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1 Einleitung

Wir alle sind tdglich unterschiedlichen Stressoren ausgesetzt. Damit sind
innere und duflere Reize gemeint, die uns korperlich oder geistig fordern.
Es gibt verschiedene physiologische Systeme, mit denen unser Korper auf
diese Anforderungen reagiert und versucht, die Homoostase aufrechtzuer-
halten (McEwen, 2007). Zwei Mechanismen sind besonders hervorzuheben.
Uber das autonome Nervensystem und die Erhéhung des Sympathikotonus
ist der Korper in der Lage, schnell auf das Auftreten eines Stressors zu reagie-
ren. Der Blutdruck, die Herzfrequenz und die Auswurfleistung des Herzens
werden beispielsweise als Folge dieses Anpassungsvorgangs gesteigert. Uber
eine neuroendokrine Signalkaskade zwischen Hypophyse und Nebenniere
(HPA-Achse) konnen metabolische Prozesse gesteuert werden, die weitere
Energiereserven bereitstellen. Eine exzessive oder inaddquate Stressantwort
kann zu einem Ungleichgewicht in unserem Stress-System fiihren und unsere
mentale und physische Gesundheit gefdhrden (Agorastos & Chrousos, 2021).
Dies trdagt zur Entwicklung und Aufrechterhaltung von Erkrankungen wie
Depression und posttraumatischer Belastungsstérung bei (Yehuda, Halligan,
Golier, Grossman & Bierer, 2004). Das bessere Verstandnis fiir Moglichkeiten
der Stressreduktion ist deswegen von medizinischem Interesse.

Unterschiedliche Mittel wie das Héren von Musik oder Naturgerduschen
tragen zur Stressreduktion bei (Nilsson & Berglund, 2006). Musik riickt dabei
zunehmend in den Fokus der Wissenschaft. Wir nutzen Musik als abstraktes
Kommunikationsmittel. So treten wir mit Mitmenschen in Kontakt und inter-
agieren mit unserer Umwelt. Da sich Musik aus verschiedenen Einzelfaktoren
wie Klangfarbe, Frequenz und Lautstiarke zusammensetzt, liegen der Verar-
beitung komplexe neuronale Prozesse zugrunde. Musik nimmt auch Einfluss
auf unsere Emotionen und unser Stresserleben. So kommt es beim Horen
von Musik zu einem schnelleren Absinken von Stresshormonen als bei Stille
(Khalfa, Bella, Roy, Peretz & Lupien, 2003). Auch unsere emotionalen Empfin-
dungen sind von neuroendokrinen Mechanismen abhingig, welche von Mu-
sik beeinflusst werden (Salimpoor, Benovoy, Larcher, Dagher & Zatorre, 2011).
Im Kklinischen Setting wird Musik deswegen zunehmend als unterstiitzende
Therapieform angewandt. Auch das Horen von Naturgerduschen fiihrt zu ei-
ner Stressreduktion. Naturgerdusche werden dabei als besonders angenehm
empfunden. Sie beeinflussen das autonome Nervensystem und die neuroen-
dokrinen Systeme bei Stress (Nilsson & Berglund, 2006; Thoma et al., 2013).

Zur Messung und Quantifizierung der korpereigenen Stressantwort wer-



den unterschiedliche Messwerte betrachtet. Neben biochemischen, hormonel-
len und behavioralen Daten kann vor allem das nicht invasive Schnittbildver-
fahren der funktionellen Magnetresonanztomografie Einblicke in die Funkti-
onsabldufe unseres Stresserlebens geben. Mithilfe der unterschiedlichen ma-
gnetischen Eigenschaften von oxygeniertem und desoxygeniertem Blut kon-
nen damit neuronal aktive Gehirnregionen dargestellt werden. Das so gewon-

nene Wissen kann ein Schliissel zur Entwicklung neuer Therapieansitze sein.

1.1 Forschungsinteresse

In dieser Dissertationsarbeit soll untersucht werden, inwieweit sich die
Stressantwort vor und nach einer Entspannungsphase des Musikhorens (bzw.
des Horens von Naturgerduschen als Kontrollstimulus) unterscheidet. Hier-
fiir werden Stress- und Ruhebedingungen eines Stresstestes (MR-Stresstest)
miteinander verglichen. Der Test ist an die Untersuchungsumgebung des
MRT-Scanners angepasst. Die Daten geben somit Einblick in die neurona-
len Aktivierungsmuster bei Stressinduktion. Neben den MRT-Daten fliefien
auch behaviorale, physiologische und biochemische Daten in die Analyse mit
ein. Somit soll ein moglichst umfassender Einblick in die Stressantwort der
Proband*innen gewonnen werden. Studienergebnisse von Thoma et al. zei-
gen die Wirkung von Musik auf das menschliche Stress-System (Thoma et al.,
2013). Ziel dieser Arbeit ist es, die wissenschaftlichen Erkenntnisse mit funk-
tionellen MRT-Daten zu flankieren. Der hierbei genutzte MR-Stresstest soll
eine Moglichkeit der Stressinduktion unter MRT-Untersuchungsbedingungen
darstellen. Durch die Komplementierung mit umfassenden Daten zur bio-
physiologischen Stressantwort soll ein besseres Verstdndnis des Stress redu-
zierenden Effektes von Musik erreicht werden.

Im Folgenden soll auf die Mechanismen der korpereigenen Stressantwort
eingegangen werden. Aufierdem wird der Forschungsstand zu Musik und
Naturgerduschen dargestellt und ihr Einflussvermogen auf Emotionen und
unser Stressempfinden herausgearbeitet. Im Rahmen der bildgebenden Dia-
gnostik wird ein Schwerpunkt auf die neuronalen Verarbeitungsprozesse ge-

legt.



2 Stand der Forschung

2.1 Stress
2.1.1  Hypothalamus-Hypophysen-Nebennierenrinden-Achse

Ein wichtiger neuroendokriner Mechanismus zur Stressbewiéltigung ist
die Hypothalamus-Hypophysen-Nebennierenrinden-Achse (HPA-Achse).
Hierunter versteht man einen Regelkreis, welcher die Sekretion von Hormo-
nen kontrolliert. Zu diesen Hormonen zdhlen Stresshormone wie Glukokor-
tikoide. Als Reaktion auf die Hormonausschiittung konnen wir korpereige-
ne Ressourcen mobilisieren und Energiereserven umverteilen (Radley et al.,
2013). Dieser Prozess ist iiberlebenswichtig und deswegen stark reguliert.
Er integriert verschiedene sensorische Informationen und ermoglicht eine
schnelle kontextspezifische hormonelle Antwort auf einen internen oder ex-
ternen Stimulus (Myers, Mcklveen & Herman, 2015). Eine inaddquate oder
lang anhaltende Stressantwort ist unter anderem mit Erkrankungen wie De-
pression oder posttraumatischer Belastungsstorung (PTSD) assoziiert (Yehuda
et al., 2004).

Die Organe Hypothalamus, Hypophyse und Nebennierenrinde sind in
der Regulation der Stressantwort besonders wichtig und stehen in Interak-
tion zueinander (siehe Abb.1, S.6). Im Hypothalamus wird der Corticotropin-
Releasing-Faktor (CRF) ausgeschiittet, welcher die Sekretion vom adrenokor-
tikotropen Hormon (ACTH) in der Hypophyse kontrolliert (Saffran & Schally,
1955). CRF ist ein Peptid, das aus 41 Aminosduren besteht und von Neuro-
nen im Nucleus paraventricularis (PVH) des Hypothalamus freigesetzt wird
(Swanson, Sawchenko, Rivier & Vale, 1983). CRF und andere Hormone wie
Vasopressin gelangen tiber das hypothalamo-hypophysére Pfortadersystem
zur Adenohypophyse (Herman et al., 2016). CRF bindet an die Rezeptortypen
CRFR1 und CRFR2, welche an unterschiedlichen Stellen im Korper exprimiert
werden (Chang, Pearse, O’Connell & Rosenfeld, 1993). Wahrend CRFR1 pri-
madr bei der initialen Stressantwort wichtig ist, vermittelt CRFR2 vorwiegend
die spétere Phase der Stressantwort. Uber G-Protein gekoppelte Prozesse wer-
den zyklisches Adenosinmonophosphat (cAMP) und Adenylylcyclase abhin-
gige Signalkaskaden angestofien. In deren Folge werden bestimmte Target
Gene transkribiert. So kann das Prohormon Propiomelanocortin (POMC) ex-
primiert werden, von dem in der Adenohypophyse ACTH abgespalten wird
(Vasconcelos, Stein, Gallas-lopes, Almeida & Landau, 2020). Uber die systemi-
sche Blutzirkulation erreicht ACTH die Nebennierenrinde. Dort bindet ACTH



an den Melanocortin Rezeptor 2 (MCRz2). Uber eine cAMP abhéngige Signal-
kaskade wird primdr in der Zona fisciculata das Glukokortikoid Cortisol pro-
duziert (Simpson E., 1988). Neben Glukokortikoiden werden in der Nebennie-
renrinde auch Mineralokortikoide wie Aldosteron und Androgene syntheti-
siert (Beardwell, Robertson, Heath & Marx, 1985). Die Aktivitat der Nebennie-
renrinde unterliegt einem Regelkreis. So verringert Cortisol {iber einen nega-
tiven Feedback-Mechanismus die Ausschiittung von CRF im Hypothalamus
und die Sekretion von ACTH in der Hypophyse (Jones, Hillhouse & Burden,
1977). Die Aktivitdt des Hypothalamus wird von neuronalen Netzwerken und
Kerngebieten beeinflusst. Die Cortisolproduktion unterliegt auflerdem einer
tageszeitlichen Rhythmik (siehe Abb.2, S.7). Ein wichtiger Taktgeber hierbei
ist der Nukleus suprachiasmatikus (SCN) (Krieger, Allen, Rizzo & Krieger,
1971). Aulerdem erhilt der Hypothalamus viszerale und nozizeptive Afferen-
zen, welche zum Beispiel bei Schmerzzustdnden aktiviert werden (Herman et
al., 2003). Neben physikalischen Stressoren spielen auch psychische Faktoren
eine wichtige Rolle. Limbische Regionen haben Einfluss auf die Aktivitit des
Hypothalamus. Diese Regionen sind mit Netzwerken verkniipft, die unsere
Erinnerungen und unser Belohnungssystem repréasentieren. Erfahrungen und
Erwartungen nehmen also Einfluss auf unsere Stressantwort (Ulrich-Lai &
Herman, 2009). Zusammengefasst wird iiber die HPA-Achse die Produktion
von Stresshormonen wie Cortisol kontrolliert. Durch Cortisol werden Ener-
giereserven bereitgestellt und der Blutzuckerspiegel erhoht. Dadurch kann

der Korper besser mit der Stresssituation umgehen.

2.1.2 Das sympathische System

Das sympathische System ist ein wichtiger Bestandteil der kurzfristigen
Stressantwort. Es kontrolliert die Ausschiittung von Adrenalin und Norad-
renalin und ist an der Innervation unserer Organe beteiligt. Somit konnen wir
in sekundenschnelle beispielsweise den Blutdruck steigern oder die Herzfre-
quenz erhohen (Llewellyn-Smith Verberne, 2011). Im frithen 20. Jahrhundert
erforschte der US-Amerikaner Cannon die Ursachen und Auswirkungen die-
ser liberlebenswichtigen Korperreaktion. Mit seinen Arbeiten prigte er den
Begriff der ’fight-or-flight” Reaktion (Kampf- oder Fluchtreaktion). Verschie-
dene Stressoren wie Schmerz oder auch Emotionen fithren zu Anpassungs-
reaktionen, die uns ein besseres Flucht- oder Kampfverhalten ermoglichen
(Cannon, 1914). Die Sympathikusaktivierung und damit die Erhthung der
Adrenalinsekretion ist an dieser Reaktion mafigeblich beteiligt.

Der Sympathikus bildet mit dem Parasympathikus und dem enterischen

4



Nervensystem das autonome Nervensystem. Der sympathische Grenzstrang
liegt neben der Wirbelsdule und setzt sich aus vegetativen Ganglien zusam-
men. Dort werden aus dem Riickenmark kommende Nervenfasern auf das 2.
Neuron umgeschaltet. Diese Nervenfasern innervieren Strukturen wie Herz,
Lunge, Magen, Darm, Leber, Gallenblase, die Sexualorgane, Blase, verschie-
den Driisen (z.B. die Schweifidriisen), glatte Muskulatur und die innere Au-
genmuskulatur. Wichtige Vitalfunktionen, der Stoffwechsel und unsere Ver-
dauung werden so reguliert (Kandel, Schwartz, Jesell, Siegelbaum & Huds-
peth, 2012). Die Funktionen laufen dabei weitestgehend unwillkiirlich ab.

Die Schnittstelle zwischen vegetativem und endokrinem System bildet das
Nebennierenmark (siehe Abb.1, S.6). Dieses wird von prasynaptischen sym-
pathischen Nervenzellen innerviert. In chromaffinen Zellen werden dort die
Katecholamine Adrenalin und Noradrenalin hergestellt (Rosol, Yarrington,
Latendresse & Capen, 2001). Eine Sympathikusaktivierung kann die Folge
physiologisch bedrohlicher Zustdnde sein. Neben emotionalem Stress ist hier
die Hypovoldmie, Hypoxie und Hypoglykdmie zu nennen. Auch hohere kor-
tikale Strukturen wie das limbische System haben FEinfluss auf die Sympathi-
kusaktivitdt. Nach der Stimulation des Hypothalamus kann ein Anstieg von
Adrenalin und Noradrenalin im Blut festgestellt werden (Stoddard-Apter, Sie-
gel & Levin, 1983). Die Ausschiittung von Katecholaminen in den Blutkreis-
lauf hat verschiedene Auswirkungen: Der Blutdruck, die Herzfrequenz und
die Auswurfleistung des Herzens werden erhoht (Guyenet, 2006). Dem Kor-
per wird Zucker bereitgestellt, in dem die Gluconeogenese und Glycogenoly-
se in der Leber aktiviert werden. Die Sauerstoffaufnahme wird erhoht, in dem
es zu einer Erweiterung der Bronchien und einem Anstieg der Atemfrequenz
kommt (Kunzelmann & Thews, 2011). Es kommt zu einer Anderung des Ti-
dalvolumens. Die CO-Werte im Blut und in den Alveolen sinken im Vergleich
zu ihrem Basiswert (Grossman, 1983). Wir sind in der Lage, uns besser zu
konzentrieren. In der Niere wird Natrium zuriickgehalten und dariiber das
Blutvolumen erhoht. Die Durchblutung und Motilitdt des Magendarmtraktes
wird reduziert (Goldstein, 1987).

Zusammenfassend werden bei einer Sympathikusaktivierung alle lebens-
notwendigen Korperfunktionen im Sinne einer “fight-or-flight” Reaktion kurz-
fristig unterstiitzt. Ausloser hierfiir sind unterschiedliche Stressoren, wie emo-
tionaler Stress, oder Zustidnde, die eine akute Bedrohung fiir den Korper dar-
stellen. Eine langanhaltende und tibermafiige Aktivierung des Sympathikus
kann jedoch auch zur Entwicklung von Krankheiten wie der koronaren Herz-
krankheit beitragen (Rozanski, Blumenthal & Kaplan, 1999).
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Abbildung 1: Stress Reaktionswege; tibernommen aus (Jahn, 2002). mit Genehmigung des
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Aktivierende Effekte sind durchgezogen, inhibierende gestrichelt gezeichnet. Die Kompo-
nenten der HPA-Achse sind dunkel unterlegt. CRF = Corticotropin-Releasing Factor; ACTH
= Adrenocorticotropes Hormon; PVN = Nucleus paraventricularis.

Abgebildet ist die Signalkaskade zwischen Hypothalamus, Hypophyse und Nebennieren-
mark. Im Hypothalamus wird das Releasing Hormon CREF freigesetzt, welches die Ausschiit-
tung von ACTH in der Adenohypophyse stimuliert. Eine steigende ACTH-Konzentration
fithrt zu einer vermehrten Freisetzung von Cortisol aus der Nebennierenrinde. Das Neben-
nierenmark wird von sympathischen Nervenfasern innerviert. Abhdngig vom Sympathiko-
tonus kommt es zur Freisetzung von Katecholaminen wie Adrenalin. Das Stresssystem steht
in enger Wechselbeziehung zum Immunsystem. Cortisol wirkt immunsuppressiv und wirkt
tiber einen negativen Feedbackmechanismus hemmend auf Hypophyse und Hypothalamus
ein. Zytokine konnen wiederum afferente Nervenbahnen auf der Ebene des Hirnstamms und
des Hypothalamus beeinflussen. Uber das limbische System koénnen verschiedene Faktoren
integriert, Stressoren bewertet und die Aktivitdt des Hypothalamus beeinflusst werden.



2.1.3 Alpha-Amylase

Neben Adrenalin und Noradrenalin wurde auch das Enzym Alpha-Amylase
als Indikator einer stressinduzierten Erhchung der Sympathikusaktivitét iden-
tifiziert (Chatterton, Vogelsong, Lu, Ellman & Hudgens, 1996). Alpha-Amylase
wird von Speicheldriisen sezerniert. Diese gehoren zur Gruppe der exokri-
nen Driisen und werden iiber das autonome Nervensystem innerviert (Baum,
1993). Zu den wichtigen Funktionen des Enzyms gehort die Verdauung von
Kohlenhydraten. Weiterhin spielt Alpha-Amylase eine wichtige Rolle in der
Immunantwort von pathogenen Keimen der Mundhéhle (Scannapieco, Torres
& Levine, 1993). Die Sekretion von Alpha-Amylase ist tageszeitlichen Schwan-
kungen unterworfen. Das Profil steigt im Laufe des Tages und erreicht seinen
Hohepunkt am spadten Nachmittag (siehe Abb.2, S.7). Die Konzentration von
Alpha-Amylase korreliert dabei mit der Konzentration von Katecholaminen
im Blutplasma (Chatterton et al., 1996)(siehe Abb.3, S.7). In der basalen Alpha-
Amylase Aktivitdt zeigt sich kein Unterschied zwischen den Geschlechtern.
Korperliche oder psychische Erkrankungen konnen die Konzentration von
Alpha-Amylase hingegen stark beeinflussen (Henskens et al., 1996).

Aufgrund der verschiedenen Funktionen von Alpha-Amylase ist auch die
Variabilitdt der Enzymkonzentration hoher als bei Cortisol. Als Reaktion auf
einen akut einsetzenden Stressor steigt die Konzentration der Alpha-Amylase
an (siehe Abb.3, S.7). Die Reaktion fdllt dabei schneller aus als bei Cortisol
(Rohleder & Nater, 2009).
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Abbildung 2: Tagesschwankung von Abbildung 13: Akute Antwort von

Alpha-Amylase und Cortisol im Speichel
von n=76 gesunden Mannern und Frauen
(Nater, Rohleder, Schlotz, Ehlert & Kirsch-
baum, 2007), mit Genehmigung von Else-
vier

Speichel Alpha-Amylase und Plasma-
Norepinephrinen auf das  Stress-
Paradigma TSST (Rohleder, Nater, Wolf,
Ehlert & Kirschbaum, 2004), mit Geneh-
migung von Witey-Blackwell



2.2 Elektrodermale Aktivitit (EDA) - Hautleitfihigkeit

Neben der Aktivitdat der Alpha-Amylase ist auch die Hautleitfadhigkeit ein
Marker fiir die Aktivitdt des autonomen Nervensystems. Die Messung der
Hautleitfahigkeit ist ein nicht invasives, sensitives Verfahren, welches Ein-
blicke in den psychologischen Zustand einer Person gewihrt. Eine erhoh-
te Schweifisekretion, wie sie zum Beispiel bei einer Stressreaktion entsteht,
fiihrt zu einer Zunahme der Hautleitfdhigkeit (Turpin & Grandfield, 2007). Es
gibt zwei Hauptarten von Schweifidriisen, apokrine und merokrine Driisen.
Apokrine Driisen kommen grofitenteils in der Achsel- und Genitalregion vor,
wéhrend merokrine Driisen iiber den gesamten Korper verteilt sind. Haupt-
sdchlich dient die Schweifssekretion der Regulation des Warmehaushaltes. Es
kommt allerdings auch bei anderen Auslosern wie Stress, korperlicher Bewe-
gung und starken Emotionen zu einer erhohten Schweifisekretion. Die Haut-
leitfahigkeit ist dabei abhdngig von der Aktivitdt des autonomen Nerven-
systems. Beispielsweise moduliert eine erhohte sympathische Aktivitdt unter
Stress die Aktivitat der Schweifidriisen und fiihrt zu einer verbesserten Haut-
leitfahigkeit. Dieser Prozess steht nicht unter bewusster, willentlicher Kontrol-
le und es ist ein Habituationseffekt zu beobachten (Bagshaw, Kimblet & Pri-
bram, 1965). Bei einer Wiederholung des stressauslosenden Reizes schwécht
sich die Reaktion mit der Zeit ab.

Es wird zwischen phasischen und tonischen Anteilen der Hautleitfahigkeit
unterschieden. Unter der tonische Komponente wird die langzeitliche Poten-
zialdanderung verstanden. Diese Komponente wird im Hautleitfahigkeitsni-
veau (Skin Conductance Level: SCL) widergespiegelt. Phasische Verdnderun-
gen beschreiben die kurzfristige Reaktion auf einen Reiz und werden in der
Hautleitfdhigkeitsreaktion (Skin Conductance Response: SCR) gemessen. Die
Reizantwort ldsst sich durch verschiedene Kenngrofien charakterisieren (siehe
Abb.4, S.8). Hierzu z&hlt die Latenzzeit, die Anstiegszeit bis zum Hochpunkt
der Kurve und die Erholungszeit (Mertens, 2016).
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Abbildung 4: EDA Signal (Cacioppo, Tassinary & Berntson, 2007)



Es gibt verschiedene Methoden, die elektrodermale Hautleitfahigkeit zu
messen. Eine giangige Methode nutzt eine konstant angelegte Spannung zwi-
schen zwei an der Hand angebrachten Elektroden von o.5 V. Die Messung
wird in der Einheit Siemens (S) angegeben und ist ein Anhaltspunkt fiir die
Sympathikusaktivitdt (Critchley, 2002). Durch die Messung der elektroderma-
len Hautleitfahigkeit konnen somit Riickschliisse auf stressinduzierte psychi-
sche Prozesse hergestellt werden.

2.3 Neuronale Korrelate

Stress 10st auf neuronaler Ebene nicht nur die Aktivierung der beschrie-
benen zwei Hormonachsen aus. Es sind mehrere Kerngebiete und neuronale
Netzwerke bei der Verarbeitung eines stressauslosenden Reizes beteiligt. Au-
Berdem gibt es Ubereinstimmungen mit Regionen, welche in der Verarbeitung
von Musik und Naturgerduschen eine Rolle spielen.

Als Reaktion auf einen stressauslosenden Reiz werden Neuronen im Tha-
lamus rekrutiert (Schiff, 2008). Der Thalamus nimmt eine zentrale Rolle in
der Regulation von Aufmerksamkeit und der Aktivierung (engl. arrousal) des
zentralen Nervensystems ein (Portas et al., 1998). Er ist Teil verschiedener neu-
ronaler Netzwerke, unter anderen des Salience-Netzwerkes (SN), welches bei
der Reorientierung und Energiebereitstellung unter stressigen bzw. unsiche-
ren Situation aktiviert wird (Hermans, Henckens, Joéls & Ferndndez, 2014).

Auflerdem ist der Thalamus Teil des phylogenenetisch alten Belohnungs-
systems, welches durch die emotionale Wirkung von Musik aktiviert wird
(Sescousse, Caldt, Segura & Dreher, 2013)(siehe Kapitel2.5.4, S.14). Im me-
solimbischen Belohnungssystem sind neben dem Thalamus auch andere Kern-
gebiete wichtig. Hierzu zdhlen der Nucleus Accumbens, die Amygdala und
der Hippocampus (Koelsch, 2014). Neben der Rolle im Belohnungssystem
sind diese Regionen zudem Teil eines neuronalen Netzwerks bei Stressin-
duktion und stehen in enger Wechselbeziehung zur Aktivitiat der HPA-Achse
(Akdeniz et al., 2014; Tsigos & Chrousos, 2002).

Aufgrund der engen Verkniipfung dieser Kerngebiete und ihrer Rolle im
Belohnungs- und Stresssystem sind sie fiir die weitere Analyse von Interesse
(siehe Kapitel 3.6.3, S.30).



2.4 Psycho-soziale Stressinduktion

Das soziale Ansehen unserer Person in der Umwelt ist uns wichtig und
wir versuchen deswegen, es zu schiitzen. Kommt es zu einer Bedrohung un-
serer sozialen Integritét, reagieren wir mit physiologischen und psychologi-
schen Anpassungsreaktionen (Dickerson & Kemeny, 2004). Die Aktivierung
der HPA-Achse bei sozialem Stress stellt eine solche Anpassungsreaktion dar
(Kollack-Walker, Watson & Akil, 1997). Es ist bekannt, dass unser Selbstwert-
gefiihl mafigeblich von der Bewertung anderer abhéngig ist. Dickerson et al.
vermuten, dass besonders die Bewertung einer eigenen schlechten Leistung
als Angriff auf unser Selbst wahrgenommen wird und dies eine Stresssi-
tuation auslost (Dickerson & Kemeny, 2004). Der MR-Stresstest nutzt diese
sozialen Faktoren zur Stressinduktion. Auch andere Testverfahren wie der
ScanSTRESS oder der Montreal-Imaging-Stress-Task (MIST) greifen auf die-
ses Verfahren zurtick (Dedovic et al., 2005).

2.5 Musik
2.5.1 Die Bedeutung von Musik

Musik ist eine Kunstform, ein Produkt unserer Kulturgeschichte, ein Teil
unserer Evolution (Clauson & Merriam, 1967). In allen uns bekannten Kul-
turen wird Musik praktiziert. Im Laufe der Menschheitsgeschichte haben
sich weltweit eine Vielzahl musikalischer System entwickelt. Archdologische
Fundstiicke von Knochenfléten in Deutschland werden auf ein Alter von
35.000 Jahren geschétzt. Die Tradition von Gesang, Tanz und manuell per-
kussiven Musikformen ist wahrscheinlich noch dlter, ldsst sich jedoch archéo-
logisch nicht nachweisen (Errico et al., 2003). In der Entwicklungsgeschichte
spielt Musik also eine wichtige Rolle.

So ist es nicht verwunderlich, dass Musik in einer evolutionsbiologischen
darwinistischen Art und Weise verstanden werden kann. Ein Blick ins Tier-
reich soll diesen Gedankengang verdeutlichen. Auch Tiere produzieren kom-
plexe Klangabfolgen, denen eine kommunikative Bedeutung beigemessen wird.
Waéhrend der Balz machen viele Tiere mit Kldngen, welche die Paarungsbe-
reitschaft, Individualitiat und die Gesundheit des Tieres herausstellen, auf sich
aufmerksam. Wird Musik als Teil eines solchen Adaptationsvorganges be-
trachtet, konnen viele Gemeinsamkeiten mit den tierischen Verhaltensweisen
festgestellt werden (Miller, 2001).

In dem Buch “How the Mind Works” von Steven Pinkler wird Musik aus
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einer anderen Perspektive betrachtet. Musik erfiillt demnach keine eigenen
biologisch-adaptiven Funktionen. Sie nutzt vielmehr evolutionédre Funktionen
anderer kognitiver Mechanismen und ist nur als Randerscheinung dieser zu
verstehen (Pinker, 1997).

Neben Biolog*innen, Psycholog*innen und Musikforscher*innen setzen sich
auch Neurowissenschaftler*innen und Linguist*innen zunehmend mit Musik
auseinander. Der Grund hierfiir ist, dass Musik Einfluss darauf hat, wie wir
die Welt bewusst wahrnehmen, sie interpretieren und mit ihr interagieren
(Errico et al., 2003). Frithe musikalische Erfahrungen formen die Entwicklung
unseres auditorischen Kortexes. Neben der Sprache nutzen wir Musik, um
mit unseren Mitmenschen in Kontakt zu treten und mit ihnen zu kommu-
nizieren. In der Sprache konnen wir unsere Gedanken und Informationen
direkt mitteilen. Musik ist hingegen ein abstrakteres Kommunikationssystem
(Peretz 1., 2006). Obwohl Musik schwer zu definieren ist, erkennen Mitglieder
eines Kulturkreises bestimmte Klidnge als Musik, auch wenn sie diese Klan-
ge vorher noch nie gehort haben (Hauser & McDermott, 2003). Ein Grofsteil
der Bevolkerung ist in der Lage, ein Lied nachzusingen. Diese weit verbrei-
teten musikalischen Fahigkeiten beeinflussen unsere kognitiven und sozialen
Eigenschaften (Dalla Bella, Deutsch, Giguere, Peretz & Deutsch, 2007). Wir
konnen mit Musik auf vielfdltige, expressive Art und Weise in soziale In-
teraktion treten, unsere Erfahrungen teilen und Rituale gemeinsam erleben
(Schulkin & Raglan, 2014). Musik kann auch als eine Art der Kooperation
zwischen Gruppen bzw. eine Form der sozialen Organisation in einer solchen
verstanden werden (Bryant & Hagen, 2003). Dem Aufbau gemeinschaftlicher

Beziehungen kommt eine besondere Bedeutung zu.

2.5.2 Vom Innenohr zum auditorischen Kortex

Aus physikalischer Sicht betrachtet, ist Musik ein Schallereignis mit einer
bestimmten Struktur. Ein schwingendes Objekt iibertrdgt Schwingungsener-
gie auf die Molekiile eines Mediums, von dem es umgeben wird. Diese peri-
odische Druckdnderung breitet sich in Form von Sinuswellen aus und wird
von uns auditiv wahrgenommen. Ein Ton wird dabei durch eine Wellenldn-
ge bzw. Frequenz charakterisiert. Klinge und Gerdusche umfassen hingegen
mehrere Frequenzanteile (Karnath & Thier, 2012).

