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Eine Lösung zu finden und eine Normierung festzulegen
ist möglich, weil: Biosignale, Hormone, Organe, …, d.h. 
alle im Organismus vorhandene Systeme folgen zur 
Findung einer Stressantwort inter individuell einem 
immer mit den gleichen 4 Phasen ablaufenden Postag-
gressionsstoffwechsel (PASW), der intra individuell im 
Werteverhalten einer immanenten Logik und Rhythmik 
folgt, der 4-phasige Basis-Ruhe-Aktivitäts-Stoffwech-
sel (BRAC) Licht induziert und damit inter- wie intra-in-
dividuell synchronisiert ist, d.h.: Alle Individuen starten 
zur ungefähr gleichen Zeit ihren Ruhe-Aktivitäts-Rhyth-
mus.
	 PASW und BRAC folgen beide einer 2h-Periodizität
und unterscheiden sich lediglich in den Quantitäten 
bzw. Intensitäten, die von den Systemen unter Stress 
angenommen werden, siehe Abbildung 2 und 3.
	 Die Darstellung des Akkommodations-/Stresspro-
zesses als 4-phasig ablaufende Regelkreisstruktur
charakterisiert die Bedeutung des biologischen Rhyth-
mussystems (BRS) als ein tatsächliches Regelsystems 
für die Stressabläufe im menschlichen Organismus und 
führt zur These, dass das BRS als ein seltsames Schleif-
ensystem zu betrachten ist, das sich mathematisch
in der Funktion eines seltsamen Attraktors beschreiben
lässt, siehe Abbildung 4, der die am Stress beteiligten
Systeme immer erst in die Auflösung und nachfolgend
in die Restrukturierung bringt. Dies stimmt mit der Be-
schreibung des PAWS in der Medizin als ein 4-phasiger
katabol-anaboler Ereignisprozess überein.

Der „Point of no return“
Bis zu diesem Punkt, siehe Bifurkationspunkte des
Attraktors bzw. des PAWS, gelten die Gesetze der
natürlichen Rhythmen im Außen und der biologischen
Rhythmen im Innern. Ab diesem Punkt gilt das nicht
mehr (willentlich) beeinflussbare Gesetz von Ursache
und Wirkung entsprechend der „Wenn-Dann“ -Regel.
Wann dieser Punkt erreicht ist und ein An- bzw. Aus- 
schalthebel für Krank- bzw. Gesundwerden herum-
springt, bestimmt im Außen der Stressor (Input), im 
Innern das Milieu des Extrazellularraumes (Aktivität). 
Ein bestimmtes, quasi einem Motiv folgendes rhyth-
misches An- bzw. Abschwellen (mathematisch/
physikalischer Fachausdruck: Divergenz) eines
Stressors arbeitet auf diese Art und Weise wie ein An- 
und Ausschalter. Mathematisch lässt sich das wie folgt 
beschreiben: 
Änderung der Aktivität = Aktivität x (Input – 1)[1] 
Diese Gleichung besagt: liegt kein Umwelteinfluss vor, 
dann ist der Input = 0, und die Änderung der Aktivität ist 
negativ, ein Input kleiner als 1 führt zu einem Wert der 
Änderung, der kleiner ist als 0 (negative Veränderung), 
das System fällt in den Ruhezustand zurück ein Input 
größer als 1 führt zu einem Wert der Änderung, der 
größer ist als 0 (positive Veränderung), das System be-
ginnt sich hochzuschaukeln, wodurch dann ein interes-
santer Fall eintritt, wenn sich der Stressor (Input) als 
motivartige, rhythmische Welle in seiner Quantität/
Intensität (Amplitude) vergrößert bzw. verkleinert und 

