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endogene psychosen diagnostik basissymptome und b

Endogene Psychosen stellen eine komplexe Gruppe von psychischen Stérungen dar, die durch ihre
inneren Ursachen gepragt sind. Die Diagnostik dieser Erkrankungen erfordert eine sorgféltige
Beurteilung der Basissymptome sowie weiterer diagnostischer Kriterien, um eine prazise
Unterscheidung zu erméglichen. In diesem Beitrag werden die wichtigsten Aspekte der Diagnostik
endogener Psychosen sowie die charakteristischen Basissymptome und deren Bedeutung
ausfuhrlich erlautert.

Was sind endogene Psychosen?

Endogene Psychosen sind psychische Erkrankungen, die in der Regel ohne offensichtliche externe
Ursachen auftreten. Sie zéhlen zu den klassischen Schizophrenie-Spektrum-Stérungen und
umfassen verschiedene Diagnosen wie Schizophrenie, schizoaffektive Stérungen und andere
psychotische Stérungen. Der Begriff ?endogen? weist darauf hin, dass die Ursachen primar im
Inneren des Organismus zu suchen sind, im Gegensatz zu exogenen Psychosen, die durch aul3ere
Faktoren wie Drogenkonsum oder Trauma ausgeldst werden.

Diagnostische Grundlagen der endogenen Psychosen

Die Diagnostik endogener Psychosen basiert auf einer umfassenden klinischen Untersuchung, die
folgende Kernbereiche umfasst:

1. Anamnese und Patientenbefragung

- Frihere psychische Erkrankungen

- Familiengeschichte psychischer Erkrankungen
- Entwicklung der Symptome Uber die Zeit

- Soziale und berufliche Funktionen

- Substanzgebrauch

2. Klinische Beobachtung
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- Verhalten und AuBerungen des Patienten
- Affektive Reaktionen

- Gedankenablauf

- Bewusstseinslage

3. Einsatz standardisierter Diagnostikinstrumente

- ICD-10/ICD-11 Kriterien
- DSM-5 Diagnostik
- Psychopathologische Skalen

Die Kombination dieser Ansatze erlaubt eine differenzierte Einschatzung und stellt die Grundlage fir
die Diagnosestellung dar.

Basissymptome endogener Psychosen

Die charakteristischen Basissymptome sind zentrale Merkmale, die in der Diagnostik eine
besondere Rolle spielen. Sie sind meist persistent und pragen das klinische Bild der Erkrankung
malfdgeblich.

1. Denkstorungen

Denkstérungen sind haufig das erste Anzeichen einer endogenen Psychose. Sie manifestieren sich
in verschiedenen Formen:

- Gedankenzerfall: Unzusammenhangende, sprunghafte Gedanken, die schwer nachvollziehbar
sind.

- Wahnvorstellungen: Feste Uberzeugungen, die trotz gegenteiliger Evidenz aufrechterhalten
werden.

- Gedankenentzug: Das Gefluhl, dass Gedanken vom AulR3en beeinflusst oder entzogen werden.

- Gedankenlautwerden: Das Erleben, eigene Gedanken als von aul3en kommend
wahrzunehmen.

2. Wahrnehmungsstoérungen

Diese Storungen sind ebenfalls zentrale Merkmale:

- Halluzinationen: Sinneswahrnehmungen ohne auf3eren Reiz, meist akustisch (z.B.
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Stimmenhoren).
- lllusionen: Fehlinterpretationen realer Sinnesreize.

3. Affektive Stdérungen

- Eingeschréankte oder unangemessene emotionale Reaktionen
- Affektverflachung oder -schwéche
4. Antriebs- und Psychomotorikstorungen
- Antriebsarmut
- Unruhe oder Agitation
5. Sozialer Rickzug und Beeintrachtigung der Alltagsfunktion
- Ruckzug aus sozialen Kontakten

- Vernachlassigung der personlichen Hygiene

Weitere wichtige diagnostische Aspekte

Neben den Basissymptomen sind auch folgende Faktoren bei der Diagnostik relevant:

1. Verlauf und Chronifizierung

- Frihe Phasen mit akuten Symptomen
- Dauer und Persistenz der Symptome
- Haufige Ruckfalle

