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Die heilenden Aspekte
von Oxytocin

Oxytocin löst eine Vielzahl von Anpassungen aus,

um die Physiologie und das Verhalten der Mütter und

des Fetus/Neugeborenen zu verbessern. Es regt das

Wachstum an, verringert das Schmerz-, Stress- und

Entzündungsniveau, fördert das Wohlbefinden und

stimuliert die soziale Interaktion und die Bindung
zwischen Mutter und Fetus/Neugeborenem.

TEXT:
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Oxytocin
ist ein neun Aminosäuren

langes Polypeptid, das in zwei

spezifischen Zellgruppen im

Hypothalamus produziert wird, dem

supraoptischen (SON) und dem paraventrikulären

Nukleus (PVN). Oxytocinhaltige
Neuronen erreichen den Hypophysenhin-

terlappen, wo es in den Kreislauf freigesetzt

wird, um seine Wirkung auf die Uteruskontraktionen

und den Milchausstosszu entfalten.

Darüber hinaus gelangen oxytocinerge

Nerven aus dem PVN zu wichtigen
regulatorischen Stellen im Gehirn. Dort lösen sie

mehrere Mechanismen aus, die den Frauen

helfen, sich sowohl aus psychologischer als

auch aus physiologischer Sicht an die

Mutterschaft anzupassen.

Das

Mutterhormon

Früher wurde Oxytocin ausschliesslich als

«Wehen- und Stillhormon» betrachtet.
Tatsächlich wird Oxytocin seit mehr als 60 Jahren

klinisch eingesetzt, um Wehen einzulei-

Oxytocin übt jedoch noch

eine Vielzahl anderer

Wirkungen aus, wie z. B.

die Reduzierung von Stress,

die Verlangsamung von

Entzündungsprozessen

und die Senkung der

Schmerzempfindlichkeit.

ten und zu verstärken, Blutungen nach der

Geburt zu stoppen und den Milchausstoss

beim Stillen zu stimulieren.

Im Rahmen von Forschung wurde festgestellt,

dass Oxytocin auch «mütterliches

Verhalten» stimuliert. Das heisst, es löst

eine Reihe von Handlungen aus, die typisch

für Säugetiere sind, wenn sie sich um ihre

Nachkommen kümmern. Zu diesen

Verhaltensweisen gehören Säugen, das Versorgen

mit Körperwärme, Nähe, Pflege und die

Interaktion mit ihrem Nachwuchs. Darüber

hinaus hilft Oxytocin den Müttern, ihre

Neugeborenen zu schützen. Dies tun sie, indem

sie Nester bauen und den Nachwuchs im

Falle einer Bedrohung verteidigen. Wohl

deshalb wurde Oxytocin als «Mutterhormon»

bezeichnet.

Wie im Folgenden dargestellt wird, kommen

einige Ausprägungen dieser mütterlichen

Anpassungen auch bei Menschen vor.

Liebeshormon/

Gesundheitshormon

Das Wissen über Oxytocin vertiefte sich und

es wurde beobachtet, dass es die soziale

Interaktion und die Bindungsfähigkeit bei

Personen jeden Alters und jeden
Geschlechts anregt. Es wurde nun als soziales

Hormon oder «das Hormon der Liebe»

bezeichnet.

Oxytocin übt jedoch noch eine Vielzahl

anderer Wirkungen aus, wie z. B. die Reduzierung

von Stress, die Verlangsamung von

Entzündungsprozessen und die Senkung

der Schmerzempfindlichkeit. Es stimuliert

Prozesse, die mit Erneuerung, Wachstum

und Heilung verbunden sind und verbessert

die Funktion bestimmter Aspekte des

Immunsystems. Daher ist es vielleicht

angemessener, Oxytocin als das «Hormon der

Gesundheit» zu bezeichnen.

Im Folgenden wird ein kurzer Überblick

überdie Wirkungdes Hormons während der

verschiedenen Phasen der weiblichen

Fortpflanzunggegeben.

Die Tatsache, dass der Fötus sein eigenes

Oxytocin produziert, ist nicht so allgemein
bekannt, deshalb wird die Rolle des
Botenstoffes im Fetus ebenfalls beschrieben.

