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WAS IST STANDARD IN DER 
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„Wo kämen wir hin, wenn jeder 

sagte, wo kämen wir hin und keiner 

ginge, um zu sehen, wohin wir 

kämen, wenn wir gingen.“
Kurt Marti



Molekularbiologische überlegungen zum 

THEMA STRESS

Neuroendokrinoimmunologie

Depression

Burnout
Stress



Stress

Nervensystem

Endokrines 
System

Immunsystem

Stress  wirkt auf Die grundregulation 

großer Organsysteme



Stress ist ein 

Missverhältnis 

zwischen den 

Anforderungen und 

individuellen 

Ausgleichsmöglichkeite

n, wie positives 

Erleben, 

Selbstbestätigung, 

Entspannung und 

Ähnliches.

DEFINITION STRESS ?

„Lazarus Modell“
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STRESS 

LÖSST ZUG UND DRUCK (IM KÖRPER) AUS
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STRESSADAPTION
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Das Vegetativum –

Unser unbekannte wesen-



STRESS KREISLAUF DER 

NEUROTRANSMITTER
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STRESSANTWORT DES KÖRPERS

Internationale Gesellschaft 

für angewandte Präventionsmedizin

I-GAP



UNMITTELBARE AKUTE STRESS 

ANTWORT
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SYMPATHIKUS/

PARASYMPATHIKUS
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AUTONOMES (ENDOKRINES) 

NERVENSYSTEM
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FUNKTONSUNTERSCHIEDE

SYMPATIKUS/PARASYMPATIKUS
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GRUNDREGULATION UND 

NEUROTRANSMITTER

Serotonin

Adrenalin
Noradrenalin

Dopamin

Cortisol



NEUROTRANSMITTER IM STRESS

-VEREINFACHTES MODELL BIOLOGISCHER 

STRESSREGULATION-

Serotonin

Dopamin

Adreanlin

Noradreanlin



EFFEKTE DER 

NEUROTRANSMITTER

Internationale Gesellschaft 

für angewandte Präventionsmedizin

I-GAP



Wie hängt das Nervensystem mit dem 

Stoffwechsel und Immunsystem zusammen?



ENDOKRINER SYMPATIKOTONUS

-VEREINFACHTES MODEL DES LANGFRISTIGEN 

STRESSES-

Cortisol

Insulin

Serotonin

DHEA



LANGZEIT STRESS AUF NT UND ENDOKRINUM
KLINISCHE UNTERSUCHUNG N=103 PATIENTEN

Distribution of Serotonin and Insulin activity
(Adiponectin)

Interaction of Serotonin and 
Insulin production



NEGATIVE CORELATION OF

SEROTONIN AND ADIPONECTIN IN 

SERUM
(CLNICAL SURVEY WITH N=103 PATIENTS)

Muss et al 2012



WECHSELWIRKUNG DER NT IM 

CHRONISCHEM STRESS

Insulin

Serotonin



SEROTONIN CONTROLS INSULIN 

SECRETION



„Serotonylsation“

 Insulin production in ß cells  depend on the ratio of 

intracellular and extracellular tryptophan levels. When 

internal serotonin levels are high, insulin and 

serotonin are cosecreted. The secreted serotonin 

then inhibits further insulin release. 

Gradually the secreted serotonin is taken up again by 

the beta cells, until there's more inside the cell than 

outside the cell. Then the cell can secrete more 

insulin.



SEROTONYLATION



Rev Invest Clin. 1999 Sep-Oct;51(5):293-302



CENTRAL SEROTONIC ACTIVITY 

AND INSULIN

Horácek J, Kuzmiaková M, Höschl C, Andĕl M Bahbonh 

R.: Psychoneuroendocrinology. 1999 ;24(8):785-97:. 