Trifft ein akustisches Signal auf die inneren Haarzellen des Cortiorgans
im Innenohr, wird eine Signalkaskade ausgelost. Auf dem Weg zum auditori-
schen Kortex durchlduft der Reiz mehrere Stationen bzw. Kerngebiete unserer

afferenten Horbahn. Uber das Ganglion ciliare und den Nervus cochlearis er-
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reicht der Reiz die Nuclei cochlearis anterior und posterior, wo er auf das
zweite Neuron umgeschaltet wird. Im Folgenden findet eine Verarbeitung
tiber mehrere Kerngebiete des Hirnstamms statt. Zu nennen sind hier der
Nucleus olivaris superior und der Nuclei colliculi inferiores (Koelsch, 2011).
Verkniipfungen zwischen Thalamus und Orbitofrontalkortex tragen zur Eva-
luation des Gehorten und zur Kontrolle emotionalen Verhaltens bei (Kaas,
Hackett & Tramo, 1999). Der Thalamus hat aufSerdem direkte Verbindungen
zur Amygdala, eines der Kerngebiete, dem eine Schliisselrolle im emotiona-
len Netzwerk unseres Gehirns zukommt (LeDoux & Phelps, 2008). Uber den
Nucleus corporis geniculati medialis wird die Horinformation nun an den
primédren auditorischen Kortex geleitet. Der auditorische Kortex ist hierar-
chisch strukturiert. Der primére auditorische Kortex (Gyri temporales trans-
versi) wird konzentrisch von der sekundédren (Gyrus temporalis superior) und
tertidren Horrinde umgeben. Die Gliederung dieser Areale wird anhand der
Zytoarchitektur, der cochleotopen Organisation und der Konnektivitit vorge-

nommen (Kaas et al., 1999).

2.5.3 Musikwahrnehmung

Fiir die komplexen Verarbeitungsprozesse der Musikwahrnehmung sind
unterschiedliche, sich teilweise tiberlappende neuro-auditorische Netzwerke
zustandig. Fiir das Verstiandnis dieser Prozesse ist zundchst von Relevanz,
dass sich Musik, als komplexe auditive Gestalt, aus verschiedenen Grund-
elementen zusammensetzt. Die Wahrnehmung von Musik beruht auf dem
Zusammenspiel der Einzelfaktoren Tonhohe, Tonfarbe, Klangfarbe, Tondauer
und der Lautstdrke. Diese Eigenschaften des Klanges werden im priméren
und sekundéren auditorischen Kortex verarbeitet (Koelsch, 2011). Vor allem
im primédren auditorischen Kortex gibt es spezifisch , gestimmte” Neurone,
welche genaue Frequenzanalysen ermoglichen (Tramo, Shah & Braida, 2002).
Die Wahrnehmung der Klangfarbe, Lautstarke und der Grundfrequenz ste-
hen in direkter Wechselwirkung zueinander (Siedenburg, 2020). Komplexe
und abstrakte Anteile der Musik werden eher in hoheren auditorischen Fel-
dern analysiert (Pandya, Rathbun, Moucha, Engineer & Kilgard, 2008). Aus
Klangabfolgen werden musikalische Gestalten, die {iber unser auditives Kurz-
zeitgeddchtnis in das auditive Arbeitsgeddchtnis gelangen. Dort werden sie
als musikalische Muster verarbeitet (Karnath & Thier, 2012). Der Gyrus tem-
poralis superior ist bei der Wahrnehmung von auditiven Mustern besonders
wichtig (Rauschecker & Tian, 2000). Uber die Zeit speichern wir die musi-

kalischen Muster in unserem auditiven Langzeitgeddchtnis ab. Neue Klan-
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ge konnen somit mit bekannten musikalischen Mustern verglichen werden
(Karnath & Thier, 2012). Die Melodie, Akkordfiihrung, Dynamik und Zeit-
struktur sind wichtige Teilaspekte eines musikalischen Musters. Um diese
Aspekte als solches erkennen zu kénnen, miissen sie zu musikalischen Gestal-
ten formiert und gruppiert werden. Die von Albert S. Bregmann im Jahre 1994
beschriebene auditorische Szenenanalyse beschreibt den Prozess, wie unser
auditorisches System aus einem komplexen Schallereignis einzelne Quellen
segregiert. Hierbei werden die Melodielinien (Streams) anhand unterschiedli-
cher Parameter unterschieden. Dazu zdhlen die Klangfarbe, die Tonhohe, die
horizontale Dynamik, die raumliche Lokalisation der Schallquelle, das zeitli-
che Auftreten und die Richtung der Melodiefithrung (Bregman & McAdams,
1994; Cusack & Roberts, 2000). Diese Einzelbestandteile werden in unserem
auditorischen Arbeitsgedédchtnis analysiert, welches sich vor allem in neuro-
nalen temporofrontalen Netzwerken reprédsentiert (Zatorre, Evans & Meyer,
1994). Diese neuronalen Netzwerke zeigen sich beispielsweise in Verbindun-
gen zwischen dem Gyrus temporalis supior, den assoziativen auditorischen
Arealen und den weiter distal gelegenen Bereichen wie dem Frontallappen
(Chavis & Pandya, 1976).

Eine viel diskutierte Frage beschéftigt sich mit der Rolle der einzelnen He-
misphdren an den kognitiven Verarbeitungsprozessen. Die Pridominanz der
rechten und linken Hemisphdre ist dabei abhdngig von der Information, die
verarbeitet wird (Breitling, Guenther & Rondot, 1987). Die rechte Hemisphére
scheint eine wichtige Rolle in der Analyse von Klangspektren und Intervallen
zu spielen. Aufierdem ist insbesondere der rechte temporale Neokortex und
der untere fronto laterale Kortex fiir die hoheren Verarbeitungsprozesse von
Melodie und musikalischer Syntax unerldsslich (Koelsch & Einleitung, 2005;
Zatorre et al., 1994). Die rechte Hemisphdre ist ein wichtiger Teil unseres audi-
torischen Langzeitgeddchtnisses und speichert beispielsweise Informationen
uber die Harmonik und die melodische Kontur eines Musikstiicks (Beisteiner,
Lang, Lindinger, Deecke & Altenmuller, 1994).

Die linke Hemisphédre nimmt ebenfalls eine wichtige Rolle bei der Wahr-
nehmung von Musik, insbesondere von Rhythmus, ein. Wichtige anatomische
Strukturen sind dabei der priafrontale Kortex, der eine zentrale Struktur des
Arbeitsgeddchtnisses darstellt, und das Cerebellum. Das Cerebellum spielt
unter anderem bei motorischen Abstimmungsprozesse, oder bei der Wahr-
nehmung von Rhythmus eine wichtige Rolle. In der Parkinson-Forschung
konnte gezeigt werden, welche positiven therapeutischen Effekte Rhythmus
auf die motorischen Symptome der Patient*innen haben kann (Raglio, 2015).
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Musik ist also mehr als nur eine abstrakte Kunst. Ihrer Wahrnehmung
liegen komplexe kognitive Vorgange zugrunde. Die Erforschung dieser Vor-
gange bringt uns dem Verstandnis des menschlichen Gehirns nédher.

Bisher wurde die Wahrnehmung des akustischen Stimulus, die Segrega-
tion einzelner Musikbestandteile, die Integration musikalischer Muster und
die hoheren Verarbeitungsprozesse von Melodien und Rhythmik néher be-
leuchtet. Deren neuronale Korrelate sind erfahrungsabhingig. Es spielt also
eine wichtige Rolle, wie wir gelernt haben, Musik zu horen und zu spielen.
Mit der Fahigkeit der Neuroplastizitdt kann sich unser Gehirn an die indi-
viduellen Anforderungen anpassen (Karnath & Thier, 2012). Musik ist aber
auch eng mit der Wahrnehmung von Sprache verkniipft und hat Einfluss auf
unsere Emotionen und unser Hormonsystem. Im Folgenden soll noch einmal
besonders auf den Einfluss von Musik auf unsere Emotionen eingegangen

werden.

2.5.4 Musik und Emotion

“Music as the language of emotion”, mit diesem Titel erschien 1950 das
Buch von Carrol C. Pratt, welches sich mit der emotionalen Wirkung von Mu-
sik auseinandersetzt. Mit bildgebenden Verfahren konnten Forschergruppen
den Zusammenhang von Emotionen, Musik und deren neuronale Korrelate
nédher beschreiben. Dabei scheinen verschiedene Emotionen auch mit unter-
schiedlichen Aktivierungsmustern zerebraler Strukturen assoziiert zu sein.
Diese Gehirnregionen unterscheiden sich von jenen, die bei der Wahrneh-
mung von Musik und Angst eine wichtige Rolle spielen (Blood, Zatorre, Ber-
mudez & Evans, 1999). Bei emotionalen Prozessen spielen unter anderem pa-
ralimbische und neokortikale Regionen eine wichtige Rolle. Hierzu zdhlen
Strukturen wie Amygdala, Hippocampus, der parahippocampale Gyrus und
der Temporalpol (Koelsch, Fritz, Cramon, Miiller & Friederici, 2006). Die Ak-
tivierung korreliert dabei mit dem Grad der Dissonanz von Intervallen und
Akkorden (Blood et al., 1999). In einem fMRT-Experiment konnte gezeigt wer-
den, dass gliickliche, traurige oder neutrale Musikstiicke ebenfalls zu einem
unterschiedlichen Anstieg des BOLD-Signals fithren und eine unterschiedli-
che neuronale Aktivierung hervorrufen (Mitterschiffthaler, Fu, Dalton, An-
drew & Williams, 2007).

Unsere Empfindungen sind dabei von neuroendokrinen Mechanismen ab-
hiangig. Emotionale Aktivitat durch Musik fiihrt zu einer dopaminergen Ant-
wort im Gehirn. Dopamin ist ein wichtiges Hormon bei adaptiven Handlun-

gen, bei der Konditionierung von Verhaltensweisen und ist aus dem Motivations-

14



und Selbstbelohnungssystem bekannt (Salimpoor et al., 2011). Ein wichtiger
Teil dieser Systeme ist die Vorhersage des Ergebnisses bzw. unsere Erwar-
tungshaltung. Wird unsere Erwartung erfiillt, schiitten Neurone im Gehirn
Dopamin aus. Weicht das erhaltene von dem erwarteten Ergebnis ab, han-
delt es sich um einen Vorhersagefehler, welcher uns das Lernen ermoglicht
(Niv, Edlund, Dayan & O’Doherty, 2012). Diese phylogenetisch alten neuro-
nalen Systemen sind fiir die Entwicklung unserer Verhaltensweise zentral. So
ist es nicht verwunderlich, dass sich auch das korrespondierende neurona-
le Netzwerk iiber mehrere Kerngebiete erstreckt (O’Doherty, 2004). Fiir die
Verarbeitung unserer Erwartungshaltung sind Verbindungen zwischen Gy-
rus temporalis superior und frontalem Kortex mitverantwortlich (Zatorrea &
Salimpoor, 2013). Amygdala und der Nucleus accumbens verarbeiten Infor-
mationen iiber die Vorhersage der erwarteten Belohnung (O’Doherty, 2004).
Horen wir Musik, die uns gefillt, kommt es zu einer Zunahme der Kon-
nektivitiat zwischen dem Nucleus accumbens, dem ventralen Striatum und
anderen subkortikal limbischen Regionen (Salimpoor et al., 2011). Dopami-
nerge Neuronne im Mittelhirn spielen bei der neuronalen Verarbeitung von
Vorhersagefehlern eine wichtige Rolle (Glimcher & Bayer, 2005). In Bezug auf
Musik ist unsere Erwartungshaltung von unseren bisherigen musikalischen
Erfahrungen abhingig. Die dort enthaltenen komplexen Informationen wer-
den im préfrontalen Kortex, einem wichtigen Teil des Arbeitsgeddchtnisses,
integriert und koordiniert (Stuss, 2011). So bildet sich unser Verstdandnis der
musikalischen Grammatik aus. Anhand dieser Reprasentationen und Regeln
formiert sich auch unsere Erwartungshaltung (Zatorrea & Salimpoor, 2013).
Mit der Zeit lernen wir beispielsweise, wie sich eine musikalische Kadenz
harmonisch auflost. Folgt ein Stiick diesen Regeln, wird unsere Erwartungs-
haltung erfiillt und es bereitet uns Vergniigen.

Auf der anderen Seite nutzen wir diese Mechanismen, um mit Musik unse-
re Emotionen zu beeinflussen. Die situativ gewdhlte Musik passt dabei oft zu
unserer emotionalen Grundstimmung. Einerseits modulieren Emotionen also
unsere Musikwahrnehmung. Andererseits ist unser Stressempfinden gepragt
von der Art und Weise, wie wir unsere Emotionen kontrollieren (Thoma, Ryf,
Mohiyeddini, Ehlert & Nater, 2012).

2.5.5 Musik und Stress

Das Horen von Musik steht im Zusammenhang mit unserem Stresserle-
ben. Dabei duflert sich die Stressantwort in neuroendokrinen, autonomen, ko-

gnitiven und emotionalen Prozessen. Die Herzfrequenz, die Atemfrequenz,
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die Hautleitfdhigkeit, der Blutdruck und die hormonelle Antwort sind rele-
vante Kenngrofien (Ellis & Thayer, 2010).

In Bezug auf die hormonelle Antwort wird insbesondere das Hormon Cor-
tisol als Anhaltspunkt fiir die Aktivierung der HPA-Achse betrachtet. Der
Forschungsstand zu dem Effekt von Musik auf die stressinduzierte Aktivie-
rung der HPA-Achse zeigt widerspriichliche Ergebnisse. In einer Studie von
Khalfa et al. zeigen Proband*innen nach dem Trier Social Stress Test (TSST)
beim Horen von Musik ein schnelleres Absinken von Cortisol im Speichel
als bei Stille (Khalfa et al., 2003). Die stressreduzierende Wirkung von Musik
wird auch in der Studie von Thoma und Nater et al. aus dem Jahre 2013 un-
tersucht. In dieser Studie sind die Proband*innen vor der Durchfiihrung des
TSST einer von drei akustischen Bedingungen ausgesetzt (Musik, Naturge-
rausche oder Stille). Die Cortisol Konzentration wird vor und nach dem TSST
bestimmt (Thoma et al., 2013). Sowohl in der Musikgruppe als auch in der
Naturgerduschegruppe zeigt sich nach dem TSST ein signifikanter Anstieg
der Cortisol-Konzentration. In der Musikgruppe zeigt sich die hochste, in der
Naturgerduschegruppe hingegen die niedrigste Konzentration an Cortisol im
Speichel. In der Musikgruppe konnte eine Verringerung des Cortisolspiegels
nach der Stressinduktion nicht beobachtet werden. Thoma et al. vermuten,
dass das Horen von Musik seine stressreduzierende Wirkung nur in Bezug
zu einem milden Stressor entfaltet. Der TSST stelle eventuell einen zu starken
Stressor dar, um den stressreduzierenden Effekt nach dem Horen von Musik
zu zeigen (Thoma et al., 2013).

Weiterhin beschiftigen sich verschiedene Studien mit der Interaktion von
Musik und Stress im klinischen Kontext. Patient*innen, denen die Information
tiber eine anstehende Operation mitgeteilt wurde, zeigen schneller absinken-
de Cortisolspiegel im Speichel, wenn sie Musik horten, verglichen zur Kon-
trollgruppe ohne Musikintervention (Miluk-Kolasa et al., 1994). Patient*innen,
die wihrend einer Koloskopie Musik horten, zeigten geringere Werte in einem
Schmerzscore, als solche, die keine Musik horten (Uedo et al., 2004). Aufser-
dem verbessert Musik die Stimmung hospitalisierter Patient*innen und ver-
ringert Angstgefiihle im Krankenhaus. Dieser Effekt zeigt sich jedoch haupt-
sdchlich bei milden und weniger bei starken Stressoren (Evans, 2002). Die
postoperative Aufenthaltsdauer im Krankenhaus konnte durch Musikinter-
ventionen jedoch nicht verkiirzt werden (Evans, 2002).

Die Erholung von einem Stressor durch Musikhoren zeigt sich nicht nur
in der endokrinen Antwort der HPA-Achse, sondern auch in Verdnderungen
des autonomen Nervensystems. Der Sympathikus wird gehemmt, wihrend
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die Aktivitdt des Parasympathikus gesteigert wird. Patienten zeigen bei ei-
ner Hernienoperation unter epidural Anédsthesie ein signifikantes Absinken
der Alpha-Amylase-Aktivitdt im Speichel. Dieser Effekt wahrend der Ope-
ration zeigt sich sowohl beim Hoéren von Musik als auch beim Hoéren von
Naturgerduschen (Arai et al., 2008). Die Herzfrequenzvariabilitidt nach Myo-
kardinfarkt konnte nach Musikhoren gesteigert werden, wahrend die Herz-
und Atemfrequenz abnimmt (White, 1999).

Musik nimmt also Einfluss auf unser psycho-biologisches System und
kann zu einer Reduktion der Stressantwort beitragen. Die Musiktherapie kann
deswegen ein wichtiger und hilfreicher Baustein eines erfolgreichen ganzheit-
lichen Therapieansatzes sein.

2.6 Naturgerdusche (Natural Sounds)

Wir alle stehen in Verbindung mit unserer Umwelt und Umgebung. Klan-
ge und Gerdusche helfen uns dabei, uns mit der Umgebung zu identifizie-
ren, uns in diese einzuordnen. Natiirliche Klanglandschaften sind zuneh-
mend bedroht. Viele Menschen verbringen ihre Zeit zunehmend in Stadten.
Trotzdem haben Naturgerdusche Einfluss auf unser Verhalten, unsere Stim-
mung und unsere Gesundheit (Benfield, Taff, Newman & Smyth, 2014). Die
Naturumgebung beeinflusst unser Wohlbefinden und unsere Emotionen auf
eine positive Art und Weise (Bowler, Buyung-Ali & Pullin, 2010). Naturge-
rdausche werden dabei als besonders angenehm empfunden (Nilsson & Ber-
glund, 2006). Es konnte gezeigt werden, dass wir uns schneller von einem
psychologischen Stressor erholen, wenn wir Naturgerdusche horen, als wenn
wir Larm ausgesetzt sind. Gesundheitsschadlicher Larm in Grofsstidten kann
beispielsweise durch Wasserrauschen maskiert bzw. iiberdeckt werden (Jeon,
Lee, You & Kang, 2010). Grund fiir den Erholungseffekt ist die Regulierung
durch das autonome Nervensystem. Die Aktivierung des Sympathikus er-
holt sich beim Horen von Naturgerduschen schneller (Alvarsson, Wiens &
Nilsson, 2010). Dies konnte anhand der Alpha-Amylase-Aktivitdt im Speichel
nach einer epidural Andsthesie bei Hernienoperationen nachgewiesen werden
(siehe Kapitel 2.5.5, S.15). Es zeigt sich weiterhin ein Anstieg der Parasym-
pathikusaktivitdt wahrend des Horens von Naturgerduschen. Die Herzfre-
quenz sinkt, wahrend die Herzfrequenzvariabilitdt ansteigt (Gould Van Praag
et al.,, 2017). Neben dem autonomen Nervensystem wird auch die Antwort
der HPA-Achse durch Naturgerdusche beeinflusst. Die stressinduzierte Aus-

schiittung von Cortisol fallt nach dem Horen von Naturgerduschen geringer

17



aus (Thoma et al., 2013). Die kognitiven Verarbeitungs- und Wahrnehmungs-
prozesse von Naturgerduschen sind nur in Teilen erforscht. Sie umfassen die
Transformation und Weiterleitung des eingehenden akustischen Signals und
die kognitiven hoheren Verarbeitungsprozesse wie beispielsweise die Repra-
sentation des Klangbildes. Naturgerdusche bestehen aus komplexen zeitli-
chen Mustern unterschiedlicher Frequenzen (Moerel, De Martino & Formis-
ano, 2012). Wie auch bei der Wahrnehmung von Musik kommt es beim Ho-
ren von Naturgerduschen zur Aktivierung des auditorischen Kortexes. Dieser
ist tonotopisch gegliedert. Bestimmte Frequenzen sind umschriebenen korti-
kalen Regionen zugewiesen (Merzenich & Brugge, 1973). Dort werden fre-
quenzspezifische Neuronencluster aktiviert. Verdndern sich die Amplituden
in verschiedenen Frequenzbereichen zeitlich parallel, konnen diese gemein-
sam ausgewertet werden. Somit konnen wir Gerdusche, wie auch Naturge-
rdusche, gruppieren und voneinander trennen. Andere Signale bzw. Kliange
konnen somit in Bezug zum Grundgerdusch hervorgehoben werden. Diesen
Mechanismus bezeichnet man als comodulation masking release (Hall, Haggard
& Fernandes, 1984).

Wie bereits erwdhnt, kommt es beim Horen von Naturgerduschen zu ei-
ner Aktivierung des Parasympathikus. Dies korreliert mit Verdnderungen der
Konnektivitdat in Hirnregionen des Default Mode Networks (DMN) (Gould
Van Praag et al.,, 2017). Das Default Mode Network ist ein neuronales Netz-
werk, welches aktiviert wird, wenn sich unser Gehirn im Ruhezustand befin-
det - wenn wir also keine spezifischen Aufgaben 16sen (Gusnard & Raichle,
2001).

Zusammenfassend reduziert das Horen von Naturgerduschen und Musik
die Stressantwort und wirkt sich positiv auf unser Wohlbefinden und unsere
Gesundheit aus. Ein Vergleich der beiden akustischen Stimuli hat in bisheri-
gen Forschungsarbeiten wenig Betrachtung gefunden und soll in dieser Arbeit
ndher beleuchtet werden.
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2.7 Forschungsdesign

In dieser Arbeit soll mittels funktioneller Magnetresonanztomografie so-
wie biochemischer, physiologischer und behavioraler Daten untersucht wer-

den, inwieweit Musik zu einer Reduktion der Stressantwort beitragt.

2.7.1  Experimentelle Umsetzung

Als Orientierung fiir diese Studie wird das bereits durchgefiihrte Studien-
design zum Einfluss von Musik auf die menschliche Stressantwort von Thoma
et al. (2013) herangezogen. Der hierfiir verwendete Stresstest basiert auf dem
Trier Social Stress Test (TSST), der eine hormonelle Ausschiittung von Corti-
sol, GH und Prolactin induziert und die Herzfrequenz erhoht (Kirschbaum,
Pirke & Hellhammer, 1993). Im Experiment sollen unter anderem die neu-
ronalen Prozesse der Stressantwort dargestellt werden. Deswegen muss der
Stresstest auch im MRT Scanner durchfiihrbar sein. Der ScanSTRESS Test, der
von Steit et al. (2014) entwickelt wurde, passt den TSST an die Bedingungen
einer MRT Untersuchung an (Streit et al., 2014). Der in dieser Studie entwi-
ckelte MR-Stresstest greift auf das ScanSTRESS Paradigma zuriick und wurde
an das konkrete Studiendesign angepasst.

Uber das Experiment hinweg werden sechs Speichelproben entnommen,
in denen die Konzentration von Cortisol und Alpha-Amylase bestimmt wird.
Aufierdem werden Puls, Atmung und Hautleitfahigkeit detektiert. Das Stress-
empfinden der Proband*innen wird mittels subjektiver Fragebdgen erhoben.
Zwischen den Stressphasen erfolgt eine akustische Intervention, in der aus-
schliefslich Musik oder Naturgerdusche vorgespielt werden. Anschliefiend wird
die Stressantwort zwischen diesen Untersuchungsgruppen (Musik oder Na-

turgerdusche) verglichen.
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2.7.2 Ziele und Hypothesen der Studie

Zur Beantwortung der Forschungsfrage wurden folgende Ziele und Hy-

pothesen formuliert:

1. Validierung des MR-Stresstestes und ErschlieSung neuer Anwendungs-
bereiche.

2. Eine vergleichende Analyse der Stress- und Ruhebedingungen auf neu-
ronaler, biochemischer und physiologischer Ebene.

Hypothese 1: Es ist ein Anstieg der Herzfrequenz, der Atemfrequenz und der
Hautleitfihigkeit in den Stressbedingungen im Vergleich zu den Ruhebedin-
gungen zu erwarten.

Hypothese 2: Unter Stress ist ein Anstieg der Konzentrationen von Cortisol
und Alpha-Amylase im Speichel zu erwarten. Die Alpha-Amylase-Konzentration
sollte schneller ansteigen als die Cortisol-Konzentration, fiir die eine verzogerte
Antwort zu erwarten ist.

Hypothese 3: Auf neuronaler Ebene sind in der bildgebenden Diagnostik Ak-
tivierungsmuster in den Gehirnregionen Amygdala, Hippocampus, prifronta-
len Kortex, Thalamus und dem Ncl. accumbens zu erwarten. Diese Regionen
spielen bei der emotionalen Wirkung von Musik und in der Stressverarbeitung

eine wichtige Rolle.

3. Vergleich der Stressantwort zwischen den Untersuchungsgruppen (Mu-
sik/Naturgerdusche).

Hypothese 4: Nach der akustischen Intervention ist eine weniger stark aus-

geprigte Stressreaktion auf allen Ebenen zu erwarten.

Hypothese 5: Diese Reduktion ist in der Musikgruppe stirker ausgepriigt als
in der Naturgeriuschegruppe.

Hypothese 6: Auf neuronaler Ebene sind stressabhiingige Aktivierungsunter-
schiede zwischen den beiden Untersuchungsgruppen zu erwarten.
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3 Methodik

3.1 Der MR-Stresstest

Der gesamte Studienablauf sollte in einer Sitzung erfolgen. Nach Aufkla-
rung der Proband*innen wird das Einverstindnis zur Teilnahme eingeholt.
Der anschlieffende Ablauf ist in Abbildung 5 dargestellt.

Feedback Gremium

Aufklarung / 1 Stressphase akustische l 2 Stressphase
Instruktion | 1 Run ‘ Entspannungsphase 2 Run ‘ Auflésung
| 11:20 min ‘ 8 min ‘ 11:20 min ‘
PANAS  VAS  PANAS / VAS PANAS / VAS PANAS / VAS PANAS / VAS PANAS /| VAS

Abbildung 5: Studienablauf, zu sehen sind die in Blau hinterlegten drei Phasen des Ex-
periments, nach der akustischen Entspannungsphase (Musik/ Naturgerdusche) erfolgt ein
Feedback durch das Gremium, die Entnahme der Speichelproben ist symbolisch mit einer
Salivette dargestellt, die zwei Fragebogen PANAS (positive affect negative affect schedule)
und VAS (visuelle Analogskala) zum subjektiven Stresserleben sind ebenfalls abgebildet.

Im Folgenden werden die einzelnen Abschnitte skizziert. Der Versuchsab-
lauf gliedert sich in drei Phasen. Hierzu zdhlen zwei Stressphasen, welche
durch eine akustische Entspannungsphase voneinander getrennt sind. In der
Entspannungsphase horen die Proband*innen entweder Musik oder Naturge-
rdausche. Zu sechs Zeitpunkten des Experiments werden Speichelproben ent-
nommen, aus denen im Anschluss die Hormonkonzentration von Cortisol
und Alpha-Amylase bestimmt werden kann. Auflerdem werden zwei Frage-
bogen (PANAS und VAS) zum subjektiven Stresserleben abgefragt.

In der 1. Stressphase (im folgenden als 1. Run betitelt) werden Blocke mit
Matheaufgaben und mentalen Rotationsaufgaben gestellt, die durch kurze
Pausen getrennt sind. Wahrend der Bearbeitung werden die Proband*innen
entweder gezielt unter Stress gesetzt (Stress) oder die Bearbeitung der Auf-
gabe wird in Ruhe erlaubt (Ruhe). In der 2. Stressphase (im folgenden als 2.
Run betitelt) wechselt die Reihenfolge der Stress- und Ruhebedingungen ab.
Stress- und Ruhebedingungen werden in jedem Run zweimal prasentiert, es
kommt also zu einer Wiederholung der Aufgabenstellung. Abbildung 6 zeigt

eine Vergrofserung der beiden Runs:
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.| Ruhe |&[Ruhe |3 |[Stress |3 |Stress | (Ruhe |& [Ruhe | 3| Stress | 3 [Stress
1.Run |Instruktion | yyine | 2 |Rotation| 2 [Mathe | 2 [Rotation| 2 | Mathe |3 [Rotation | Z | Mathe | & [Rotation
o o a [+ ¥ a o o
11:20 min
Stress | % [Stress | @ [Ruhe | @ |Ruhe 2 | stress | & |Stress | 3 |Ruhe | % |Ruhe
2.Run | Feedback fyang | 2 [Rotation| @ |Mathe | 3 [Rotation | & [Mathe |Z [Rotation | & [Mathe [ # [Rotation

Abbildung 6: Paradigma. Jede Zeile zeigt einen der beiden Runs (obere Zeile = 1. Run, untere
Zeile = 2. Run). Die einzelnen Blocke unter Stress- und Ruhebedingungen sind ebenfalls zu
erkennen. Modifiziert nach (Streit et al., 2014)

Es werden verschiedene Ebenen zur Stressinduktion kombiniert. In den
Rotationsaufgaben sollen die Proband*innen dieselbe Form in unterschied-
licher raumlicher Rotation erkennen. Bei den Matheaufgaben miissen Sub-
traktionsaufgaben gelost werden. Damit sich die Proband*innen nicht an den
Aufgabentyp gewohnen und Losungsstrategien entwickeln konnen, werden
die Matheaufgaben zwischen den Runs variiert. Im 1. Run werden die Pro-
band*innen aufgefordert von einer dargebotenen Zahl 13 zu subtrahieren, im
2. Run soll 17 subtrahiert werden. Psycho-sozialer Stress wird durch ein “live”
eingeblendetes Bewertungsgremium induziert. Diese sind in weifsen Kitteln
gekleidet und behalten iiber den gesamten Versuchsablauf eine gleichblei-
bende neutrale Mimik bei. Durch das namentliche Ansprechen der Versuchs-
person und einen roten Punkt am Bildschirmrand soll den Proband*innen
bewusst gemacht werden, dass ihre Leistung in Echtzeit durch das Gremium
bewertet wird. Eine Person des Gremiums sitzt aufmerksam mit Klemmbrett
vor der Kamera und gibt vor, sich Notizen zu machen. Die andere Person
betdtigt einen Buzzer und wertet damit die Leistung der Versuchsperson. Die
ausschliefilich negativen Bewertungen (Fehler! & Arbeiten Sie schneller!) wer-
den den Proband*innen rot hinterlegt eingeblendet (siehe Abb. 7, S.23). Fiir
die Proband*innen aufserdem sichtbar ist ein ablaufender roter Zeitbalken im
unteren Drittel des Bildrandes. Hierdurch soll das Gefiihl von Zeitdruck in-
duziert werden. Werden viele Fragen richtig beantwortet, lduft der Balken
schneller ab als zuvor. Kann eine Aufgabe nicht innerhalb dieses Zeitinter-
valls beantwortet werden, erfolgt eine negative Bewertung und es wird zur

ndchsten Frage weitergegangen.
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Leistungsphase

(a) Matheaufgaben (b) Rotationsaufgaben

Abbildung 7: Versuchsaufbau; zu sehen ist das Bewertungsgremium. Es wurden Mathe-
und Rotationsaufgaben présentiert. Die Bewertung durch das Gremium ist in roter Farbe
eingeblendet. Unten im Bildrand ist ein roter, ablaufender Zeitbalken zu sehen.

