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Terminübersicht

20.10.25 Übersicht und Einführung 

27.10.25 Stress und das SNS: Walter Cannon

(Dr. Katja Langer)

03.11.25 Stress und die HHNA: Hans Selye

10.11.25 Stress und die HHNA: Munck und Sapolsky

Die kognitive Wende: Lazarus

17.11.25 Stress und Gesundheit: McEwen und die allostatische Belastung 

Stress im Arbeitsleben: Siegrist und die Effort Reward Imbalance

24.11.25 Burnout

(Dipl. Psych. Natalie Freund)

01.12.25 Soziale Evaluation als bedeutsamer Stressor: Dickerson & Kemeny

(Dr. Katja Langer)

08.12.25 Soziale Unterstützung als Stresspuffer/Oxytozin

15.12.25 Stress und Gehirn: akute und chronische Effekte

12.01.26 Pränataler Stress und seine Folgen

(Aufzeichnung) Frühkindlicher Stress und seine Folgen

(Prof. Robert Kumsta)

19.01.26 Posttraumatische Belastungsstörung 
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Antwort wahr falsch

motivirrelevant

bedrohlich

herausfordernd

günstig-positiv  

Beispielfrage K-Prim

Folgende Resultate kann die primäre Einschätzung gemäß 

Lazarus erbringen 
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Gliederung

• Barker-Hypothese

• Evolutionäre Perspektive

• Psychobiologische Perspektive

Pränatale Einflüsse
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• HHNA-Hyperaktivität

• reduzierte Neurogenese

• vermindertes Hippocampusvolumen

Pränataler Stress: Effekte (Coe et al., 2003)
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• Barker-Hypothese

• Evolutionäre Perspektive

• Psychobiologische Perspektive

Pränatale Einflüsse:

Barker-Hypothese
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• Bedeutung des mütterlichen Wohlbefindens während 

der Schwangerschaft

• 1950er bis 1970er Jahre: starke Betonung der 

vermeintlich anhaltenden Effekte früher aversiver 

Erfahrungen

→ keine empirischen Belege

→ Konzept aus der Mode… bis 1990er Jahre

Barker-Hypothese: 

„fetal origins of adult disease“

Hippokrates

(~460 – 375 v. Chr.)
Text der Mahabharata

(Indien, ~ 1050 v. Chr.)
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Barker-Hypothese:

epidemiologische Studien (Osmond et al., 1993)

“…these effects extend 

continuously across the 

normal range of distribution 

of birth weight” 

Zusammenhang von Mortalitätsrate (koronare

Herzerkrankung) und Geburtsgewicht: 

• N = 15.726 (m & w)

• *1911-1930 in Hertfordshire

• niedriges Geburtsgewicht: 

< 2500g (5.5 lb)
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Barker-Hypothese: Ursprung

Hertfordshire-Kohorte

David Barker

Ethel M. Burnside

„Chief Health Visitor 

and Lady Inspector 

of Midwives“
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Barker-Hypothese: Definition

„Fetal Origins of Adult Disease“ 

oder „Barker-Hypothese“:

‘changes in the fetal environment may result in 

developmental adaptations that permanently change 

structure, physiology, and metabolism, thereby 

predisposing individuals to chronic diseases such as 

coronary heart disease and type 2 diabetes’ 
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Barker-Hypothese: 

BBC-Dokumentation – Video
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• „Developmental Origins of Health and Disease“ (DOHaD)

→ in mehreren epidemiologischen Studien weltweit bestätigt 

(N > 100.000 insgesamt)

→Assoziation von niedrigem Geburtsgewicht & kleiner 

Körpergröße mit signifikant erhöhtem Krankheitsrisiko 

(und Krankheitsmarkern) im Erwachsenenalter für u.a.

→Hypertonie

→verändertem Glucose-Metabolismus, Typ-2-Diabetes

→Fettleibigkeit & erhöhte Blutfettwerte

Barker-Hypothese: Befunde

→ koronare Herzkrankheit
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• Geburtsphänotyp: Geburtsgewicht, Größe bei 

Geburt, Dauer der Schwangerschaft, Kopfumfang

• fetales Wachstum als Gesamtmarker für fetale 

Umwelt

→ reflektiert in relativ leicht zu erhebenden 

Größenmaßen bei Geburt wie Geburtsgewicht

Barker-Hypothese: 

Rolle des Geburtsphänotyps
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Barker-Hypothese: 