2. Differenzialdiagnostik
- Abgrenzung zu affektiven Stérungen
- Substanzinduzierte Psychosen

- Organische Ursachen (z.B. neurologische Erkrankungen)

3. Neuropsychologische Tests

Vol. 2025, Issue 11
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- Gedéachtnisleistungen
- Exekutive Funktionen
- Aufmerksamkeit und Konzentration

4. Bildgebende Verfahren

- MRT oder CT zur Ausschluss organischer Ursachen
- Funktionelle Bildgebung bei Bedarf

Diagnostische Kriterien nach ICD-10 und DSM-5

Die offiziellen Klassifikationssysteme bieten klare Kriterien, um endogene Psychosen zu
diagnostizieren:

ICD-10 (F20-F29)
- Hauptkriterium: Vorliegen von Halluzinationen, Wahnideen, Denkstérungen

- Dauer: Mindestens 1 Monat
- Ausschluss organischer Ursachen oder Substanzmissbrauch

DSM-5 (Schizophrenie und andere psychotische Stérungen)

- Zwei oder mehr der folgenden Symptome fur mindestens 1 Monat:

- Halluzinationen

- Wahnvorstellungen

- Desorganisierte Sprache

- Deutliche katatone Symptome
- Negative Symptome

- Signifikante Beeintrachtigung im sozialen oder beruflichen Bereich

Basissymptome im Fokus der Behandlung

Die friihzeitige Erkennung der Basissymptome ist essenziell fir eine effektive Behandlung. Ziel ist
es, die Symptome zu lindern, Rickfalle zu verhindern und die soziale Integration zu fordern.
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1. Antipsychotische Medikamente

- Reduzieren Halluzinationen und Wahn
- Verbesserung der Denkstorungen

2. Psychotherapeutische Ansatze

- Kognitive Verhaltenstherapie (KVT)
- Psychoedukation
- Familienarbeit

3. Soziale und berufliche Rehabilitation

- Unterstitzung bei Alltagsfahigkeiten
- Foérderung sozialer Kontakte

Fazit

Die Diagnostik endogener Psychosen ist ein vielschichtiger Prozess, der eine genaue Beurteilung
der Basissymptome und weiterer klinischer Kriterien erfordert. Das Verstandnis der
charakteristischen Symptome wie Denkstérungen, Wahrnehmungsstérungen und affektive
Veranderungen bildet das Fundament fir eine prazise Diagnose und eine darauf aufbauende
effektive Behandlung. Frihzeitige Erkennung und Intervention kdnnen entscheidend dazu beitragen,
die Lebensqualitat der Betroffenen nachhaltig zu verbessern.

Meta-Beschreibung:

Erfahren Sie alles Wichtige tber die Diagnostik endogener Psychosen, die charakteristischen
Basissymptome und die wichtigsten diagnostischen Kriterien. Ein umfassender Leitfaden fur
Fachleute und Betroffene.

Endogene Psychosen: Diagnostik, Basissymptome und Differenzialdiagnosen ? Ein
Expertentberblick

Die Thematik der endogenen Psychosen gewinnt in der klinischen Psychiatrie und
Psychopathologie zunehmend an Bedeutung. Sie stellen eine komplexe Gruppe psychischer
Erkrankungen dar, die durch eine Vielzahl von Symptomen und diagnostischen Herausforderungen
gekennzeichnet sind. Dieser Artikel bietet eine umfassende Ubersicht (iber die Diagnostik, die
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charakteristischen Basissymptome sowie die Unterscheidung zu anderen psychischen Stérungen,
um Therapeuten, Studierende und Fachéarzte bei der Einschatzung und Behandlung zu
unterstutzen.

Was sind endogene Psychosen?

Endogene Psychosen sind psychotische Erkrankungen, die primér durch innere, biologische
Faktoren bedingt sind. Im Gegensatz zu exogenen Psychosen, die durch &ulRere Einflisse wie
Traumata oder Umweltfaktoren entstehen, gelten endogene Psychosen als priméar neurobiologisch
bedingt.