Zu Beginn des Experiments wird den Proband*innen der Versuchsablauf
erldutert. Dabei werden sie aufgefordert, ihre bestmogliche Leistung abzuru-
fen, da dies fiir den Erfolg der Studie relevant sei. Vor dem 2. Run werden
die Proband*innen in ernster Stimme kritisiert. Thnen wird mitgeteilt, dass
ihre Leistung bisher nicht als ausreichend eingeschétzt wurde und dass sie
versuchen sollen, sich zu verbessern (siehe Anhang .7, S. 123). Unter Ruhebe-
dingungen wird kein ablaufender Zeitbalken eingeblendet. Aufierdem entfallt
die Bewertung durch das Gremium und die Aufgaben sind leichter. Bei den
Rotationsaufgaben wird den Proband*innen beispielsweise dieselbe Form oh-

ne rdumliche Rotation préasentiert.
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3.2 Zeitlicher Ablauf

Fiir die Datenauswertung werden die Start- und Endzeitpunkte innerhalb

des Experiments benotigt, die sich zwischen den Proband*innen aufgrund

des individuellen Feedbacks unterscheiden. Anhand der MRT Triggerpulse *

und der csv-logfiles 2, welche detaillierte Angaben iiber den Versuchsablauf

enthalten, konnen alle zeitlichen Informationen zusammengetragen und den

Untersuchungsbedingungen zugeordnet werden 3.

Run | Wiederholung | Bedingung | Aufgabentyp | Start (sek) | Ende (sek)
Rotation 6.529 64.871
Ruhe
Mathe 94.432 153.550
1
Rotation 182.379 242.042
Stress
Mathe 270.339 329.783
1
Rotation 358.331 416.691
Ruhe
Mathe 446.232 505.026
2
Rotation 534.177 593.741
Stress
Mathe 622.142 681.770
Rotation 6.531 66.035
Stress
Mathe 94.505 154.189
1
Rotation 182.490 241.057
Ruhe
Mathe 270.396 329.366
2
Rotation 358.344 417.797
Stress
Mathe 446.311 505.920
2
Rotation 534.305 593.122
Ruhe
Mathe 622.206 681.237

Tabelle 1: Zeitlicher Ablauf; abgebildet sind die Start- und Endzeitpunkte (in Sekunden) des
Experiments.

Thttps://github.com/COCOAN/MD_thesis_JanOttoHeiland/blob/master/script/
blocks/blocks.py
>https://github.com/COCOAN/MD_thesis_JanOttoHeiland/blob/master/script/mri/
preprocessing/analyse_log_file.ipynb
3https://github.com/COCOAN/MD_thesis_JanOttoHeiland/blob/master/script/
blocks/phases.py
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3.3 Akustischer Stimulus

In der Entspannungsphase mit akustischer Stimulation wird den
Proband*innen das Renaissance-Stiick “"Miserere of Allegri” prasentiert (CD
Gimell 454 939-2). Die Auswahl des Musikstiicks orientiert sich an einer Stu-
die von Nater et al. aus dem Jahre 2005, in der die physiologisch entspannen-
de Wirkung des Musiksttickes herausgestellt werden konnte (Nater, Krebs
& Ehlert, 2005). Das Stiick ist acht Minuten lang und wird in angenehmer,
gleichbleibender Lautstirke abgespielt. Als Kontrollstimulus bekommt eine
zweite Gruppe Naturgerdusche (Wasserrauschen) fiir ebenfalls acht Minuten

zu horen (Ford, 2010).

3.4 Studienteilnahme

Es wurden 29 junge, gesunde Studienteilnehmer*innen untersucht (mitt-
leres Alter: 24 Jahre, 18-29 Jahre). Die Untersuchungsgruppe bestand aus 17
Miénnern und 12 Frauen, von denen 92% ein Abitur und 3.7% die Mittlere
Reife abgeschlossen haben. Um die Hormonprofile der Probandinnen bes-
ser vergleichen zu konnen, wurden nur Frauen in die Studie eingeschlossen,
welche eine hormonale Kontrazeption (Ostrogen-Gestagen-Préparat) einneh-
men. Bei der Frage nach der Handigkeit wurde von 85% der Proband*innen
“rechtshidndig” und bei 15% “anders” angegeben. Proband*innen, die eines
der folgenden Kriterien erfiillten, wurden von der Studie ausgeschlossen:

¢ korperliche oder neurologisch/psychiatrische Vorerkrankungen mit mog-
lichem Einfluss auf das Studienergebnis

* Medikation mit endokrinen Nebenwirkungen
* musikalische Aktivitat

¢ Kontraindikation fiir fMRT Untersuchungen (Schwangerschaft, Metall-

teile im Korper)
e [ese-Rechtschreibschwiche

* regelméafiiger Tabak-, Alkohol- oder Drogenkonsum (> 5 Zigaretten/-
Tag, anhaltenden Konsum seit mindestens 1 Monat)

Die Rekrutierung erfolgte {iber personliche Kontakte oder Aushinge. Es
wurde keine monetdre Entschddigung gezahlt. Die Studienteilnahme erfolgte

freiwillig.
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3.5 Software

Alle geschriebenen Skripte sind unter meinem GitHub repository 4 zu fin-
den. Die fiir die Entwicklung genutzten Programmiersprachen sind:

¢ python v2.7.15 * ipython vs.7.0
¢ python v3.6.0 * Rvg.1.2

Die fiir die Entwicklung genutzten Bibliotheken sind:

¢ matplotlib v3.0.3

(Hunter, 2007) * pandas v0.24.1

(Mckinney, 2010)

¢ Nilearn vo0.6.2 (Abraham

et al., 2014) ¢ seaborn vo.9.0 (Waskom,

2021)
* Nipype V1.1.0 ) _
(Gorgolewski et al, ° pmg)oum vo.2.3 (Vallat,
2011) 201
¢ MNE-Python v0.17 * numpy v1.16.2 (Harris et

(Gramfort et al., 2013) al., 2020)

* scipy vi.2.1 (Virtanen et

* jupyter notebook vs5.5.0 al., 2020)

(Kluyver et al., 2016)

3.6 funktionelle Magnetresonanztomografie (fMRT)

Die funktionelle Magnetresonanztomografie ist ein nicht invasives Schnitt-
bildverfahren, welches nicht auf ionisierende Strahlung angewiesen ist.

Funktionsabldufe des Gehirns konnen mit dieser Methode dargestellt wer-
den. Hierzu nutzt man die unterschiedlichen magnetischen Eigenschaften von
oxygeniertem und nicht oxygeniertem Blut. Die sauerstoffreiche Form des
Hamoglobins wird als Oxyhdmoglobin, die sauerstoffarme Form als Desoxy-
hdmoglobin bezeichnet. Oxyhdmoglobin hat diamagnetische, Desoxyhdmo-
globin, aufgrund seines unpaaren Elektronenpaares, hingegen paramagneti-
sche Eigenschaften. In neuronal aktiven Regionen kommt es zu einem erhoh-
ten Energiestoffwechsel und vermehrten Sauerstoffbedarf. Die Durchblutung
wird hier regional gesteigert und es liegt im Verhéltnis vermehrt diamagneti-
sches Oxyhdamoglobin vor (Fox & Raichle, 1986). Auf die Protonen des umlie-
genden Gewebes wirkt nun ein verdndertes magnetisches Feld und sie richten

4https://github. com/COCOAN/MD_thesis_JanOttoHeiland
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sich dahingehend aus. In T2* gewichteten Bildern fiihrt die verdnderte trans-
versale Magnetisierung zu einem verstarkten Signal. Dieser Effekt wird als
BOLD (Blood oxygenation level dependent)-Effekt bezeichnet (Ogawa, Lee,
Kay & Tank, 1990). Die neurale Aktivitdt korreliert dabei mit dem Energiebe-
darf, dem neuronalen Metabolismus und ist proportional zum fMRT-Signal
(Boynton, Engel, Glover & Heeger, 1996). Das BOLD-Signal wird durch ei-
ne nicht lineare Funktion beschrieben. Einem initialen Abfall aufgrund des
vermehrten Sauerstoffverbrauchs folgt ein Anstieg durch die reaktiv gestei-
gerte Blutversorgung mit sauerstoffreichem Blut. Der Blutfluss verringert sich
jedoch nach einigen Sekunden wieder und die Konzentration an Oxyhdmo-
globin sinkt (Hu, Le & Ugurbil, 1997).

Auch respiratorische und kardiale Effekte fithren zu einer Verdnderung
der Signalintensitdt in fMRT-Experimenten. Die atmungsabhingige Thorax-
ausdehnung fiihrt zu einer Kopfbewegung und zu einer Modulation der Ho-
mogenitdt des magnetischen Feldes. Die atmungsabhéngige Vasodilatation
und die unterschiedliche Oxygenierung wiahrend der Atmungsphasen neh-
men Einfluss auf des BOLD-Signal (Windischberger et al., 2002). Dadurch
sinkt die statistische Signifikanz der Gehirnaktivititsmessung (Glover, Li &
Ress, 2000). Die Lunge als thorakales Organ hat Einfluss auf den intratho-
rakalen Druck und damit auch auf das Herz. Die Ejektionsfraktion, die Fiil-
lungsvolumina und die Herzfrequenz sind von diesem Druck abhédngig. Der
Pulsschlag verdndert ebenfalls die genaue Position des Gehirns. Die Druck-
welle eines Pulsschlags setzt sich in den arteriellen Gefaflen des Gehirns fort.
Aufgrund des klar definierten Volumens in der Schddelkalotte fiihrt eine Ex-
pansion der arteriellen Gefédfie zu einer Verschiebung der peripheren Gehirn-
regionen nach kranial (Dagli, Ingeholm & Haxby, 1999). Der Einfluss des kar-
dialen und respiratorischen Systems nimmt eine wichtige Rolle ein und wird
deswegen auch in der Datenanalyse berticksichtigt (Kru & Glover, 2001).

3.6.1 Scanner

Die bildgebenden Daten wurden mit einem 3 Tesla Scanner (Modell:
MAGNETOM® Tim Trio) der Siemens Healthcare GmbH erhoben. Funktio-
nelle Bilder wurden mit einer Echo Planar Imaging (EPI) Sequenz mit Paral-
lelisierung erhoben (Parameter: TR = 1450ms, TE = 25ms, Flip Angle = 70°,
Bandbreite = 2232 Hz, FoV = 192mm * 192mm, Matrix = 64 * 64, Schichtdicke:
4mm, Voxelgrofie: 3 * 3 * gmm, 30 axiale Schichten).

27



3.6.2 Vorverarbeitung der fMRT-Daten

Die fMRT-Daten sind in mehreren Vorverarbeitungsschritten zunachst fiir
die weitere statistische Analyse aufzubereiten, da sie nach der Datenakqui-
rierung noch einen grofien Anteil ungewollter Variabilitdt enthalten. Zu den
Ursachen hierfiir zdhlen unter anderem Artefakte durch Kopfbewegung, zeit-
liche und rdumliche Unschérfe und Unterschiede zwischen anatomischen und
funktionellen Datensdtzen. Zentraler Bestandteil der Vorverarbeitung ist da-
her, den Datensatz von dieser Variabilitdt zu bereinigen (Huettel, Song & Mc-
Carthy, 2009). Fiir die einzelnen Analyseschritte des Datensatzes wird auf die
python-basierte Open-Source-Software Nipype zuriickgegriffen. Nipype fun-
giert als Schnittstelle zu anderen Neuroimaging-Softwarepaketen wie FSL,
ANTS, Freesurfer, SPM und deren Algorithmen. Diese heterogenen Softwa-
repakete konnen in einer Nipype-Umgebung mithilfe eines Workflows ver-
kntipft werden (K. Gorgolewski et al., 2011).

Zunichst ist das Format der Bilddateien fiir die weiteren Analyseschrit-
te anzupassen. Der MRT-Scanner speichert die Daten im standardisierten
Digital Imaging and Communications in Medicine (DICOM)-Format ab. DI-
COMs enthalten neben der Bildmatrix auch Metadaten beispielsweise Infor-
mationen iiber das Prozedere der Bildakquisition (Larobina & Murino, 2014).
Um eine effiziente, reproduzierbare Analyse durchfiihren zu kénnen, wur-
den die DICOMs in das Brain Imaging Data Structure (BIDS)-Format konver-
tiert (K. J. Gorgolewski et al., 2016). Hierfiir wurde die Open-Source-Software
Heuristic DICOM Converter v0.8.0 5 (Halchenko et al., 2019) genutzt, mit der
Neuroimaging-Dateien konvertiert und flexibel in Verzeichnissen organisiert
werden konnen. Die Datenstruktur der Konvertierung wurde mit dem online
BIDS Validator v1.5.2 © {iberpriift (C. Gorgolewski et al., 2020). Fiir jede*n
Proband*in liegen durch diese Konvertierung die anatomischen T1- und T2-
gewichteten Messungen sowie die funktionellen Messungen vor.

Um die Daten anschlieflend zu anonymisieren, wurden zur Wiedererken-
nung relevante anatomische Gesichtsstrukturen entfernt. Strukturen, welche
dem Gehirn zugeordnet werden, sind von diesem Rechenprozess nicht be-
troffen. Mit pydeface v2.0.0 7 steht hierfiir ein auf FSL NiBabel und Nipype
beruhendes, robustes Programm zur Verfiigung (Gulban et al., 2019).

Um Fehler in der Bildakquisition und -bearbeitung zu detektieren, wurde
eine visuelle und automatisierte Qualitdtskontrolle der Daten durchgefiihrt.

Shttps://github.com/nipy/heudiconv
®https://github.com/bids-standard/bids-validator
7https://github.com/poldracklab/pydeface
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Hierfiir wurde die Open-Source-Software MRIQC v0.15.2 (automatic predic-
tion of quality and visual reporting of MRI Scans) verwendet (Esteban et al.,
2017). Auf individueller und gruppentibergreifender Ebene wurden anatomi-
sche und funktionelle Bilder {iberpriift. Anhand der Qualitdtskontrolle muss-
te keine Versuchsperson aus der Analyse ausgeschlossen werden.

Ein weiterer Analyseschritt ist die Artefakte- und Bewegungskorrektur
(Realignment). Bewegungen innerhalb des Scanners fiihren dazu, dass zwei
aufeinanderfolgende Bilder nicht optimal aneinander angeglichen sind. Der
Realignment-Algorithmus von SPM fiihrt eine rdumliche Bewegungskorrek-
tur durch. Diese Transformation ist multidimensional und findet entlang der
x-, y- und z-Achse sowie der Rotation um diese statt (Friston, Frith, Turner
& Frackowiak, 1995). Fiir den funktionellen Datensatz der einzelnen Pro-
band*innen errechnet der SPM-Algorithmus ein mean image, welches in den
weiteren Analyseschritten verwendet wird. Mit ArtifactDetect konnten star-
ke Ausreifier der SPM Bewegungskorrektur und Abweichungen vom mean
image erkannt werden. Grofie Spikes der 3D + Zeit fMRT-Serie wurden mit
dem Programm Despike von AFNI entfernt (Cox & Hyde, 1997). Da die Daten
immer noch stark verrauscht waren, wurde eine rdumliche Glattung (Smoo-
thing) mit einem Gaussian Kernel von 4 mm durchgefiihrt. Durch diesen
Filter verringert sich einerseits die Auflosung der anatomischen Strukturen,
andererseits erhoht es die statistische Validitdt des Experiments (Huettel et
al., 2009). Neben der Glattung muss eine Segmentierung durchgefiihrt wer-
den, um verschiedene Gewebearten (Graue/weife Substanz & Liquor) und
Gehirnregionen voneinander abgrenzen zu konnen. Mithilfe der Software
Mindboggle ® kann anhand T1-gewichteter Bilder eine solche morphometri-
sche Analyse durchgefiihrt werden (Klein & Tourville, 2012). Mindboggle ist
mithilfe eines Dockercontainers ausfithrbar und beinhaltet Funktionen von
FreeSurfer und ANTs 9. Zu den wichtigsten Funktionen gehort recon — all
von FreeSurfer '° (Reuter, Schmansky, Rosas & Fischl, 2012). Anhand von
MRT-Bildern werden kortikale Oberflachen rekonstruiert. Zu Oberflachen-
und Volumenstrukturen des menschlichen Gehirns werden passende Labels
errechnet, mit denen eine Einteilung des Gewebes in Gyri und Sulci moglich
ist (Klein et al., 2017). Durch diese Vorverarbeitungsschritte ' ist der Daten-

satz fiir die weitere statistische Analyse vorbereitet (siehe Abb.25, S.121).

8http://mindboggle.info

Shttp://stnava.github.io/ANTs/

Ohttp://surfer.nmr.mgh.harvard.edu/fswiki/recon-all

https://github.com/COCOAN/MD_thesis_JanOttoHeiland/blob/master/script/mri/
preprocessing/preprocessing.ipynb
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3.6.3 Masken

Ziel ist es, die homologen Gehirnareale bei einer Stressinduktion von ver-
schiedenen Proband*innen miteinander vergleichen zu kénnen. Aus diesem
Grund wurden anhand der FreeSurfer volume labels (aparc+aseg & ribbon
tiles), welche Informationen iiber die gelabelten Gehirnregionen auf indivi-
ueller Ebene enthalten, eine kortikale und eine subkortikale Maske erstellt.
Die subkortikale Maske wurde noch einmal ndher spezifiziert, indem ROI’s
(Regions of Interest) festgelegt wurden. Hierzu zdhlt der Thalamus, Nucleus
Accumbens, Amygdala und der Hippocampus. Diese Regionen sind sowohl
Teil eines neurologischen Netzwerkes bei Stressinduktion als auch bei der
emotionalen Wirkung von Musik beteiligt. Da diese Bereiche eng miteinan-
der verkniipft sind, ist die ndhere Betrachtung von Interesse (siehe Kapi-
tel 2.5.5, S.15). Die kortikale und subkortikale Maske wurde mit der Soft-
ware FSL (FMRIB Software Library) zu einer {iibergreifenden Gehirnmaske
(wholebrainmask) zusammengefiihrt (Woolrich et al., 2009). Danach wurden
die bisher im anatomischen Raum festgelegten Masken in den funktionel-
len Raum transformiert. Diese Transformation wird mithilfe des Algorithmus
ApplyVolTrans von FreeSur fer durchgefiihrt. Dabei dienen die mean images
des Realignments als Input, um die Masken in den funktionellen Raum zu
sampeln. Die Maske wird zum Abschluss in ein bindres System {iberfiihrt.

Dies erleichtert den Zugriff auf die ausgewéhlte Gehirnregion.

Accumbens links " . o 8 Amygdala links

Abbildung 8: Masken; Havard-Oxford subcortical atlas, MNI152 Tiw structural template,
ROI der linken Hemisphire; die rechte Hemisphire wurde aus Griinden der Ubersicht hier
nicht dargestellt.
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3.6.4 First-Level Analyse

In der First-Level Analyse werden auf der Ebene der Proband*innen die
experimentspezifischen Parameter geschitzt. Als statistisches Modell wird
hierfiir das General Linear Model (GLM) genutzt (Friston et al., 1995). Bei
der GLM-Analyse wird die BOLD-Zeitreihe jedes Voxels mithilfe einer Erwei-
terung der multiplen Regression erklért. Eine Designmatrix, in der die expe-
rimentellen Modellfaktoren als Regressoren (a) kodiert sind, wird gewichtet
(x) und mit einem Fehlerterm (¢) summiert (Guo & Pagnoni, 2008). Die tiber
das Experiment hinweg konstanten Modellfaktoren werden ebenfalls im GLM
berticksichtigt.

Regressoren (ai); Gewichte (xi)

y=a0+alxl+a2x2+....a26x26 + € (1)

Fehlerterm

Die Wahl der geeigneten Regressoren ist besonders wichtig. Sie bilden die
Vorstellung ab, wie das BOLD-Signal zu erkldren und zu quantifizieren ist.
Neben den sechs Bewegungsparametern (x-,y- und z-Richtung) muss auch
das Paradigma in der Designmatrix reprdsentiert sein. Das Experiment ist
aus Blocken unter Stress- und Ruhebedingungen aufgebaut. Diese bilden je-
weils einen Regressor in der Design-Matrix. AufSerdem findet unter Stressbe-
dingungen die Bewertung durch ein zugeschaltetes Gremium statt. Es ist zu
erwarten, dass die Bewertung als zusitzlicher Stressor Einfluss auf das BOLD-
Signal nehmen konnte. Deswegen wurde die Bewertung durch das Gremium
in die Designmatrix integriert.

Um die funktionellen Daten in Abhéngigkeit von den Regressoren ana-
lysieren zu konnen, wird die Information benétigt, wann und fiir wie lange
die einzelnen Modellfaktoren im Experiment stattgefunden haben. Es wurde
ein python-Skript '* geschrieben, mithilfe dessen die Startpunkte der Aufga-
benstellungen in den einzelnen Blocken, die Dauer bis zur Beantwortung der
Frage und die Bewertung durch das Gremium erfasst werden konnte.

Die einzelnen Schritte der First-Level Analyse werden in einem Nipype
workflow '3 strukturiert ausgefiihrt (sieche Anhang .6, Abb.26, S.122). Die
Funktion SpecifyModel von SPM fiihrt alle Informationen zusammen, die

bendtigt werden, um eine SPM Design Matrix zu kreieren. Hierzu geho-

2https://github.com/COCOAN/MD_thesis_JanOttoHeiland/blob/master/script/mri/
preprocessing/analyse_log_file.ipynb

Bhttps://github.com/COCOAN/MD_thesis_JanOttoHeiland/blob/master/script/mri/
1st_level/1st-level.ipynb
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ren die probandenspezifischen Daten des Paradigmas und die Realignment-
Parameter der Bewegungskorrektur. Als Input dienen die geglatteten Bilder
des Preprocessings. Fiir die fMRT-Zeitreihe werden serielle Korrelationen mit-
hilfe eines autoregressiven (AR1) Models berechnet. Die gleichen Korrelations-
Strukturen werden somit fiir jeden Voxel in jedem Run angenommen. Die
SPM-Funktion LevellDesign generiert die Designmatrix und speichert diese
als SPM.mat File fiir weitere Analyseschritte ab (siehe Abb.9, S.32).

Abbildung 9: Designmatrix; die Daten werden als zweidimensionale Matrix dargestellt. In
jeder Zeile ist die Voxelaktivierung zu verschiedenen Zeitpunkten eines Runs abgebildet. Die
weifse Farbe stellt ein maximales Signal dar, die schwarze Farbe ein minimales Signal. In
den Spalten werden die Modellfaktoren gezeigt. In den zwei rechten weiflen Spalten wer-
den die konstanten Werte wahrend des Experimentes zusammengefasst, um die mittleren
Signalunterschiede jedes Runs zu reduzieren (Huettel et al., 2009). In jeder Spalte ist also die
Information abgebildet, inwieweit ein Modellfaktor Einfluss auf die eindimensional darge-
stellten Voxels nimmt.

Nun werden die Parameter in SPM’s EstimateModel nach dem klassischen
Prinzip geschétzt. Fiir jede Spalte der Designmatrix wird ein beta-Image aus-
gelesen, welches die beta-weights fiir jeden Voxel enthédlt. Um die Modellfak-
toren der Designmatrix jedoch miteinander vergleichen zu konnen, werden
diese in SPMs EstimateContrast gewichtet. Hierfiir wird fiir jeden Kontrast
ein Kontrastvektor definiert. Der Kontrastvektor weist jedem Modellfaktor
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der Designmatrix einen Wert zu und macht somit einen Vergleich zwischen
ihnen moglich. Es wurden fiinf Hauptkontraste definiert. Diese umfassen die
Aktivierung wihrend der Blocke unter Stress- und Ruhebedingungen (Stress,
Ruhe) und wie diese jeweils zueinander im Verhéltnis stehen (Stress>Ruhe,
Ruhe>Stress). AufSerdem wird die Bewertungen durch das Gremium betrach-
tet (Stress_Gremium). Neben einer Ubersicht iiber beide Runs, wurden diese
Kontraste auch fiir jeden Run einzeln ausgewertet. Die so erhaltenen Contrast
Images wurden mittels eines one-sample {-Test analysiert (SPMT-image). Die
Ergebnisse lassen statistische Riickschliisse zu, inwieweit die funktionellen
MRT-Daten durch eine gewichtete Designmatrix, bestehend aus Modellfakto-
ren und einem Fehlerterm, erklédrbar sind. Somit kann gezeigt werden, welche
Gehirnaktivitdt abhdngig von den Modellfaktoren vorlag.

3.6.5 Registrierung und Normalisierung

Ein Ziel der Studie ist es, Aussagen nicht nur auf der Ebene der Individu-
en, sondern auch auf Gruppenebene treffen zu konnen. Zwischen den indivi-
duellen Gehirnen liegt jedoch eine hohe morphologische Variabilitdt vor. Um
sicherzustellen, dass die Voxel bei allen Proband*innen den gleichen Gehirn-
regionen entsprechen, werden die Bilder von dem individuellen Raum (native
space) in einen standardisierten Raum tiberfiihrt. Dieser Vorgang gliedert sich
in zwei Schritte:

1. Registrierung "4
2. Normalisierung *>

Ziel ist es, die funktionellen Bilder in einen standardisierten Raum zu
tiberfithren. Aufgrund der schlechteren Auflosung der funktionellen Bilder
werden zundchst die anatomischen Bilder genutzt. Das Ergebnis der Berech-
nungen, eine Transformationsmatrix zur Uberfithrung der Daten in den stan-
dardisierten Raum, kann im Anschluss auf die funktionellen Bilder tibertra-
gen werden. Im Schritt der Registrierung werden die anatomischen Bilder
auf ein standardisiertes Template angepasst. Ein Template ist ein Gehirn in
einem standardisierten Raum mit vergleichbaren Koordinaten. Das hier ge-
nutzte Template ist das asymmetrische, nicht lineare MNI152 template des
Montreal Neurological Institutes '°. Dieses basiert auf dem Talairach Gehirn
und wurde vom Internationale Consortium of Brain Mapping (ICBM) als in-

Mhttps://github.com/COCOAN/MD_thesis_JanOttoHeiland/blob/master/script/mri/
preprocessing/registration.ipynb

Shttps://github.com/COCOAN/MD_thesis_JanOttoHeiland/blob/master/script/mri/
preprocessing/normalization.ipynb

“nttp://nist.mni.mcgill.ca/?7p=904
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ternationaler Standard anerkannt (Brett, Johnsrude & Owen, 2010). Fiir die
Registrierung werden die anatomischen brain.mgz Files der FreeSurfer Seg-
mentation verwendet. Mit ANTs wird eine Transformationsmatrix berechnet,
welche die Uberfiihrung vom individuellen Raum in den standardisierten
Raum ermoglicht (Avants et al., 2011). Es wurde aufierdem eine inverse Trans-
formationsmatrix errechnet, mit der Daten aus dem standardisierten Raum in
den individuellen Raum tiberfithrt werden konnen. Die Matrix ist so konzi-
piert, dass die Abweichungen zwischen anatomischen Bildern und Template
minimiert werden (siehe Anhang .6, S.122, Abb.26).

Im Schritt der Normalisierung konnten nun die, in der First-Level Analyse
errechneten Kontraste, mithilfe der Transformationsmatrix aus der Registrie-
rung in den standardisierten Raum tiberfiihrt werden. Dieser Analyseschritt
wurde mit ApplyTransforms von ANTs durchgefiihrt.

Als Vorbereitung auf die Registrierung und Normalisierung wurde mit
dem BrainExtraction Tool (BET v2.1 '7) von FSL aus den mean images des
Realignments jenes Gewebe herausgerechnet, welches nicht zum Gehirn ge-
hort (Smith, 2002; Jenkinson, Pechaud & Smith, 2002). Hierzu zdhlen Weichtei-
le sowie die Schéddelkalotte (Skull Stripping). Skull Stripping macht den Pro-
zess der Normalisierung und Registrierung robuster, da Scans und Gehirn-

Template nun dasselbe Gewebe abbilden (Fischmeister et al., 2013).

anatomy - ANTs (normalized to ICBM152)

Abbildung 10: Normalisierung auf das MNI152 template

7https://fsl.fmrib.ox.ac.uk/fsl/fslwiki/BET
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3.6.6 Second-Level Analyse

In der First-Level Analyse wurden Contrast Images fiir jede*n Proband*in
errechnet. Auf der Second-Level Ebene soll nun der Frage nachgegangen wer-
den, welche Voxel auf Gruppenebene eine signifikante Aktivierung zeigen
und ob sich diese Aktivierung in den Untergruppen (Musik/Naturgerdusche)
unterscheidet. Hierfiir werden die Kontraste aus der First-Level Analyse nun
auf Gruppenebene analysiert. Als Maske wurde die wholebrain-Maske ver-
wendet, welche sich aus den kortikalen Strukturen und ausgewéhlten subkor-
tikalen Strukturen zusammensetzt (subkortikal: Amygdala, Thalamus, Hip-
pocampus und Ncl. accumbens).