IMPACT OF LOW SEROTONIN ON 

ENERGY METABOLISM 

(INSULIN)



HYPERINSULINAEMIE

Kohlehydratstoff-

wechsel und Serotinin 

Mangel-> 

Relativer Hypoglykämie, 

BZ-Dumpings

Symptomatik: 

Kohlehydrathunger

Gewichtszunahme

Energiespeicherung



ZUSAMMENFASSUNG 

SEROTONIN/INSULIN

Insulin/Cortisol

Serotonin



5hT kontrolliert Schildrüsenaktivität

Schilddrüsen-

aktivität

Serotonin

(5HT)



5-HT AKTIVATVIERT 5- DEJODINASE





HYPOTHYREOIDISMUS UND 5 HTP



T3 erhöht  5HT-Aktivität



SYMPATIKOTONE IMMUNOLOGIE
-VEREINFACHTES MODELL-

Inflammation= TH1 
Immunstimmulation

Antiinflammative
TH2 Antwort

Muss et al 2014



Stress und Entzündung



VNS PROTECTS FROM 

PERIPHERIAL VASCULAR INSULT



VAGALE (CHOLINERGE) STIMMULATION

WIRKT ANTIINFLAMMATIV

Choline attenuates immune inflammation and 

suppresses oxidative stress in patients with asthma.

Mehta AK, Singh BP, Arora N, Gaur SN.

Immunobiology. 2010 Jul;215(7):527-34.



ENTZÜNDUNGEN UND STRESS HEMMEN 

SEROTONIN-METABOLISMUS
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KYNUREINSYNTHESE UND ZELLULÄRE 

IMMUNITÄT

90% des enteralen Tryptophans wird für die 

Kynureinsynthese verwendet. 

Moduliert die zelluläre (TH1) Immunität

Bei chronischem Virusload, z.B. chronische 

Herdentzündung, NMU, Autoimmunerkrankungen-> 

Aktivierung der zellulären Immunität-> Steigerung des 

Kynureinbedarfs-> 

 relativer Tryptophanmangel !!!
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PARASYMPATHIKTONER

ANTI-STRESS FAKTOR SEROTONIN

 Die Vulnerabilität gegenüber Stress nimmt unter Tryptophan-

Mangel deutlich zu(Firk et Markus 2008). 

 Erklärung:

Tryptophan  5TP-> Serotonin

(„Glückshormon“)
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NEGATIVE CORRELATION 

OF HISTAMIN AND SEROTONIN



Serotonin

Inflammation

(Histamin)

INTERACTION 

INFLAMMATION & SEROTONIN



WECHSELWIRKUNG 

NEUROENDOKRINOIMMUNOLOGIE

ZNS

ENDOKRINUMIMMUNSYSTEM



MODERNE LABORDIAGNOSTIK HILFT 

ZUR DIFFERENZIERUNG IM 

KLINISCHEN ALLTAG

Quantitative Bestimmung akuter 

Stress-Botenstoffe Adrenalin und 

Noradrenalin + Dopamin

Cortisol-Tagesprofil

Serotonin-Stoffwechsel



CORTISOLPROFIL IN VERSCHIEDENEN 

STRESSPHASEN
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MALABSORBTION 

TRYPTOPHAN



FORSCHUNGSANSATZ

Ziel: 

Klinische Differenzierung von Stress , Burnout 

und pyschiatrischer Krankheitsbilder künftig 

unter Einschluss quantitativ messbarer 

neurovegativer Funktionsparameter.

Korrelation mit bislang etablierten Kriterien?



RESUMEE

NEUROENDOKRINOIMMUNOLOGISCHE

ASPEKTE DES STRESS/BURNOUT

 Chronischer Stress und konsekutiver Burnout stellen eine 

pyschovegeative Adaption des Organismus unter Einschluss 

verschiedener Ogransysteme dar.

 Die Prävention/Therapie sollte daher integrative Konzepte 

berücksichtigen, die eben auf diesen verschiedenen Ebenen 

(neuronal, endokrin und Immunsystem) interagieren.

 Pyschopharmaka erfüllen diese Forderung nicht!



Neue  Präventionsstrategien ?

