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Enzyme

Stoffe,

die chemische Reaktionen 

in biologischen Systemen 

extrem beschleunigen können,

ohne dabei selbst verbraucht zu werden. 



Enzyme

Vermehrung / Verminderung 

im Blut / Urin / Stuhl / Liquor

Hinweis auf bestimmte 
Krankheiten 

Hilfsmittel bei der Bestimmung 
anderer Laborwerte

Antigen-Antikörper Reaktionen 
durch Kopplung mit einer 

enzymatischen Farbreaktion 
sichtbar



Substrat…………….

Produkt……………..

Substratspezifität…

Reaktionsspezifität. 

Der Stoff, dessen 
Reaktion/Umsetzung das 
Enzym beschleunigt

Der Stoff, der bei einer 
Enzym-vermittelten 
Umwandlung entsteht

Ein Enzym reagiert meist 
nur mit einem ganz 
bestimmten Substrat. 

Ein Enzym löst meist nur 
eine ganz bestimmte 
Reaktion aus.



Enzym Mögliche Ursache einer Vermehrung des 

Enzyms im Blut

Alanin-Aminotransferase

(ALT, ALAT)

Schädigungen der Leber

Aspartat-Aminotransferase

(AST, ASAT)

Schädigungen der Leber und des Muskels

Gamma-Glutamyl-Transferase

(GGT)

Krankheiten der Leber und der Gallenwege

Alkalische Phosphatase

(AP, ALP)

Krankheiten der Leber, der Gallenwege, und 

des Knochens

Lipase Schädigungen der Bauchspeicheldrüse

Kreatinphosphokinase (CK) Muskelschäden

Kreatinphokinase MB-Typ

(CK-MB)

Herzmuskelschäden



Laktatdehydrogenase

10-20x Hämolyse (LDH-Isoenzym 1)

Myokardinfarkt

Malignome

5-10x akutes Leberschaden

Nierenschaden

2-5x ineffektive Erythrozytopoese (megaloblastäre Anämie)

sensitiv aber unspezifisch

!!!! hämolysierte Proben



Amylase = Diastase

Anselme Payen



Amylase

Speicheldrüse / Pancreas:

• Akutes Pancreatitis - korreliert nicht mit Schweregrad

• Pancratitis chr.

• Pseudozyst

• Pankreaskarzinom

• Magen-/ Dünndarmperforation

• ak. Cholezystitis

• ESRD





Amylase

Serum / Urin!! 

HypertTG







Lipase

•Lipase und Elastase-1 im Serum:   
pankreasspezifisch

•Für die Pankreatitisdiagnostik genügt die 
Bestimmung der Lipase im Serum.



Lipase

„Unter einer Vielzahl von zum Teil 
kostspieligen Laborparametern ist zur 
Diagnosesicherung kein einziger der Serum-
Lipase an Sensitivität und Spezifität
überlegen. Die Amylase ist bei ähnlicher 
Sensitivität weniger spezifisch. Die 
Bestimmung von Lipase und Amylase bietet 
keinen diagnostischen Zugewinn gegenüber 
der alleinigen Lipase-Bestimmung.” 



Lipase
„Allerdings können 

aus der Höhe der 

Serum-Lipase keine

Rückschlüsse auf den 

Schweregrad der 

Pankreatitis gezogen 

werden, weil es zum 

Beispiel bei der 

Totalnekrose des 

Pankreas zu einem 

raschen Abfall der 

Lipase bis hin zur 

„Normalisierung“ 

kommen kann.”



Transaminase
= 

Aminotransferase



•Aspartat-Aminotransferase = ASAT =AST = 
Glutamat-Oxalazetat-Transaminase = SGOT
• nicht leberspezifisch

• Leberzell Mitochondrien, Zytoplasma

•Alanin-Aminotransferase = ALAT = ALT = 
Glutamat-Pyruvat-Transaminase = SGPT
• Leberspezifisch

• Zytoplasma



Transaminase

verschiedene Leberschaden
Höhe des Enzymanstieges korreliert mit dem 
Umfang der Leberzellschädigung 

nicht mit Schweregrad / Prognose

!!! Alkoholtoxische Hepatitis: 200-300 IU/l

Akute Hepatitis, nach
Gallenwegsobstruktion: 10000 IU/L

massive hepatische Nekrose



Transaminase

de Ritis-Quotient:      

AST GOT 

ALT            GPT 

Leichte Leberzellschäden:   <  1

Schwere Leberzellschäden: > 1 

Mitochondria

Zytoplasma



Glutamat-Dehydrogenase  (GLDH )

Mitochondrium

Leberzellnekrose

Prognose



Glutamat-Dehydrogenase (GLDH )



Alkalische Phosphatase

Leber

Gallenwege

Knochen

Niere

Intestinum

Placenta

Keimzell

2x:        Hepatitis, Zirrhose, 

3-10x:  Gallenwegsobstruktion, Metastasen

normales Wachsen

Paget's Krankheit, Osteomalazie, 

Knochenmetastasen

Schwangerschaft

Malignom

+ GGT



„The first histochemical 
marker for germ cell
neoplasia in situ and
GCNIS-derived testicular
germ cell tumours was 
placental-like alkaline
phosphatase.”