Zunichst soll iiberpriift werden, ob sich ein genereller Effekt bei Stres-
sinduktion {iiber alle Proband*innen zeigt. Hierfiir muss das zugrundelie-
gende Design ndher spezifiziert werden. Die Berechnung wird mittels eines
Summary Statistic Approach in SPM durchgefiihrt. Die gemittelten Parame-
ter fiir die jeweiligen Proband*innen flieflen hierbei in einen one-sample t-
Test ein (OneSampleT TestDesign). Somit kann {iberpriift werden, ob sich im
Durchschnitt statistisch signifikante Effekte zeigen. Fiir die Analyse werden
die Contrast-Images der First-Level Analyse ausgewahlt *® (siehe Anhang .6,
S.122, Abb.26). Des Weiteren wurde tiberpriift, ob ein Unterschied in der Ak-
tivierung zwischen der Musik- und der Naturgerduschegruppe vorlag. Hier-
tiir wird das TwoSampleT TestDesign von SPM genutzt. Es testet, ob die Mit-
telwerte fiir die Schiatzungen der Kontraste in den zwei Stichproben gleich
sind oder sich voneinander unterscheiden. Ein besonderes Augenmerk liegt
hierbei auf den First-Level Kontrasten Stress>Ruhe und Ruhe>Stress. Mit der
Funktion EstimateModel werden die zuvor definierten Designs nun geschatzt.
Die Gruppenkontraste konnen in EstimateContrast definiert werden 9. Als
Ergebnis erhalten wir Contrast-Images und spmT-Images, welche die korre-
spondierenden t-Score Maps enthalten. Die spmT-Images werden fiir multiple
Vergleiche korrigiert. Uber die SPM Funktion Threshold wurde eine topolo-
gische False Discovery Rate (FDR)-Korrektur durchgefiihrt. Dieses Korrektur-
verfahren minimiert bei multipler Testung falsch positive Ergebnisse (Fehler
1. Art). Der initiale Schwellenwert, um die Cluster zu definieren, wurde mit
0,005 festgelegt. Der p — value tiir die FDR-Korrektur lag bei 0.05. Zuletzt soll-

te der Frage nachgegangen werden, wie sich die Aktivierungsmuster iiber die

Bhttps://github.com/COCOAN/MD_thesis_JanOttoHeiland/blob/master/script/mri/
2nd_level/2nd-level.ipynb

Yhttps://github.com/COCOAN/MD_thesis_JanOttoHeiland/blob/master/script/mri/
2nd_level/2nd-level_two_sample.ipynb
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Zeit verdndern. In der First-Level Analyse wurde der Kontrastvektor so ange-
passt, dass die Hauptkontraste auch fiir jeden Run einzeln berechnet wurden.
Somit konnten die b-Values der signifikanten Cluster Run-spezifisch extra-
hiert und miteinander verglichen werden. Fiir die Definition der Regions-of-
Interest und das Extrahieren von Parametern wurde die MarsBar v0.45 Tool-
box *° verwendet (Brett, Anton, Valabregue & Poline, 2002). Zur Ansicht und
anatomischen Zuweisung der Gehirnregionen wurde auf die Open-Source-
Software Mricron v0.20140804.1 ?* zurtickgegriffen (Rorden & Brett, 2000).

3.6.7 Integration der physiologischen Parameter in das GLM

Um die Auswirkung physiologischer Effekte auf die BOLD-Signalantwort
zu berticksichtigen, wurde eine weitere vergleichende Analyse durchgefiihrt.
Dabei wurden kardiale und respiratorische Daten als weitere Regressoren im
GLM moduliert. Der Einfluss physiologischen Rauschens soll so minimiert
werden, um somit die Sensitivitdt der versuchsspezifischen Komponenten
auf das BOLD-Signal zu erhohen (Frederick, Nickerson & Tong, 2012). Im
Vergleich der Ergebnisse mit der vorliegenden Literatur kann die Zweckma-
Bigkeit dieses Analyseschritts tiberpriift werden.

Fiir die Berechnung des Modells muss jedem MRT-Schnittbild ein physio-
logischer Wert zuzuordnen sein. Die Zeitreihe der physiologischen Parameter
wurde deswegen auf die Repetitionszeit (TR) von 1,45 Sekunden gesampelt.
Dies konnte umgesetzt werden, indem eine gleitende Mittelwertberechnung
mit einer Schrittfrequenz von 1,45 Sekunden durchgefiihrt wurde. Da der
Mittelwert in jedem Zeitfenster zentriert (nach 15 Sekunden) tibertragen wur-
de, entstehen am Anfang und am Ende, fiir 15 Sekunden fehlende Werte.
Diese wurden mit dem Verfahren der vorwirts bzw. riickwirts gerichtet In-
terpolation aufgefiillt. Fiir die fehlenden 15 Sekunden wird der Mittelwert
der vorangegangenen bzw. nachfolgenden 15 Sekunden der Zeitreihe genutzt
(Davidson, 2006). Die Designmatrix enthélt somit fiir jeden Run elf Regresso-
ren. Dazu zdhlen die drei experimentspezifischen Regressoren (Stress, Ruhe,
Stress-Gremium), die sechs Regressoren aus der Bewegungskorrektur sowie
ein kardialer und ein respiratorischer Regressor.

Neben den Puls- und Atmungsdaten wurden keine weiteren Regresso-
ren hinzugeftigt. Wird die optimale Anzahl an Regressoren fiir ein Daten-
set liberschritten, sinkt die Qualitdt des beschreibenden Models (Kay, Rokem,
Winawer, Dougherty & Wandell, 2013). Die kritische Auswahl der richtigen

2°https://marsbar-toolbox.github.io/
*Ihttps://github.com/neurolabusc/MRIcron
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Regressoren ist fiir die First-Level Analyse deswegen besonders wichtig.

3.7 Physiologische und hormonelle Daten
3.7.1  Atmung und Puls

Die physiologischen Daten setzen sich unter anderem aus den respira-
torischen und den kardialen Daten zusammen. Um den Einfluss von Stress
auf unsere Korperfunktionen niaher betrachten zu konnen, wurden Puls und
Atemfrequenz iiber die gesamte Zeit der MRT-Untersuchung aufgezeichnet.
Die arterielle Pulsfrequenz wurde mit einem Pulsoxymeter in Pulsschldgen/-
Minute gemessen. Die Atemfrequenz wurde mit einem Atemgiirtel (Siemens
Healthcare GmbH) aufgezeichnet. Der Giirtel wurde vor Beginn der MRT-
Messung angelegt und zeichnet iiber den Verlauf des Experiments die At-
mung auf. Die aufgezeichneten Atmungsdaten werden im "RESP Channel”
der .vhdr-Dateien abgespeichert. Fiir den Zugriff auf die Atmungsdaten wur-
de das Python Script resp.py ** geschrieben. Die Analyse der Atmungsda-
ten erfolgt mit der Open-Source-Pythonsoftware MNE v0.17 (Gramfort et al.,
2013). Mit MNE — Python kénnen Datensétze analysiert und interaktiv darge-
stellt werden. Aufierdem kann leicht auf Module anderer Python-Bibliotheken
zugegriffen werden. Hierzu gehort die Software SciPy, welche numerische
Algorithmen fiir mathematische und statistische Berechnungen von Daten
bereitstellt (Virtanen et al., 2020). Zur besseren Identifizierung der Atem-
peaks wird mithilfe der Funktion scipy.signal.detrend der lineare Trend der
Atmungsdaten entfernt (Wlodarczak, 2019).

Im Submodul mne.preprocessing.peak_finder von Eric Larson 23 wird ein
Algorithmus zur Detektion von lokalen Maxima und Minima zur Verfiigung
gestellt. Dieser wurde angewendet, um Atempeaks zu erkennen.

Fiir die Frequenzanalyse der Atmungsdaten wurde ein Pythonscript 4
geschrieben, welches eine gleitende Mittelwertberechnung durchfiihrt. In ei-
nem gleitenden, 30 Sekunden langen Fenster wird der arithmetische Mittel-
wert ausgelesen. Wird ein ldangeres Zeitintervall gewihlt, so konnen schnelle
Schwankungen der Atemfrequenz nicht erfasst werden. Liegt ein Atemzug
nur anteilig in diesem Fenster, so wird der prozentuale Anteil des Atemzugs
in die Mittelwertberechnung mit einbezogen. Damit ist die Aufarbeitung der

2>https://github.com/COCOAN/MD_thesis_JanOttoHeiland/blob/master/script/
atmung/resp.py

23https://github.com/mne-tools/mne-python/

24https://github.com/COCOAN/MD_thesis_JanOttoHeiland/blob/master/script/
atmung/af_in_blocks.py
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Atmungsdaten abgeschlossen und weitere Analyseschritte konnen durchge-

fithrt werden.

3.7.2 Elektrodermalen Aktivitit (EDA) - Hautleitfiahigkeit

Die Hautleitfahigkeit stellt ebenfalls eine wichtige physiologische Kenn-
grofie dar. Zum Messen der Hautleitfahigkeit wurde der GSR Sensor for fmri
der Firma BRAIN PRODUCTS verwendet. Uber das ExG AUX box Inter face
kann das Signal mithilfe des BrainAmp ExG MR verstarkt werden. Um die
Potenzialdnderung der Haut messen zu konnen, wird eine konstante Span-
nung von 0.5 V angelegt. Hierfiir werden zwei Elektroden am Zeige- und
Ringfinger der nicht dominanten Hand angebracht. Um eine bessere Verbin-
dung zwischen der Elektrode und der Haut herzustellen, wird zuvor ein spe-
zielles Gel auf die Kontaktflache aufgetragen. Die Elektroden wurden fiinf
Minuten vor Beginn des Experiments angebracht, um eine optimale Kontakt-
flache der Elektroden gewihrleisten zu konnen. Damit die Blutversorgung
der Finger nicht beeintrachtigt wird, werden die Elektroden nicht zu fest an-
gebracht.

Fiir die weitere Analyse der Daten wurde das Pythonscript show_eda.py 2>
geschrieben. Zunichst werden die Rohdaten im GSR-Channel (Galvanic skin
response) der .vhdr Dateien geladen. Um den Rechenprozess zu beschleuni-
gen, konnte ein Down-Sampling der Datenpunkte implementiert werden. Es
wurden 1000 Datenpunkte in einem Datenpunkt zusammengefasst. So wur-
de sichergestellt, dass mindestens eine Samplingrate von 4 - 8 Hertz gegeben
ist, um tonische und phasische Unterschiede des EDA-Signals erfassen zu
konnen (Turpin & Grandfield, 2007). Mithilfe der pandas.DataFrame.rolling-
Funktion wurde eine gleitende Mittelwertberechnung durchgefiihrt und die
Daten somit geglattet (Zeitfenster = 1 Sekunde). Um die individuellen Un-
terschiede des EDA-Signals in der Analyse zu berticksichtigten, wurden die
Daten mittels Grundlinienkorrektur normalisiert (Horvers, Tombeng, Bosse,

Lazonder & Molenaar, 2021).

3.7.3 Hormonelle Messung (Cortisol & Alpha-Amylase)

Fiir eine addquate Hormonmessung miissen einige Faktoren beachtet wer-
den. Die Hormonsekretion von Cortisol und Alpha-Amylase ist tageszeitli-
chen Schwankungen unterworfen. Wahrend der Cortisolspiegel im Tagesver-

2Shttps://github.com/COCOAN/MD_thesis_JanOttoHeiland/blob/master/script/eda/
show_eda.py
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lauf abfillt, steigt die Konzentration an Alpha-Amylase an und erreicht am
spaten Nachmittag ihren Hohepunkt. Um vergleichbare Daten zu generieren,
wurden alle Probanden am frithen Nachmittag gemessen.

Alkoholkonsum hat einen Effekt auf die Aktivitit der HPA-Achse und
fiihrt bei chronischem Konsum zu einem Anstieg des Cortisolspiegels (Badrick
et al., 2008). Aufierdem verringert Alkoholkonsum den Speichelfluss und die
Alpha-Amylase-Aktivitdt (Brand, Bruins, Veerman & Nieuw Amerongen, 2006).
Alkoholkonsum stellte deswegen ein Ausschlusskriterium fiir das Experiment
dar. Dariiber hinaus kénnen bestimmte Erkrankungsbilder die Hormonregu-
lation beeinflussen. Dazu zdhlen beispielsweise Erkrankungen des atopischen
Formenkreises, Immunstérungen, Erkrankungen endokriner Driisen und Tu-
more (Botti Rodrigues Santos, Siqueira & Nicolau, 2007; Ryberg, Moller &
Ericson, 1987). Personen, welche an einer Erkrankung mit erhohtem Interak-
tionspotential leiden, konnten deswegen nicht an diesem Experiment teilneh-
men.

Fiir die Hormonbestimmung wurden an sechs verschiedenen Zeitpunkten
des Versuchsablaufs Speichelproben entnommen (1.: kurz nach dem Eintref-
fen der Proband*innen, 2.: im MRT vor der ersten Messung, 3.: nach dem
1. Run, 4.: nach der Entspannungsphase mit akustischer Intervention (Mu-
sik/Naturgerdusche), 5.: nach dem 2. Run, 6.: auflerhalb des Scanners am
Ende des Versuchsablaufes)(siehe Abb.5, S.21). Fiir die Speichelgewinnung
wurde eine Salivette® der Firma Sarstedt AG Co. KG verwendet. Eine Sau-
grolle aus Watte nimmt bei leichten Kieferbewegungen den Speichel des*der
Probanden*in auf. Wahrend der Probenentnahme im MRT sollte der Kopf
moglichst wenig bewegt werden, um die Qualitdt der aufgenommenen MRT-
Bilder nicht einzuschranken. Um auch geringe Speichelmengen analysieren
zu konnen, wurden die Speichelsalivetten anschliefiend zentrifugiert und bis
zur weiteren Analyse bei -20 C gekiihlt. Die weitere quantitative Diagnostik
wurde in Kooperation mit der Universitdt Wien durchgefiihrt. Fiir die Bestim-
mung der Cortisolkonzentration wurde ein Immunassay genutzt, welcher auf
der Detektion von Chemilumineszensen beruht. Spezifische Immunoassays
fiir Alpha-Amylase wurden mit einem MicroplateReader der Firma BioTek
bestimmt. Mit den beschriebenen Analysetechniken konnte die genaue Hor-
monkonzentration in den Speichelproben bestimmt und die Daten fiir die
weiterfiihrende statistische Analyse vorbereitet werden.
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3.8 Mehrfaktorielle Varianzanalyse

Um auf physiologischer Ebene (Puls, Atmung, EDA, Coritsol und Alpha-
Amylase) die Stressantwort der verschiedenen Untersuchungsbedingungen
miteinander vergleichen zu koénnen, wurde als statistisches Verfahren eine
mehrfaktorielle Varianzanalyse mit Messwiederholung bei abhdngigen Stich-
proben gewdhlt. Es kam zu wiederholten Messungen an derselben Versuchs-
person. Die Daten sind demnach abhédngig. Die Analyse wurde mit dem R
Script Statistic.R 2° durchgefiihrt. Darin wird auf das R package afex %7 zu-
gegriffen, welches Standardfunktionen fiir die Berechnung von ANOVA's be-
reitstellt. Es konnen Inner- und Zwischensubjektfaktoren definiert werden.
Anhand der Zwischensubjektfaktoren lassen sich die Proband*innen in Un-
tergruppen gliedern. Innersubjektfaktoren hingegen werden bei allen Stu-
dienteilnehmer*innen gemessen und die Analyse findet auf der Ebene der
Versuchsperson statt. Als Zwischensubjektfaktor wurde die Gruppenzugeho-
rigkeit (Gruppe: Musik vs. Naturgerdusche) festgelegt. Als Innersubjektfak-
toren wurden der Aufgabentyp (Aufgabentyp: Mathematik vs. Rotation), die
Untersuchungsbedingung (Bedingung: Stress vs. Ruhe) und die Wiederho-
lung des Aufgabentyps innerhalb der Runs (Zeit: Run + Wiederholung des
Aufgabentyps innerhalb des Runs) definiert. Als Kovariaten wurde das Ge-
schlecht (Geschlecht) in das Modell einfiigt. Der Effekt, welcher durch die un-
terschiedlichen Messwerte in den Versuchsbedingungen erklart werden kann,
wird mittels eines F-Tests abgesichert. Aufgrund unvollstindiger Messungen,
oder Fehler im Versuchsablauf mussten einige Proband*innen von der Ana-
lyse ausgeschlossen werden (siehe Tab.2, S.41). Vor Durchfiihrung der mehr-
faktoriellen Varianzanalyse wurde der Datensatz auf einige Annahmen hin
tiberpriift. Mittels des Shapiro-Wilk-Tests wurden die empirisch erhobenen
Daten auf Normalverteilung hin {iberpriift. Die Varianzen sollten auflerdem
tiber die Faktorenstufen hinweg homogen sein. Um dies zu tiberpriifen, wur-
de fiir die Zwischensubjektfaktoren der Levene-Test auf Varianzhomogeni-
tat durchgefiihrt. Mit dem Mauchly-Test wurde getestet, ob Sphaérizitit bei
den Daten gegeben ist. Bei einer Verletzung der Spharizitiat miissen die Frei-
heitsgrade korrigiert werden. Diese Korrektur wurde mit dem Verfahren nach
Greenhouse-Geissner durchgefiihrt. Zur besseren Ubersicht wird die Daten-
aufbereitung der einzelnen Datengruppen (Puls, Atmung, EDA, Cortisol und
Alpha-Amylase) in einer Tabelle zusammengefasst (siehe Tab.2, S.41):

2bhttps://github.com/COCOAN/MD_thesis_JanOttoHeiland/blob/master/script/
statistic/statistic.R
2’https://github.com/singmann/afex
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3.9 Fragebogen

Wahrend des Versuchsablaufes werden verschiedene Fragebogen erho-
ben. Die vor der MRT-Messung erhobenen Fragebogen STAI, TICS-SSCS und
BDI-2 erfassen psychische Effekte wie Angst, Depression und das chroni-
sche Stresserleben, anhand derer Ausschlusskriterien (siehe Kapitel 3.4) der
Studie tiberpriift werden konnten. Die Fragebogen PANAS und VAS wur-
den zeitgleich mit den sechs Hormonmessungen erhoben und geben Auf-
schluss iiber das aktuelle Stresslevel und den aktuellen Gefiihlszustand der
Proband*innen.

3.9.1 Beck-Depressions-Inventar-2 (BDI-2)

Der BDI-2 (Beck-Depressions-Inventar) misst depressive Symptome und
deren Schwere bei Personen tiber 13 Jahren (Beck, Steer, Ball & Ranieri, 1996).
Es werden kognitive, affektive, somatische und vegetative Symptome und de-
ren Auftreten in den letzten zwei Wochen abgefragt. Der Fragebogen umfasst
20 Fragen (Items). Jedes Item wird mit einer 4-Punkte-Skala bewertet (o: nicht
im Geringsten, 3: extreme Form des Symptoms). Item 16 (Schlafstorungen)
und Item 18 (Appetitlosigkeit) konnen in einem Bereich von sieben Punkten
bewertet werden, um interindividuelle Unterschiede zu berticksichtigen. In
der Auswertung des Fragebogens werden vier Schweregrade eingeteilt: mi-
nimaler Bereich (0-13 Punkte), milde Depression (14-19 Punkte), moderate
Depression (20-28 Punkte) und schwere Depression (2963 Punkte)(siehe An-
hang .8, S5.130, Abb.29).

3.9.2 Trier Inventory for the Assessment of chronic stress (TICS-SSCS)

Mit dem TICS-SSCS (Trier Inventory for the Assessment of chronic stress)
wird das subjektive chronische Stresserleben in den letzten drei Monaten er-
fasst (Schulz, Schlotz & Becker, 2004). Der Fragebogen umfasst verschiedene
Teilaspekte wie chronische Besorgnis, arbeitsbezogene und soziale Uberlas-
tung, Uberforderung und Mangel an sozialer Anerkennung. Diese Dimen-
sionen werden in zwolf Fragen bearbeitet. Die Bewertung erfolgt durch eine
5-Punkte-Skala, welche die Chronizitdt des Stressors erfassen soll (o: nie, 4:
sehr hdufig). Der errechnete Summen-Score spannt sich in einem Bereich von
0 - 48 Punkten auf (0o: minimal und 48: maximaler chronischer Stress). Mithil-
fe von Normtabellen konnen so altersabhdngige T-Werte gebildet werden, die
ein Mafs fiir den erlebten Stress darstellen (siehe Anhang .8, S.126, Abb.28).
Aufierdem kann die akute Stressantwort wahrend des Experiments mit dem
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chronischen Stresserleben in Verbindung gebracht und somit besser eingeord-
net werden.

3.9.3 State Trait Anxiety Inventory (STAI)

Der State Trait Anxiety Inventory (STAI) ist ein Fragebogen zur Erfassung
von Angst (Laux, Glanzmann, Schaffner & Spielberger, 1981). Er beleuchtet
dabei die zwei Komponenten Eigenschaftsangst (A-Trait) und Zustandsangst
(A-State) und erfasst diese in zwei Subskalen (STAI-S und STAI-T). Die Eigen-
schaftsangst bezeichnet dabei einen erworbenen andauernden Angstzustand.
Der Begriff Zustandsangst betitelt ein aktuelles Gefiihl der Angstlichkeit. In
diesem Experiment wurde lediglich die Skala STAI-S erfragt. Diese umfasst
20 Aussagen zur momentanen Angstlichkeit (sieche Anhang .8, S.125, Abb.27).
Bei einem Score Wert von 39-40 kann von einem relevanten Angstzustand
ausgegangen werden, welcher ein Ausschlusskriterium fiir das Experiment
darstellt (Knight, Waal-Manning & Spears, 1983).

3.9.4 Positive and Negative Affect Schedule (PANAS)

Der Positive and Negative Affect Schedule (PANAS) ist ein Fragebogen
zur Erfassung des Gefiihlszustandes einer Person (Watson, Clark & Tellegen,
1988). Er bildet die zwei Dimensionen des positiven und negativen Affekts ab,
die jeweils mit zehn Adjektiven (Items) erfasst werden (siehe Anhang .8, S.61,
Abb.21). Jedes Item kann mithilfe einer fiinfstufigen Skala bewertet werden

(1: gar nicht, 2: ein bisschen, 3: einigermafien, 4: erheblich, 5: duflerst).

3.9.5 Visuelle Analogskala (VAS)

Mithilfe der visuellen Analogskala sollen die Proband*innen angeben, wie
stark ein Merkmal bei ihnen ausgepréagt ist. Die erfragten Merkmale in die-
sem Experiment sind das Stresslevel ("wie gestresst fithlen Sie sich?") und die
aktuelle Miidigkeit ("wie miide fiihlen Sie sich?"). Dabei kann die subjektive
Bewertung auf einer Skala erfolgen, welche durch zwei Endpunkte begrenzt
wird. Diese Endpunkte betragen tiblicherweise o: gar nicht, und 100: stimmt
vollkommen. Die Skala wurde an die MRT-Untersuchungsbedingungen an-
gepasst, in dem die Endpunkte auf o-5 festgelegt wurden. Somit konnten die
Probanden*innen, ohne grofie Bewegung, mit den Fingern anzeigen, wie stark

ein Merkmal aktuell bei ihnen ausgepréagt ist (siehe Anhang .8, S.132, Abb.31).
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4 Ergebnisse

Im Folgenden werden die Daten hinsichtlich der Forschungsfragen ausge-
wertet. Es soll die Frage beantwortet werden, ob die Daten unter Stress im
Vergleich zu Ruhebedingungen signifikant ansteigen. Aufierdem werden die
Daten hinsichtlich eines Unterschieds zwischen den Untersuchungsgruppen
(Musik/Naturgerdusche) untersucht. Um Einblicke in den zeitlichen Verlauf
der Daten zu gewinnen, werden die Daten des 1. und des 2. Runs gegentiber-

gestellt. In der Analyse wurden die folgenden Variablen verwendet:

Run: Run-Nummer (run1 = 1. Run, run2 = 2. Run)
Wiederholung (wdh.): Wiederholung der Fragen innerhalb eines Runs
Geschlecht: Geschlecht

Bedingunyg: Stress- oder Ruhebedingung
Auf gabentyp: Aufgabentyp von Mathe- bzw. Rotationsaufgaben
4.1 Puls

Zundchst werden die Pulsdaten im zeitlichen Verlauf betrachtet. Es fallt
bereits ein zweigipfliger Kurvenverlauf auf, welcher die Hochpunkte unter

den Stressbedingungen jedes Runs aufweist (siehe Abb.11, S.44).
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Abbildung 11: Pulsdaten; abgebildet sind die baseline korrigierten Pulsdaten, oben: 1. Run,
unten: 2. Run. Die Blocke des Experiments sind im Hintergrund farblich hinterlegt.
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Um diese Beobachtung statistisch zu tiberpriifen, wurde eine mehrfaktori-
elle ANOVA mit Messwiederholung berechnet (siehe Anhang .1, S.99, Tab.16).
Die zuvor definierten Faktorstufen (siehe Section 3.8) konnen so miteinander
verglichen werden. In der Analyse zeigten sich signifikante Effekte fiir die
Faktoren Zeit (p < 0.0001), Bedingung (p < 0.0001), Aufgabentyp (p < 0.01),
die Interaktion Zeit:Au f gabentyp:Bedingung (p < 0.001) und die Interaktion
Aufgabentyp:Bedingung (p < 0.001). Die bisherigen Ergebnisse belegen, dass
sich die Mittelwerte eines Faktors, oder die Interaktion von Faktoren signi-
fikant voneinander unterscheiden. Um zu kldren, bei welchen Faktoren bzw.
Faktorenstufen der Mittelwertsunterschied genau besteht, wurde als post-hoc
Testverfahren der Tukey Test angewandt. Fiir die Vergleiche werden Kontras-
te definiert. Ein Kontrast betrachtet den Unterschied zwischen dem 1. und
dem 2. Run, ein weiterer legt den Fokus auf die Wiederholung der Stress-

und Ruhebedingung innerhalb eines Runs (siehe Tab.3, S.45).

Tabelle 3: Effekte Tabelle (Puls);
definierte Kontraste des signifi-
runi vs run2 0.996 4.601 0.0004 | kanten Effekts Zeit, wdh. = Wie-
derholung, Anpassung des p —
Wertes nach Bonferroni-Holm

Kontrast Schitzung | T-Ratio | p-Wert

run1 wdh. 4.333 4.765 | 0.0004

run2 wdh. 0.615 1.981 | 0.0615

Der post-hoc Test zeigt einen signifikanten Unterschied zwischen dem 1.
und dem 2. Run (#(20) = 4.601,p = 0.0004). Im 1. Run liegen die Puls-
werte gemittelt 0.996 bpm hoher als im 2. Run. Betrachtet man detaillierter
die Wiederholungen der Aufgaben innerhalb eines Runs, so zeigen sich in
der ersten Wiederholung der Aufgaben hohere Pulswerte als in der zwei-
ten Wiederholung. Innerhalb des 1. Runs liegt dieser Unterschied bei 4.333
bpm (£(20) = 4.765,p = 0.0004). Im 2. Run betrdgt er nur noch 0.615 bpm
(t(20) = 1.981,p = 0.0615). Eine Ubersicht iiber die Mittelwerte der Pulsda-
ten im zeitlichen Verlauf sehen sie in der folgenden Tabelle:

Zeit | M SE | unteres.KN | oberes.KN | Tabelle4: Deskriptive Statistik
(Puls); abgebildet sind Mittelwert

1_1 | 81.2 | 2.88 75-2 87.2 (M), Standardfehler (SE), Konfi-
denzniveau (KN): o.95 fiir den

1.2 | 769|271 71-2 82.5 Faktor Zeit: Run_Wiederholung
2.1 | 76.9 | 2.95 70.8 83.1
2.2 | 76.3 | 2.92 70.2 82.4

Bezugnehmend auf die Hypothese 1. wird der signifikante Effekt der Stress-
und Ruhebedingung des Experiments (Faktor: Bedingung) ndher betrachtet.

Im Vergleich zur Stressbedingung sinkt der Puls bei Ruhebedingungen um
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5.53 bpm (¢(20) = —6.144,p < 0.0001) (siche Abb.12a, S.47). Bei der Be-
arbeitung der Mathematikaufgaben zeigen sich signifikant hohere Pulswer-
te, als dies bei den Rotationsaufgaben der Fall ist (£(20) = 2.316, p.value =
0.0313)(siehe Abb.12¢, S.47). Dies ist sowohl unter Ruhebedingungen (¢(20) =
—0.153, p = 0.0001) als auch unter Stressbedingungen der Fall (#(29) = 3.382,
p = 0.003) (siehe Abb.12d, S.47). Ein signifikanter Unterschied zwischen den
Untersuchungsgruppen Musik/Naturgerdusche konnte nicht festgestellt wer-
den (siehe 12b, S.47). Das « — Niveau wurde nach Bonferroni-Holm fiir mul-
tiples Testen korrigiert.

Zusammenfassend zeigt die Auswertung, dass der Puls unter Stress signi-
fikant ansteigt und dieser Effekt besonders ausgeprégt in der 1. Wiederholung
der Aufgaben zu beobachten ist.
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4.2 Atmung

Bei der visuellen Betrachtung der Atmungsdaten zeigen sich Parallelen zu
den Pulsdaten. Es ist ebenfalls ein Anstieg der Atemfrequenz unter Stressbe-
dingungen und ein Abfallen der Atemfrequenz in den Ruhebedingungen zu
beobachten (siehe Abb. 13, S5.48). Der maximale Anstieg der Atemfrequenz
betrdgt 14.05 AZ/min (absolut: 36.88 AZ/min). Im Median betragt die Atem-
frequenz tiber das gesamte Experiment gemittelt 19.18 AZ /min (1st Qu.: 15.62
AZ/min, 3rd Qu.: 23.14 AZ/min). Zum Ende jeden Runs ist ein artifizieller
Anstieg der Atemfrequenz zu beobachten, welcher durch eine vermehrte Be-
wegung des Oberkorpers erkldart werden kann. In der folgenden Abbildung
sind die Atmungsdaten im zeitlichen Verlauf der beiden Runs dargestellt:
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Abbildung 13: Atmungsdaten; die Daten wurden baseline korrigiert, oben: 1. Run, unten: 2.
Run. Die Blocke des Experiments sind im Hintergrund farblich hinterlegt.