 Medikamente haben keine  periphere  

neurotrope Effekte

 Unterschiedliche %HT Rezeptoren 

zwischen ZNS und Körperperipherie



UAW´s 

Serotoninwiederaufnahmehemmer (SSRI)

Appetitlosigkeit, Übelkeit, 
Erbrechen und Durchfall

Gastrointestinale Blutungen 
Risiko 2x

ASS 4x

In Kombi mit NSAR 9x

Kellner: Antidepressiva 
können den Magen zusätzlich 
angreifen. MMW-Fortschr. 
Med Nr. 51–52/2009 (151. 
Jg.)

Gastrointestinal
Erektionsfähigkeit, 
Ejakulationsstörungen, 
Orgasmusschwierigkeiten, 
passagere Abnahme der 
Spermienqualität[

A. Opbroek et. al.: Emotional 
blunting associated with
SSRI-induced sexual 
dysfunction. Do SSRIs inhibit
emotional responses? 
International Journal of
Neuropsychopharmakology
(2002), 5, S. 147–151. 

Sexualleben
Karies

Mundtrockenheit

E. Bassuk, S. Schoonover: 
Rampant dental caries in the
treatment of depression. In: J 
Clin Psychiatry. 39, Nr. 2, 
1978, 

Zannprobleme
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Citalopram erhöht das Suicidrisiko 15 x ???

Fergusson, S. Doucette, K. C. Glasset et al.: Association between suicide attempts and selective 

serotonin reuptake inhibitors: systematic review of randomised controlled trials. In: BMJ (Clinical 

Research Ed.). 330, Nr. 7488, Februar 2005, S. 396. 



AMITRYPTILIN BLOCKIERT 

STOFFWECHSEL UND MACHEN UNFIT



INS GLEICHGEWICHT BRINGEN
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STRESS UND NUTRITIVE MEDIZIN 

ALTBEKANNTE ÜBERLEGUNGEN NEU 

AUFGELEFT



NEUOTRANSMITTER MANGEL BEIM 

BURNOUT?

Internationale Gesellschaft 

für angewandte Präventionsmedizin

I-GAP

IN HUMANS



5 HT UND ZENTRALE SEROTONIN-

WIRKUNG

Tryptophan
5 HT in 
Serum

zNS
Serotonin 

Produckion



SEROTONIN

PERIPHERIE UND ZENTRAL

 Sythesis rate of Serotonin in  Cerebrum depends on nutrtional 

Tryptophan supply

 CH consumption -> Insulin release-> Increase of metabolte 

Tryptophan  (= Serotonin Precursor) -> Serotonin synthesis 

R. J. Wurtman, J. J. Wurtman: Brain serotonin, 

carbohydrate-craving, obesity and depression. In: 

Obesity Research. 3 Suppl 4, 1995, S. 477S–480S,



ANTI-STRESS-ERNÄHRUNG?
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TRYPTOPHAN REICHE ERNÄHRUNG FÜHRT ZU 

SEROTONINANSTIEG IM TIERVERSUCH 

Acta Histochem. 2013 Sep 23
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TRYTOPHAN SUPPLEMENTIERUNG 

UND EMOTIONEN
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PERIPHERE 

TRYPTOPHANVERSORGUNG UND 

NERVENSYSTEM
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TRYPTOPHAN REICHES ESSEN?

Die Umwandlung von Tryptophan in 5-

Hydroxythryptophan und schließlich in 5-

Hydroxytryptamin (Serotonin) im ZNS ist durch 

exogene Zufuhr von Tryptophan stimulierbar. 

Notwendige Voraussetzung für eine 

ausreichende Serotoninsynthese im Gehirn 

scheint ein stetiges Angebot von freiem 

Tryptophan an der Blut-Hirn-Schranke zu sein. 

