o s e  is m e t a b o l i z e d  
fo l lowing  i ts  i n t r a v e n o u s  app l i ca t ion .  The re fo re ,  m a l t o s e  s h o u l d  h a v e  a d v a n -  
tages  c o m p a r e d  to g lucose  b e c a u s e  of t he  l o w e r  osmot ic  p r e s su re .  T h e  m e t a b o -  
l i sm of ma l to se ,  h o w e v e r ,  is  s i m i l a r  to  t h a t  of glucose.  T h e  a d v a n t a g e s  of  t h e  
glucose  s u b s t i t u t e s  ( f ructose ,  sorb i to l ,  xyl i to l )  a r e  n o t  s h a r e d  b y  ma l to se .  
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