7 Anhang
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7.2

Tab. 1a:

Tab.

Tab.

1b:

1c:

Tab. 2
Tab. 3

Tab.

Tab.

Tab.

Tab.

Tab.

Tab.

Tab.

Tab.

Tab.

Tab.

Tab.

4a:

4b:

Ha:

5b:

6a:

6b:

7a:

7b:

16:

17:

Tabellenverzeichnis

Vergleich des Psyst. im Rahmen der Vorstudie zwischen SD, SDCan,
Meto30 und SDMeto50 (MW + SM)

Vergleich des Pdiast. im Rahmen der Vorstudie zwischen SD, SDCan,
Meto30 und SDMeto50 (MW = SM)

Vergleich der HF im Rahmen der Vorstudie zwischen SD, SDCan,
SDMeto30 und SDMeto50 (MW + SM)

Vergleich der Tiergewichte der einzelnen Gruppen (MW = SM)

Vergleich der Blutglukosekonzentration der einzelnen Gruppen. Mean +
SEM

Vergleich der endothelabhangigen Vasodilatation bei KHS 80 der Gruppen
SD, STZ, STZCan, STZMeto30 und STZMeto50 (MW + SM)

Vergleich der endothelabhangigen Vasodilatation bei KHS 80 der Gruppen
SD, SDCan, SDMeto30 und SDMeto50.

Vergleich der endothelabhangigen Vasodilatation bei KHS 200 der
Gruppen SD, STZ, STZCan, STZMeto30 und STZMeto50 (MW £ SM)
Vergleich der endothelabhangigen Vasodilatation bei KHS 200 der Gruppen
SD, SDCan, SDMeto30 und SDMeto50.

Vergleich der endothelabhangigen Vasodilatation bei KHS 600 der
Gruppen SD, STZ, STZCan, STZMeto30 und STZMeto50 (MW £ SM)
Vergleich der endothelabhangigen Vasodilatation bei KHS 600 der Gruppen
SD, SDCan, SDMeto30 und SDMeto50.

Vergleich der endothelunabhangigen Vasodilatation der Gruppen SD, STZ,
STZCan, STZMeto30 und STZMeto50 (MW £ SM)

Vergleich der endothelunabhangigen Vasodilatation der Gruppen SD, STZ,
STZCan, STZMeto30 und STZMeto50.

Vergleich der endothelunabhangigen Vasodilatation der Gruppen SDCan
und SDMeto30 (MW £ SM)

Vergleich der endothelunabhangigen Vasodilatation der Gruppen SDCan
und SDMeto30.

8: Vergleich der Expression von ICAM-1 der Gruppen SD, STZ

STZCan und STZMeto30. AF + SEM
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Tab. 9: Vergleich der Expression von VCAM-1 der Gruppen SD, STZ
STZCan und STZMeto30.

Tab. 10: Vergleich der Expression von eNOS der Gruppen SD, STZ,
STZCan und STZMeto30. AF £+ SEM

Tab. 11: Vergleich der Expression von iNOS der Gruppen SD, STZ,
STZCan und STZMeto30. AF £+ SEM

7.3 Figurenverzeichnis

Figur 1: Modell des autoperfundierten Hinterbeines

Figur 2: Kathetersystem des autoperfundierten Hinterbeines
Figur 3: Druckkkurve wahren einer Vasodilatation

Figur 4: schematische Darstellung der ABC-Methode

Figur 5: reprasentative Bilder zur immunhistochemischen digitalen Bildanalyse

7.4 Abbildungsverzeichnis

Abb. 1a: graphische Darstellung des Psyst (in mmHg) (MW £ SM) . P<0,05 =
signifikant; n. s. = nicht signifikant

Abb. 1b: graphische Darstellung des Pdiast (in mmHg) (MW + SM) . P<0,05 =
signifikant; n. s. = nicht signifikant

Abb. 1c: graphische Darstellung der HF (pro Minute) (MW = SM) . P<0,05 =
signifikant; n. s. = nicht signifikant

Abb. 2: graphische Darstellung der KG (in g) (MW = SM) . P<0,05 =
signifikant; n. s. = nicht signifikant

Abb. 3a: graphische Darstellung der endothelabhangigen Vasodilatation bei KHS 80
MW £ SM . P<0,05 = signifikant; n. s. = nicht signifikant

Abb. 3b: graphische Darstellung der endothelabhangigen Vasodilatation bei KHS 80
MW £ SM . P<0,05 = signifikant; n. s. = nicht signifikant

Abb. 4a: graphische Darstellung der endothelabhangigen Vasodilatation bei KHS 200
MW £ SM . P<0,05 = signifikant; n. s. = nicht signifikant

Abb. 4b: graphische Darstellung der endothelabhangigen Vasodilatation bei KHS 200
MW £ SM . P<0,05 = signifikant; n. s. = nicht signifikant

Abb. 5a: graphische Darstellung der endothelabhangigen Vasodilatation bei KHS 600
MW £ SM . P<0,05 = signifikant; n. s. = nicht signifikant
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Abb.

Abb.

Abb.

Abb.

Abb.

Abb.

Abb.

Abb.

Abb.

Abb.
Abb.
Abb.
Abb.
Abb.

5b: graphische Darstellung der endothelabhangigen Vasodilatation bei KHS 600
MW £ SM . P<0,05 = signifikant; n. s. = nicht signifikant

6a: graphische Darstellung der endothelunabhangige Vasodilatation bei NN
MW £ SM . P<0,05 = signifikant; n. s. = nicht signifikant

6b: graphische Darstellung der endothelunabhangige Vasodilatation bei NN
MW £ SM . P<0,05 = signifikant; n. s. = nicht signifikant

7a: graphische Darstellung der endothelabhangigen Vasodilatation in Bezug auf
die Amplitude MW + SM . P<0,05 = signifikant; n. s. = nicht signifikant

7b: graphische Darstellung der endothelabhangigen Vasodilatation in Bezug auf
die Amplitude MW + SM . P<0,05 = signifikant; n. s. = nicht signifikant

8a: graphische Darstellung der endothelunabhangigen Vasodilatation in Bezug
auf die Amplitude MW = SM . P<0,05 = signifikant; n. s. = nicht signifikant

8b: graphische Darstellung der endothelunabhangigen Vasodilatation in Bezug
auf die Amplitude MW + SM . P<0,05 = signifikant; n. s. = nicht signifikant

9: zusammenfassende graphische Darstellung der endothelabhangigen
Vasodilatation in Bezug auf die Amplitude MW £ SM . P<0,05 = signifikant;
n. s. = nicht signifikant

10: zusammenfassende graphische Darstellung der endothelunabhangigen
Vasodilatation in Bezug auf die Amplitude MW £ SM . P<0,05 =
signifikant; n. s. = nicht signifikant

11: graphische Darstellung der Expression von ICAM-1

12: graphische Darstellung der Expression von VCAM-1

13: graphische Darstellung der Expression von eNOS

14: graphische Darstellung der Expression von iNOS

15: reprasentative Bilder der immunhistochemischen Farbung
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