Die statistische Auswertung bedient sich der Analyse mittels mehrfakto-
rieller ANOVA (siehe Anhang .2, S.103, Tab.23). Es zeigen sich signifikan-
te Interaktionen fiir die Effekte Bedingung (p < 0.0001), Gruppe:Bedingung
(p < 0.05), Zeit:Bedingung (p < 0.05), Gruppe:Zeit:Bedingung (p < 0.05) und
Zeit:Aufgabentyp:Bedingung (p < 0.05). Zur weiteren Testung der Gruppen-
mittelwerte wurden der post-hoc-Test nach Tukey angewandt. Anhand der
Statistik ist zu erkennen, dass es in Ruhebedingungen verglichen zu Stressbe-
dingungen zu einem signifikanten Abfall der Atemfrequenz um 2.66 AZ/min
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kommt (#(20) = —6.805,p < 0.0001) (siehe Tab.5, S.49). Die paarweisen Ver-
gleiche der Wiederholungen unter Stress zeigen keine signifikanten Ergebnis-
se (p > 0.05). Ausschliefilich in den Blocken unter Ruhebedingungen des 1.
Runs reduziert sich die Atemfrequenz in der 2. Wiederholung im Vergleich
zur 1. Wiederholung (¢(20) = 2.875, p < 0.05).

Aus diesen Ergebnissen lasst sich schliefien, dass die Atemfrequenz im Ex-
periment unter Stressbedingungen signifikant ansteigt (siehe Abb.14a, S.50).
Die Blocke unter Stressbedingungen innerhalb eines Runs zeigen dhnliche Ef-
fekte und unterscheiden sich nicht signifikant voneinander (siehe Abb.14b,
S.50). Eine Ubersicht iiber die Anderung der Atemfrequenz unter Stress- und

Ruhebedingungen ist in der folgenden Tabelle dargestellt:

Bedingung | geschitzte Randmittel | SE df | unteres-KN | oberes-KN
1. Run, 1. Wiederholung

Ruhe -0.222 0.227 | 20 | -0.696 0.252

Stress 1.904 0.256 | 20 | 1.379 2.439
1. Run, 2. Wiederholung

Ruhe -1.009 0.186 | 20 | -1.396 -0.622

Stress 1.500 0.306 | 20 | 0.863 2.138
2. Run, 1. Wiederholung

Ruhe -1.029 0.177 | 20 | -1.398 -0.660

Stress 1.832 0.365 | 20 | 1.070 2.594
2. Run, 2. Wiederholung

Ruhe -1.252 0.232 | 20 | -1.737 -0.767

Stress 1.896 0.264 | 20 | 1.346 2.447

Tabelle 5: Vergleiche Stress/Ruhe (Atmung), Konfidenzniveau (KN): 0.95, dargestellt ist die
Verdnderungen der Atemfrequenz im Verhaltnis zur Grundfrequenz.

Ein Ziel der Studie ist es, die Stressantwort zwischen den Untersuchungs-
gruppen (Musik/Naturgerdusche) zu vergleichen. Ein signifikanter Unter-
schied der Gruppenmittelwerte konnte in den Atmungsdaten nicht beobach-
tet werden (p > 0.05). In beiden Gruppen zeigt sich jedoch eine Reaktion auf
die Stress- oder Ruhebedingungen des Experiments. Kennzeichnend dafiir ist
ein Anstieg der Atemfrequenz unter Stress und ein Abfall der Atemfrequenz
bei Ruhe (siehe Abb.14d, S.50). Innerhalb der Musikgruppe liegt die mittle-
re Atemfrequenz unter Ruhebedingungen —1.232 AZ/min unter dem Basis-
wert (95%KI[—1.65, —0.815]), unter Stress 2.394 AZ/min iiber dem Basiswert
(95%K1[1.657,3.1303]). In der Naturgerduschegruppe liegt die mittlere Atem-
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frequenz in den Blocken unter Ruhebedingungen ebenso —0.524 AZ /min un-
ter dem Basiswert (KI[—0.967, —0.0805]), unter Stress 1.173 AZ/min
(95%K1[0.390,1.9548]) iiber dem Basiswert. In dem Vergleich von Ruhe- zu
Stressbedingungen kommt es in der Musikgruppe zu einem signifikanten
Abfall der Atemfrequenz um 3.63 AZ/min (t(20) = —6.763,p < 0.0001). In
der Naturgerduschegruppe fillt die Atemfrequenz um 1.7 AZ/min (t(20) =
—2.979, p = 0.0074).
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Die dargestellten Ergebnisse der Atmungsdaten zeigen analog zu den
Pulsdaten einen Anstieg der Atemfrequenz unter Stress- im Vergleich zu den
Ruhebedingungen des Experiments. Dieser Anstieg ist in beiden Gruppen
(Musik/Naturgerdusche) und sowohl bei den Mathematik-, als auch bei den
Rotationsaufgaben zu beobachten. Ein signifikanter Unterschied zwischen
den Gruppen Musik und Naturgerdusche konnte nicht gezeigt werden.

4.3 Elektrodermale Aktivitat (EDA)- Hautleitfahigkeit

Die Hautleitfadhigkeitsdaten wurden ebenfalls iiber die Dauer des gesam-
ten Experimentes gemessen. Es féllt ein dhnliches Muster wie bei den Atmungs-
und Pulsdaten auf. Dies umfasst einen Anstieg der Hautleitfadhigkeit un-
ter Stress. Im Kontrast zu den Atmungs- und Pulsdaten erfolgt dieser An-
stieg schneller (siehe Abb.15, S.51). Die Zeit zwischen Stimulus Prédsentation
und Amplitudenpeak betrédgt ca. 3 Sekunden. Die maximale Amplitude eines
Peaks betrégt tiber alle Probanden gemittelt 2.13 uS. Der Anstieg der Hautleit-
fahigkeit kann deswegen als direkte Reaktion auf die Aufgabenprasentation

interpretiert werden.
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Abbildung 15: Daten (EDA), z-score normalisiert, oben: 1. Run, unten: 2. Run. Die Blocke
des Experiments sind im Hintergrund farblich hinterlegt.
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In einer mehrfaktoriellen ANOVA-Analyse mit Messwiederholung (sie-
he Anhang .3, S.107, Tab.29) zeigten sich mehrere signifikante Interaktionen
fir die Effekte Bedingung (p < 0.0001), Zeit (p < 0.001) und die Interakti-
on Aufgabentyp:Bedingung (p < 0.001). Bei dem Effekt Zeit soll die Frage
geklart werden, ob es einen signifikanten Unterschied zwischen den beiden
Runs bzw. zwischen den Wiederholungen innerhalb eines Runs gibt. Hier-
zu wurden weitere Kontraste definiert. Ein nach Bonferroni-Holm korrigier-
ter post-hoc-Test zeigt eine um 0.0272 uS hohere Hautleitfahigkeit im 1. Run
als im 2. Run (#(18) = 0.718, p = 0.4818). Es lassen sich weiterhin paarwei-
se Vergleiche berechnen, mit deren Hilfe die Wiederholungen der Aufgaben
verglichen werden konnen (siehe Tab.30, S.108). Uber beide Runs zeigt sich
eine hohere Hautleitfahigkeit (+1.4481 uS) in der 1. im Vergleich zur 2. Wie-
derholung der Aufgaben innerhalb eines Runs (£(20) = 2.4, p = 0.549)(siehe
Abb.16b, S.53).

paarweise Vergleiche (Zeit)

Kontrast | Schitzung | SE df | t-Ratio | p-Wert
1.1—-1_2 | 0.752 0.391 | 18 | 1.92 0.2547

1_1—2_1 | 1.145 0.66 | 18 | 1.734 0.3358

1.1—-2_2 | 1.841 0.742 | 18 | 2.542 0.0867

1.2-2_1|0.393 0.576 | 18 | 0.683 0.9023

1.2-2_2|1.09 0.558 | 18 | 1.952 0.2424

2_1—-2_2 | 0.696 0.32 | 18 | 2.179 0.167

Tabelle 6: paarweise Vergleiche fiir Zeit (Run_Wiederholung), p-value korrigiert: Tukey Me-
thode fiir Mehrfachvergleiche

Der Effekt Bedingung legt den Fokus auf die Stress- und Ruhebedingun-
gen des Experiments. In Ruhe sinkt die Hautleitfdhigkeit um —1.05 uS (#(18) =
—5.173, p < 0.0001)(siehe Tab.7, S.52 & Abb.16a, S.53).

Bedingung | geschitzte Randmittel | SE df | unteres-KN | oberes-KN

Ruhe -0.417 0.0844 | 18 | -0.595 -0.240

Stress 0.634 0.1214 | 18 | 0.379 0.889

Tabelle 7: Vergleich, Stress/Ruhe (EDA), Konfidendzniveau (KN): 0.95
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Die Interaktion Aufgabentyp:Bedingung zeigte ebenfalls einen signifikan-
ten Effekt. Mathematikaufgaben fiihren unter Stress zu einem ausgepragte-
ren Anstieg (+0.535 uS) der Hautleitfdhigkeit als dies bei den Rotationsauf-
gaben der Fall ist (£(20) = 2.452,p < 0.05). In Ruhe fillt die Hautleitfdhig-
keit bei den Mathematikaufgaben stdrker ab als bei den Rotationsaufgaben
(t(18) = —3.708, p < 0.005)(siehe Abb.16d, S.53). Alle signifikanten Interak-
tionen sind in der folgenden Abbildung grafisch dargestellt:

Bedingung & Ruhe Stress Zeit 8 1_1 5 1.2 5 21 22
10 " 10

eda(us)
eda(usS)

w
w

Ruhe Stress 11 1.2 21 22
Bedingung Faktor Zeit
(a) Bedingung (b) Zeit
Gruppe & Musik Naturgeraeusche Aufgabentyp & Mathe Rotation
10 . Mathe Rotation
10
i i .
E? ' q
L I | Il -
@ ‘ R o |
0 = i H — S ——1
' =8 ——
1
5 -5
11 1.2 21 22 Ruhe Stress Ruhe Stress
Faktor Zeit Bedingung
(c) Gruppe:Zeit (d) Aufgabentyp:Bedingung

Abbildung 16: Effekte (EDA), abgebildet sind die signifikanten Interaktionen der EDA-Daten
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Zusammenfassend kommt es unter Stress zu einem signifikanten Anstieg
der Hautleitfadhigkeit. Dieser Anstieg féllt bei den Mathematikaufgaben star-
ker aus, als dies bei den Rotationsaufgaben der Fall ist. AufSerdem fallt in der
zweiten Wiederholung der Aufgaben die Hautleitfahigkeit im Vergleich zur
ersten Wiederholung ab. Ein Unterschied zwischen den Untersuchungsgrup-
pen Musik/Naturgerdusche konnte nicht festgestellt werden (siehe Abb.16c,
S.53).

Im Vergleich der erhobenen physiologischen Daten untereinander fallen
viele Gemeinsamkeiten auf. Besonders hervorzuheben ist der Anstieg des je-

weiligen Datentyps unter Stressbedingungen des Experiments.
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4.4 Cortisol

Zur Untersuchung der hormonellen Antwort auf den durchgefiihrten Stress-
test werden die Hormone Cortisol, als Indikator fiir die Aktivierung der HPA-
Achse, und Alpha-Amylase, als Indikator fiir die Aktivitit des autonomen
Nervensystems, ndher betrachtet. Als Cortisol-Responder werden Personen
verstanden, welche auf Stress mit einem Anstieg des Corsolspiegels reagie-
ren. Diese Reaktion zeigt sich nicht bei allen Menschen (Non-Resonder). Pro-
band*innen, die im Verhéltnis zur Pra-Stress-Messung in einer der drei folgen-
den Cortisol-Messungen einen absoluten Anstieg des Cortisolspiegels zeig-
ten, wurden als Responder kategorisiert. 81% der Proband*innen fielen in die
Gruppe der Responder, 19% der Proband*innen in die der Non-Responder. In
der Responder-Gruppe ergab sich ein Verhiltnis von 59% Mainner und 41%
Frauen, in der Non-Responder-Gruppe waren es 60% Frauen und 40% Maén-
ner. Nach der ersten Stressinduktion ergaben sich signifikant hohere Cortisol-
spiegel als vor Stressinduktion (p = 0.022). Der Cortisolspiegel stieg in beiden
Untersuchungsgruppen (Musik/Naturgerdusche) an und erreichte sein Maxi-
mum nach der akustischen Entspannungsphase. Der Abfall der Cortisolkon-
zentration setzte sich auch wihrend des zweiten Runs fort (p = 0.231)(siehe
Abb.17, S.55). Um zu iiberpriifen, ob sich die Mittelwerte der beiden Untersu-
chungsgruppen Musik/Naturgerdusche signifikant voneinander unterschei-
den, wurde eine mixed ANOVA mit Messwiederholung gerechnet. Es konn-
te keine statistisch signifikante Interaktion zwischen der Gruppenzugeho-
rigkeit und der Cortisolkonzentration festgestellt werden (F(1.846,46.139) =
0.85, p = 0.425, partielles n = 0.033).

—§ Musik
i~ Maturgerausche

A T -2

10 T

g ,,/'T. : T
1 ’ l\\\.

Cortisol nmol/L

stress

T
1 2 3 + 5 B
Zeitpunkte

Abbildung 17: Profil (Cortisol); dargestellt ist der Mittelwert der Cortisol-Konzentration im
Speichel iiber die sechs Messzeitpunkte des Experiments hinweg, Streuung: SEM
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4.5 Alpha-Amylase

Die Enzymkonzentration der Alpha-Amylase im Speichel zeigt ebenfalls
eine Reaktion auf den durchgefiihrten Stresstest. Vergleicht man in beiden
Gruppen die Messung vor und nach Stressinduktion, so kann ein Anstieg
der Alpha-Amylase-Konzentration festgestellt werden (siehe Abb. 18, S.56).
Dieser Anstieg ist besonders stark ausgepragt im 1. Run der Naturgerdusche-
gruppe und zeigt hier ein signifikantes Ergebnis (p < 0.05). Im Kontrast hier-
zu fiihrt die akustische Entspannungsphase in beiden Gruppen zu einem si-
gnifikanten Abfall der Alpha-Amylase-Konzentration (p < 0,05). Nach der
akustischen Entspannungsphase schliefst sich ein Anstieg der Alpha-Amylase-
Konzentration an, der den maximalen Wert in der letzten Messung aufweist.
Der Anstieg nach Beendigung des 2. Runs ist hierbei signifikant (p > 0.05).

Um die Mittelwerte der beiden Untersuchungsgruppen zu vergleichen,
wurde ebenfalls eine mixed ANOVA mit Messwiederholung gerechnet. Es
konnte kein statistisch signifikanter Zusammenhang zwischen der Konzen-
tration von Alpha-Amylase und der Gruppenzugehorigkeit (Musik/Natur-
gerdusche) festgestellt werden (F(3.456,72.575) = 1.023, p = 0.395, partielles
n = 0.046).

Die Alpha-Amylase-Konzentration zeigt einen schwankenden Verlauf, der
gekennzeichnet ist durch einen Konzentrationsanstieg in den beiden Runs
und einem Abfall der Konzentration wahrend der akustischen Entspannungs-
phase. Ein signifikanter Unterschied zwischen den beiden Untersuchungs-
gruppen konnte bei beiden Hormonmessungen nicht festgestellt werden.
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Abbildung 18: Profil (Alpha-Amylase); Transformation mittels Quadratwurzel,
Streuung: SEM



4.6 Funktionelle Magnetresonanztomografie (MRT)

Bei der MRT-Datenanalyse wurden die Proband*innen 1,2,4,8,10,18 und 24
aufgrund fehlerhafter oder unvollstindiger Datenakquirierung von der wei-
teren Analyse ausgeschlossen. Dadurch ergab sich in der Musikgruppe eine
Gruppengrofie von n = 12, in der Naturgerduschegruppe von n = 10 Teilneh-
mer*innen. Die Analyse wurde in der zuvor definierten wholebrain Maske
durchgefiihrt. Diese bildet sich aus den a — piori definierten subkortikalen
ROI’s (Thalamus, Ncl. accumbens, Hippocampus, Amygdala) und den kor-
tikalen Strukturen. In einem one-sample t-Test auf second-level Ebene konn-
ten verschiedene Aktivierungscluster gefunden werden (siehe Tab.8, S.58). Im
Stress>Ruhe Kontrast zeigten sich signifikante Aktivierungsmuster im Thala-
mus, der Lingula (LING), dem Gyrus cinguli (ACIN), dem Gyrus temporalis
inferior und medialis (T2 & T3) und dem Gyrus frontalis inferior (F3T). Die
whole-brain Analyse des zweiten Hauptkontrastes Ruhe>Stress zeigt signi-
tfikante Cluster im Gyrus temporalis inferior, Gyrus angularis (AG), Rolan-
dic operculum (RO), Lobulus paracentralis (PCL), Gyrus cinguli (mid Part:
MCIN) und dem Gyrus rectus (initialer Clusterthreshold p < .001, whole-
brain FDR-korrigiert p < .05) (siehe Tab.8, S.58). Die Bewertung durch das
Gremium wurde separat als Regressor im GLM moduliert. Hier zeigen sich
in der wholebrain Analyse Aktivierungen im Gyrus temporalis inferior (T1),

Gyrus frontalis inferior (F30) und dem mittleren Okzipitallappen (O2).
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Abbildung 19: Cluster plot (fMRT); FDR korrigiert, p-Threshold fiir FDR korrigierte Cluster:
0.05, initialer Threshold fiir definierte Cluster: 0.005
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Gehirnregionen mit MNI Koordinaten

MNI | Statistik
Kontrast Cluster Gehirnregion X Y Z ‘ k ‘ p-Wert ‘ Z-Wert
Ruhe Cluster 1 Cerebellum 8 -19 -57 -50 | 132 | <0.001 | 3.87
Ruhe Cluster 2 Precentral gyrus (PRE) 30 -12 56 | 921 | <0.001 | 3.92
Ruhe Cluster 3 Middle occipital lobe (Oz2) 36 -81 13 | 565 | <0.001 | 4.36
Ruhe Cluster 4 Inferior parietal gyrus (P2) 39 -53 49 | 490 | <0.001 | 4.46
Stress Cluster 5 Middle frontal gyrus (F2) 40 43 21 | 510 | <0.001 | 4.13
Stress Cluster 6 Thalamus -1 -5 2 | 4323 | <0.001 | 5.03
Stress Cluster 7 Middle occipital lobe (O2) 29 -89 17 | 175 | <0.001 | 4.44
Stress Cluster 8 | Inferior frontal gyrus, opercular (F30P) | -47 15 24 | 153 | <0.001 | 4.42
Stress Cluster 9 Middle occipital lobe (O2) 44 -77 16 | 1018 | <0.001 | 4.97
Stress>Ruhe Cluster 10 Lingual gyrus (LING) -18 -54 -3 | 2373 | <o.001 | 3.82
Stress>Ruhe Cluster 11 Thalamus -1 -4 1 | 5660 | <0.001 | 4.66

Stress>Ruhe Cluster 12 | Cingulate gyrus, anterior part (ACIN) | -3 22 20 | 2393 | <0.001 | 3.68

Stress>Ruhe Cluster 13 | Inferior frontal gyrus, triangular (F3T) | -42 31 27 | 4500 | <0.001 | 4.78

Stress>Ruhe Cluster 14 Inferior temporal gyrus (T3) -50 -47 -21| 186 | <0.001 | 3.46
Stress>Ruhe Cluster 15 Lingual gyrus (LING) 14 -48 -2 | 2941 | <o0.001 | 3.82
Stress>Ruhe Cluster 16 | Inferior frontal gyrus, triangular (F3T) | 49 38 13 | 5959 | <0.001 | 5.66
Stress>Ruhe | Cluster 17 Middle temporal gyrus (T2) 65 -40 -13 | 1618 | <0.005 3.8
Ruhe>Stress Cluster 18 Inferior temporal gyrus (T3) -35 8 -40| 3464 | <0.005 | 4.91
Ruhe>Stress Cluster 19 Angular gyrus (AG) -45 -59 42 | 758 | <0.005 4.2
Ruhe>Stress Cluster 20 Rolandic operculum (RO) -49 -3 9 | 3769 | <o0.001 | 3.86
Ruhe>Stress Cluster 21 Paracentral lobe (PCL) -5 -15 67 | 337 | <0.005| 3.31
Ruhe>Stress Cluster 22 Cingulate gyrus, mid part (MCIN) 1 -31 36 | 910 | <0.005| 4.55
Ruhe>Stress Cluster 23 Gyrus rectus (GR) 4 52 -22| 10877 | <0.001 | 4.12
Stress_Gremium | Cluster 24 Superior temporal gyrus (T1) -56 -40 14 | 671 | <0.001 | 4.23

Stress_Gremium | Cluster 25 | Inferior frontal gyrus links, orbital (F30) | -38 24 -14 | 1131 | <0.001 | 4.41

Stress_Gremium | Cluster 26 Middle occipital lobe (O2) 43 -70 7 993 | <o0.001 | 3.84

Stress_Gremium | Cluster 27 inferior frontal gyrus, orbital (F30) 49 38 -14 | 2057 | <0.001 | 4.16

Stress_Gremium | Cluster 28 Superior temporal gyrus (T1) 62 -37 22 | 1549 | <0.001 | 4.11

Tabelle 8: Cluster Tabelle fMRT; zu sehen sind die clusterabhingigen Gehirnregionen und
deren MNI-Koordinaten

Unter Einbeziehung der Atmungs- und Pulsdaten als Regressoren im GLM
zeigt sich im Stress>Ruhe Kontrast lediglich eine Aktivierung im mittleren
und inferioren Frontalgyrus. Im Ruhe>Stress Kontrast kommt es zu einer Ak-
tivierung im Gyrus rectus, Gyrus cinguli, Gyrus temoralis superior und der
Insula (siehe Anhang .6, S.57, Abb.19 & Tab.53).

Zur Uberpriifung, ob es stressabhingige Aktivierungsunterschiede zwi-
schen der Musik und Naturgerduschegruppe gibt (Gruppe * task(stress) In-
teraktion), wurde ein two-sample unpaired t-Test berechnet. Uber das ge-
samte Experiment hinweg konnten keine signifikanten Cluster gefunden wer-
den. Dieses Ergebnis bestdtigte sich auch in der Run-spezifischen Untersu-
chung, bei der ebenfalls keine signifikanten Cluster gefunden werden konn-
ten (whole-brain FDR-korrigiert p < .05).



Um die Voxelaktivitdt der signifikanten Cluster im zeitlichen Verlauf iiber
beide Runs darzustellen, wurden die 3-values fiir jeden Run separat extrahiert
und miteinander verglichen. Die Aktivierungsmuster zeigen im Stress>Ruhe
Kontrast des 2. Runs hohere s-values als im 1. Run. Im rechten mittleren Tem-
porallappen (T2) zeigt sich ein gegenteiliger Effekt. Im Ruhe>Stress Kontrast
zeigen sich in den signifikanten Clustern im ersten Run hohere {3-values als
im 2. Run. Eine Ausnahme bildet hier der Gyrus rectus. Die Aktivierungsan-

derung tiiber die Zeit ist in Abbildung 20 grafisch dargestellt:
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Abbildung 20: Vergleich der beiden Runs, dargestellt sind £-values in signifikanten Clustern,
LING: Gyrus lingualis, ACIN: Gyrus cinguli anterior, F3T: Gyrus frontalis inferior, T3: Gyrus
temporalis inferior, T2: Gyrus temporalis medius, AG: Gyrus angularis, RO: Rolandic Oper-
culum, PCL: Lobulus paracentralis, MCIN: Gyrus cinguli mid part, GR: Gyrus rectus
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4.7 Fragebogen

Es werden nun die Ergebnisse der vor und wihrend des Experimentes
erhobenen Fragebogen vorgestellt. Zuerst werden der TICS-SSCS, BDI-2 und
STAI Fragebogen abgehandelt, bevor zum Schluss auf den PANAS und VAS
Score eingegangen wird.

In der Screening-Scala (SSCS) des Trierer Inventars zu chronischem Stres-
serleben (TICS) ergab sich ein mittlerer Punktewert von 14.54 (Range: 0-48
Punkte). Zur bessere Vergleichbarkeit wurde der Score mithilfe altersspezi-
fischer Normtabellen in T-Werte umgerechnet. Dieser T-Wert liegt im Mittel
bei 31.48 (Range: 20-80). Es kann damit ein leichtes chronisches Stresserle-
ben bei den Proband*innen quantifiziert werden. Daher musste keine*r der
Proband*innen von der Auswertung ausgeschlossenw werden. Die Auswer-
tung des BDI-2 ergab bei den Proband*innen im Mittel einen Score-Wert von
4.08 Punkten (Range: o - 13, Scala: 0-63 Punkte). Ein Einfluss von depressi-
ven Symptomen auf den Versuchsablauf kann daher ausgeschlossen werden.
Im State-Trait-Angst-Inventar (STAI) ergab sich im Mittel ein Punktewert von
35.12 (Scale: 20-80 Punkte, Min: 23, Max: 56). Ein relevanter Angstzustand lag
bei den Proband*innen demnach nicht vor.

Die positiven Items des PANAS wurden in der Musikgruppe tiber alle
sechs Messzeitpunkte im Mittel niedriger bewertet als in der Naturgerdusche-
gruppe. Bei den negativen Items des PANAS stellt sich dies kontrér dar. Die
gemittelten Score-Werte liegen hier in der Musikgruppe zu allen Messzeit-
punkten tiber denen der Naturgerduschegruppe. Der Score fiir die positiven
PANAS Items fallt bis zum Ende des 2. Runs hin ab und steigt dann wie-
der leicht an. Der stdarkste Abfall ist hierbei zwischen Messzeitpunkt 3 und
4 zu beobachten (3: vor, 4 nach akustischer Intervention). Bei den negativen
Items ist besonders in der Messung nach den Runs (Messzeitpunkt 3 & 5)
ein starker Anstieg des Punktewertes zu verzeichnen (siehe Abb.21c, S.61).
Bei der Betrachtung der visuellen Analog-Skala zum subjektiv empfundenen
Stresslevel fillt in beiden Untersuchungsgruppen ein zweigipfliger Kurven-
verlauf auf. Die hochsten Scorewerte zeigen sich hier jeweils nach den beiden
Runs. Die subjektiv empfundene Miidigkeit nimmt in der Musikgruppe mit
Beginn des ersten Runs bis zum Ende des Experiments konstant zu. In der
Naturgerduschegruppe wird nach der akustischen Intervention der maxima-
le Punktwert fiir empfundene Miidigkeit erreicht (siehe Abb.21d, S.61). Eine
detaillierte statistische Auswertung des PANAS und VAS Fragebogens findet
sich in der Dissertation von Rebekka Terhorst (Terhorst, 2021).
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5 Diskussion

Im Rahmen dieser Doktorarbeit wird mithilfe psychologischer, bildgeben-
der, hormoneller und physiologischer Diagnostik untersucht, inwieweit das
Hoéren von Musik oder Naturgerduschen eine Reduktion der Stressantwort
beeinflusst.

Die Ergebnisse der Studie zeigen, dass das Horen von Musik oder Natur-
gerduschen gleichermafien zu einem Erholungseffekt der Proband*innen und
damit zu einer Reduktion der Stressantwort beitragen. Ein Unterschied zwi-
schen diesen beiden akustischen Stimuli konnte nicht nachgewiesen werden.
Die Erwartung, dass Musik zu einer stiarkeren Stressreduktion fiihrt als das
Horen von Naturgerduschen (Hypothese 5) bestatigt sich nicht.

Weiterhin legen die Daten dar, dass der MR-Stresstest eine Stressreaktion
auf hormoneller, subjektiver, neuronaler und autonomer Ebene auslost. Diese
Reaktion wird unter anderem durch eine Aktivierung des autonomen Ner-
vensystems und der HPA-Achse vermittelt. Sowohl fiir Musik als auch fiir
Naturgerdusche konnte ein hemmender Einfluss auf diese, fiir die Regulation

der korpereigenen Stressantwort wichtigen Systeme nachgewiesen werden.

5.1 Diskussion der Aktivierung des autonomen Nervensys-

tems

Uber alle Versuchsteilnehmer*innen zeigt sich in den Stressphasen ein An-
stieg der Hautleitfdhigkeit sowie der Herz- und Atemfrequenz. Dies bestatigt
die in der Hypothese 1 aufgestellte Annahme, dass unter Stress ein Anstieg
der Herzfrequenz, der Atemfrequenz und der Hautleitfdhigkeit zu erwartet
ist.

Der Anstieg ist {iber eine Sympathikusaktivierung im Sinne einer "fight
or flight-Reaktion"(siehe Kapitel 2.1.2, S.4) erkldrbar und unter Stressbedin-
gungen zu beobachten (siehe Abb. 12, S.47 & Abb. 13, 5.48). Ergebnisse von
Studien, welche auf den TSST oder den ScanSTRESS zurtiickgreifen, konnten
somit repliziert werden (Streit et al., 2014; Akdeniz et al., 2014, Thoma et al.,
2013; Turpin & Grandfield, 2007). Es fallt auf, dass die maximale Atem- und
Herzfrequenz erst nach ca. 20 Sekunden erreicht ist. Eine ausreichende Dauer
der Stressinduktion sollte deswegen auch in zukiinftigen Studiendesigns be-
riicksichtigt werden, um den Anstieg der Atem- und Herzfrequenz addquat
abbilden zu konnen (Albert, Pruessner & Newhouse, 2015).