Kernmerkmale:

- Ursachliche Faktoren: Genetische Disposition, neurochemische Dysregulation,
neuroanatomische Veranderungen.

- Klinisches Bild: Hauptsachlich psychotische Symptome wie Wahn, Halluzinationen,
Denkstérungen.

- Verlauf: Oft chronisch, mit Phasen der Verschlechterung und Verbesserung.

Die wichtigsten Vertreter dieser Gruppe sind Schizophrenie, schizoaffektive Stérungen sowie
andere Formen der wahnhafte Stérungen ohne klare auf3ere Ursachen.

Diagnostik endogener Psychosen: Ein systematischer Ansatz

Die Diagnostik bei Verdacht auf eine endogene Psychose ist komplex und erfordert eine
systematische, multidimensionale Herangehensweise. Ziel ist es, die klinischen Merkmale préazise
zu erfassen, Differenzialdiagnosen zu beriicksichtigen und eine adaquate Behandlungsplanung zu
ermoglichen.

1. Anamnese und Patientengesprach

Die Anamnese bildet die Basis der Diagnostik. Dabei sollten folgende Aspekte besonders beachtet
werden:

- Vorgeschichte: Frihere psychische Erkrankungen, familiare Belastungen, neurobiologische
Risikofaktoren.

- Symptombeschreibung: Zeitpunkt des Symptombeginns, Dauer, Verlauf, begleitende
Symptome.

- Soziale und berufliche Situation: Einfluss auf die Lebensqualitat, Unterstitzungsnetzwerke.
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Wichtig ist, gezielt nach klassischen endogenen Symptomen zu fragen, wie Wahnideen,
Halluzinationen und Denkstérungen.

2. Klinische Untersuchung

Die klinische Untersuchung umfasst:

- Psychopathologischer Befund: Systematische Erfassung der aktuellen psychischen Symptome.

- Neurokognitive Tests: Einschatzung von Aufmerksamkeit, Gedachtnis, exekutiven Funktionen.

- Korperliche Untersuchung: Ausschluss somatischer Ursachen, Nebenwirkungen von
Medikamenten.

3. Diagnostische Instrumente

Es existieren standardisierte Skalen und Instrumente, um die Symptomatik zu bewerten:

- Positive and Negative Syndrome Scale (PANSS): Erfassung positiver und negativer Symptome.

- Brief Psychiatric Rating Scale (BPRS): Gesamtbeurteilung psychotischer Symptome.

- Schizophrenie-Symptom-Assessment (SSA): Speziell fur die Einschatzung schizophrener
Merkmale.

Die Nutzung dieser Instrumente erhdht die Objektivitat und Vergleichbarkeit der Befunde.
4. Bildgebende Verfahren und Labordiagnostik

Zur Abklarung somatischer Ursachen und zur Unterstitzung der Differenzialdiagnose:

- Neuroradiologie: MRT oder CT des Gehirns, um strukturelle Veranderungen auszuschlief3en.

- Laboruntersuchungen: Blutbild, Entziindungsparameter, Stoffwechselwerte, toxikologische
Analysen.

- Liquoruntersuchungen: Bei Verdacht auf organische Ursachen oder Entziindungen.

Basissymptome endogener Psychosen: Das Kernspektrum

Die klinische Prasentation endogener Psychosen basiert auf einer Reihe von sogenannten
Basissymptomen. Diese Symptome sind charakteristisch, kdnnen jedoch variieren und in ihrer
Intensitat schwanken.
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1. Positivsymptome

Positivsymptome beziehen sich auf das Hinzutreten von abnormalen Erfahrungen und
Verhaltensweisen:

- Wahnvorstellungen: Uberzeugungen, die trotz gegenteiliger Evidenz festgehalten werden.
Typische Wahnformen sind Verfolgungswahn, Beziehungswahn, Gro3enwahn.

- Halluzinationen: Sinnestauschungen ohne externe Reize, haufig auditiv (z.B. Stimmenhdren),
aber auch visuell, taktil oder olfaktorisch.

- Formale Denkstérungen: Zerfahrenes, inkoharentes Denken, Gedankenabreil3en,
Gedankenuberlagerung.