Walderhaug et al. 2007, Schweighofer et al. 2008
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AMINOSÄUREN AUSWAHL WICHTIG 

FÜR DIE SEROTOINSYNTHESE

Für die Auswahl von Tryptophanreichen 

Lebensmitteln ist nicht die absolute 

Inhaltsmenge entscheidend sondern das 

Verhältnis von Tryptophan zu anderen 

Aminosäuren wie den verzweigkettigen AS 

und Leucin und Phenylalanin…

Internationale Gesellschaft 

für angewandte Präventionsmedizin



TRYPTOPHAN REICHE  

LEBENSMITTEL

Joanne Holden, Nutrient Data Laboratory, Agricultural Research Service. "USDA National

Nutrient Database for Standard Reference, Release 22 United States Department of Agriculture. 2009. Source Wikipedia
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TRYPTOPHANGEHALT IN 

LEBENSMITTEL

Joanne Holden, Nutrient Data Laboratory, Agricultural Research Service. "USDA National 

Nutrient Database for Standard Reference, Release 22 United States Department of 

Agriculture. 2009. Source Wikipedia
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TRYPTOPHAN RICH FOOD

Griffonia simplicifolia
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GRIFFONIA PHARMAKOLOGISCHE 

DATEN

Nach oraler Verabreichung wird L-5-

Hydroxytryptophan zu 50-85 % in den systemischen 

Kreislauf aufgenommen. 

Hier liegt es zu etwa 60 % an Plasmaproteine 

gebunden vor.

Es wird fast vollständig zu Serotonin metabolisiert und 

in Form von 5-Hydroxyindolylessigsäure über den Urin 

ausgeschieden. 

Plasmahalbwertzeit beträgt ca. 2 bis 7 Stunden.

Westenberg HG, Gerritsen TW, Meijer BA, van Praag HM: Kinetics of l-5-

hydroxytryptophan in healthy subjects. In: Psychiatry Res. 7, Nr. 3, Dezember 1982, S. 373–385 
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5 HT stärkt den ParamsypatHikus



STOLPERSTEINE 

TRYPTOPHANTHERAPIE



EIWEISS SHAKES IM FITNESS 

CENTRUM NICHT BEI DEPRESSIONEN

Der Konsum von 

zusätzlichen

Eiweissnahrung führt 

möglicherweise 

anteilig zu erhöhten 

Phenylalanin und 

Leucinspiegeln die 

in Wechselwirkung 

mit Tryptophan treten 

können.
Internationale Gesellschaft 
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PHENYLALANIN UND SEROTONIN

Die Aminosäure Phenylalanin blockiert 

Serotonin Produktion, durch Behinderung der 

5-Hydroxy-L-Tryptophan Decarboxylase 

(macht aus 5HT-> Serotonin)

Steigerung der Proteinzufuhr erhöht 

anteilig den Phenylalninspiegel im 

Blut!!!
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LEUCIN UND SEROTONIN

Erhöhter Proteinverzehr erhöht den 

Leucinspiegel im Blut.

Leucin steigert die Tryptophan-

pyrrolase, welche Tryptophan irevesible 

abbaut. 

Leber kann Leucin nicht abbauen, dies 

kann nur die Muskulatur
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SEROTONIN SYNTHESE

Stress, Insulin-

resi stenz+

Vitamin-B6-

und Mg-Mangel

HEMMENOLOGIE



STRESS REDUZIERENDE 

WIRKSTOFFE?

Wirkstoff Wirkung

Rhodiola Tyrosol und Rosavin Entspannend

Catuaba Catuabine A, B und C Anregend, 

Antidepressiv

Yamswurzel Diosgenin Progesteronähnlich

Tyrosin L-Tyrosin Katecholaminsynthese: 

Dopamin, Adrenalin,

Noradrenalin,Thyroxin

Vitamin B6 Pyridoxin 5 Phosphat Aufbau Serotonin

Abbau Histamin

Vitamin B3 Niacin NADPH Vorstufe, 

Hemmung des 

Tryptophanabbaus
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PYRIDOXIN UND STOFFWECHSEL



PYRIDOXIN 5 PHOSPHAT

Hinrichs, D. Handbuch der Nähr-und Vitalstoffe Constantia Verlag 2005 4. Auflage
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URSACHEN FÜR EINEN B6-MANGEL