Rolle des Geburtsphänotyps

Geburts-

phänotyp

Krankheitsrisiko 

Erwachsenen-

alter

pränatale 

Umwelt

“The observed relationship between birth phenotype and 
disease risk does not imply a causal role of being born 

small but primarily reflects the sensitivity of fetal 
growth to adverse intrauterine influences”
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• zunehmende Belege für Zusammenhang 

zwischen fetalem Wachstum und behavioralen 

Outcomes sowie psychischer Gesundheit im 

späteren Leben

Barker-Hypothese: Geburtsgewicht 

& Psychologie / Psychopathologie

Geburtsgewicht…

… kognitive

Funktionen

… Depression

… Verhaltensauffälligkeiten

(z.B. ADHS)
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Barker-Hypothese: Geburtsgewicht 

& kognitive Funktionen (Sorensen et al., 1997)

• niedrigerer IQ bei Kindern mit niedrigem

Geburtsgewicht (< 15. Perzentil) 

vs. „normaler Range“ (3.8 – 15.2 

Punkte, 10 Studien)

• Zusammenhang über die gesamte

Range von Geburtsgewichten

hinweg?

→ ja, aber eher kleiner Effekt

• Bsp.: Studie mit 4300 dänischen

Wehrpflichtigen: Zunahme von 

Boerge Prien IQ-Test Scores mit

erhöhtem Geburtsgewicht

2500g
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Barker-Hypothese: Geburtsgewicht 

& kognitive Funktionen (Sorensen et al., 1997)

• andere Studien: ähnliche Ergebnisse

→ Effekt unabhängig von sozialer Schicht & innerhalb 

gleichgeschlechtlicher Blutsverwandter beobachtet

• aber: Effekt von Geburtsgewicht deutlich geringer als von 

sozialer Schicht

• Bsp.: 1958 British Cohort Study (N = 10.845, 7-16 Jahre) 

→ erklärte Varianz durch

• Geburtsgewicht: 0.5–1.0%

• soziale Schicht: 2.9–12.5% (Jefferis et al., 2002)
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• Barker-Hypothese

• Evolutionäre Perspektive

• Psychobiologische Perspektive

Pränatale Einflüsse:

evolutionäre Perspektive
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Evolutionäre Perspektive: 

Modell (Gluckman & Hanson, 2004)

späterer

Phänotyp

Geburts-

phänotyp

Krankheits-

risiko

Genotyp

pränatale

Umwelt

prädiktive Anpassungsreaktionen

entwicklungsbedingte Plastizität

postnatale

Umwelt
Match?
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Evolutionäre Perspektive:

pränataler Stress & Psychopathologie
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• ADHS

• Angststörungen / Ängstlichkeit

• Verhaltensstörungen

• kognitive Funktionen

• gemischte Händigkeit

• veränderte Funktion der HPA-Achse

• Reproduktionsverhalten & Geschlechterverhältnis

Evolutionäre Perspektive:

pränataler Stress & Psychopathologie 
                        (Glover, 2011)
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Evolutionäre Perspektive: 

entwicklungsbedingte Plastizität
                          (Gluckman & Hanson, 2004)

widrige 

pränatale Umwelt 
(Mangelernährung)

Match

nahrungsdeprivierte

postnatale

Umwelt

nahrungsreiche

postnatale

Umwelt

Mismatch

→ bessere Überlebenschancen→ erhöhtes Risiko für Typ-2-Diabetes 

und metabolisches Syndrom 

→ erhöhtes Risiko für 

kardiovaskuläre Erkrankungen

„metabolische Programmierung“

- sparsamer Phänotyp

- bessere Verwertung von 

Energieressourcen
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Evolutionäre Perspektive: 

entwicklungsbedingte Plastizität
                          (Gluckman & Hanson, 2004)

widrige 

pränatale Umwelt 

Match

feindliche

postnatale

Umwelt

postnatale

Umwelt

„Klassenzimmer“

Mismatch

→ bessere Überlebenschancen

→ z.B. Migration aus Afrika 

(40.000 – 50.000 v. Chr.)

→ ADHS

→ Verhaltensstörung

„behaviorale Programmierung“

- z.B. Antwort bereiter Phänotyp

Spekulation: Relevanz des Modells für Psychopathologie?
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• Barker-Hypothese

• Evolutionäre Perspektive

• Psychobiologische Perspektive

Pränatale Einflüsse:

psychobiologische Perspektive
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Psychobiologische Perspektive: 

Rolle der Plazenta

Mechanismus der Interaktion zwischen Mutter & Fötus

?
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Psychobiologische Perspektive: 

Rolle der Plazenta

Plazenta

Plazentaschranke

Aufnahme von Nährstoffen

Gasaustausch

Beseitigung von Abfallstoffen

→ keine Vermischung von 

mütterlichem & fetalem Blutfluss
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Psychobiologische Perspektive: 

Rolle der Plazenta

Mutter

Aktivierung der 

physiologischen Systeme 

der Stressantwort

Nährstoffe  

metabolische 

Programmierung

↑ Cortisol

Programmierung der

fetalen Stressantwort und anderer 

Neurotransmittersysteme

Stresshormone

reduzierter Blutfluss in 

Plazenta & Uterus 

langfristige Konsequenzen
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Psychobiologische Perspektive: fetale