abwechselnd Werte unter bzw. über 1 annimmt, so dass 
gilt: sind alle Werte des Inputs kleiner 1, bleibt die Aktiv-
ität klein sind alle Werte des Inputs größer 1, dann wird 
jede Anfangsaktivität, auch die geringste, zum maximal 
möglichen Wert verstärkt und das System beginnt sich 
hoch zu schaukeln. 
	 Für den Organismus bedeutet dies in Hinblick auf 
Erkrankung: Die Divergenz (An- bzw. Abschwellen eines 
Stressors) lässt dem Organismus immer Zeit genug den 
Mittelwert des Inputs (des Stressors) zu erkennen. Tritt 
der Stressor jedoch als ein irregulärer „Datenstrom“ auf 
(z.B. stark schwankende Amplituden/Fluktuationen des
systemspezifischen Rhythmus eines Stressors), hat
das divergente System des Organismus keine Zeit zu
entscheiden, ob der Input größer oder kleiner ist als die
Schwelle. Die Folge davon ist, dass: das divergente Sys-
tem stets nur einen groben Mittelwert über die jüngere
Vergangenheit des Inputsignals bilden kann und die 
Qualität „schlechter/guter Mittelwert“ von der detail-
lierten Form (Amplituden), d.h. rhythmischen Form (Mo-
tiv/Klangbild) des Inputs in der jüngeren Vergangenheit 
abhängt. In diesem Fall gilt dann,dass, wenn dieser 
„grobe“ Mittelwert größer als die Schwelle ist, die Ak-
tivität der an der Stressreaktion beteiligten Systeme 
Stressreaktion steigt und die Erkrankungsgefahr sehr 
hoch werden kann, erst recht, wenn dieser „schlechte“
Mittelwert längere Zeit über der Schwelle, 
entsprechend einem chronischen Stress, bleibt. 
Umgekehrt gilt aber auch, dass die Aktivität des

Systems wieder in den Ruhezustand zurück fällt, wenn
dieser „schlechte“ Mittelwert längere Zeit unter der
Schwelle (kein bis kaum Stress) nahe Null bleibt. Die an
der Stressreaktion beteiligten Systeme kehren wieder
zu ihrem Ruhezustand zurück und der Organismus kann 
wieder gesunden.
	 Mit diesem Ansatz hat man eine Erklärung, wie
– basierend auf dem Stress-Milieu-Verhältnis – bei
einer hohen Stressorquantität/-intensität die Reaktion
„Krankheit“ angeschaltet und bei „Nullmenge“ an
Stressor die Reaktion „Krankheit“ ausgeschaltet wird.
Es erklärt aber auch, warum sie bei unverändertem in-
neren wie äußeren (psycho-sozialem) Milieu mit einem
Stressor anderer Qualität zu einem späteren Zeitpunkt
– meist nach 4-5 Jahren – wieder angeschaltet werden
kann. Definiert man das An- bzw. Abfluten von beteil-
igten Stressoren (Substanzen) als ein den Stressor
charakterisierendes spezifisches rhythmisches 
„Wellensystems“ (vergleiche Definition der oszil-
lierenden Biochemie), kann analog zu dem neuronalen 
Interferenzmodell von Heinz[3] der stattfindende
Prozessablauf als Interferenzgeschehen betrachtet 
werden, siehe Kommunikationsmodell Umwelt-Organis-
mus nach Heinen[2], Abbildung 5.

Welches Biosignal ist für das Stress-Emotional-
Screening geeignet?
Die bisher dargestellten Thesen fordern bevorzugt
akustische Biosignale wie z.B. die menschliche Stimme

zu nehmen. Aufgrund von Erfahrungen in der Literatur
und eigener Erfahrungen[3] mit einer speziell entwick-
elten Darstellungsform zur Erfassung der psychischen,
physiologischen wie auch morphologischen Reaktionen
des Organismus auf den Reiz erfüllt ein speziell ent-
wickeltes Verfahren zeitreihenanalytischer Datenerfas-
sung für das akustische Biosignal „Stimme“ diese
Forderung optimal. Die Validität und Reproduzier-
barkeit der Bestimmung vorgenannter Stressfaktoren 
über das akustische Signal Stimme wurde mittlerweile 
bei >10.000 Patientendateien festgestellt und mit 
einer Sensitivität und Spezifität > 90% (Reliabilität 
der Methode) berechnet. Die Messungen erfolgen 
berührungsfrei und schnell mit einer reinen Messzeit 
von 2 x 5 Sekunden mittels eines Mikrofons und Auf-
nahmegerätes, Das auch mit jedem Kommunikations-
mittel wie Handy, Telefon, PC, Laptop verbunden sein 
kann.
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Die Medizin hat heute zwar hervorragende Methoden,
die unterschiedlichen biometrischen wie morpholo-
gischen Parameter zu bestimmen, verbleibt aber immer
nur bei der Feststellung eines Momentanwertes bzw.
variablen Mittelwertes, ohne das Messergebnis letzt- 
lich als sichere Entscheidungsgrundlage für eine 
Behandlungsnotwendigkeit einordnen zu können.