In Ubereinstimmung mit den beschriebenen Ergebnissen zeigt auch die
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Hautleitfdhigkeit und die Konzentration von Alpha-Amylase im Speichel einen
signifikanten Anstieg unter Stressbedingungen des Experiments. Dies wird in
Zusammenhang mit einer stressinduzierten Erh6hung der Sympathikusakti-
vitdt interpretiert (siehe Kapitel 2.1.3, S.7 & Kapitel 2.2, S.8). Das EDA-Signal
schwiécht sich nach Stressinduktion ab (siehe Abb. 15, S.51). Dieses Phédno-
men kann Ausdruck eines Habituationseffekts (Bagshaw et al., 1965) bei der
Wiederholung eines stressauslosenden Reizes sein (siehe Kapitel 2.2, S.8).

Zusammenfassend ist davon auszugehen, dass der MR-Stresstest zu ei-
ner Aktivierung des sympathischen Systems fiihrt. Diese Erkenntnis bildet
die Voraussetzung dafiir, im Nachhinein den hemmenden Effekt von Musik
bzw. Naturgerduschen auf die Sympathikusaktivitdt nachweisen zu konnen
(Thoma et al., 2013; Miluk-Kolasa et al., 1994; Arai et al., 2008).

5.2 Diskussion der Aktivierung der HPA-Achse

Neben dem autonomen Nervensystem spielt die HPA-Achse in der Stress-
regulation eine zentrale Rolle. Die Bestimmung der Hormonkonzentration
von Cortisol im Speichel gibt Auskunft iiber die Aktivitdt der HPA-Achse.

In dieser Studie konnte bei 81 % der Proband*innen ein Anstieg des Cor-
tisolspiegels als Reaktion auf den durchgefiihrten Stresstest gezeigt werden.
Eine vergleichbare Effektstdarke zeigt sich auch in einer Studie von Dahm et
al. aus dem Jahre 2017, welche bei 69 % der Proband*innen einen Anstieg des
Cortisolspiegels nach dem ScanSTRESS-Paradigma nachgewiesen hat (Dahm
et al., 2017). Beschreibt man den Verlauf des Hormonprofils, so erkennt man
einen starken Anstieg innerhalb des 1. Runs, welcher im 2. Run ausbleibt (sie-
he Abb. 17, S.55). Kirschbaum et al. beschreiben den Peak der Cortisolkon-
zentration nach Stressinduktion durch den TSST nach 20 Minuten. Das Aus-
gangsniveau der Cortisolkonzentration sei nach go Minuten wieder erreicht
(Kirschbaum et al., 1993). Ein vergleichbarer Hormonverlauf nach Stressin-
dunktion zeigt sich auch in dieser Studie sowie in anderen Studien, welche
auf den ScanSTRESS zurtiickgreifen (Akdeniz et al., 2014; Henze, 2021).

Eine weitere Ursache fiir die Abnahme des Cortisolspiegels im zweiten
Run konnte ein Habituationseffekt sein. Situative Faktoren wie Unsicherheit,
Neubheit, und schlechte Kontrolle in Bezug auf die Untersuchungssituation
konnen zu einer Aktivierung der HPA-Achse fithren (Mason, 1971). Diese
Faktoren sollten im Verlauf des Experiments abnehmen und kénnten damit
den Ausfall eines weiteren Anstiegs der Cortisolkonzentration im 2. Run er-

klaren. Im Gegensatz dazu steigt der Alpha-Amylase-Spiegel auch im 2. Run
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an (siehe Kapitel 2.1.3, S.7). Das sympathische System reagiert schneller als
die HPA-Achse und bildet somit eher den Untersuchungsablauf ab (Rohleder
& Nater, 2009). Aulerdem werden auch im 2. Run zusétzliche Ressourcen
benotigt, welche im Sinne einer “fight or flight-Reaktion” mobilisiert werden.

Angesichts dieser Ergebnisse liegt die Schlussfolgerung nahe, dass der
MR-Stresstest neben einer Erhohung der Sympathikusaktivitdat auch zu einer
Aktivierung der HPA-Achse fiihrt, welche sich an dem Anstieg des Corti-
solspiegels abzeichnet (siehe Hypothese 2, S.19). Es sind somit die Voraus-
setzungen gegeben, um im Folgenden den Einfluss von Musik bzw. Natur-
gerduschen auf die Stressreaktion ndher zu beleuchten und die Ergebnisse

einzuordnen.

5.2.1 Der Einfluss von Musik und Naturgerduschen auf die Stressreaktion

Ein Ziel dieser Studie war es, den stressreduzierenden Effekt der akusti-
schen Stimuli Musik und Naturgerdusche unter MRT-Bedingungen nachzu-
weisen. Dies kann durch den Vergleich zweier Stressruns (vor und nach der
akustischen Stimulation) realisiert werden. Im Rahmen dieser Studie zeigt
sich nach der akustischen Stimulation eine weniger stark ausgepragte Stress-
reaktion als davor. Die Mittelwerte der Puls-, Alpha-Amylase- und Hautleitfa-
higkeitsdaten fallen; ein weiterer Anstieg der Cortisolkonzentration bleibt im
2. Run sogar komplett aus. Der VAS-Score belegt ein Absinken des subjektiv
empfundenen Stresslevels, wahrend der Scorewert zur Erfassung der Miidig-
keit ansteigt. Im PANAS bestitigt sich dieser Trend durch ein Absinken der
beziiglich des eigenen Gefiihlszustandes negativ assoziierten Items. Diese Er-
gebnisse stimmen mit Forschungsarbeiten iiberein, welche den hemmenden
Effekt der akustischen Stimuli auf die Sympathikusaktivitdt, die endokrine
Antwort der HPA-Achse und das psychologische Stressempfinden herausstel-
len (Arai et al., 2008; Miluk-Kolasa et al., 1994; Thoma et al., 2013). Es ldsst sich
schlussfolgern, dass die akustische Stimulation zu einem Erholungseffekt mit
einer anschliefSfend schwécheren Stressreaktion der Versuchsteilnehmer*innen
beigetragen hat (Bestdtigung der Hypothese 4, S.19). Dass ein Habituations-
effekt mitverantwortlich fiir die reduzierte Stressantwort ist, ldsst sich nicht
ausschliefSen (siehe Kapitel 6.2.2, S.71).

Zu Beginn der Arbeit wurde davon ausgegangen, dass das Horen von
Musik eine stdrkere Stressreduktion herbeifiihrt als das Horen von Natur-
gerduschen (Hypothese 5). Diese Erwartung konnte jedoch nicht bestatigt
werden. Es zeigte sich auf keiner Ebene ein signifikanter Unterschied zwi-

schen den beiden Untersuchungsgruppen. Dies legen auch die Ergebnisse
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der neuronalen Daten dar. Die Hypothese 6, nach der auf neuronaler Ebene
ein stressabhédngiger Aktivierungsunterschied zwischen den beiden Untersu-
chungsgruppen zu erwarten ware, muss deswegen ebenfalls verworfen wer-
den. Forschungsergebnisse von Schéfer et al. aus dem Jahre 2015, nach denen
das Horen von Musik mit einem geringeren Stresslevel assoziiert ist als das
Horen von Naturgerduschen, konnen nicht repliziert werden (Schafer, Huron,
Shanahan & Sedlmeier, 2015).

Griinde fiir mogliche Storfaktoren konnen sein, dass die Lautstdrke der
MRT-Untersuchung das Verstdndnis des Musikstiicks und dessen Melodie-
und Akkordfiihrung mafigeblich beeinflusst hat. Linnemann et al. konnten
zeigen, dass Musik vor allem dann einen besonders entspannenden Effekt ent-
faltet, wenn sie mit der Intention der Entspannung gehort wird (Linnemann,
Ditzen, Strahler, Doerr & Nater, 2015). Die Versuchsteilnehmer*innen hatten
jedoch weder Einfluss auf den Versuchsablauf noch auf die Auswahl des Mu-
sikstiicks. Personlich préferierte Musik, welche zu Entspannungszwecken ge-
hort wird, konnte in zukiinftigen Arbeiten zu einem ausgepréagteren Effekt
fiihren.

In der Betrachtung der hormonellen Daten soll auf einige Besonderhei-
ten eingegangen werden. Zundchst ist zu betonen, dass kein signifikanter
Unterschied zwischen den Untersuchungsgruppen zu verzeichnen ist. Trotz-
dem lasst sich in der Musikgruppe eine hohere Cortisolausschiittung im Ver-
gleich zur Naturgerduschegruppe beschreiben (siehe Abb.17, S.55). Thoma
et al. kommen in einer Studie zu dem Einflussvermogen von Musik auf die
Stressantwort zu demselben Ergebnis (Thoma et al., 2013). Dies konnte dar-
auf hindeuten, dass das Horen von Naturgerduschen eine schwéchere Akti-
vierung der HPA-Achse zur Folge hat. Es sind bei der Interpretation jedoch
mogliche Storgrofien zu beachten.

Aufgrund der circardianen Rhythmik der Hormonausschiittung kann eine
Hormonmessung zu unterschiedlichen Tageszeiten die Messergebnisse ver-
falschen (Krieger et al., 1971). Durch verschiedene Vorkehrungen wurde ver-
sucht, den Einfluss dieser Storgrofie moglichst gering zu halten. Die Mes-
sung fand beispielsweise nur am Nachmittag statt und auf eine Messung
am Sonntag wurde aufgrund des zu erwartenden Entspannungseffekts an
diesem Wochentag verzichtet (Noack, Nolte, Nieratschker, Habel & Derntl,
2019). Es scheint deswegen unwahrscheinlich, dass die Tagesschwankungen
einen grofien Einfluss auf die Untersuchung hatten. Weiterhin weisen Méanner
gegeniiber Frauen eine verstarkte Cortisolausschiittung auf (Uhart, Chong,
Oswald, Lin & Wand, 2006). In der Zusammensetzung der Stichprobe wurde
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deswegen auf eine ausgewogene Geschlechterverteilung geachtet.

In Zusammenschau der Ergebnisse komme ich zu dem Schluss, dass kein
signifikanter Unterschied der akustischen Stimuli, Musik oder Naturgeradusche,
auf die physiologische und psychologische Stressantwort besteht. Beide Sti-
muli haben gleichermafien zu einer Reduktion der Stressantwort und einem
Entspannungseffekt beigetragen. Dieses Ergebnis ist in weiteren Studien zu
verifizieren. AufSerdem sollten zukiinftige Arbeiten die Bedingung ”Stille” mit
in das Untersuchungsdesign aufnehmen. Aufgrund der Lautstarke des MRT-
Scanners konnte in diesem Experiment keine gerduschlose Untersuchungs-
umgebung geschaffen werden. In der Arbeit von Thoma et al. zeigt sich fiir
die Bedingung ”Stille” kein stressreduzierender Effekt (Thoma et al., 2013).
Stille eignet sich jedoch als Kontrollbedingung bei der Untersuchung akusti-
scher Stimuli. Ansonsten konnte das Studiendesign von Thoma et al. jedoch
gut in die MRT-Untersuchungsumgebung iibertragen werden. Eine Diskussi-

on der neuronalen Daten ist deswegen im Folgenden moglich.

5.3 Einordnung und Diskussion der neuronalen Daten
5.3.1 Unter Stressbedingungen involvierte Gehirnstrukturen

Auf neuronaler Ebene konnte unter Stress eine Aktivierung in den Regio-
nen Thalamus, Gyrus lingualis, Gyrus cinguli, dem inferioren frontal- und
temporal-Gyrus und dem Gyrus temporalis medius festgestellt werden.

Sowohl eine durch Stress induzierte Aktivierung des Thalamus als auch ei-
ne Zunahme der Konnektivitdt zwischen Thalamus und parietalen bzw. tem-
poralen Regionen sind aus der Literatur bekannt (Dedovic et al., 2014; Sinha,
Lacadie, Todd Constable & Seo, 2016; Reinelt et al., 2019). Die Thalamus-
aktivierung wird im Rahmen einer Erh6hung der Aufmerksamkeit und der
Funktion zur Reorientierung und Energiebereitstellung als Teil des Salience-
Netzwerkes interpretiert (sieche Kapitel 2.3, S.9). Neben dem Thalamus ist
auch der anteriore Teil des Gyrus cinguli und der Gyrus temporalis inferi-
or als Teil des Salience-Netzwerkes in der Literatur beschrieben (Hermans
et al., 2014). Bei Aufgaben, welche eine geteilte Aufmerksamkeit benotigen
oder bei denen Fragen lange im Arbeitsgedédchtnis gehalten werden miissen,
wird vermehrt der anteriore ciguldre Kortex aktiviert (MacDonald, Cohen,
Andrew Stenger & Carter, 2000). Der Gyrus temporalis inferior spielt eine
wichtige Rolle bei der visuellen Wiedererkennung von Objekten und beim
Treffen von Entscheidungen (Lin et al., 2020). Die in dieser Studie gefundenen

Cluster im Thalamus, Gyrus cinguli und Gyrus temporalis inferior werden
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deswegen als Teil einer Aktivierung des zentralen Nervensystems interpre-
tiert, die es uns ermdglicht, uns unter stressigen Situationen neu zu orientie-
ren und unsere Aufmerksamkeit zu erhohen.

Beim Losen der Rotationsaufgaben wird zusétzlich die Fahigkeit benotigt,
Formen visuell wiederzuerkennen und aufgrund dessen eine Entscheidung
zu féllen. Die Aktivierung des temporalen Kortex steht in enger Verbindung
zu diesen Aufgabenfeldern. Der Gyrus frontalis inferior ist ebenfalls an der
Losung mentaler Rotationsaufgaben beteiligt (Hugdahl, Thomsen & Ersland,
2006).

In der Analyse konnte gezeigt werden, dass sich auch die Intensitdt der
neuronalen Aktivierung iiber die Zeit verdndert (siehe Abb. 20, S.59). Die si-
gnifikanten Cluster unter Stresseinfluss zeigen im Mittel eine Zunahme der
Aktivierung tiber die Zeit. Dies kann Ausdruck einer vermehrten Sensibili-
sierung der Gehirnregionen bei repetitiver kumulativer Reizung durch einen
Stressor sein.

Eine Aktivierung in den fiir die emotionale Verarbeitung von Stress und
Musik wichtigen Regionen Nucleus accumbens, Amygdala und Hippocam-
pus konnte nicht festgestellt werden. Dies konnte Ausdruck dafiir sein, dass
die Proband*innen die Situation nicht als Bedrohung wahrgenommen haben.
Vielmehr sind Regionen aktiv, welche zur situativen Beantwortung der Frage-
stellung benotigt werden und den Organismus in einen aufmerksamen, akti-

ven Zustand versetzen.

5.3.2 Unter Ruhebedingungen involvierte Gehirnstrukturen

Unter Ruhebedingungen kam es vor allem zu einer Aktivierung des Gyrus
rectus, des inferioren teporal Gyrus und des Rolandic Operculums.

Der Gyrus rectus stellt einen Teil des orbitofrontalen Kortex dar. Dedovic
et al. konnten ebenfalls eine verringerte Aktivitdt des orbitofrontalen Kortex
bei Proband*innen feststellen, welche durch den MIST unter psychosozialen
Stress gesetzt wurden (Dedovic et al., 2005). Dieser mediale orbitofrontale
Kortex ist wichtig beim Abwédgen von Moglichkeiten und beim Treffen von
Entscheidung (Ernst et al., 2004). Eigenschaften, die wichtig fiir den Entschei-
dungsprozess sind, werden in dieser Gehirnregion integriert, abgewogen und
bewertet (Arana et al., 2003). McEwen et al. diskutiert die Rolle des prafronta-
len Kortexes auf die Aktivitdt der HPA-Achse. Die Forschungsgruppe konnte
eine Atrophie von Neuronen des medialen, préafrontalen Kortexes bei chroni-
schem Stress zeigen (McEwen, 2007).

Die Funktionen des linken posterioren Temporallappens umfassen das se-
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mantische Verstdndnis von Sprache, Wortern und Bildern (Ischebeck et al.,
2004; Papathanassiou et al., 2000). Das Rolandic Operculum ist bei der In-
tegration und Wahrnehmung von externen und internen Reizen beteiligt.
Es bestehen neuronale Verkniipfungen zwischen dem Rolandic Operculums,
dem mittleren Gyrus cinguli sowie den mittleren Frontalhirn- und inferio-
ren Temporalhirnbereichen (Maliia et al., 2018). Insbesondere vermutet man
eine Funktion dieses Netzwerkes in der sensorisch-auditorischen Integration
(Triarhou, 2021).

Auch unter Ruhebedingungen haben die Proband*innen versucht, die dar-
gebotenen Aufgaben zu l6sen. Diese waren vom Schwierigkeitsgrad deutlich
leichter und die Proband*innen waren keinem Zeitdruck ausgesetzt. Trotz-
dem mussten die Probanden den dargebotenen Text und die Formen ver-
stehen und aufgrund dessen eine Entscheidung féllen. Hinzu kommen die
neuen optischen, akustischen und haptischen Wahrnehmungen wie beispiels-
weise die Gerduschkulisse des Scanners oder das Korpergefiihl auf dem La-
gerungstisch. Die gefundenen Cluster sind als Abbild des Entscheidungspro-
zesses und der generellen Reizintegration und Verarbeitung zu interpretieren.
Auflerdem konnen die Ergebnisse Anzeichen dafiir sein, dass eine Entschei-
dungsfindung in Ruhe leichter fallt als in einem gestressten Zustand.

5.3.3 In der Bewertung des Gremiums involvierte Gehirnstrukturen

Die Bewertung des Gremiums stellt einen wichtigen Teil des MR-Stresstests
dar und fiihrt zu einer psycho-sozialen Stressinduktion, welche eine psycholo-
gische und physiologische Anpassungsreaktion hervorruft (siehe Kapitel 2.4,
S.10). Die Bewertung des Gremiums wurde deswegen als Regressor im GLM
mit aufgenommen. Es konnten signifikante Cluster im Gyrus temporalis su-
perior, dem Okzipitallappen und dem inferioren Frontallappen festgestellt
werden. Diese Regionen sind fiir die Sprachwahrnehmung, das Lesen und
das Sehen wichtig. Es ist zu vermuten, dass die Aufmerksamkeit der Pro-
band*innen bei der Bewertung vermehrt auf dem eingeblendeten Gremium
gelegen hat. Der visuelle Eindruck und das Lesen der dargebotenen Bewer-

tung konnen Griinde fiir die gefundenen Cluster darstellen.
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6 Methodenkritik

6.1 Kritische Betrachtung des rekrutierten Studienkollektivs

Bei der durchgefiihrten Studie diirfen die Ergebnisse nur eingeschrankt
auf die Bevolkerung iibertragen werden. Es handelt sich bei der Studie um ei-
ne Pilotstudie mit einer Studienpopulation von 28 Versuchsteilnehmer*innen.
Die statistische Power ist aufgrund der kleinen Gruppengrofie und der Auf-
spaltung in Subgruppen eingeschriankt, dennoch lassen sich erste Hypothesen
aufstellen. In die Studie wurden sowohl Méanner als auch Frauen eingeschlos-
sen. Es ist deswegen moglich, geschlechtsspezifische Aussagen zu treffen. Bei
den neuronalen Daten wurde das Geschlecht nicht im Modell moduliert. Ge-
schlechtsunterschiede in Assoziation mit der neuronalen und hormonellen
Antwort bei Stress sind Gegenstand aktueller Forschung (Henze, 2021). Es
wurden nur Versuchsteilnehmer*innen in die Studie aufgenommen, welche
eine hormonale Kontrazeption mittels eines Ostrogen-Gestagen-Préparates
einnehmen. Die Cortisolausschiittung ist abhdngig vom Menstruationszyklus
(Kirschbaum, Kudielka, Gaab, Schommer & Hellhammer, 1999). Durch die
Einnahme hormonaler Prédparate in einem festen Schema konnen vergleich-
bare Untersuchungsbedingungen geschaffen werden. AufSerdem wurden nur
Versuchsteilnehmer*innen eingeschlossen, welche noch nicht in der Meno-
pause waren. Es kann deswegen von einer Vergleichbarkeit innerhalb der
Studienkollektive ausgegangen werden.

Das Altersspektrum der Proband*innen reichte von 18 bis 29 Jahren. Die
Ergebnisse der Studie sollten deswegen auch nur auf eine Vergleichspopula-
tion selben Alters iibertragen werden.

Die Rekrutierung der Teilnehmer*innen erfolgte tiber personliche Kontak-
te und Aushédnge. Es ist deswegen davon auszugehen, dass an der Studie
nur bestimmte Personengruppen teilgenommen haben, die sich beispielswei-
se durch besonderes Interesse an der Studienfrage oder einen dhnlichen Bil-
dungsstand auszeichnen. Ein Einfluss dieser Selektion auf die Stressbelastung

wiéhrend des Versuchs kann nicht ausgeschlossen werden.
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6.2 Bewertung des MR-Stresstestes

Die durchgefiihrte Studie eroffnet die Moglichkeit, den konzipierten MR-
Stresstest zu validieren und dessen Funktionalitit und Replizierbarkeit zu
tberpriifen. Im Folgenden werden wichtige Aspekte des Tests diskutiert und
auf mogliche Storfaktoren eingegangen.

6.2.1 Der Einfluss des Scanners auf die Untersuchung

Ziel war es, das MR-Stressparadigma so zu gestalten, dass die Hormo-
nausschiittung moglichst wenig von dufleren Storgrofien beeinflusst wird und
demnach als Reaktion auf das dargebotene Paradigma zu interpretieren ist.
Ein moglicher Storfaktor ist die Untersuchungsumgebung des MRT-Scanners,
welche zu grundsitzlich vermehrten Stresshormonausschiittung fithren konn-
te. In einer Studie von Muehlhahn et al. aus dem Jahre 2011 zum Einfluss des
MRT-Scanners auf die Stresshormonausschiittung wird dieser Umstand naher
beleuchtet. Die Forschungsgruppe konnte einen Anstieg der Alpha-Amylase-
Konzentration in Bezug zum MRT-Scanner feststellen, welche wahrend der
Vorbereitungen der Proband*innen im Scanner besonders ausgeprdgt war.
Die Cortisolausschiittung wurde durch den MRT-Scanner nicht beeinflusst
(Muehlhan, Lueken, Wittchen & Kirschbaum, 2011). Im Rahmen dieser Stu-
die konnte ebenfalls ein hoher Alpha-Amylase-Spiegel bei der ersten Messung
festgestellt werden, welche vor der MRT-Untersuchung stattgefunden hat.
Auflerdem zeigen die subjektiven Angaben des VAS-Fragebogens ein zuneh-
mendes Stressempfinden und eine Abnahme der Miidigkeit bis zum Beginn
der Stresstests (sieche Abb. 21b & d, S5.61). Nicht nur die Vorbereitungen im
Scanner, sondern schon die Vorstellung und Unsicherheit in Bezug zur anste-
henden Untersuchung kénnten Grund fiir eine vermehrte Ausschiittung von
Stresshormonen und ein gesteigertes subjektives Stressempfinden sein. Kom-
mende Arbeiten sollten diesen Umstand beachten und beispielsweise ausrei-
chend Zeit fiir die Gewdhnung der Proband*innen an die Untersuchungsbe-
dingung einplanen. In der Rekrutierung des Studienkollektivs konnte darauf
geachtet werden, ausschlieSlich Scanner-erfahrene Proband*innen in die Stu-
die mit einzuschliefen. Trotz der genannten Einschrankungen zeigen die Pro-
band*innen eine ausgepragte Reaktion auf den durchgefiihrten Stresstest. Die

grundsatzliche Funktionalitdt der MR-Stresstests steht demnach nicht infrage.
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6.2.2 Habituationseffekte

Ein Unterscheidungskriterium des MR-Stresstests vom ScanSTRESS Para-
digma ist die wiederholte Durchfiihrung nach einer Intervention. Es besteht
dadurch das Risiko, dass sich die Proband*innen an die Aufgabenstellung ge-
wohnen und die Stressinduktion nur noch in abgeschwéchter Weise stattfin-
det. Die Ergebnisse geben Grund zur Annahme, dass ein Habituationseffekt
stattgefunden hat.

Im 2. Run zeigen sich im Mittel niedrigeren Werte als im 1. Run. Dies kann
einerseits durch den entspannenden Effekt der akustischen Intervention er-
klart werden. Andererseits konnten sich die Proband*innen auch an die Auf-
gabenart und die Untersuchungsbedingungen gewohnen und im 2. Run eine
erhohte Stressresistenz aufweisen. Die neue Situation und unbekannte Auf-
gabenstellung stellt einen zuséitzlichen Stressor zu Beginn des Experiments
dar.

Ahnlich verhilt es sich bei der Wiederholung der Aufgabenstellung inner-
halb eines Runs, bei der sich signifikant niedrigere Ergebnisse zeigen als bei
der initialen Prasentation. Dieser Effekt ist bei den Puls-, Atmungs- und Haut-
leitfahigkeitsdaten zu beobachten. Deswegen scheint es wahrscheinlich, dass
sich die Proband*innen an die Aufgabenstellung gewthnen und Losungsstra-
tegien entwickeln.

Die getroffenen Vorkehrungen wie das Abdndern der Fragestellung und
der Fragereihenfolge und das verbale Feedback des Gremiums konnten einen
Habituationseffekt nicht gdnzlich verhindern. Eine Weiterentwicklung des Pa-
radigmas ist notig, um eine konsistente Stressinduktion iiber den gesamten
Versuchsablauf garantieren zu kdnnen und die Ergebnisse der Studie zu be-
statigen. Beispielsweise wire es moglich, die Aufgabenstellung bei jeder Wie-

derholung abzudndern.

6.2.3 Aspekte des Aufgabentyps

Sowohl Rotationsaufgaben als auch Mathematikaufgaben eignen sich zur
Induktion von psycho-sozialem Stress und fithren unter Stress zu einem signi-
fikanten Anstieg der untersuchten Daten. Es fillt auf, dass die physiologische
Antwort der Proband*innen bei den Mathematikaufgaben starker ausfillt, als
dies bei den Rotationsaufgaben der Fall ist. Dies zeigt sich vor allem bei den
Puls- und Hautleitfahigkeitsdaten, bei denen der Unterschied signifikant ist.
Auch die Atemfrequenz bestatigt diesen Trend.

Moglicherweise waren die Rotationsaufgaben leichter zu 16sen als die Ma-
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thematikaufgaben und fiithrten deswegen zu einer leichteren Stressreaktion.
Alternative Aufgabenstellungen und neue Ansétze zur Stressinduktion konn-
ten in weiterfiihrenden Forschungsarbeiten erprobt werden. Anstelle von Sub-
traktionsaufgaben konnte man beispielsweise Additionsaufgaben in einem
der beiden Runs présentieren.

6.3 Kritische Betrachtung der Datenverarbeitung

6.3.1 Integration der physiologischen Parameter in das GLM - kritische
Aspekte

Im GLM werden die Daten durch die Kombination von Regressoren er-
klart. Jeder Regressor bindet dabei einen unterschiedlichen Varianzanteil. Die
First-Level-Analyse wurde unter zwei unterschiedlichen Bedingung gerech-
net:

1. mit Atmungs- und Pulsdaten als Regressoren im GLM

2. ohne Atmungs- und Pulsdaten als Regressoren im GLM

(siehe Anhang 24, S.120)

In den zum Vergleich herangezogenen Studien wurden die physiologischen
Parameter meist nicht in das GLM integriert. Ein Grund hierfiir kénnte sein,
dass die Atmungs- und Pulsdaten einen grofien Anteil der eigentlich interes-
sierenden Varianz binden, da sie den Versuchsablauf gut abbilden. Die dar-
gestellte Analyse bezieht sich deswegen auf die Daten ohne Integration der
physiologischen Daten. Weiterfiihrende Studien konnten sich ndher mit dem
Effekt physiologischer Parameter als Regressoren im GLM beschéftigen und
deren Varianzanteil beleuchten.

6.3.2 Diskussion des statistischen Modells

Die biochemischen und physiologischen Daten wurden mittels einer mehr-
faktoriellen ANOVA bei Messwiederholung analysiert. Vor der Durchfiihrung
der ANOVA wurden die Daten hinsichtlich einiger Annahmen tiberpriift. Bei
der Uberpriifung auf Normalverteilung nach Shapiro Wilk konnte bei den
physiologischen Daten keine Normalverteilung festgestellt werden. Es konn-
te in Studien gezeigt werden, dass die ANOVA robust gegen Verletzungen der
Normalverteilung ist. Dies ist insbesondere dann der Fall, wenn die Gruppen-
grofle gleich grof3 ist beziehungsweise viele Messzeitpunkte vorliegen (Glass,
Peckham & Sanders, 1972). Es konnte deswegen auf eine Transformation der

Daten verzichtet werden. Mit der mehrfaktoriellen ANOVA konnte ein pas-
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sendes Modell gefunden werden, um die Gruppenunterschiede der physiolo-
gischen und biochemischen Daten festzustellen. Die Anwendung dieses sta-
tistischen Modells ist bei der Analyse dieser Datenstruktur weit verbreitet
und konnte erfolgreich angewendet werden (Streit et al., 2014; Sandner et al.,
2020).

In Zusammenschau der Ergebnisse ldsst sich feststellen, dass der MR-
Stresstest grundlegend funktioniert und trotz geringfiigiger methodischer Ein-
schrankungen valide, iiber die Datenstrukturen hinweg konsistente Ergebnis-

se liefert.

6.3.3 Fazit

Durch diese Arbeit konnte die Funktionalitit des MR-Stresstestes her-
ausgearbeitet werden. Dieses Stressparadigma eignet sich zur Induktion von
Stress unter fMRT-Bedingungen. Ergebnisse des ScanSTRESS-Paradigmas konn-
ten repliziert werden. Erstmals konnten Vitalparameter und andere Messgro-
8en wichtiger Korperfunktionen im Verlauf des Stressparadigmas abgebildet
werden. Dies erlaubt Riickschliisse auf die genaue Funktionalitit des MR-
Stresstestes. Durch die Wiederholung der Stressphasen und den Vergleich
zweier Stimuli wurde aufierdem ein neues Studiendesign erprobt. Als Reak-
tion auf das Paradigma wird die zentrale Aktivitit, Aufmerksamkeit und die
Orientierungsfahigkeit erhoht. Weiterhin kommt es zu einer Aktivierung der
HPA-Achse und des sympathischen Systems. Diese Reaktion schwicht sich
bei zunehmender Wiederholung der Aufgaben ab. Zukiinftige Arbeiten soll-
ten auf einen regelméfiigen Wechsel der Fragestellung achten. Auf der Basis
dieses Wissens kann das Paradigma Gegenstand weiterfithrender Stressfor-
schung sein.