Widrigkeiten & psychische Gesundheit

Schlotz & Phillips (2009)
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• CRH-Produktion der Plazenta bei Primaten (nicht bei anderen 

Säugetieren)

• Stimulierung der CRH-Produktion 

in Plazenta durch Cortisol 

(im Gegensatz zu inhibitorischen 

Wirkungen auf hypothalamischer 

Ebene)

• positive Feedback-Schleife

• steigende Cortisol- & CRH-Werte 

im Verlauf der Schwangerschaft

Psychobiologische Perspektive: 

Glucocorticoide & Plazenta (Reynolds, 2013)
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Interaktion der Plazenta mit HPA-Achse:

Psychobiologische Perspektive: 

Glucocorticoide & Plazenta (Wadhwa, 2005)
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Psychobiologische Perspektive: pränataler

Stress, Entwicklung & Krankheitsrisiko
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→niedriges Geburtsgewicht mit höherer 

Cortisol-Stressreaktion assoziiert

Psychobiologische Perspektive: 

Geburtsgewicht & Cortisol
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Psychobiologische Perspektive: 

Geburtsgewicht & Cortisol

→niedriges Geburtsgewicht mit höherer 

Cortisol-Aufwachreaktion assoziiert
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Psychobiologische Perspektive: 

Geburtsgewicht & Hippocampus

→ niedriges Geburtsgewicht 

mit kleinerem 

Hippocampusvolumen 

assoziiert 

(aber: nur bei Mädchen 

mit „low maternal care“)
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Psychobiologische Perspektive: 

mütterliches Cortisol & Amygdala

→ höhere mütterliche 

Cortisolspiegel mit 

größerem 

Amygdala-Volumen 

assoziiert 

(bei Mädchen)
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Psychobiologische Perspektive: 

mütterliches Cortisol & Amygdala

→ höhere mütterliche 

Cortisolspiegel mit 

gesteigerten 

affektiven Problemen 

assoziiert 

(bei Mädchen)



KOGNITIONSPSYCHOLOGIE |  VL Stress  | Prof. Oliver T. Wolf 44

Katastrophen wie…

• Erdbeben

• Blizzard

• 9/11

Psychobiologische Perspektive: 

„Natürliche Experimente“ 

Einfluss auf 

Schwangerschaft & 

weitere Entwicklung 

des Kindes
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Psychobiologische Perspektive: 

mütterlicher Stress & Krankheitsrisiko
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Psychobiologische Perspektive: 

Vererbbarkeit von Traumata – Video
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→ erhöhte Stressreaktivität bei Frühgeborenen

Psychobiologische Perspektive: 

Frühgeburt & Stressreaktivität
            (Quesada et al., 2014)
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• Barker-Hypothese:

– fetale Umwelt → Risiko für Krankheiten

– Geburtsphänotyp als Marker

• Evolutionäre Perspektive:

– Plastizität → Vorbereitung auf Umwelt

– Match / Mismatch von prä-/postnataler Umwelt

Zusammenfassung
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• Psychobiologische Perspektive:

– Diffusion von mütterlichem Cortisol durch Plazenta:

• positive Feedback-Schleife → ↑ CRH & ↑ Cortisol

• ↑ Amygdala-Volumen & affektive Probleme bei Mädchen

– Assoziation von niedrigem Geburtsgewicht mit…

• ↑ Cortisol bei späterem psychosozialem Stress

• ↑ Cortisol-Aufwachreaktion

• teilweise kleineres 

Hippocampusvolumen bei Mädchen

Zusammenfassung
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Terminübersicht

20.10.25 Übersicht und Einführung 

27.10.25 Stress und das SNS: Walter Cannon

(Dr. Katja Langer)

03.11.25 Stress und die HHNA: Hans Selye

10.11.25 Stress und die HHNA: Munck und Sapolsky

Die kognitive Wende: Lazarus

17.11.25 Stress und Gesundheit: McEwen und die allostatische Belastung 

Stress im Arbeitsleben: Siegrist und die Effort Reward Imbalance

24.11.25 Burnout

(Dipl. Psych. Natalie Freund)

01.12.25 Soziale Evaluation als bedeutsamer Stressor: Dickerson & Kemeny

(Dr. Katja Langer)

08.12.25 Soziale Unterstützung als Stresspuffer/Oxytozin

15.12.25 Stress und Gehirn: akute und chronische Effekte

12.01.26 Pränataler Stress und seine Folgen

(Aufzeichnung) Frühkindlicher Stress und seine Folgen

(Prof. Robert Kumsta)

19.01.26 Posttraumatische Belastungsstörung 
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