Oxytocin in

der Schwangerschaft
Bereits während der Schwangerschaft führt
der steigende Östrogenspiegel zu einer
Erhöhung des weiblichen Oxytocinspiegels.
Zudem nimmt die Aktivität der Oxytocinre-
zeptoren sowohl in der Gebärmutter als

auch im Gehirn zu. Auf diese Weise werden
die Muskeln in der Gebärmutter empfindli¬

cher für Oxytocin. Der steigende Oxytocin-

spiegel trägt zusammen mit der erhöhten

Empfindlichkeit der Oxytocinrezeptoren

später dazu bei, den Prozess der Geburt
einzuleiten.

Die erhöhte Oxytocinaktivität im Gehirn

hilft der Mutter, sich an die Mutterschaft

anzupassen, sowohl aus psychologischer als

auch aus physiologischer Sicht.

Die Frauen werden während der

Schwangerschaft sensibler und offener und ihre

Fähigkeit, mit anderen Menschen zu interagie-

ren, nimmt zu. Das wiederum verbessert

ihre Möglichkeiten eine gute Beziehung zum

Vater, zu anderen Familienmitgliedern und

natürlich zum Baby aufzubauen.

Energie für
das Wachstum

Während der Schwangerschaft treten einige

wichtige physiologische Veränderungen auf.

Eine davon ist die Verschiebung der Funktion

des autonomen Nervensystems: der

parasympathische/vagale Tonus nimmt zu

und der sympathische Tonus nimmt ab.

Die erhöhte Funktion des vagalen Nervs,

der den Magen-Darm-Trakt innerviert, führt
zu einer verbesserten Absorption und

Verstoffwechselung der aufgenommenen

Nahrung, was wiederum die Nutzung der Kalorien

optimiert.
Gleichzeitig wird die Aktivität im sympathischen

Nervensystem verringert, was z. B. zu

einem niedrigeren Blutdruck führt. Diese

Effekte sind zu Beginn der Schwangerschaft
besonders deutlich und fallen oft mit der

Zeit der morgendlichen Übelkeit zusammen,

die in der Tat zu einem grossen Teil das

Ergebnis der schnell eintretenden Veränderung

der Balance zwischen sympathischem
und parasympathischem/vagalem Tonus

aufgrund der erhöhten Oxytocinaktivität
ist.

Der Sinn dieser Verschiebung im Gleichgewicht

des autonomen Nervensystems ist es,

Müttern und Babys beim Überleben zu helfen,

indem der Zugang zu Energie für das

Wachstum des Ungeborenen maximiert

wird. Nahrung ist und war nicht immer im

Überfluss vorhanden. Die Anpassungen im

Zusammenhang mit der Schwangerschaft

entstanden, um in Fällen von geringer
Energieversorgung kompensierend einzugreifen.
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Oxytocinhaushalt
des Fötus

Der Fötus hat sein eigenes Oxytocin und

dieses wird intrauterin schon sehr früh
produziert. Oxytocin fördert höchstwahrscheinlich

das Wachstum und die Entwicklung

der sozialen Kompetenz des Fötus.

Stimulation der

Uteruskontraktionen

Oxytocin ist dafür bekannt, dass es die

Uteruskontraktionen während der Geburt

stimuliert. Es wird während der Wehen in Pulsen

mit zunehmender Amplitude und

Berührung und Zuwendung

tragen zur Ausschüttung

von Oxytocin bei, was

wiederum dessen

schmerzlindernde und entspannende

Wirkung verstärkt.

Frequenz freigesetzt. Der grösste Peak von

Oxytocin tritt im Zusammenhang mit der

Geburt auf. Die Ausschüttung wird zum Teil

durch den Druck gesteuert, den der Kopf

des Neugeborenen auf den Gebärmutterhals

und die Vagina ausübt. Dabei werden

sensorische Nerven stimuliert (Ferguson-

Reflex), die eine starke Hormonantwort
bewirken. Ausserdem wird Oxytocin während

der Geburt im Gehirn der Mutter freigesetzt,

was das Schmerzempfinden der Mutter

verringert und sie weniger ängstlich und

gestresst macht.

Es regt auch ihren Wunsch nach Kommunikation

an. Das hilft der Frau in den frühen

Phasen der Wehen Verwandte und Freunde

zu kontaktieren und sie überdas Geschehen

zu informieren.

Später im Geburtsprozess wird sie Freunde

oder das Personal um Nähe und Unterstützung

bitten. Berührung und Zuwendung

tragen zur Ausschüttung von Oxytocin bei,

was wiederum dessen schmerzlindernde

und entspannende Wirkung verstärkt.