Für die Medizin heißt dies konkret: 
Nur einen Wert oder ein Symptom zur Orientierung zu
haben, bedeutet für Arzt und Patient, dass man letzt- 
endlich nur weiß, dass der Organismus im Sinne einer
Anpassung (Akkommodation) auf einen Reiz/Stressor
mit einer individuellen Stressreaktion reagiert, um
eine individuelle Stressantwort zu finden. Liegt der
Wert außerhalb der evidenzbasierten Normwertigkeit
bzw. weicht das Symptom von der Normmorphologie/-
struktur ab, bedeutet dies zunächst nur, der Organis-
mus hat „außergewöhnlich“ reagiert und zwangsweise,
der Organismus ist erkrankt.

Für den Organismus heißt dies konkret:
Ob diese Reaktion aber im Rahmen der individuellen
Akkommodationsfähigkeit effizient oder sogar überle-
bensnotwendig war, lässt sich, da vorangegangene und
nachfolgende Werte zur Mitbeurteilung fehlen, oft nicht
festlegen, höchstens abschätzen. Es kann zudem nicht 
abgeschätzt werden, ob sich der Organismus insgesamt 
„hoch geschaukelt“ hat, um auf einem höheren Arbeits- 
niveau weiter überleben zu können.

Kernsätze von Virchow [5]:
1.) 	 Die als sichtbares Symptom/Diagnose zu ver-

stehende morphologisch-strukturelle Antwort 
des Organismus auf einen Stressor aus der 
Umgebung richtet sich immer nach dem indivi-
duellen Milieu des Extrazellulärraumes aus und 
nicht nach der Funktion des Nerven bzw. 

	 Gefäßsystems (1858).
2.) 	 Die Akkommodationsfähigkeit (Stressreaktion)
	 bestimmt die evolutionäre Antwort des Organ-

ismus auf seine Umgebung. Die physiologische 
– zu ergänzen wäre noch psychologische – Ant-
wort ist dabei immer nur individuell zu verste-
hen und fällt entsprechend der Funktionsfähig-
keit der individuellen Regelungsapparate aus, 
die morphologisch-strukturelle sichtbare Ant-
wort ist hingegen immer inter individuell gleich 
(1869).

		  Mit beiden Kernsätzen gibt Virchow einen
	 eindeutigen Hinweis darauf, dass die (Stress-) 

Antwort auf einen Außen- wie Innenreiz vom 
emotional-funktionellen Prozessablauf her 
immer als eine individuell spezifische Antwort 
zu sehen ist, von der Morphologie/Struktur her 
sich dem entgegen aber interindividuell immer 
gleicht. Daher müssen in der medizinischen 
Diagnostik immer zwei zwar unterschied-
liche aber sich ergänzende diagnostische 
Wege gefordert werden - wie auch zwei unter-
schiedliche Normierungen zur vergleichenden 
Orientierung für den Arzt Betreff den emotion-

al-funktionell-individuellen und den morpholo-
gisch-universell gültigen Organismusteil, siehe 
Abbildung 1 [2 und 4].

