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Serie Hormone (6)

In der ncichsten GN werden
die Hormone des Neben-
nierenmarks behandelt.
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Hormone der Nebennierenrinde

In den Nebennieren, die anatomisch aus Mark und Rinden-
bezirken bestehen, werden verschiedenartige Hormone ge-
bildet. Wir betrachten zunachst die endokrine Tatigkeit der
Nebennierenrinde, des dusseren Gewebemantels der nur finf
bis zehn Gramm schweren Nebennieren.

Hier werden Steroidhormone gebildet, deren Bezeichnung auf eine
ihnen gemeinsame chemische Grundstruktur, den sogenannten
Steranring zuruickgeht. Es handelt sich um eine Verbindung, die
entwicklungsgeschichtlich uralt ist, in vielfiltiger Form im Pflanzen-
und Tierreich vorkommt und somit einen der Grundbausteine des
Lebens darstellt. Der Ausgangsstoff flir die Steroidhormonsynthese
ist das Cholesterinmolekiil. Nach dem lateinischen Namen Cortex
fir Rinde nennt man die Nebennierenrindenhormone Cortico-
steroide. Im Hinblick auf die hauptsichlichste Wirkung unterschei-
det man dabei zwei wesentliche Gruppen, die Mineralocorticoide
und die Glucocorticoide. Ausserdem werden, wie in den beiden
vorangegangenen Kapiteln schon erwihnt, auch geringe Mengen
chemisch verwandter Androgene (minnliche Sexualhormone) und
Ostrogene (weibliche Sexualhormone) in der Nebennierenrinde
gebildet.

Mineralocorticoide

Die Mineralocorticoide steuern - in Zusammenarbeit mit vielen wei-
teren Hormonen und anderen Stoffen - den Wasser- und Salzhaus-
halt des Korpers. Der wichtigste Vertreter dieser Gruppe ist das
Aldosteron. Es steigert die Ruckgewinnung von Wasser durch die
Natriumruckresorption in der Niere und fordert - im Austausch - die
Ausscheidung von Kalium. Bei verschiedenen Krankheitsbildern
kommt eine chrproduktion von Aldosteron vor, was unter anderem
mit einer verstarkten Wassereinlagerung im Gewebe und einer Blut-
druckerhohung einhergeht. Heute kann man nicht nur Aldosteron
synthetisch herstellen, es gibt auch Medikamente, die seine Wirkung
gezielt blockieren konnen.

Glucocorticoide

Die zweite Gruppe der Nebennierenrindehormone entfaltet ihre
Wirkung vorwiegend im Eiweiss- und Zuckerhaushalt (Glucose =
Traubenzucker) des Organismus. Die wichtigsten Reprisentanten
dieser Hormongruppe sind Cortisol und Cortison. Ihr Effekt besteht
u.a. in einer Hemmung der Zuckerverwertung im Gewebe, einer
Zuckerneubildung (Erhohung des Blutzuckerspiegels, vermehrte
Speicherung von Glykogen in der Leber) aus Aminosiuren, den
Grundbausteinen der Eiweisssynthese, und damit einer Verminde-
rung des Eiweissbestandes des Korpers.




Weniger stark ausgeprigt als bei den Mineralocorticoiden ist
auch bei den Glucocorticoiden eine Wirkung auf den Elektrolyt-
und Wasserhaushalt nachweisbar. Ausserdem hemmt Cortisol die
Tatigkeit des lymphatischen Gewebes, vermindert die Antikorper-
bildung und wird bei Stress vermehrt produziert.

Die vereinfachte Auflistung dieser Hormone hort sich nicht so
bedeutend an, dennoch handelt es sich um lebenswichtige Substan-
zen - ein vollstindiger Ausfall ihrer Produktion wiirde innerhalb
weniger Tage zum Tode fiihren.

Bronzekrankheit und Cushing-Syndrom

Ein weniger dramatisch verlaufendes Krankheitsbild, das auf eine
chronisch verringerte Produktion der Glucocorticoide zurtickgeht,
ist von dem schottischen Arzt Addison beschrieben worden, die
Bronze- oder Bronzehaut-Krankheit - so bezeichnet wegen einer
damit verbundenen auffilligen Hautverfirbung. Heute ist es mog-
lich, diese Krankheit durch den Einsatz von Corticoiden zu be-

handeln.

Ein Zuviel an Glucocorticoiden kommt
ebenfalls vor. Beispielsweise bei bestimm-
te Tumoren der Hypophyse (hier wird ja
das ACTH = adrenocorticotrope Hormon
gebildet) oder bei Tumoren bzw. Gewebs-
vermehrung (Hyperplasie) der Nebennie-
renrinde selbst. Dieses nach dem Erst-
beschreiber genannte Cushing-Syndrom
(Kusching gesprochen) geht mit Muskel-
schwiche, einer eigenartigen Storung des
Fettstoffwechsels mit Gesichtsschwellung
(Mondgesicht) und Anlagerung im Hals-
bereich (Buffelnacken) sowie einer Kalk-
salzminderung der Knochen (Osteopo-
rose) einher.

Heute ist dieses Krankheitsbild eher
gelaufig als Folge einer langdauernden
medikamentosen Therapie mit Cortison -
denn es wird nicht nur als Ersatz bei
Ausfall der naturlichen Hormonproduk-
tion eingesetzt, sondern dartiber hinaus
als Medikament bei einer grossen Zahl ver-
schiedener Erkrankungen. Und das man-
chesmal in Dosen, wie sie im Organismus
naturlicherweise nicht vorkommen. (Die
normale tagliche Produktion der Neben-
nierenrinde, die in einem bestimmten ta-
geszeitlichen Rhythmus mit Schwerpunkt
in den Morgenstunden abliauft, betrigt 20
bis 25 Tausendstel Gramm.) FR

Cortison
Ein Stiick Medizingeschichte

Es ist gerade mal 50 Jahre her, dass das Cortison in
die arztliche Behandlung eingefthrt wurde — die
Alteren unter den Lesern kénnen sich vielleicht
noch daran erinnern. Damals glaubte man, dass
rheumatischen Erkrankungen — an denen Millio-
nen von Patienten litten und leiden - aufgrund
einer Unterfunktion der Nebennierenrinde auf-
traten. Diese Hypothese war, wie sich spater her-
ausstellte, falsch, aber die Behandlung der ersten
vier Patienten 1948 war ein super Erfolg, und kur-
ze Zeit spater machte das neue «Wundermittel»
Schlagzeilen in der ganzen Welt. Zunachst war das
Hormonmedikament sehr teuer, da es nur in win-
zigen Mengen aus Hunderten Litern tierischer
Gallensauren herzustellen war — ein Gramm der
Substanz hatte anfangs einen Marktwert, der
heute Fr. 3,2 bzw. DM 4 Millionen entsprache. In
den 60er Jahren konnte die Steroidsynthese auf-
geklart werden (daftr gab es 1964 den Nobel-
preis), und seither war es moglich, verschiedene
Hormonabkémmlinge in industrieller Fertigung
zuzubereiten. Und obwohl heute das Cortison und
seine Derivate oft mit Misstrauen und sogar, im
Hinblick auf die unerwtnschten Wirkungen, mit
Angst angesehen werden, ist die Vielzahl der An-
wendungsmoglichkeiten und der bei sachgemas-
ser Anwendung nachweisbare Nutzen bei zahl-
reichen Krankheiten ein wesentlicher Bestandteil
der modernen Medizin.

19

Gesundheits-Nachrichten 6/99




	Hormone der Nebennierenrinde