Auflerdem konnte gezeigt werden, dass das Horen von Musik und Na-
turgerdusche ein Mittel zur Stressreduktion darstellen. Ein Vorteil von Musik
gegeniiber Naturgerduschen konnte nicht nachgewiesen werden. Auch die
neuronalen Daten zeigen keinen Unterschied zwischen den Untersuchungs-
gruppen. Die zu Entspannungszwecken personlich praferierte Musik konnte
in zukiinftigen Studien mit aufgenommen werden. Sowohl das Horen von
Musik als auch von Naturgerduschen sollten in den Blickpunkt weiterfiihren-
der Forschungsarbeiten riicken, um somit klinische Anwendungsbereiche zu

erschlieflen.
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7 Zusammenfassung

In der fMRT-Pilotstudie "MUSE - Musik und Stresserleben” werden die
akustischen Stimuli Musik und Naturgerdusche als Mittel zur Stressreduk-
tion evaluiert. Somit konnten Ergebnisse fritherer Arbeiten zum stressredu-
zierenden Einfluss von Musik und Naturgerduschen durch neuronale Daten
flankiert werden. Da Stress als wichtiger Risikofaktor fiir organische und psy-
chische Erkrankungen bekannt ist, entsteht mit der Erforschung von Mog-
lichkeiten der Stressreduktion ein wichtiger Beitrag zur ErschlieSung neuer
Therapieansétze.

Um eine Stressreduktion nidher untersuchen zu konnen, musste zunichst
eine Stressinduktion im MRT-Scanner stattfinden. Als Forschungsmethode
wurde dafiir der MR-Stresstest erarbeitet. Dieser beruht auf dem Trier So-
cial Stresstest und wurde auf Basis des ScanSTRESS-Paradigmas entwickelt.
Im Paradigma wechseln sich Stress- und Ruhebedingungen ab. Stress wird
durch die Prasentation von Mathe- und Rotationsaufgaben, Zeitdruck und
die negative Bewertung eines zugeschalteten Gremiums verursacht. Neben
den neuronalen Daten werden die Hormone Cortisol und Alpha-Amylase ab-
genommen, physiologische Messgrofien wie die Hautleitfahigkeit, Atem- und
Herzfrequenz bestimmt und Fragebdgen zum subjektiven Stresserleben erho-
ben. Der MR-Stresstest kombiniert somit verschiedene Ebenen der Stressin-
duktion und liefert umfangreiche Einblicke in das Zusammenspiel hormonel-
ler Regelkreise, physiologischer Korperreaktionen und den psycho-sozialen
Aspekten von Stress.

Die Stressinduktion konnte auf allen Ebenen erfolgreich umgesetzt wer-
den. Dies zeigte sich in einem Anstieg des subjektiv empfundenen Stressle-
vels, der Cortisol- und Alpha-Amylase-Spiegel, der Herz- bzw. Atemfrequenz
und der Hautleitfahigkeit unter Stressbedingungen des Experiments. Dies un-
terstreicht die Rolle des autonomen Nervensystems und der Hypothalamus-
Hypophysen-Nebennierenrinden-Achse in der kurzfristigen und langanhal-
tenden Stressantwort. Da eine Abschwidchung der Stressreaktion iiber den
Versuchsablauf beobachtet werden konnte, ist eine Weiterentwicklung des
Testdesigns zu empfehlen, um Habituationseffekte zu vermeiden.

Auf neuronaler Ebene finden sich signifikante Cluster im Thalamus, Gyrus
lingualis, Gyrus cinguli, Gyrus frontalis inferior und dem Gyrus temporalis.
Eine Erhohung der zentralen Aktivitdt steht demnach im Vordergrund. Als
Reaktion auf die stressige Situation, wird die Aufmerksamkeit gesteigert und

die Fahigkeit verbessert, sich schnell zu orientieren.
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Das Studiendesign ist so konzipiert, dass die Stressantwort zwischen den
zwei Untersuchungsgruppen (Musik/Naturgerdusche) verglichen werden kann.
Die Annahme, dass das Horen von Musik im verstirkten Mafse zu einer
Stressreduktion beitrdgt, im Vergleich zum Horen von Naturgerduschen, konn-
te nicht bestdtigt werden. In beiden Subgruppen zeigte sich nach dem Ho-
ren von Musik oder Naturgerduschen in gleicher Weise eine Reduktion der
Stressantwort. Es bestand auf keiner Ebene ein signifikanter Unterschied zwi-
schen den Gruppen.

Um diese Ergebnisse besser einordnen zu kénnen, wird auch auf Storfak-
toren und Grenzen der Untersuchungsmethode eingegangen. Dabei wird der
besondere Einfluss des MRT-Scanners als zusétzlicher Stressor auf die Hor-
monausschiittung und die Bewertung akustischer Stimuli thematisiert.

Zusammenfassend ldsst sich feststellen, dass die Funktionalitiat des MR-
Stresstestes zur Induktion von Stress unter fMRT-Bedingungen gegeben ist.
Musik und Naturgerdusche eignen sich gleichermafien zur Stressreduktion.
Dieses Potenzial sollte in den Blickpunkt weiterfithrender klinischer Studien

ricken.

8 summary

In the fMRI pilot study “MUSE - music and stress” the acoustic stimuli
music and nature sounds are evaluated as a means of stress reduction. This
neural data can be used to extend the results of previous work on the stress-
reducing influence of music and nature sounds. Since stress is known to be an
important risk factor for organic and mental diseases, research into new ways
of reducing stress will make an important contribution to the development of
new therapeutic approaches.

To investigate stress reduction in more detail, stress induction first had to
take place in the MRI scanner. The MR-stresstest was developed as a rese-
arch method for this purpose and is based on the Trier Social Stress Test. It
was developed on the basis of the ScanSTRESS paradigm in which stress and
rest conditions alternate. During the experiment stress was induced by the
presentation of math and rotation tasks, time pressure and the negative eva-
luation of a filmed jury. In addition to neural data, the hormones cortisol and
alpha-amylase are sampled. Physiological parameters, such as skin conduc-
tance, respiratory rate, and heart rate are determined and questionnaires on
subjective stress experience are conducted. The MR-stresstest thus combines
different levels of stress induction and provides comprehensive insights into
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the interplay of hormonal regulatory circuits, physiological body responses
and the psycho-social aspects of stress.

Stress induction was successfully implemented at all levels. This was shown
by an increase in the subjectively perceived stress level, cortisol and alpha-
amylase levels, heart rate and respiratory rate and skin conductance under
stress conditions of the experiment. This highlights the role of the autonomic
nervous system and hypothalamic-pituitary-adrenocortical axis in the short-
term and long-term stress response. Attenuation of the stress response was
observed over the course of the experiment, therefore further development of
the test design is recommended to avoid habituation effects.

At the neural level, significant clusters are found in the thalamus, lingual
gyrus, cingulate gyrus, inferior frontal gyrus, and temporal gyrus. Accordin-
gly, an increase in central activity is prominent. In response to the stressful
situation, attention is increased and the ability to orientate quickly is impro-
ved.

The study was designed to compare the stress response between the two
study groups (music/nature sounds). The assumption that listening to music
would contribute to stress reduction to a greater extent than listening to na-
ture sounds could not be confirmed. Both subgroups showed a reduction of
the stress response after listening to music or nature sounds.

To better classify these results, confounding factors and limitations of the
study method will be discussed. The particular influence of the MRI scanner
as an additional stressor on hormone release and the evaluation of acoustic
stimuli will be addressed.

In summary, the functionality of the MR-stresstest for the induction of
stress under fMRI conditions was demonstrated. Music and natural sounds
are equally suitable for stress reduction. This potential should be the focus of

further clinical studies.
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Appendix

.1 Puls-Anhang

Shapiro-Wilk Test der Puls-Daten

Gruppe Aufgabentyp | Bedingung | Zeit | Statistik | p

Musik Mathe Ruhe 1_1 | 0.9774018 | 2.467343€-07
Naturgerdusche | Mathe Ruhe 1_1 | 0.8646255 | 2.452399€e-19
Musik Rotation Ruhe 1_1 | 0.9570707 | 2.420065e-11
Naturgerdusche | Rotation Ruhe 1_1 | 0.9544358 | 1.404185e-10
Musik Mathe Stress 1_1 | 0.9474871 | 8.232924e-13
Naturgerdusche | Mathe Stress 1_1 | 0.9746339 | 4.609291e-07
Musik Rotation Stress 1_1 | 0.9734624 | 3.043573€-08
Naturgerdusche | Rotation Stress 1_1 | 0.9801746 | 7.873929e-06
Musik Mathe Ruhe 1_2 | 0.9269430 | 1.958971e-15
Naturgerdusche | Mathe Ruhe 1_2 | 0.9796916 | 6.056392e-06
Musik Rotation Ruhe 1_2 | 0.9323056 | 1.353207e-14
Naturgerdusche | Rotation Ruhe 1_2 | 0.9749199 | 7.106969e-07
Musik Mathe Stress 1_2 | 0.9161978 | 1.324442e-16
Naturgerdusche | Mathe Stress 1_2 | 0.9859231 | 2.338146e-04
Musik Rotation Stress 1_2 | 0.9777631 | 3.019160e-07
Naturgerdusche | Rotation Stress 1_2 | 0.9862950 | 2.967312e-04
Musik Mathe Ruhe 2_1 | 0.9849930 | 2.649906e-05
Naturgerdusche | Mathe Ruhe 2_1 | 0.9781111 | 2.620889e-06
Musik Rotation Ruhe 2_1 | 0.9257955 | 1.450469e-15
Naturgerdusche | Rotation Ruhe 2_1 | 0.9427887 | 3.599800e-12
Musik Mathe Stress 2_1 | 0.9532934 | 6.047459e-12
Naturgerdusche | Mathe Stress 2_1 | 0.9803126 | 8.492194€-06
Musik Rotation Stress 2_1 | 0.9282582 | 2.775978e-15
Naturgerdusche | Rotation Stress 2_1 | 0.9879389 | 8.774012e-04
Musik Mathe Ruhe 2_2 | 0.9734569 | 3.035009e-08
Naturgerdusche | Mathe Ruhe 2_2 | 0.9491459 | 2.485389e-11
Musik Rotation Ruhe 2_2 | 0.9366463 | 2.867797e-14
Naturgerdusche | Rotation Ruhe 2_2 | 0.9801640 | 7.828463e-06
Musik Mathe Stress 2 2 | 0.9491855 | 1.452081e-12
Naturgerdusche | Mathe Stress 2_2 | 0.9582596 | 5.327174e-10
Musik Rotation Stress 2_2 | 0.9629127 | 3.577325€-10
Naturgerdusche | Rotation Stress 2_2 | 0.9525464 | 1.105003€-10

Tabelle 9: Test auf Normalverteilung nach Shapiro-Wilk der Untergruppen

95



Leventest (Puls)

Run | Block | df1 | df2 | Statistik P
1 0 1 | 982 | 23.514855 | 1.440426e-06
1 1 1 | 982 | 48.103664 | 7.323904e-12
1 2 1 | 982 | 74.854975 | 2.042881e-17
1 3 1 | 982 | 2814795 | 9.371702e-02
1 4 1 | 958 | 138.9320096 | 4.838921e-30
1 5 1 | 982 | 46.568224 | 1.546240e-11
1 6 1 | 982 | 1.375900 | 2.410852e-01
1 7 1 | 982 | 9.536952 | 2.070331€-03
2 0 1 | 982 | 86.563638 | 8.558229e-20
2 1 1 | 982 | 19.225896 | 1.286501€-05
2 2 1 | 982 | 35.353233 | 3.818562e-09
2 3 1 | 982 | 138.683913 | 4.863525e-30
2 4 1 | 958 | 70.676810 | 1.510697€-16
2 5 1 | 982 | 141.213523 | 1.595106€-30
2 6 1 | 982 | 25.300487 | 5.830894e-07
2 7 1 | 982 | 27.027271 | 2.440421e-07

Tabelle 10: Levene Test der Pulsdaten

Mauchly-Test auf Spharizizit

Effekte Statistik | P-Wert

Zeit 0.03670 | 0.000000
Gruppe:Zeit 0.03670 | 0.00000

Geschlecht:Zeit 0.03670 | 0.00000

Gruppe:Geschlecht:Zeit 0.03670 | 0.00000

Zeit:Aufgabentyp 0.38727 | 0.003323
Gruppe:Zeit:Au f gabentyp 0.38727 | 0.003323
Geschlecht:Zeit: Au f gabentyp 0.38727 | 0.003323
Gruppe:Geschlecht:Zeit: Au f gabentyp 0.38727 | 0.003323
Zeit:Bedingung 0.70201 | 0.250884
Gruppe:Zeit:Bedingung 0.70201 | 0.250884
Geschlecht:Zeit:Bedingung 0.70201 | 0.250884
Gruppe:Geschlecht:Zeit:Bedingung 0.70201 | 0.250884
Zeit:Au fgabentyp:Bedingung 0.68979 | 0.224897
Gruppe:Zeit:Au f gabentyp:Bedingung 0.68979 | 0.224897
Geschlecht:Zeit: Au f gabentyp:Bedingung 0.68979 | 0.224897
Gruppe:Geschlecht:Zeit: Au f gabentyp:Bedingung | 0.68979 | 0.224897

Tabelle 11: Mauchly Test auf Sphérizitiat (Pulsdaten)
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Min. 46.21 bpm
Q1 67.57 bpm
Median 75.82 bpm
Mittelwert | 77.93 bpm
Q3 86.75 bpm
Max. 132.61 bpm

Tabelle 12: Zu sehen sind Verteilungsmafle der Pulsdaten. Bei den abgebildeten Puldaten
wurde bisher keine Grundlinienkorrektur durchgefiihrt.

Greenhouse Geissner Korrektur

Effekte Statistik p-Wert
Zeit 0.41693 | 4.57e-05 ***
Gruppe:Zeit 0.41693 0.734245
Geschlecht:Zeit 0.41693 0.457818
Gruppe:Geschlecht:Zeit 0.41693 0.443659
Zeit: Aufgabentyp 0.60862 | 0.366358
Gruppe:Zeit: Aufgabentyp 0.60862 | 0.529053
Geschlecht:Zeit: Aufgabentyp 0.60862 | 0.276466
Gruppe:Geschlecht:Zeit: Au f gabentyp 0.60862 | 0.330320
Zeit:Bedingung 0.79949 0.106817
Gruppe:Zeit:Bedingung 0.79949 0.804556
Geschlecht:Zeit:Bedingung 0.79949 0.255306
Gruppe:Geschlecht:Zeit:Bedingung 0.79949 0.410138
Zeit: Aufgabentyp:Bedingung 0.79108 | 0.008251 **
Gruppe:Zeit: Auf gabentyp:Bedingung 0.79108 | 0.243658
Geschlecht:Zeit: Aufgabentyp:Bedingung 0.79108 | 0.451610
Gruppe:Geschlecht:Zeit: Au f gabentyp:Bedingung | 0.79108 | 0.0.480582

Tabelle 13: Nach Greenhouse-Geissner, Signif. Code: o “***” 0.001 “**” 0.01 *" 0.05 ‘. 0.1 " 1
Post-hoc Test
Zeit | geschitzte Randmittel | SE | df | unteres KN | oberes KN
X1_1 2.870 0.524 | 20 1.778 3.963
X1_2 -1.463 0.414 | 20 -2.328 -0.599
X2_1 0.513 0.186 | 20 0.124 0.901
X2 2 -0.102 0.165 | 20 -0.446 0.242

Konfidenzniveau (KN): 0.95

Tabelle 14: Post-hoc Test der Pulsdaten
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Paarweise-Vergleiche (Puls)
Kontrast | Schiatzung | SE | df | t-Ratio | p-Wert
X1_1-X1_2 4333 0.909 | 20 | 4.765 | 0.0006

X1_1-X2_1 2.357 0.502 | 20 | 4.695 | 0.0007

X1_1-X2_2 2.972 0.570 | 20 | 5.212 | 0.0002

X1_2-X2_1 -1.976 0.494 | 20 | -4.0 0.0036

X1_2-X2_2 -1.362 0.386 | 20 | -3.530 | 0.0104

X2_1-X2_2 0.615 0.310 | 20 | 1.981 | 0.2281

Tabelle 15: Paarweise-Vergleiche (Puls), p-value korrigiert nach Tukey bei Mehrfachverglei-
chen

Musik Naturgerausche Ruhe Stress
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Abbildung 22: Q-Q-plots der Verteilungen innerhalb der Untersuchungsgruppen



ANOVA Puls

‘ Effekt ‘ num Df | den Df | MSE F ges Pr(>F)

g 1.000000 | 20.00000 | 3.281413 | 0.93774470 | 6.889016€-04 | 3.444241e-01

s 1.000000 | 20.00000 | 3.281413 | 0.23884647 | 1.755555€-04 | 6.303565e-01
g:s 1.000000 | 20.00000 | 3.281413 | 0.63573097 | 4.671349e-04 | 4.346254€e-01

t 1.250787 | 25.01574 | 35.815815 | 20.76028855 | 1.724282e-01 | 4.569892e-05 ***
gt 1.250787 | 25.01574 | 35.815815 | 0.17564075 | 1.759663€-03 | 7.342450€e-01
s:t 1.250787 | 25.01574 | 35.815815 | 0.65790129 | 6.559516€-03 | 4.578181e-01
g:sit 1.250787 | 25.01574 | 35.815815 | 0.69462976 | 6.923177€-03 | 4.436592e-01

a 1.000000 | 20.00000 | 9.659534 | 5.36394384 | 1.147465e-02 | 3.128972e-02 *
g:a 1.000000 | 20.00000 | 9.659534 | 0.62881262 | 1.358933e-03 | 4.370978e-01
s:a 1.000000 | 20.00000 | 9.659534 | 0.03536668 | 7.652939e-05 | 8.527244e-01
g:s:a 1.000000 | 20.00000 | 9.659534 | 1.65478077 | 3.568250e-03 | 2.130020e-01

b 1.000000 | 20.00000 | 76.616642 | 37.75459568 | 3.932198e-01 | 5.282034e-06 ***
gb 1.000000 | 20.00000 | 76.616642 | 1.75289756 | 2.920898e-02 | 2.004465e-01
s:b 1.000000 | 20.00000 | 76.616642 | 0.40810698 | 6.956272e-03 | 5.301807e-01
gs:b 1.000000 | 20.00000 | 76.616642 | 0.83544838 | 1.413742€-02 | 3.715901e-01
t:a 1.825857 | 36.51713 | 15.144733 | 1.01468428 | 6.246675e-03 | 3.663577€e-01
g:ta 1.825857 | 36.51713 | 15.144733 | 0.62057694 | 3.829734€-03 | 5.290532e-01
s:ta 1.825857 | 36.51713 | 15.144733 | 1.32583469 | 8.146597€-03 | 2.764664e-01
g:s:ta 1.825857 | 36.51713 | 15.144733 | 1.12827644 | 6.941125€-03 | 3.303200e-01
t:b 2.398470 | 47.96941 | 15.866695 | 2.25253510 | 1.884266e-02 | 1.068169e-01
gt:b 2.398470 | 47.96941 | 15.866695 | 0.26778012 | 2.277822e-03 | 8.045557€-01
s:t:b 2.398470 | 47.96941 | 15.866695 | 1.40426799 | 1.183078e-02 | 2.553064€-01
gis:it:b | 2.398470 | 47.96941 | 15.866695 | 0.94439227 | 7.987329€-03 | 4.101377€e-01
ab 1.000000 | 20.00000 | 7.380714 | 8.19892002 | 1.337574€-02 | 9.606996e-03 **
gah 1.000000 | 20.00000 | 7.380714 | 0.09691701 | 1.602285e-04 | 7.587829e-01
s:azb 1.000000 | 20.00000 | 7.380714 | 0.48486854 | 8.010975€-04 | 4.942391e-01
gs:a:b | 1.000000 | 20.00000 | 7.380714 | 0.28755314 | 4.752489e-04 | 5.977072e-01
t:a:b 2.373229 | 47.46458 | 6.631354 | 4.89752652 | 1.697441e-02 | 8.250968e-03 **
gitab | 2.373229 | 47.46458 | 6.631354 | 1.45041331 | 5.087794€-03 | 2.436584e-01
s:t:azb 2.373229 | 47.46458 | 6.631354 | 0.84824692 | 2.981799e-03 | 4.516102e-01
gis:tach | 2.373229 | 47.46458 | 6.631354 | 0.78710328 | 2.767459e-03 | 4.805818e-01

Tabelle 16: Repeated ANOVA (Puls). nach Greenhouse-Geissner korrigiert. Signif. codes: o
% 0,001 ** 0.01 "* 0.05 “. 0.1 * ' 1, Variablen: Gruppe (g), Geschlecht (s), Zeit (t), Aufgaben-
typ (a), Bedingung (b)
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.2 Atmung-Anhang

Normalverteilung Atmung (Shapiro-Wilk)

Zeit | Aufgabentyp | Gruppe Bedingung | Statistik | p

1_1 | Mathe Musik Ruhe 0.9956264 | 1.423749€e-01
1_1 | Mathe Naturgerdusche | Ruhe 0.9957345 | 2.604688e-01
1_1 | Rotation Musik Ruhe 0.9826028 | 5.455666e-06
1_1 | Rotation Naturgerdusche | Ruhe 0.9557437 | 2.197355€-10
1_1 | Mathe Musik Stress 0.9959708 | 1.916000e-01
1_1 | Mathe Naturgerdusche | Stress 0.9724543 | 1.655295e-07
1_1 | Rotation Musik Stress 0.9718527 | 1.362906e-08
1_1 | Rotation Naturgerdusche | Stress 0.9937397 | 5.939464€e-02
1_2 | Mathe Musik Ruhe 0.9953006 | 1.069510€e-01
1_2 | Mathe Naturgerdusche | Ruhe 0.9943635 | 9.531367e-02
1_2 | Rotation Musik Ruhe 0.9968992 | 4.259543€-01
1_2 | Rotation Naturgerdusche | Ruhe 0.9888203 | 1.920215€-03
1_2 | Mathe Musik Stress 0.9911366 | 2.781131€-03
1_2 | Mathe Naturgerdusche | Stress 0.9927230 | 2.743120€-02
1_2 | Rotation Musik Stress 0.9819748 | 3.666683e-06
1_2 | Rotation Naturgerdusche | Stress 0.9910224 | 7.708489e-03
2_1 | Mathe Musik Ruhe 0.8932384 | 8.771416e-19
2_1 | Mathe Naturgerdusche | Ruhe 0.9970992 | 6.104948e-01
2_1 | Rotation Musik Ruhe 0.9972839 | 5.313874e-01
2_1 | Rotation Naturgerdusche | Ruhe 0.9954708 | 2.161004€-01
2_1 | Mathe Musik Stress 0.9940647 | 3.547482e-02
2_1 | Mathe Naturgerdusche | Stress 0.8769458 | 1.875629e-18
2_1 | Rotation Musik Stress 0.9962219 | 2.367340e-01
2_1 | Rotation Naturgerdusche | Stress 0.9941272 | 7.971585e-02
2_2 | Mathe Musik Ruhe 0.9781201 | 3.692329e-07
2_2 | Mathe Naturgerdusche | Ruhe 0.9947141 | 1.240306€e-01
2_2 | Rotation Musik Ruhe 0.9926559 | 1.019120€e-02
2_2 | Rotation Naturgerdusche | Ruhe 0.9719445 | 1.311318e-07
2_ Mathe Musik Stress 0.9743776 | 4.866971e-08
2_2 | Mathe Naturgerdusche | Stress 0.9956488 | 2.452538e-01
2 Rotation Musik Stress 0.9966465 | 3.537042€-01
2_2 | Rotation Naturgerdusche | Stress 0.9391288 | 1.945316e-12

Tabelle 17: Normalverteilung nach Shapiro-Wilk der Untergruppen
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Levenetest der Atmungsdaten

Run | Block | df1 | df2 | Statistik | p

1 -1 1 4150 | 40.4665677 | 2.216669€e-10
1 0 1 982 | 15.4539414 | 9.047213€-05
1 1 1 982 | 19.7783251 | 9.688717e-06
1 2 1 982 | 56.3082987 | 1.386061e-13
1 3 1 982 | 0.5615920 | 4.537990e-01
1 4 1 958 | 11.6656260 | 6.633856€-04
1 5 1 982 | 28.9166791 | 9.444507€-08
1 6 1 982 | 30.2574741 | 4.825744€-08
1 7 1 982 | 50.3912698 | 2.412590€-12
2 -1 1 4150 | 44.5184669 | 2.851842e-11
2 0 1 982 | 0.4399026 | 5.073251e-01
2 1 1 982 | 48.5483202 | 5.900468e-12
2 2 1 982 | 46.2432800 | 1.811533e-11
2 3 1 982 | 62.9493398 | 5.756698e-15
2 4 1 958 | 20.7744342 | 5.834669e-06
2 5 1 082 | 21.3025711 | 4.441742€e-06
2 6 1 982 | 14.7484579 | 1.307211e-04
2 7 1 982 | 57.4656440 | 7.946872e-14

Tabelle 18: Levene Test der Atmungsdaten

Mauchlytest auf Sphérizitit (Atmung)

Effekt Statistik | p-Wert
Zeit 0.35285 | 0.00158
Gruppe:Zeit 0.35285 | 0.00158
Geschlecht:Zeit 0.35285 | 0.00158
Gruppe:Geschlecht:Zeit 0.20455 | 0.00158
Zeit:Aufgabentyp 0.73506 | 0.33073
Gruppe :Zeit:Au f gabentyp 0.73506 | 0.33073
Geschlecht:Zeit: Au f gabentyp 0.73506 | 0.33073
Gruppe:Geschlecht:Zeit: Au f gabentyp 0.73506 | 0.33073
Zeit:Bedingung 0.87437 | 0.77480
Gruppe:Zeit:Bedingung 0.87437 | 0.77480
Geschlecht:Zeit:Bedingung 0.87437 | 0.77480
Gruppe:Geschlecht:Zeit:Bedingung 0.87437 | 0.77480
Zeit:Aufgabentyp:Bedingung 0.27342 | 0.00020
Gruppe:Zeit: Aufgabentyp:Bedingung 0.27342 | 0.00020
Geschlecht:Zeit: Au f gabentyp:Bedingung 0.27342 | 0.00020
Gruppe:Geschlecht:Zeit: Au f gabentyp:Bedingung | 0.27342 | 0.00020

Tabelle 19: Mauchly Test auf Sphérizitat
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Greenhouse-Geissner Korrektur (Atmung)

Effekte GG eps | P(>FIGG))
Zeit 0.64679 | o0.01254 *
Gruppe:Zeit 0.64679 0.60424
Geschlecht:Zeit 0.64679 0.29203
Gruppe:Geschlecht:Zeit 0.64679 0.80321
Zeit:Aufgabentyp 0.86375 0.23364
Gruppe:Zeit:Au f gabentyp 0.86375 0.62490
Geschlecht:Zeit:Au f gabentyp 0.86375 0.38043
Gruppe:Geschlecht:Zeit: Au f gabentyp 0.86375 0.34460
Zeit:Bedingung 0.91251 | 0.04184 *
Gruppe:Zeit:Bedingung 0.91251 | 0.01905 *
Geschlecht:Zeit:Bedingung 0.91251 0.07449
Gruppe:Geschlecht:Zeit:Bedingung 0.91251 0.67678
Zeit:Aufgabentyp:Bedingung 0.70174 | 0.02975 *
Gruppe:Zeit:Au f gabentyp:Bedingung 0.70174 0.63892
Geschlecht:Zeit: Au f gabentyp:Bedingung 0.70174 0.76665
Gruppe:Geschlecht:Zeit: Au f gabentyp:Bedingung | 0.70174 0.24342
Signif. Code: o **** 0.001 ** 0.01 **
Tabelle 20: Greenhouse-Geissner Korrektur der Atmungsdaten
Post-hoc Test (Ruhe)
Zeit | geschitzte Randmittel | SE | df | unteres KN | oberes KN
X1_1 -0.222 0.227 | 20 -0.696 0.252
X1_2 -1.009 0.186 | 20 -1.396 -0.622
X2_1 -1.029 0.177 | 20 -1.398 -0.660
X2 2 -1.252 0.232 | 20 -1.737 -0.767
Konfidenzniveau (KN): 0.95
Tabelle 21: Post-hoc Test der Atmungsdaten unter Ruhebedingungen
Post-hoc Test (Stress)
Zeit | geschitzte Randmittel | SE | df | unteres KN | oberes KN
X1_1 1.904 0.256 | 20 1.370 0.2439
X1_2 1.500 0.306 | 20 0.863 2.138
X2_1 1.832 0.365 | 20 1.070 2.594
X2_2 1.896 0.264 | 20 1.346 2.447

Konfidenzniveau (KN): 0.95
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ANOVA Atmung