Emotional-funktionelle Stressantwort des
Organismus:
In der Chronobiologie werden beide Vorgänge – der
morphologisch – strukturelle wie der individuell-emo-
tional- funktionelle - unter dem Begriff emotionale
Stressantwort des Organismus zusammengefasst. Der
Begriff „emotional“ bezieht sich damit immer auf die
sowohl physiologischen wie psychologischen als auch
morphologisch-strukturellen Stressabläufe. Diese Ant-
wort kann effizient sein und führt zu einer gesunden
Akkommodationsstruktur (Stressantwort) oder insuf-
fizient, führt dann aber zu einer kranken Akkommoda-
tionsstruktur (Stressantwort). Sowohl die „gesunde“ als
auch die „kranke“ Adaptationsstruktur (Stressantwort)
dient vom Körper aus gesehen immer dem Überleben.
Die Akkommodation/der Stress bedeutet somit immer
etwas Evolutionäres und lässt sich als 4-phasige
Regelkreisfunktion, siehe Abbildung 2, wie folgt 
schreiben:

→Stressor→Stressreaktion→Stressantwort→

Die Normierung und Erfassung des morphologisch-
strukturellen Individuums stellt heute weder chemisch 
noch technisch ein Problem dar, hingegen hat die Ent-
wicklung von genügend schnellen Computern erst jetzt 
die Erfassung des „Black Box“-Bereiches, d.h. des „emo-

tional-funktionellen Individuums“ möglich gemacht, 
siehe Abbildung 3. Was noch fehlte war die Normierung. 
Zur Findung einer Normierung des emotional-funk-
tionellen Bereiches im Organismus ergeben sich fol-
gende Fragestellungen, die es zu lösen gibt:
Wie definiert sich das „Normale“ für ein offenes
komplexes System wie es der Lebendorganismus
darstellt? Wie erfasst man ohne erheblichen und teuren
zusätzlichen Laboraufwand eine immer individuell
ausgerichtete Stressreaktion auf einen Stressor/Stim-
ulus aus der Umgebung bzw. dem Inneren des
Organismus?

Anforderung an Messmethoden, die individualisiert
Entscheidungen zulassen:

• 	 Standardisierung der Situation: eine Situation/
	 Umgebung lässt sich nicht standardisieren
• 	 Standardisierung der Messbedingung: Aus-

gangsbedingungen für eine Messung sind nie 
gleich und damit nicht wiederholbar.

• 	 Standardisierung der Messwerte: Mittelwert-
statistiken zeigen in Abhängigkeit der Anzahl 
zugrunde liegender Messdaten eine mehr oder 
weniger große Variabilität, erst recht, wenn es 
um einen inter individuellen Vergleich geht

• 	 Standardisierung der Bewertungskriterien: 
Bewertungskriterien sind Individuum bezogen 
nicht standardisierbar.

• 	 Variabilität der Stressreaktionen durch das 
Individuum: zeigt interindividuell erhebliche 
Unterschiede.

• 	 Reproduzierbarkeit der Messwerte: auch bei 
großer Anzahl von Messergebnissen an ver-
gleichbaren Tagen und zu gleichen Tageszeiten 
und auch innerhalb von 24, 48, 72 usw. Stunden 
besteht eine zu hohe Schwankungsbreite und 
gelingt nur im gleichen Phasenpunkt vergleich-
barer biologischer Rhythmen.

• 	 Der aktuelle Stresszustand wie die individuelle
	 Stressreaktion wird von einer rein morphol-

ogisch-strukturell ausgerichteten Mess-
methodik nicht vollständig erfasst, da beide 
immer emotional, d.h. sowohl physiologisch 
wie psychologisch als auch morphologisch aus-
gerichtet sind. Sicher ein Grund, dass noch

	 heute viele chronische Krankheitsgeschehen 
von den Ursachen her als „essentiell/idiopa-
tisch“ eingestuft werden, gleichbedeutend es 
kann keine morphologische Ursache gefunden 
werden.

• 	 Diese Aussage schließt jedoch nicht aus, dass
	 mit Hilfe einer speziellen Messtechnik wie die 

SFA dem entgegen eine emotional-funktionelle 
Ursache gefunden werden könnte. 

• 	 Mit der Studie soll deshalb gezeigt werden, 
dass es neben den bisherigen. Messtechniken 
immer auch eine begleitende emotional-funk-
tionelle Diagnostik geben sollte.