2. Negativsymptome
Negativsymptome beschreiben den Verlust oder die Verminderung normaler Funktionen:
- Affektverflachung: Eingeschrankte emotionale Ausdrucksfahigkeit.
- Anhedonie: Verlust an Freude und Interesse.
- Alogie: Sprachliche Verarmung.
- Sozialer Ruckzug: Isolation und verminderte soziale Interaktion.
- Antriebsminderung: Verminderte Motivation und Energie.
3. Kognitive Symptome
Kognitive Defizite sind haufig bei endogenen Psychosen und beeinflussen die Prognose wesentlich:
- Eingeschréankte Aufmerksamekeit.
- Gedachtnisstérungen.
- Schwierigkeiten bei exekutiven Funktionen (z. B. Planung, Problemlésung).

- Beeintrachtigte Flexibilitat im Denken.

4. Weitere Begleitsymptome

Dazu zahlen:

- Schlafstérungen.
- Angst- und Depressionssymptome.
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- Psychomotorische Unruhe oder Verlangsamung.

Unterscheidung der Basissymptome: Endogen vs. Exogen

Ein zentraler Aspekt in der Diagnostik ist die Differenzialdiagnose. Wahrend bei endogenen
Psychosen die Symptome primar neurobiologisch bedingt sind, kbnnen bei exogenen Psychosen
aulRere Faktoren eine grof3ere Rolle spielen.

Wichtige Differenzialmerkmale:

- Verlauf: Endogene Psychosen zeigen oft einen chronischen, progredienten oder rezidivierenden
Verlauf. Exogene Psychosen sind haufig akuter und mit nachweisbaren auf3eren Triggern
verbunden.

- Symptommuster: Bei endogenen Psychosen dominieren Wahn und Halluzinationen, wéahrend
bei exogenen eher dissoziative oder traumabezogene Symptome im Vordergrund stehen.

- Reaktion auf Medikamente: Endogene Psychosen sprechen gut auf antipsychotische
Medikamente an, wobei eine chronische Symptomatik besteht.

Fazit und Ausblick

Die Diagnostik endogener Psychosen erfordert eine sorgfaltige und strukturierte Herangehensweise,
die klinische Erfahrung, standardisierte Instrumente und erganzende Untersuchungen integriert. Das
Verstandnis der Basissymptome bildet die Grundlage fir eine differenzialdiagnostische
Einschéatzung, um zwischen endogenen, exogenen und organischen Ursachen zu differenzieren.

Zukunftige Entwicklungen in der Neurobiologie, Bildgebung und Genetik versprechen, die
Diagnostik weiter zu verfeinern. Fur den klinischen Alltag bleibt jedoch die Kombination aus
grundlicher Anamnese, objektiven Bewertungsverfahren und einer ganzheitlichen Betrachtung der
Patient:innen essenziell. Nur so kann eine adaquate Therapie eingeleitet werden, die die
Lebensqualitéat der Betroffenen nachhaltig verbessert.

Fazit: Die Erkennung der charakteristischen Basissymptome bei endogenen Psychosen ist
entscheidend fir eine prazise Diagnosestellung. Die umfassende Diagnostik, die sich an
standardisierten Verfahren orientiert, ermoglicht eine differenzierte Einschatzung und bildet die
Basis fur eine individuelle und effektive Behandlung.

