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Chronischer Stress
Korperliche und psychische Folgen — Von Dr. Gath

Stress ist im eigentlichen
Sinne eine lebenserhalten-
de Reaktion des Korpers, der
damit auf eine belastende, be-
drohliche Situation mit einem
entsprechenden Reaktions-
muster vitale biochemische
Ablédufe schnell aktiviert. Dies
geschieht durch eine ausge-
sprochen komplexe Reaktion
die das Zentralnervensystem,
periphere Nervensystem, Hor-
monsystem und immunologi-
sche System aktiviert und dabei
die entsprechenden emotiona-
len und korperlichen Sympto-
me auslost. Je nach Dauer und
Wiederholung unterscheidet
man den akuten Stress (Trau-
ma, schnelles Ereignis) vom
chronischen Stress (stdndige
Anhéufung von kleineren oder
mittelgradigen Alltagslasten).
Die Auswirkungen werden
meist durch entsprechende Le-
bensweise wie falsche und/oder
tippige Erndhrung, Tabak- und
Alkoholgenuss verstirkt und
konnen durch Sport gemindert
werden.

Vereinfacht dargestellt be-
steht der Stress aus drei Kom-
ponenten (Kaluza 2004):

* Stressor (Ausloser)
physisch: Schmerz, Hitze,
Trauma etc. / psychisch: Part-
nerschaft, Familie, Umfeld,
Angst, Kummer, Konflikte,
Bedrohung / Arbeit: Leistungs-
anforderung, Zeitdruck, Uber-
lastung, Stérung

» Stressverstdrker: Motive
und Einstellungen, z.B.: Per-
fektionismus, kontrollierendes
Verhalten, Selbstiiberforde-
rung, Ungeduld etc.

* Stressreaktion: mit korper-
licher und oder psychischer
Aktivierung.

Die Stressreaktion beeinflusst
die Reaktionen von Gefil3en,
Blut, das Immunsystem, von
Regeneration und Stoffwechsel
(Glukose und Fett). Dadurch
wird das Zentralnervensystem
aktiviert, die Durchblutung ge-
steigert, die Atmung beschleu-
nigt, Blutdruck und Puls er-

hoht, der Muskeltonus verstarkt
und die Reflexe beschleunigt.
Gleichzeitig tritt eine kurzfris-
tig verbesserte Immunitét und
hohere Schmerztoleranz ein.

Wiederholt sich eine Belas-
tungssituation ohne ausreichen-
de Erholung, resultiert eine
chronische Dauerstressbelas-
tung mit zum Teil erheblichen
Auswirkungen: Systeme der
neuronalen Ubertragung und
hormonellen Regelung werden
maximal gefordert mit einem
Anstieg von: Cortisol, Kate-
cholaminen und Androgenen,
LH, Prolaktin (Sexualhormo-
ne), Zytokinen (von Blutzellen
ausgehende Ubertrdgerstoffe)

Daraus resultiert ein Anstieg
des Blutdrucks und der Herz-
frequenz. Bei nachfolgendem
Abfall speziell der Katechola-
mine treten zentralnervose Er-
scheinungen wie Ermiidbarkeit,
Konzentrationsméngel, De-
pressionen und Schlafstérun-
gen auf. Bei anhaltender Dau-
erbelastung konnen Menschen
mit wirksamer Stressanpassung
die hohe Stresshormonkonzen-
tration und die daraus resultie-
renden biologischen Auswir-
kungen auf dem angestiegenen
Niveau aufrechterhalten, bei
der Mehrzahl, den nicht adap-
tierten Betroffenen, erschdpfen
sich die Transmitterkonzentra-
tionen und die Hormonsysteme
mit der Folge psychischer und
physischer Erschopfung (Burn-
Out Syndrom, Immuninsuffizi-
enz).

Die Folgen chronischer
Stressbelastung sind: 1. Herz-
Kreislauf-Stérungen: Hyper-
tonie, Ateriosklerose, Herzin-
farkt, Schlaganfall. 2. Musku-
latur: Muskelverspannungen,
Fibromyalgie. 3. Magen-Darm:
Magengeschwiir, Gastritis,
Reizdarm. 4. Stoffwechsel:
Blutzuckeranstieg, Fettstoff-
wechselstérung, Gewichtszu-
nahme. 5. Immunsystem: ge-
hauft Infektionen, vermehrtes
Auftreten von Autoimmuner-
krankungen, Tumorerkrankun-

gen. 6. Burn-Out Syndrom:
Leistungsknick, Midigkeit,
Schlafstérungen, muskulére
Schwiche, psychische Ent-
wicklung bis zur Depression,
Reizbarkeit, Angste.

Auf der hormonellen Ebene
treten Zeichen des Abfalls von
Cortisol und Sexualhormonen
auf. Daraus resultieren Libido-
minderung, Erektionsprobleme
des Mannes und ebenfalls Leis-
tungsminderung sowie bedingt
durch den Cortisolabfall ver-
minderte geistige Leistungsfa-
higkeit.

Stressdiagnostik: Neben der
Einschédtzung der mutmaBli-
chen Stressausldser und -ver-
starker gibt es neutrale und
signifikante Messmethoden in
der Labordiagnostik, die es uns
ermdglichen, fiir entsprechende
Krankheitsbilder Stress als aus-
losende Ursache zu definieren.

Untersuchungen: Routine-
labor mit TSH, Selen, Zink,
Homocysrein und und CAPhs,
hormonell: Cortisol, DHEAS,
ACTH, LH, Testosterol, evtl.
Serotonin, zusétzlich Spei-
cheltagesprofile auf Cortisole
und im Morgenurin Katecho-
lamine, Serotonin, GABA und
Glutamat.

Therapie: Beseitigen von
Stressoren und Verstérkern so-
wie das Erlernen von Problem-
16sungsstrategien.

Da bei Stress immer eine oxi-
dative und inflammatorische
Belastung besteht, ist immer
auch eine Substitution antioxi-
dativer und antiinflammatori-
scher Substanzen notig. Schlaf-
storungen und Depressionen
werden {iber die Regulierung
des Serotoninspiegels und die
Gabe von 5-OH-Tryptophan,
inhibitorischen Aminoséu-
ren sowie Neuromodulatoren
(Taurin, Thiacin) und eventuell
Melatonin therapiert. Der indi-
viduellen Anpassung und Ver-
laufskontrolle dieser Substituti-
on kommt dabei entscheidende
Bedeutung zu.
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