Gegen Ende der Geburt aktiviert Oxytocin
auch das Belohnungssystem und die Dopa-

minausschüttung, wodurch sich die Gebä¬

rende glücklich und freudig fühlt, was zum

Prozess der Bindung an das Neugeborene

beiträgt.

Das Baby

unter der Geburt

In Verbindung mit den Wehen steigt der

Oxytocinspiegel auch beim Kind an. Die

Hormonantwort ist dabei nach vaginaler
Geburt stärker als nach Kaiserschnitt. Dies

deutet darauf hin, dass Uteruskontraktionen

auch beim Neugeborenen die Oxytocin-

freisetzung beeinflussen. Möglicherweise

geschieht das, indem die Wehen Druck auf

die Haut ausüben und dadurch sensorische

Nerven aktiviert werden, die wiederum die

Hormonausschüttung auslösen.

Oxytocin hat im Fetus eine schmerzlindernde

Wirkung während der Wehen inne und

trägt durch sein stark entzündungshemmendes

Potential zum Schutz vor Schäden

durch Hypoxie bei.

Von Anfang gilt
«skin to skin»

Während des Bondings mit dem Neugeborenen

steigt die mütterliche Oberkörper-
und Brusttemperatur an und beginnt zu

pulsieren. Diese pulsierende Temperatur
fördert die Oxytocinausschüttung beim

Neugeborenen. Das Neugeborene beginnt

zur mütterlichen Brust zu krabbeln, um mit
dem Stillen zu beginnen.
Während dieses engen Haut-zu-Haut
Kontakts werden sowohl bei der Mutter als auch

beim Baby sensorische Nerven in der Haut

aktiviert, die bei beiden mit einer

Oxytocinausschüttung verbunden sind. Infolgedessen

werden mit Oxytocin verbundene

physiologische Effekte induziert, wie z.B.

die Verringerung von Schmerz und Entzündung,

sowie eine tiefgreifende und schnelle

Senkung des Stressniveaus.

Zudem werden mit Wachstum verbundene

Verdauungs- und Stoffwechselfunktionen

als Folge einer erhöhten Aktivität in den pa-

rasympathischen/vagalen Nerven aktiviert.
Aus psychologischer Sicht werden die soziale

Interaktion erhöht, das Angstniveau
gesenkt und Gefühle von Wohlbefinden und

Freude gefördert. Die mit Oxytocin verbundene

Steigerung der sozialen Interaktion
und des Wohlbefindens zusammen mit dem

verringerten Stressniveau tragen dazu bei,

die Entwicklung einer sicheren Bindung
zwischen Mutter und Neugeborenem zu

ermöglichen.
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Langfristige

Auswirkungen
Die durch intensiven Haut-zu-Haut Kontakt

unmittelbar nach der Geburt ausgelösten
Abläufe haben nicht nur Auswirkungen auf

die ersten Lebenstage und Wochen. Sie können

in Langzeiteffekte übergehen, die noch

viele Jahre später - möglicherweise ein

Leben lang - beobachtet werden können. Diese

langfristigen Auswirkungen reflektieren

verschiedene Aspekte der verbesserten
sozialen Interaktion und des verringerten
Stressniveaus. Es wird vermutet, dass sie

direkt oder indirekt durch Oxytocin
gesteuert werden.

Tierstudien zeigen zudem auf, dass Langzeiteffekte

durch epigenetische Mechanismen,

d.h. Veränderungen in der Funktion von

Genen, gelenkt werden könnten. Die Existenz

epigenetischer oxytocinverknüpfter
Mechanismen im Zusammenhang mit Geburt

und die Langzeiteffekte des postpartalen
Haut-zu-Haut-Kontaktes beim Menschen,

müssen erst noch nachgewiesen werden.

Das Motto heisst:

«still and chill»

Stillen ist eine der am besten beschriebenen

«Oxytocin»-Situationen. Das Saugen

stimuliert sensorische Nerven in der Mamille

und der Brust, die zu den oxytocinpro-
duzierenden Zellen im Gehirn weiterleiten.

Als Reaktion darauf werden Hormonpulse
in den Kreislauf der Mutter freigesetzt. Diese

Oxytocinspitzen bewirken den Milchaus-

stoss durch Kontraktion der Muskeln, die die

Alveolen in der Brustdrüse umgeben.