QuestionAnswer Was sind die typischen Basissymptome bei endogenen Psychosen in der
Diagnostik? Typische Basissymptome bei endogenen Psychosen umfassen Schlafstérungen,
Denkstérungen, Antriebsminderung, sozialer Riickzug und emotionaler Abflachung. Diese
Symptome sind haufig initial und helfen bei der Differentialdiagnose. Wie unterscheiden sich die
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Diagnostikbasis fir endogene Psychosen von anderen psychischen Erkrankungen? Die Diagnostik
bei endogenen Psychosen fokussiert sich auf das Vorhandensein von Grundsymptomen wie
formale Denkstérungen, Halluzinationen und Wahnvorstellungen, die haufig ohne auf3ere Ursachen
auftreten. Im Gegensatz dazu sind bei anderen psychischen Erkrankungen oft spezifischere oder
situativ bedingte Symptome zu beobachten. Welche Rolle spielen Basissymptome bei der
Differenzialdiagnose endogener Psychosen? Basissymptome dienen als entscheidende
Anhaltspunkte, um endogene Psychosen von exogenen oder organischen Psychosen abzugrenzen.
Sie helfen, die Diagnose zu sichern, insbesondere wenn klinische Merkmale unspezifisch sind. Was
versteht man unter der 'B'-Kategorie in der Diagnostik von endogenen Psychosen? Die 'B'-Kategorie
bezieht sich auf die sogenannten Basissymptome in der Diagnostik, die grundlegende und haufige
Symptome wie Denkstorungen, Antriebsminderung und emotionales Abflachen umfassen. Sie sind
zentrale Bestandteile bei der Beurteilung endogener Psychosen. Welche diagnostischen Verfahren
werden eingesetzt, um die Basissymptome bei endogenen Psychosen zu erfassen? Zur Erfassung
der Basissymptome werden standardisierte klinische Interviews, Beobachtungen sowie
psychologische Tests verwendet. Die Anwendung von Skalen wie der Scale for the Assessment of
Negative Symptoms (SANS) kann helfen, die Schwere der Basissymptome zu quantifizieren.

Related keywords: endogene psychosen, diagnostik, basissymptome, b, psychische Stérungen,
Schizophrenie, klinische Diagnostik, Psychopathologie, Symptomatik, Differentialdiagnose

de fysiologie van verdovende acupunctuur

De fysiologie van verdovende acupunctuur

De fysiologie van verdovende acupunctuur betreft de complexe interacties tussen de traditionele
acupunctuurpraktijk en de neurofysiologische mechanismen die pijnstilling en verdoving mogelijk
maken. Al eeuwenlang wordt acupunctuur toegepast om pijn te verminderen en het welzijn te
verbeteren, maar de onderliggende fysiologische processen worden nog steeds onderzocht. Bij
verdovende acupunctuur, ook wel bekend als analgetische of pijnstillende acupunctuur, ligt de focus
op het activeren van het zenuwstelsel om pijnprikkels te moduleren en te onderdrukken. In dit artikel
wordt de werking van verdovende acupunctuur uitgebreid beschreven, inclusief de neurale,
hormonale en biochemische mechanismen die hierbij een rol spelen.

Neurale mechanismen achter verdovende acupunctuur
Activering van afferente zenuwvezels

Een van de basisprincipes van acupunctuur is dat het stimuleren van specifieke acupunctuurpunten
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via naalden de afferente zenuwvezels activeert. Deze zenuwvezels sturen signalen naar het
centrale zenuwstelsel (CZS), wat een cascade van fysiologische reacties op gang brengt.

- A-delta vezels: Geassocieerd met snelle, scherpe pijnprikkels en temperatuur
- C-vezels: Verbonden met langzamere, doffe pijn en brandende sensaties

Stimulatie van deze vezels via acupunctuur beinvioedt de verwerking van pijn in het ruggenmerg en
de hersenen, wat leidt tot de afname van pijnervaring.

Rolle van het ruggenmerg en de dorsale hoorn
De signalen van de geimmobiliseerde acupunctuurpunten worden via afferente zenuwvezels naar

het ruggenmerg gestuurd. In de dorsal horns van het ruggenmerg worden deze signalen verder
verwerkt en kunnen ze worden onderdrukt door interne mechanismen, zoals de poorttheorie van

pijn.
- De poorttheorie stelt dat niet-pijnlijke signalen de doorgang van pijnsignalen kunnen blokkeren
- Acupunctuur stimuleert de afgifte van interne opioiden, die de poort openen of sluiten
Neurotransmitters en neuropeptiden
Stimulatie van acupunctuurpunten activeert diverse neurotransmitters en neuropeptiden die een rol

spelen in pijnmodulatie:

- Endorfines: Endogene opioiden die pijn verminderen en een gevoel van welzijn geven

- Enkelafgeleide factoren (zoals serotonine en noradrenaline): Betrokken bij de versterking
van pijnstilling

- Substantie P en glutamaat: Vaak geassocieerd met pijnprikkels, maar acupunctuur kan de
afgifte ervan moduleren

Deze neurochemische veranderingen vormen de kern van het pijnstillende effect van verdovende
acupunctuur.