 Verschiedene  Medikamente wie z.B. die oralen Kontrazeptiva ––, 

Antihypertensiva (z.B.Hydralazin), und Penicillamin reduzieren 

Vitamin B6 im Körper

 Cage Effekt:  Ausscheidung von Vitamin B6 über die Nieren ird 

durch die ansonsten empfohlene Aufnahme von Belaststoffen 

zusätzlich verstärkt. Ballaststoffe können nämlich Vitamin B6 als 

Gel „cage effect“ vermehrt binden und es zur Nierenausscheidung 

forcieren.
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NIACIN UND TRYPTOPHAN

Niacin hemmt den Tryptophanabbau 

(Enzym Tryptophanpyrrolase) und 

trägt damit zur Stabilisierung des 

Tryptophanpools im Körper bei. 
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DIFFERENTIALDIAGNOSE CFS/ME

 Ausschlussdiagnose

 Komplexe körperlich lähmende Erschöpfung, Verschlimmerung 

nach Anstrengung, Schmerzen und kognitive Probzessen. 

Carruthers BM et al. Chronic Fatigue Syndrome: Clinical Working 

se Definition, Diagnostic and Treatment Protocols J 

CFS 2003 11 (1) 7-116



CHRONISCHES 

ERSCHÖPFUNGSSYNDROM (CFS/ME)
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NITROSATIVER STRESS  UND 

MITOCHONDRIOPATHIE
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CFS/ME

EMPFOHLENE WIRKSTOFFE

Wirkstoff Wirkung

Curcurma

Coenzym 10

Diferuloylmethan; pflanzliche 

Polyphenole. 

Antiinflammativ und 

Hämoxygenase-1 (HO-1)bildend 

Elektronen- und Protonen-

Überträger zwischen dem Komplex 

I bzw. Komplex II und dem 

Komplex III der Atmungskette. 

Coenzym der oxidativen 

Phosphorylierung, 

Methyl B12 Methylcobalamin Reduziert Nitrostress

Vitamin B5 Pantothensäure

Pantoinsäure und β-Alanin 

Aufbau Acetyl COA und 

Acetylcholin (Vagus)

Acetyl-Carnithin Carnithin ß-Oxidation der Fettsäuren in 

Mitochondrien



CURCUMIN UND MITOCHODRIOPATHIE
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ACETYL L-CARNTHIN

Acetyl-L-Carnitin fördert während der 

Fettsäureoxidation die Aufnahme von 

Acetyl-CoA in die Mitochondrien, es 

steigert die Acetylcholin-Produktio
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METHYL-COBALAMIN UND 

NITROSATIVER STRESS

Methylcobalamin ist eine der beiden bioaktiven 

Coenzym-Formen von Vitamin B12, die unser Körper 

wirklich benötigt. 

Nur Methylcobalamin und Adenosylcobalamin können 

direkt eine gesundheitliche Wirkung entfalten – alle 

anderen Formen von Vitamin B12 müssen vom Körper 

erst in Methylcobalamin oder Adenosylcobalamin 

umgewandelt werden, um als Coenzyme im Körper 

aktiv werden zu können.

Internationale Gesellschaft 

für angewandte Präventionsmedizin



WIRKUNG METYL-COBALAMIN

Es reaktiviert die Folsäure,

macht das gefährliche Homcystein 

unschädlich und

bildet eine Vorstufe des wichtigen S-

Adenosylmethionin.
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Neue Wirkstoffkombination AUF DEM 

PRÜFSTAND DER STRESS-Prävention 

www.lifeprevent.eu



INS SCHLEUDERN GEKOMMEN?



STEHEN DIE HAARE 

ZU BERGE?



ENTSTRESSEN- ZEIT SICH NEHMEN



WERDEN SIE MITGLIED IM NETZWERK 

PRÄVENTIONSMEDIZIN
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WÜNSCHE ein stressfreies WE



KONTAKTDATEN 

CLAUS MUSS

www.i-gap.org

http://www.i-gap.org
http://www.praxis-dr-muss.de