Gamma-Glutamyl-Transferase (y-GT, GGT)

empfindlichste  Indikator bei Störungen 
der Leber und des Gallengangssystems

Cholestase, alkoholtoxische 
Leberveränderung



Elastase-1

• exokrin chronische Pankreatitis

• Sensitivität: 
Pankreasinsuffizienz (mild) ca. 60 %, 
Pankreasinsuffizienz (mittelschwer / schwer): bis
100 %.  

• Spezifität ca.  90 %. 

•Normal > 200 mikrogramm, 
Pankreasinsuffizienz < 100 mikrogramm
Elastase-1 /g Stuhl.



Cholinesterase  (CHE) 
Syn.:  Pseudo-Cholinesterase (PCHE)

•Bildung in der Leber

•nekrotisierende Hepatitis  und Leberzirrhose

•schwere Krankheitsbilder mit Katabolismus, 
Kachexie und bei Vergiftung mit organischen  
Phosphorsäureestern

•Mutationen am BCHE-Gen



"...The patient’s lab results indicated the following. PCHE level 2,765 U/L

(range 5,200–12,800) and the dibucaine number 23% inhibition. The

dibucaine number represents the percentage of inhibition of PCHE by

dibucaine, a local anesthetic. The dibucaine number of the normal population,

homozygous for the normal gene, is 80% of the enzyme inhibited by dibucaine.

The population, which is homozygous for the atypical gene, has a dibucaine

number of 20%. These results indicate that this patient has the homozygous

atypical gene and will always have a prolonged paralysis after the use of

succinylcholine or mivacurium. The most severe form of inherited PCHE

deficiency occurs in only 1 in 100,000 individuals who are homozygous for the

silent Es genotype, with no detectible PCHE enzyme activity...."



Archibald Garrod

"Scientific method is not the 

same as the scientific spirit. 

The scientific spirit does not 

rest content with applying 

that which is already known, 

but is a restless spirit, ever 

pressing forward towards the 

regions of the unknown."



„Pigmentation in sclera, in 

auricle and lumbar spine 

radiograph showing 

typical calcification of the 

intervertebral discs”

Alkaptonurie



https://www.akusociety.org/aku-for-healthcare-professionals.html







Angeborene Hypothyreose (primäre Hypothyreose)

Adrenogenitales Syndrom (AGS)

Biotinidasemangel

Galaktosämie

Phenylketonurie

Ahornsiruperkrankung (MSUD)

Medium-Chain-Acyl-CoA Dehydrogenasemangel (MCAD)

Long-Chain-3-OH-Acyl-CoA Dehydrogenase-Mangel (LCHAD)

Very-Long-Chain-Acyl-CoA Dehydrogenase-Mangel (VLCAD)

Carnitin-Palmitoyl-Transferase-I-Mangel (CPT-I)

Carnitin-Palmitoyl-Transferase-II-Mangel (CPT-II)

Carnitin-Acylcarnitin-Translocase-Mangel (CAT)

Glutaracidurie Typ I (GA I)



Enzymbestimmung

Direkte Bestimmung

Bestimmung der 
Aktivität des Enzyms



Direkte Bestimmung



Bestimmung der Aktivität des Enzyms



Bestimmung der Aktivität des Enzyms

IU/l = International Unit (Internationale Einheit) 

pro Liter Serum

= 

unter Standardbedingungen 

die Enzymaktivität 

bei der 1 µmol Substrat 

in einer Minute umgesetzt wird



Herzinfarkt

Troponin

Höhere Werte:    

Niereninsuffizienz (Elimination)

Sepsis

Vorhofflimmern

Nach Kardioversion

Herztrauma Lungenembolie

Stroke



Enzyme

Vermehrung / Verminderung 

im Blut / Urin / Stuhl / Liquor

Hinweis auf bestimmte 
Krankheiten 

Hilfsmittel bei der Bestimmung 
anderer Laborwerte

Antigen-Antikörper Reaktionen 
durch Kopplung mit einer 

enzymatischen Farbreaktion 
sichtbar

Laborsklaven



Messung des Blutzuckers mit Hilfe 
der Hexokinase



Endpunkt-Methode Kinetische-Methode



ELISA



PSA = Prostataspezifisches Antigen

• Indikation: Prostatakarzinom

• Früherkennung ( + digitale rektale Untersuchung)

• Nachsorge und Therapiekontrolle

• transienter Anstieg:
• nach Prostatabiopsie

• akutem Harnstau

• Prostatamassage



NSE = 
Neuronenspezifische
Enolase

Indikation: 

• kleinzelliges
Brochialkarzinom

• Neuroblastom



Biosensoren

“compact analytical device or unit 
incorporating a biological or 
biologically derived sensitive 
‘recognition’ element integrated or 
associated with a physio-chemical 
transducer” 

(Turner, 2000)



Biosensoren

• Glükosemessungen

• Umgebung: 
• Detektion von Pestiziden und Kontamination vom Wasser

• Bakterien im Luft

• Toxische Materialen

• Nachweis von Folsaure, Biotin, B12 und Panthotensaure

• Medikamentenreste in Speisen (AB, growth hormones)

• Mykotoxine





CGMS



CGMS