Hormonale en biochemische processen
Afgifte van endorfines en andere opioide peptiden

Een belangrijke fysiologische reactie op acupunctuur is de verhoogde productie en vrijgave van
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endorfines, enkefalines en dynorfines. Deze stoffen binden aan opioide receptoren in het centrale
zenuwstelsel, wat leidt tot een aanzienlijke vermindering van de pijnwaarneming.

- De afgifte van endorfines kan minuten tot uren na de behandeling aanhouden
- De niveaus worden vooral verhoogd in de hersenstam en het ruggenmerg
- Het effect wordt versterkt door herhaalde sessies

Hormonale modulatie

Naast neuropeptiden kunnen acupunctuurbehandelingen ook hormonale veranderingen
veroorzaken, waaronder:

- Serotonine: Betrokken bij stemming en pijnregulatie
- Cortisol: Kan worden gereguleerd, wat invloed heeft op ontstekingsreacties en pijn

Deze hormonale veranderingen dragen bij aan het langdurige effect van verdovende acupunctuur,
vooral bij chronische pijnpatiénten.

Ontstekingsreacties en immunomodulatie

Verdovende acupunctuur kan tevens invloed uitoefenen op ontstekingsprocessen via de afgifte van
cytokines en andere mediatoren. Door het moduleren van het immuunsysteem wordt de pijnbeleving
verder verminderd, vooral bij ontstekingsgerelateerde aandoeningen.

- Vermindering van pro-inflammatoire cytokines zoals IL-1? en TNF-?
- Verhoging van anti-inflammatoire cytokines zoals IL-10

Samenvatting van de fysiologische werking

De fysiologie van verdovende acupunctuur is een samenspel van neurologische, hormonale en
immunologische processen. Het stimuleert afferente zenuwvezels die signalen naar het centrale
zenuwstelsel sturen, waar ze worden verwerkt en onderdrukt door verschillende mechanismen. De
afgifte van endogene opioiden en andere neuropeptiden speelt hierbij een centrale rol, samen met
hormonale veranderingen en immunomodulatie. Al deze processen zorgen voor een afname van de
pijnervaring en dragen bij aan de therapeutische effecten van acupunctuur.

Conclusie
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De fysiologie van verdovende acupunctuur bevestigt dat de pijnstillende effecten niet enkel
gebaseerd zijn op traditionele theorieén, maar ook op wetenschappelijk onderzochte
neurofysiologische en biochemische mechanismen. De activatie van zenuwbanen, de afgifte van
endorfines en andere neuropeptiden, en de hormonale en immunologische reacties vormen samen
de basis voor de effectieve pijnbestrijding die acupunctuur biedt. Verder onderzoek blijft nodig om
deze processen nog beter te begrijpen en te optimaliseren voor klinisch gebruik.

De fysiologie van verdovende acupunctuur: Een diepgaande analyse

Acupunctuur, een oud medisch systeem uit de traditionele Chinese geneeskunde, wordt wereldwijd
erkend om zijn helende effecten bij verschillende aandoeningen. In de recente jaren is er groeiende
interesse in de fysiologische mechanismen achter de verdovende of pijnverlichtende effecten van
acupunctuur. Dit artikel biedt een uitgebreide analyse van de fysiologie van verdovende
acupunctuur, met een focus op de onderliggende neurobiologische en biochemische processen die
betrokken zijn bij de pijnmodulatie en de algehele fysiologische respons.

Inleiding

Acupunctuur wordt traditioneel beschreven als het stimuleren van specifieke punten op het lichaam,
zogenaamde acupunctuurpunten, met behulp van fijne naalden. Hoewel de exacte biomedische
mechanismen niet volledig worden begrepen, is er bewijs dat acupunctuur invioed kan uitoefenen
op het zenuwstelsel, het endocriene systeem en de immuunrespons. De term "verdovende
acupunctuur" verwijst naar de toepassing van deze technieken voor pijnverlichting en het
verminderen van ongemak bij diverse aandoeningen.