Oxytocin wird im Gehirn der Frau aber auch

freigesetzt, um eine Vielzahl von psychischen

und physiologischen Anpassungen zu

bewirken. Die Mütter sind während des

Stillens weniger ängstlich, weniger aggressiv
und sozial aufgeschlossener. Ihr Stressniveau

wird gesenkt und sowohl der Cortisolspiegel

als auch der Blutdruck sinken.

Ausserdem wird der Vagusnerv aktiviert, um die

Verdauungs- und Stoffwechselfunktionen

zu fördern, wodurch die mütterliche Kapazität

für die Milchproduktion und das Stillen

optimiert werden. Oxytocin stimuliert auch

die Ausschüttung von Prolaktin und fördert

so die Milchproduktion.
Das Stillen kann wie der Haut-zu-Haut-Kon-

takt zu Langzeiteffekten führen, die mit

Oxytocin zusammenhängen. Je mehr Kinder

eine Frau hat und je länger diese gestillt
sind, desto besser ist sie viele Jahre später
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vor Diabetes und einigen Arten von Herz-

Kreislauf-Erkrankungen wie Schlaganfall,

Herzinfarkt, Bluthochdruck geschützt.

Das

Neugeborene

Das Saugen induziert die Freisetzung von

Oxytocin beim Baby. Jedes Mal, wenn es an

der Brust trinkt, werden verschiedenste

Aspekte des Oxytocinsystems aktiviert:

beruhigende und Anti-Stress-Effekte,
soziales und interaktives Verhalten und

Prozesse, die mit dem Wachstum zusammenhängen.

Mangel

an Oxytocin
Es gibt einige Situationen, in denen dieses

oxytocinbezogene Wirkmuster nicht voll

zur Entfaltung kommen kann. Wenn das

Baby per Kaiserschnitt geboren wird,
insbesondere bei primärem Kaiserschnitt, wird

wenig oder kein Oxytocin durch

Wehentätigkeit freigesetzt. Wenn Neugeborenen
nach der Geburt kein Haut-zu-Haut-Kontakt

ermöglicht wird, entwickelt sich der damit

verbundene Oxytocineffekt nicht. Wenn

eine Mutter nicht stillt, ist sie auch nicht der

wiederholten Oxytocinexposition ausgesetzt,

die während dem Stillen auftritt.
Bei einer vaginalen Geburt können manche

Aspekte der Oxytocinfreisetzung durch die

Verabreichung von Schmerzmitteln gestört
werden. Eine Epiduralanalgesie kann

beispielsweise die Funktion der Nerven hemmen,

welche die Hormonausschüttung
stimulieren und den «Ferguson-Reflex»
auslösen.
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Spektrum.

Verschiedene Arten von Umweltstressoren

oder mütterlicher, psychischer Stress können

die Oxytocinfreisetzung und die damit

verbundenen Effekte während der Geburt

und des Stillens hemmen.

Primärer Mangel
wieder ausgleichen

Einige der negativen Effekte, die durch

einen elektiven Kaiserschnitt oder eine

Epiduralanalgesie induziert werden, scheinen

sich während des Stillens zu normalisieren.

Offenbar kann das während des Stillens

freigesetzte Oxytocin den primären Mangel

wieder ausgleichen.

Darüber hinaus helfen die Anwesenheit von

unterstützenden Menschen/Personal, zusätzliche

Zeiten mit Haut-zu-Haut-Kontakt und

Babymassage dabei, die mit Oxytocin
verbundenen Effekte wiederherzustellen.

Wirkmuster

von Oxytocin

Oxytocin hat spezifische Effekte während

der Wehen und des Stillens. Darüber hinaus

löst Oxytocin aber ein sich wiederholendes

Wirkmuster während Schwangerschaft,
Geburt, Bonding und Stillen aus. In all diesen

Situationen werden sozial-interaktive

Verhaltensweisen stimuliert und das Wohlbefinden

wird gefördert. Angst-, Schmerz- und

Stresslevel werden gesenkt und

wachstumsbezogene Prozesse werden gesteigert.
Deshalb ist es von äusserster Wichtigkeit,
dass Frauen und Kinder die bestmöglichen

Erfahrungen während Schwangerschaft,

Geburt und Stillzeit haben. ®

Gekürzter und aktualisierter Zweitabdruck des Artikels
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