Abb. 1: Stress-Modell nach Heinen/Scherf 
2007

Abb. 2: Darstellung einer Stressreaktion als eine 
4-phasige Regelkreisstruktur

Abb. 3: Darstellung des BRAC bzw. PASW als 
4-phasige Regelkreisstruktur

Abb. 4: Dargestellt wird das Schleifensystem 
eines seltsamen Attraktors

Abb. 5: Theoretisches Informations- und Kommunika-
tionsmodell Mensch-Umwelt, nach Heinen 2006[2]

Abb. 6: SFA im Abstand von 5 Minuten 
über 2h; Gesunder Patient: oben, kranker 
Patient: unten, während einer BRAC-Peri-
ode (als durchgezogene blaue Linie geken-
nzeichnet). 

Abb. 7: Die Abbildung demonstriert die 
Reproduzierbarkeit der Methode, indem 
sie mehrere Stimmfrequenzanalysen 
eines Probanden zu den unterschied-
lichen im Studiendesign angegebenen 
Messzeitpunkten übereinander legt. 

Abb. 7: Die Abbildung zeigt, dass eine 
Risikospezifizierung über bestimmte  
Flächen in der SFA in gleicher Weise 
möglich ist wie über technische und/
oder laborchemische Messung der 
Risikoparameter selber.

Abb.11: Die Abbildung zeigt im Bild oben 
die Stimmdiagramme eines Baumpollenal-
lergikers zu unterschiedlichen Messzeiten, 
die mit einer SIT und maximalen Pollenzeit 
verknüpft sind, unten die aus dem 
Diagramm ableitbaren 

Abb. 9: Die Abbildung zeigt repräsenta-
tiv für 36 Diabetiker Typ IIB (Gemein-
schaftspraxis Dr. med. Scherf, Berlin,  
m = 23; w = 13) verschiedene blut- 
chemische in der Medizin als  
Risikofaktoren geltende Parameter.

Abb. 10: Die Abbildung zeigt im Bild oben die 
Stimmdiagramme einer „Normalperson“ zu den 
entsprechenden Messzeiten des Baum- bzw. 
Gräserallergikers und der SIT bzw. maximalen 
Pollenzeit.

Folgender Nutzen kann durch eine die Komplementär- bzw. Alternativ-Medizin (CAM) begleitende Stimmfrequenzanalyse (SFA) feststellt werden:

Schneller Wirknachweis und Orientierung der CAM an emotionalen Stressreaktionen

Individualisierung von Diagnostik und Therapie in der CAM

Mehr Effektivität, Effizienz und Sicherheit für den Patienten

Erweiterung anderer CAM-Diagnostikmethoden durch Mitbetrachtung physiologischer, psychologischer und morphologischer Stressfaktoren und von Persönlichkeitsmerkmale

Ableitung eines Stress-Milieu-Modells, das in Verbindung mit der SFA als Grundlage zur Beurteilung individueller Stressregulation wie spezifischer Reaktionsprozesse auf Stressoren

dienen und damit helfen kann, Wirkmodelle für die unterschiedlichen CAM-Methoden kann zu entwickeln.

[1] Baier, G.: Rhythmus, Tanz im Körper, 2001, Rowohlt Verlag GmbH, Hamburg, ISBN 3 499 60822 7

[2] Heinen, A.: Hypothetical communication model of iteracting rhythms in live complex open systems, Thirteenth International Congress on Sound and Vibration –ICSV13 -, Wien, Juli,

2006, Kongressband, S. 203

[3] Heinz, G.: Untersuchungen zur Relativität neuronaler Impulsausbreitung und zu Interferenzerscheinungen geometrisch kurzer Impulse, http://www.gfai.de/~heinz/publications/an-

nual/93_NI.pdf

[4] Scherf, H-P, Swat, R., Ristenbieter, K.,.: Kontrollierte Praxisstudie bei Pollenallergikern in Ausübung Integrativer Medizin - Praktische Anwendung einer emotional-funktionellen

Messmethode, 1. European Congress for Integrative Medicine 7. – 9. Nov. 2008, Berlin

 5] Virchow, R.: Über die heutige Stellung der Pathologie, 1869, Rede vor der 43.Versammlung Deutscher Naturforscher und Ärzte, Innsbruckund Entwicklung Graz/Schloss 

Mozart
Hervorheben