De kernvraag die dit artikel tracht te beantwoorden, is: Hoe werkt acupunctuur fysiologisch om pijn
te verminderen en een verdovend effect te creéren? Om deze vraag te beantwoorden, worden de
onderliggende neurofysiologische processen, de rol van neurotransmitters en endogene opioiden,
en de interactie met het autonome zenuwstelsel geanalyseerd.

Neurofysiologische basis van acupunctuur

Acupunctuur beinvioedt het zenuwstelsel op meerdere niveaus. Het stimuleren van
acupunctuurpunten leidt tot activatie van afferente zenuwvezels, die signalen doorgeven aan het
centrale zenuwstelsel (CZS). Deze signalen kunnen vervolgens verschillende pijnmodulerende
pathways activeren of onderdrukken.

Sensoriéle stimulatie en afferente zenuwvezels

De primaire weg voor acupunctuurstimulatie is via de activatie van A?- en C-vezels, die betrokken
zijn bij de transmissie van pijn en temperatuur. Fijne naalden stimuleren deze zenuwvezels,
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waardoor een cascade van neurologische processen wordt geactiveerd.

- Afferente zenuwactiviteit: Na het inbrengen van de naald worden mechanoreceptoren en
nociceptoren gestimuleerd.

- Signaaltransmissie: Deze impulsen reizen via de dorsal root ganglia naar het ruggenmerg en
verder naar de hersenen.

- Central processing: In de hersenen worden deze signalen verwerkt in gebieden zoals de
thalamus, somatosensorische cortex en limbisch systeem.

Deze initiéle sensoriéle stimulatie is het startpunt voor het moduleren van pijnsignalen.
Neurotransmitters en endogene opioiden

Een van de meest onderzochte aspecten van acupunctuur is de betrokkenheid van neurochemische
stoffen die pijn kunnen onderdrukken:

- Endorfinen: Endogene opioide peptiden die pijnsignalen remmen door te binden aan
opioidreceptoren in het centrale zenuwstelsel.

- Enkephalinen en dynorfinen: Andere endogene opioiden die een vergelijkbare pijnstillende
werking hebben.

- Serotonine en noradrenaline: Deze neurotransmitters worden verhoogd na acupunctuur en
dragen bij aan pijnmodulatie via descending inhibitory pathways.

Studies hebben aangetoond dat acupunctuur een verhoogde afgifte van deze stoffen kan
veroorzaken, wat resulteert in een versterkte pijnonderdrukking.

De rol van het autonome zenuwstelsel

Naast centrale mechanismen heeft acupunctuur ook invloed op het autonome zenuwstelsel (AZS),
dat verantwoordelijk is voor de regulatie van onbewuste lichaamsfuncties. Verdovende acupunctuur
kan het evenwicht tussen sympathische en parasympathische activiteit beinvioeden.

Sympathische en parasympathische modulatie

- Sympathische activatie: Acupunctuur kan de sympathische activiteit verminderen, wat leidt tot
een afname van spierspanning en bloedstroomverbetering.

- Parasympathische stimulatie: Tegelijkertijd kan het stimuleren van bepaalde acupunctuurpunten
de parasympathische activiteit verhogen, wat ontspanning bevordert en pijn verlicht.
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Deze modulatie helpt niet alleen bij pijnverlichting, maar ondersteunt ook het herstelproces en
vermindert stress-gerelateerde symptomen.

Biochemische en immunologische effecten

Naast de neurofysiologische processen heeft acupunctuur ook invioed op het immuunsysteem en
de biochemie van het lichaam, wat bijdraagt aan de verdovende effecten.

Inflammatoire mediatoren

- Acupunctuur kan de productie van cytokinen en prostaglandinen beinvioeden, die betrokken zijn
bij ontstekingsprocessen en pijn.
- Door het verminderen van ontstekingsmediatoren vermindert de lokale irritatie en pijn.

Oxidatieve stress en antioxidanten
- Sommige studies suggereren dat acupunctuur de balans tussen oxidatieve stress en

antioxidanten kan verbeteren, wat een rol speelt bij chronische pijn en
zenuwbijnsysteem-gevoeligheid.

Huidige wetenschappelijke bewijzen en controverses

Hoewel talrijke studies de fysiologische effecten van acupunctuur aantonen, blijft het debat over de
exacte werkingsmechanismen bestaan. Sommige onderzoekers wijzen op de placebo-effecten,
terwijl anderen de neurobiologische pathways benadrukken.

Empirische studies

- Verschillende klinische onderzoeken tonen aan dat acupunctuur significante pijnvermindering
kan veroorzaken, mede door verhoogde endorfinelevels.

- Neuroimaging-technieken zoals fMRI en PET-scans laten veranderingen in hersenactiviteit zien
na acupunctuurbehandelingen, vooral in pijn-gerelateerde gebieden.
Controverses en kritische beschouwingen

- Sommige wetenschappers betwijfelen of de effecten volledig aan neurofysiologische processen
kunnen worden toegeschreven of dat er belangrijke psychologische factoren meespelen.
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- Het belang van de juiste pointselectie, naaldtechniek en behandelingstiming wordt nog steeds
besproken.

Conclusie

De fysiologie van verdovende acupunctuur is complex en multifactorieel. Het combineert
neurofysiologische pathways, biochemische reacties en autonome zenuwstelselmodulatie om pijn te
verminderen en het gevoel van welzijn te verbeteren. Hoewel er nog veel vragen openstaan over de
precieze werking, is het evident dat acupunctuur via diverse mechanismen invloed uitoefent op het
zenuwstelsel en de biochemie van het lichaam.

Huidige wetenschappelijke bewijzen ondersteunen het idee dat acupunctuur niet slechts een
placebo-effect is, maar dat het daadwerkelijk fysiologische veranderingen teweegbrengt die kunnen
leiden tot pijnverlichting en herstelbevordering. Verdere studies met geavanceerde neuroimaging en
biochemische analyses blijven noodzakelijk om de exacte processen volledig te begrijpen en de
toepassing ervan te optimaliseren.

Samenvattend: De fysiologie van verdovende acupunctuur omvat een complex samenspel van
zenuwactivatie, neurochemical release, autonome modulatie en immuunreacties. Deze
gecombineerde processen zorgen voor de pijnstillende en ontspannende effecten die kenmerkend
zijn voor acupunctuurbehandelingen, en vormen een fascinerend onderzoeksgebied dat de kloof
tussen traditionele geneeskunde en moderne biomedische wetenschap verder overbrugt.

QuestionAnswer Wat is de fysiologische werking van verdovende acupunctuur? Verdovende
acupunctuur werkt door het stimuleren van specifieke acupunten die zenuwbanen activeren,
waardoor pijnsignalen worden geblokkeerd en de afgifte van pijnstillende stoffen zoals endorfines
wordt verhoogd, wat leidt tot pijnvermindering. Hoe beinvloedt verdovende acupunctuur het
zenuwstelsel? Verdovende acupunctuur activeert het zenuwstelsel door het stimuleren van
zenuwuiteinden, wat leidt tot een verhoogde productie van neurotransmitters en endorfines die pijn
onderdrukken en het lichaam helpen te ontspannen. Welke rol spelen endorfines in de fysiologie
van verdovende acupunctuur? Endorfines zijn natuurlijke pijnstillers die door het lichaam worden
vrijgegeven tijdens acupunctuurbehandelingen, vooral bij verdovende acupunctuur, waardoor pijn
wordt verminderd en het gevoel van welzijn toeneemt. Hoe beinvloedt verdovende acupunctuur de
bloeddoorstroming en weefselgenezing? Verdovende acupunctuur stimuleert de lokale
bloedcirculatie door vasodilatatie, wat de toevoer van zuurstof en voedingsstoffen verbetert en zo
het genezingsproces van weefsels versnelt. Wat zijn de neurophysiologische mechanismen achter
de pijnonderdrukking bij verdovende acupunctuur? De pijnonderdrukking ontstaat door activatie van
het afferente zenuwstelsel, de afgifte van endorfines en andere neurotransmitters, en de modulatie
van pijnsignalen in het centrale zenuwstelsel via de poort-theorie van pijn.
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