Effekt | num Df | den Df | MSE F ges Pr(>F)

g 1.000000 | 20.00000 | 2.063889 | 2.94638203 | 0.0070143616 | 1.015193e-01

5 1.000000 | 20.00000 | 2.063889 | 0.60675716 | 0.0014525789 | 4.451308e-01
g:s 1.000000 | 20.00000 | 2.063889 | 0.26687392 | 0.0006394174 | 6.111019e-01

t 1.940379 | 38.80759 | 2.043472 | 4.98044771 | 0.0224255650 | 1.254173€-02 **
gt 1.940379 | 38.80759 | 2.043472 | 0.50098663 | 0.0023022385 | 6.042416€-01
s:t 1.940379 | 38.80759 | 2.043472 | 1.26818483 | 0.0058073537 | 2.920257€e-01
gsit 1.940379 | 38.80759 | 2.043472 | 0.21227926 | 0.0009768060 | 8.032078e-01

a 1.000000 | 20.00000 | 4.488933 | 3.38681576 | 0.0173540772 | 8.060789e-02
ga 1.000000 | 20.00000 | 4.488933 | 1.35729409 | 0.0070278731 | 2.577150€-01
s:a 1.000000 | 20.00000 | 4.488933 | 0.39647951 | 0.0020631780 | 5.360407€-01
g:s:a 1.000000 | 20.00000 | 4.488933 | 0.62794074 | 0.0032637120 | 4.374109€-01

b 1.000000 | 20.00000 | 14.152099 | 46.30388466 | 0.4322105650 | 1.290305e-06 ***
gb 1.000000 | 20.00000 | 14.152099 | 6.08713051 | 0.0909668162 | 2.276987e-02 *
s:b 1.000000 | 20.00000 | 14.152099 | 0.09060444 | 0.0014872833 | 7.665171e-01
g:s:b 1.000000 | 20.00000 | 14.152099 | 0.35928993 | 0.0058718917 | 5.556310e-01
t:a 2.591265 | 51.82529 | 2.098676 | 1.48131380 | 0.0092710480 | 2.336431e-01
g:ta 2.591265 | 51.82529 | 2.098676 | 0.55029859 | 0.0034643213 | 6.248958e-01
s:ta 2.591265 | 51.82529 | 2.098676 | 1.02717223 | 0.0064470523 | 3.804284e-01
gs:ita 2.591265 | 51.82529 | 2.098676 | 1.11990708 | 0.0070250142 | 3.446008e-01
t:b 2.737532 | 54.75064 | 1.642766 | 3.01611771 | 0.0155118478 | 4.184375e-02 *
gitb 2.737532 | 54.75064 | 1.642766 | 3.73480035 | 0.0191372870 | 1.904845e-02 *
s:t:b 2.737532 | 54.75064 | 1.642766 | 2.49666507 | 0.0128747060 | 7.449134€-02
gisitb | 2737532 | 54.75064 | 1.642766 | 0.48547140 | 0.0025206962 | 6.767758e-01
ab 1.000000 | 20.00000 | 3.784392 | 1.14499391 | 0.0050082798 | 2.973441e-01
gab 1.000000 | 20.00000 | 3.784392 | 0.11846901 | 0.0005205286 | 7.342935e-01
s:a:b 1.000000 | 20.00000 | 3.784392 | 0.22923819 | 0.0010067357 | 6.372821e-01
g:s:a:b | 1.000000 | 20.00000 | 3.784392 | 1.19320420 | 0.0052180545 | 2.876682€e-01
ta:b 2.105234 | 42.10468 | 2.210204 | 3.75034749 | 0.0198681993 | 2.975231e-02 *
gtah | 2105234 | 42.10468 | 2.210204 | 0.46852646 | 0.0025260283 | 6.389245€-01
s:t:azb 2.105234 | 42.10468 | 2.210204 | 0.28207512 | 0.0015223190 | 7.666512€-01
gisitiah | 2.105234 | 42.10468 | 2.210204 | 1.46072802 | 0.0078335106 | 2.434211e-01

Tabelle 23: Repeated ANOVA (Atmung). nach Greenhouse-Geissner korrigiert. Variablen: a:
Aufgabentyp, b: Bedingung, g: Gruppe, t: Zeit, s: Geschlecht, Signif. codes: o “*** 0.001 **’
0.01 * 0.05°/0.1°" 1
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Paarweise Vergleiche Bedingung (Ruhe)
Kontrast Schitzung | SE df | T-ratio | p-Wert

X1_1-X1_2 | 0.7822 0.274 | 20 | 2.875 0.0427
X1_1-X2_1 | 0.80693 0.248 | 20 | 3.252 | 0.0192
X1_1-X2_2 | 1.02995 0.208 | 20 | 4.951 0.0004
X1_2-X2_1 | 0.01971 0.210 | 20 | 0.094 | 0.9997

X1_2-X2_2 | 0.24273 0.260 | 20 | 0.935 0.7865

X2_1-X2_2 | 0.22302 0.230 | 20 | 0.970 | 0.7676

Tabelle 24: Paarweise Vergleiche tiber die Zeit (run_wiederholung) in Ruhe; alpha-Wert kor-
rigiert nach Tukey bei mehrfachen Vergleichen

Paarweise Vergleiche Bedingung (Stress)
Kontrast Schiatzung | SE df | T-ratio | p-Wert
X1_1-X1_2 | 4.0390 0.208 | 20 | 1.942 0.2430

X1_1-X2_1 | 0.07195 0.263 | 20 | 0.274 0.9926

X1_1-X2_2 | 0.00799 0.203 | 20 | 0.039 1.0000

X1_2-X2_1 | -0.33195 0.267 | 20 | -1.244 | 0.6071

X1_2-X2_2 | -0.39592 0.253 | 20 | -1.563 | 0.4208

X2_1-X2_2 | -0.06397 0.314 | 20 | -0.204 | 0.9969

Tabelle 25: Paarweise Vergleiche iiber die Zeit (run_wiederholung) unter Stress; alpha-Wert
korrigiert nach Tukey bei mehrfachen Vergleichen
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.3 EDA-Anhang

Shapiro-Wilk Test der EDA-Daten

Zeit | Aufgabentyp | Gruppe Bedingung | Variable | Statistik | p

1_1 | Mathe Musik Ruhe eda 0.9156311 | 3.041952€-20
1_1 | Mathe Naturgerdusche | Ruhe eda 0.9547673 | 1.097181e-11
1_1 | Rotation Musik Ruhe eda 0.9163329 | 3.674951e-20
1_1 | Rotation Naturgerdusche | Ruhe eda 0.9753427 | 8.475009e-08
1_1 | Mathe Musik Stress eda 0.7762312 | 4.558507€e-31
1_1 | Mathe Naturgerdusche | Stress eda 0.9479478 | 1.025707€-12
1_1 | Rotation Musik Stress eda 0.8170780 | 1.250052e-28
1_1 | Rotation Naturgerdusche | Stress eda 0.8997494 | 3.629487e-18
1_2 | Mathe Musik Ruhe eda 0.8739763 | 2.126077e-24
1_2 | Mathe Naturgerdusche | Ruhe eda 0.9285201 | 3.209500e-15
1_2 | Rotation Musik Ruhe eda 0.9514597 | 3.380151e-15
1_2 | Rotation Naturgerdusche | Ruhe eda 0.9363821 | 2.854818e-14
1_2 | Mathe Musik Stress eda 0.9760492 | 6.858392e-10
1_2 | Mathe Naturgerdusche | Stress eda 0.9288543 | 3.509599e-15
1_2 | Rotation Musik Stress eda 0.9129880 | 1.508118e-20
1_2 | Rotation Naturgerdusche | Stress eda 0.9161983 | 1.433894e-16
2_1 | Mathe Musik Ruhe eda 0.9099555 | 6.872924e-21
2_1 | Mathe Naturgerdusche | Ruhe eda 0.9331587 | 1.140496e-14
2_1 | Rotation Musik Ruhe eda 0.9423831 | 1.117675e-16
2_1 | Rotation Naturgerdusche | Ruhe eda 0.9323621 | 9.134181e-15
2_1 | Mathe Musik Stress eda 0.9524022 | 4.937402€-15
2_1 | Mathe Naturgerdusche | Stress eda 0.7903474 | 1.390771e-25
2_1 | Rotation Musik Stress eda 0.9642093 | 9.434932e-13
2_1 | Rotation Naturgerdusche | Stress eda 0.9467361 | 6.881690e-13
2_2 | Mathe Musik Ruhe eda 0.9771269 | 1.373817€-09
2_2 | Mathe Naturgerdusche | Ruhe eda 0.9144710 | 9.523239e-17
2_2 | Rotation Musik Ruhe eda 0.9796575 | 7.620538e-09
2_2 | Rotation Naturgerdusche | Ruhe eda 0.9510160 | 2.899394e-12
2_ Mathe Musik Stress eda 0.9853476 | 6.012798e-07
2_2 | Mathe Naturgerdusche | Stress eda 0.7467052 | 1.055092e-27
2 Rotation Musik Stress eda 0.9093012 | 5.816030e-21
2_2 | Rotation Naturgerdusche | Stress eda 0.9465327 | 6.439702e-13

Tabelle 26: Normalverteilung der EDA-Daten in den Untergruppen
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Levene-Test der EDA-Daten

Run | Block | df1 | df2 | Statistik P

1 0 1 1296 | 72.7622751 | 4.022316e-17
1 1 1 1296 | 96.1988557 | 5.902548e-22
1 2 1 1296 | 5.8716663 1.552274€-02
1 3 1 1296 | 125.6145843 | 6.830110e-28
1 4 1 1296 | 30.5084119 | 4.012814€e-08
1 5 1 1296 | 1.5872228 2.079502e-01
1 6 1 1296 | 0.7907513 3.740381e-01
1 7 1 1296 | 80.9465208 | 8.044326e-19
2 0 1 1296 | 205.3982842 | 2.366493€-43
2 1 1 1296 | 23.6243023 | 1.314044€-06
2 2 1 1296 | 44.8097868 | 3.224592e-11
2 3 1 1296 | 54.0669471 | 3.422856e-13
2 4 1 1296 | 5.3500592 2.087752e-02
2 5 1 1296 | 0.5492550 4.587565e-01
2 6 1 1296 | 282.3550669 | 1.774703e-57
2 7 1 1296 | 121.9162010 | 3.744006e-27

Tabelle 27: Levene Test der EDA-Daten

Mauchly-Test auf Sphérizitat

Effekte Statistik | P-Wert
Zeit 0.01248 | 0.000000
Gruppe:Zeit 0.01248 | 0.00000
Geschlecht:Zeit 0.01248 | 0.00000
Gruppe:Geschlecht:Zeit 0.01248 | 0.00000
Zeit: Aufgabentyp 0.60341 | 0.13401
Gruppe:Zeit:Au f gabentyp 0.60341 | 0.13401
Geschlecht:Zeit: Au f gabentyp 0.60341 | 0.13401
Gruppe:Geschlecht:Zeit: Au f gabentyp 0.60341 | 0.13401
Zeit:Bedingung 0.56476 | 0.08955
Gruppe:Zeit:Bedingung 0.56476 | 0.08955
Geschlecht:Zeit:Bedingung 0.56476 | 0.08955
Gruppe:Geschlecht:Zeit:Bedingung 0.56476 | 0.08955
Zeit:Au fgabentyp:Bedingung 0.72890 | 0.38270
Gruppe:Zeit:Au f gabentyp:Bedingung 0.72890 | 0.38270
Geschlecht:Zeit: Au f gabentyp:Bedingung 0.72890 | 0.38270
Gruppe:Geschlecht:Zeit: Au f gabentyp:Bedingung | 0.72890 | 0.38270

Tabelle 28: Mauchly Test auf Spharizitat (EDA-Daten)
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ANOVA table EDA

‘ Effekt ‘ num Df | den Df | MSE F ges Pr(>F)

g 1.000000 | 18.00000 | 0.2021313 | 0.238485410 | 1.115987€-04 | 6.311983e-01
s 1.000000 | 18.00000 | 0.2021313 | 0.097941011 | 4.583428e-05 | 7.579117€-01
g:s 1.000000 | 18.00000 | 0.2021313 | 0.707260349 | 3.308883e-04 | 4.113881e-01
t 1.6460094 | 29.62969 | 6.5552285 | 4.101174503 | 9.293929e-02 | 3.354813e-02 *
gt 1.646094 | 29.62969 | 6.5552285 | 1.212874355 | 2.941074€-02 | 3.044451€e-01
s:t 1.646094 | 29.62969 | 6.5552285 | 0.152546048 | 3.796677e-03 | 8.186475€e-01
gisit 1.646094 | 29.62969 | 6.5552285 | 0.584821928 | 1.440054€-02 | 5.316331e-01
a 1.000000 | 18.00000 | 0.7492330 | 0.363995609 | 6.310318e-04 | 5.538226e-01
s:a 1.000000 | 18.00000 | 0.7492330 | 0.442944328 | 7.677941e-04 | 5.141435€e-01
s:a 1.000000 | 18.00000 | 0.7492330 | 0.792376833 | 1.372665e-03 | 3.851257e-01
g:s:a 1.000000 | 18.00000 | 0.7492330 | 1.435478790 | 2.483967€-03 | 2.464107e-01
b 1.000000 | 18.00000 | 3.4795936 | 26.759672761 | 1.773519€-01 | 6.394553€e-05 ***
b 1.000000 | 18.00000 | 3.4795936 | 0.768960532 | 6.156908e-03 | 3.920923e-01
s:b 1.000000 | 18.00000 | 3.4795936 | 0.516931780 | 4.147335€-03 | 4.813839e-01
g:s:b 1.000000 | 18.00000 | 3.4795936 | 0.013474401 | 1.085433€-04 | 9.088750e-01
t:a 2.249779 | 40.49603 | 0.6167612 | 1.110698692 | 3.555646€-03 | 3.445725€-01
g:ta 2.249779 | 40.49603 | 0.6167612 | 0.151612486 | 4.868473e-04 | 8.820693e-01
s:ta 2.249779 | 40.49603 | 0.6167612 | 1.428099981 | 4.567093e-03 | 2.514922e-01
g:s:ta 2.249779 | 40.49603 | 0.6167612 | 0.406635774 | 1.304692e-03 | 6.923095e-01
t:b 2.335403 | 42.03726 | 1.4652694 | 2.537051653 | 1.970506e-02 | 8.308490e-02
g:tb 2.335403 | 42.03726 | 1.4652694 | 2.249054661 | 1.750737€-02 | 1.103226e-01
s:t:b 2.335403 | 42.03726 | 1.4652694 | 0.127453408 | 1.008799e-03 | 9.077220e-01
gis:it:b | 2.335403 | 42.03726 | 1.4652604 | 0.385232547 | 3.042924€-03 | 7.143936e-01
ab 1.000000 | 18.00000 | 2.5496903 | 11.590955684 | 6.404344€-02 | 3.159514€-03 **
g:ab 1.000000 | 18.00000 | 2.5496903 | 0.994475208 | 5.836487e-03 | 3.318691e-01
s:a:b 1.000000 | 18.00000 | 2.5496903 | 1.867919871 | 1.090675e-02 | 1.885431e-01
g:s:a:b | 1.000000 | 18.00000 | 2.5496903 | 0.004755387 | 2.807200e-05 | 9.457823e-01
t:azb 2.453570 | 44.16427 | 0.5762834 | 0.330470816 | 1.080713e-03 | 7.631778e-01
gtab | 2.453570 | 44.16427 | 0.5762834 | 0.755148337 | 2.466078e-03 | 5.008897e-01
s:t:a:b 2.453570 | 44.16427 | 0.5762834 | 0.817771912 | 2.670041e-03 | 4.698393e-01
gis:itab | 2.453570 | 44.16427 | 0.5762834 | 1.177036980 | 3.838546€-03 | 3.242902e-01

Tabelle 29: Repeated ANOVA (EDA). nach Greenhouse-Geissner korrigiert, Variablen: a: Auf-
gabentyp, b: Bedingung, g: Gruppe, s: Geschlecht, t: Zeit, Signif. codes: o ****’ 0.001 "**" 0.01
*" 00501 1
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Post-hoc Test

Zeit | geschitzte Randmittel | SE | df | unteres CN | oberes CN

X1_1 0.491 0.212 | 18 0.0452 0.9365

X1_2 -0.261 0.182 | 18 -0.6434 0.1218

X2_1 0.450 0.175 | 18 0.0819 0.8173

X2_2 -0.247 0.147 | 18 -0.5560 0.0625

Konfidenzniveau (KN): 0.95
Tabelle 30: Post-hoc Test der EDA-Daten
Greenhouse-Geissner Korrektur (EDA)

Gruppe GG eps | P(>FIGG])
Zeit 0.54870 | 0.03355 *
Gruppe:Zeit 0.54870 0.30445
Geschlecht:Zeit 0.54870 0.81865
Gruppe:Geschlecht:Zeit 0.54870 0.53163
Zeit:Aufgabentyp 0.74993 0.34457
Gruppe:Zeit: Au f gabentyp 0.74993 0.88207
Geschlecht:Zeit:Au fgabentyp 0.74993 0.25149
Gruppe:Geschlecht:Zeit:Au f gabentyp 0.74993 0.69231
Zeit:Bedingung 0.77847 0.08308
Gruppe:Zeit:Bedingung 0.77847 0.11032
Geschlecht:Zeit:Bedingung 0.77847 0.90772
Gruppe:Geschlecht:Zeit:Bedingung 0.77847 0.71439
Zeit:Auf gabentyp:Bedingung 0.81786 0.76318
Gruppe:Zeit: Au f gabentyp:Bedingung 0.81786 0.50089
Geschlecht:Zeit:Au fgabentyp:Bedingung 0.81786 0.46984
Gruppe:Geschlecht:Zeit: Aufgabentyp:Bedingung | 0.81786 0.32429

Signif. codes: o “**** 0.001 “*** 0.01 ¥

Tabelle 31: Greenhouse Geissner Korrektur der Freiheitsgrade
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Paarweise-Vergleiche (EDA)
Kontrast | Schitzung | SE | df | T-ratio | p-Wert
X1_1-X1_2 0.7517 0.391 | 18 | 1.920 | 0.2548

X1_1-X2_1 0.0413 0.199 | 18 | 0.207 | 0.9967

X1_1-X2_2 0.7377 0.301 | 18 | 2.452 | 0.1027

X1_2-X2_1 -0.7104 0.304 | 18 | -2.339 | 0.1261

X1 2-X2 2 -0.0140 0.186 | 18 | -0.075 | 0.9998

X2 _1-X2_2 0.6964 0.320 | 18 | 2.179 | 0.1669

Tabelle 32: Paarweise Vergleiche, p-Wert korrigiert nach Tukey bei Mehrfachvergleichen
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.4 Cortisol-Anhang

Shapiro-Wilk (Cortisol)

Proband*innen | Statistik | df | Signifikanz
1 0.967 6 | 0.875
2 0.699 6 | 0.006
3 0.973 6 | 0.914
4 0.976 6 | 0.932
5 0.884 6 | 0.290
6 0.932 6 | 0.594
7 0.870 6 | 0.226
8 0.957 6 | 0.798
9 0.606 6 | 0.001
10 0.928 6 | 0.564
11 0.832 6 |o0.112
12 0.813 6 | 0.077
13 0.951 6 | 0.749
14 0.769 6 | 0.031
15 0.936 6 | 0.626
16 0.861 6 | 0.193
17 0.957 6 | 0.798
18 0.757 6 | 0.023
19 0.935 6 | 0.622
20 0.938 6 | 0.645
21 0.989 6 | 0.987
22 0.881 6 | 0.276
23 0.907 6 | 0.415
24 0.931 6 | 0.591
25 0.937 6 | 0.635
26 0.895 6 | 0.345
27 0.976 6 | 0.931
28 0.959 6 | 0.814
29 0.981 6 | 0.956

Tabelle 33: Test auf Normalverteilung nach Shapiro Wilk
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deskriptive Statistik (Cortisol)

Messung | Gruppen Mittelwert | Standartabweichung | N
my Musik 1.6610 0.48996 14
Naturgerdusche | 1.7710 0.30950 13
Gesamt 1.6851 0.40607 27
my Musik 1.5451 0.55569 14
Naturgerdusche | 1.6538 0.49197 13
Gesamt 1.5974 0.51881 27
m3 Musik 1.8745 0.70542 14
Naturgerdusche | 1.6719 0.55995 13
Gesamt 1.7769 0.63574 27
my Musik 1.9591 0.76953 14
Naturgerdusche | 1.7702 0.67917 13
Gesamt 1.8681 0.71988 27
ms Musik 1.8878 0.78000 14
Naturgerdusche | 1.6869 0.72360 13
Gesamt 1.7911 0.74587 27
mg Musik 1.6359 0.83529 14
Naturgerdusche | 1.5522 0.67354 13
Gesamt 1.5956 0.74836 27

Tabelle 34: Deskriptive Statistik der Cortisolmessung

Levene Test (Cortisol)

Messung | F dfz | df2 | Sig.

my 2367 | 1 25 | 0.136
my 0.007 | 1 25 | 0.933
m3 0.128 | 1 25 | 0.724
my 0.272 | 1 25 | 0.606
ms 0.757 | 1 25 | 0.392
mg 1.611 | 1 25 | 0.216

Tabelle 35: Levene Test auf Gleichheit der Fehlervarianzen, a. Design: Konstanter Term +
Gruppen, Innersubjektdesign: Messzeitpunkte
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Mauchly Test (Cortisol)

Epsilon
Innersubjekteffekt | Mauchly-W | Approx. Chi-Quadrat | df | Sig. | GG | Huynh-Feldt | Untergrenze
Messzeitpunkte 0.37 76.171 14 | 0.000 | 0.369 | 0.413 0.200

Tabelle 36: Mauchly Test auf Sphérizitat, Design: Konstanter Term + Gruppen, Innersubjekt-
design: Messzeitpunkte, GG = Greenhouse-Geissner

Box Test (Cortisol)

Box-M-Test | 35.076

F 1.229
df1 21

dfz 2268.354
Sig. 0.215

Tabelle 37: Box Test auf Gleichheit der Kovarianzmatrizen (Cortisoldaten)

Statistik bei gepaarten Stichproben (Cortisol)

Mittelwert | N | Std. SEM
Paare 1 | my | 1.5970 27 | 0.51894 | 0.09987
m3 | 1.7770 27 | 0.63558 | 0.12232
Paare 2 | my | 1.5970 27 | 0.51894 | 0.09987
my | 1.8681 27 | 0.71961 | 0.13849
Paare 3 | my | 1.5970 27 | 0.51894 | 0.09987
ms | 1.7915 27 | 0.74698 | 0.14376
Paare 4 | my | 1.5970 27 | 0.51894 | 0.09987
mg | 1.5956 27 | 0.74889 | 0.14412
Paare 5 | m; | 1.6848 27 | 0.40593 | 0.07812
mp | 1.5970 27 | 0.51894 | 0.09987
Paare 6 | my | 1.8681 27 | 0.71961 | 0.13849
ms | 1.7915 27 | 0.74698 | 0.14376

Tabelle 38: Statistik bei gepaarten Stichproben (Cortisol), Std. = Standardabweichung, SEM =
Standardfehler des Mittelwertes
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Test bei gepaarten Stichproben (Cortisol)

Gepaarte Differenzen
95 %-KI
Paare | Messzeitpunkte | Mittelwert | Std. SEM | Untere | Obere | T df | Sig.(2-seitig)
Paare 1 | mp —m3 -.18000 0.38525 | .7414 | -.33240 | -.02760 | -2.428 | 26 | .033
Paare 2 | my —my -.27111 48391 | .09313 | -.46254 | -.07968 | -2.911 | 26 | .007
Paare 3 | my — ms5 -.19444 56450 | .10864 | -.41775 | .02887 | -1.790 | 26 | .085
Paare 4 | mp — mg .00148 .55960 | .10769 | -.21989 | .22285 | .014 26 | .989
Paare 5 | m; —my .08778 48023 | .09242 | -.10220 | .27775 | .950 26 | .351
Paare 6 | my — ms5 .07667 32514 | .06257 | -.05195 | .20529 | 1.225 | 26 | .231
Tabelle 39: Test bei gepaarten Stichproben, KI = Konfidenzintervall
Korrektur der Freiheitsgrade (Cortisoldaten)
Quadratsumme Mittel . partielles
Quelle df F Sig.
Typ3 der Quadrate Etaquadrat

Messzeitpunkte Sphérizitit  / | 1.612 5 322 2.171 | .061 | .080

GG 1.612 1.846 | .874 2.171 | .129 | .080

Huynh-Feldt | 1.612 2.066 | .780 2.171 | .123 | .080

Untergrenze | 1.612 1.000 | 1.612 2.171 | .153 | .080
Messzeitpunkie Sphérizitit 1/ | .632 5 126 851 | .516 | .033
* Gruppen

GG .632 1.846 | .343 851 | .425 | .033

Huynh-Feldt | .632 2.066 | .306 851 | .436 | .033

Untergrenze | .632 1.000 | .632 851 | .356 | .033
Fehler L
(Messzeitpunkte) Sphaérizitdt \/ | 18.564 125 .149

GG 18.564 46.139 | .402

Huynh-Feldt | 18.564 51.643 | .359

Untergrenze | 18.564 25.000 | .743

Tabelle g0: Angewandt: Greenhouse-Geissner (GG) Korrektur der Freiheitsgrade
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Abbildung 23: Transformation (Cortisol); zu sehen ist die Verteilung der Cortisoldaten vor
und nach logarythmischer Transformation (Naturgerduschegruppe)
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.5 Alpha-Amylase-Anhang

Shapiro-Wilk (Alpha-Amylase)

Proband*innen | Statistik | df | Signifikanz
1 0.970 5 | 0.874
2 0.875 5 | 0.286
3 0.824 5 | 0.125
4 0.851 5 | 0.197
5 0.835 5 | 0.151
6 0.893 5 | 0374
7 0.814 5 | 0.105
8 0.984 5 |0.955
9 0.802 5 | 0.084
10 0.986 5 | 0.963
11 0.946 5 | 0.712
12 0.966 5 | 0.852
13 0.947 5 | 0714
14 0.794 5 | 0.072
15 0.884 5 | 0.326
16 0.947 5 | 0.713
17 0.948 5 | 0.720
18 0.899 5 | 0.402
19 0.790 5 | 0.067
20 0.911 5 | 0.474
21 0.918 5 | 0.516
22 0.911 5 | 0.476
23 0.876 5 | 0.291
24 0.869 5 | 0.264
25 0.888 5 | 0.347
26 0.969 5 | 0.872
27 0.767 5 | 0.043
28 0.837 5 | 0.153
29 0.815 5 | 0.107

Tabelle g1: Test auf Normalverteilung der Alpha-Amylase Messungen
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Levene Test (Alpha-Amylase)
Messung | F df1 | df2 | Sig.

mj_sqrt | 0.001 | 1 21 | 0.979
myp_sqrt | 0.061 | 1 21 | 0.807
m3_sqrt | 0.018 | 1 21 | 0.895

my_sqrt | 0482 | 1 21 | 0.495

ms_sqrt | 0.250 | 1 21 | 0.623

mg_sqrt 0.172 | 1 21 | 0.683

Tabelle 42: Levenetest auf Gleichheit der Fehlervarianzen (Alpha-Amylase), a. Design: Kon-
stanter Term + Gruppen, Innersubjektdesign: Messzeitpunkte

Deskriptive Statistik (Alpha-Amylase)

Messung | Gruppen Mittelwert | Standartabweichung | N
mj_sqrt | Musik 11.9823 4-37423 12
Naturgerdusche | 12.6678 3.95826 11
Gesamt 12.3102 4.10016 23
my_sqrt | Musik 9.1083 3.79345 12
Naturgerdusche | 11.0345 4.19849 11
Gesamt 10.0295 4.02187 23
m3_sqrt | Musik 9.4872 4.51446 12
Naturgerdusche | 12.5132 445755 11
Gesamt 10.9344 4.64872 23
my_sqrt | Musik 7.7649 2.72958 12
Naturgerdusche | 9.7626 2.33022 11
Gesamt 8.7203 2.68972 23
ms_sqrt | Musik 8.4290 3.37449 12
Naturgerdusche | 10.7429 3.48796 11
Gesamt 9.5356 3.55251 23
mg_sqrt | Musik 12.4037 3.76274 12
Naturgerdusche | 13.1427 3.56508 11
Gesamt 12.7571 3.605388 23

Tabelle 43: Deskriptive Statistiken der Alpha-Amylase Messung
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Korrektur der Freiheitsgrade (Alpha-Amylase)

Quadratsumme Mittel ] partielles
Quelle df F Sig.
Typ3 der Quadrate Etaquadrat
Messzeitpunkte Sphirizitdt \/ | 284.599 5 58.920 12.114 | .000 | .366
GG 284.599 3.456 | 82.350 12.144 | .000 | .366
Huynh-Feldt | 284.599 4.417 | 64.437 12.114 | .000 | .366
Untergrenze | 284.599 1.000 | 284.599 12.144 | .002 | .366
Messzeltpunkte Sphirizitit \/ | 24.034 5 4.807 1.023 | .408 | .046
* Gruppen
GG 24.034 3.456 | 6.954 1.023 | .395 | .046
Huynh-Feldt | 24.034 4.417 | 5.442 1.023 | .404 | .046
Untergrenze | 24.034 1.000 | 24.034 1.023 | .323 | .046
Fehler L
(Messzeitpunkte) Sphérizitit v/ | 493.372 105 4.699
GG 493372 72575 | 6.798
Huynh-Feldt | 493.372 92.751 | 5.319
Untergrenze | 493.372 21.000 | 23.494

Tabelle 44: Angewandt: Greenhouse-Geissner Korrektur der Freiheitsgrade

Box Test (Alpha-Amylase)

Box-M-Test | 36.165

F 1.176
df1 21

dfz 1591.736
Sig. 0.262

Tabelle 45: Box Test auf Gleichheit der Kovarianzmatrizen (Alpha-Amylase)

Mauchly Test (Alpha-Amylase)

Epsilon
Innersubjekteffekt | Mauchly-W | Approx. Chi-Quadrat | df | Sig. | GG | Huynh-Feldt | Untergrenze
Messzeitpunkte 0.174 33.438 14 | 0.003 | 0.691 | 0.883 0.200

Tabelle 46: Mauchly Test auf Sphérizitdt, Design: Konstanter Term + Gruppen, Innersubjekt-
design: Messzeitpunkte, GG = Greenhouse-Geissner
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Paarweise Vergleiche (Alpha-Amylase)

95%-KI fiir die
Differenzeny,
(I)Messzeitpunkte | (J)Messzeitpunkte | Mittlere Differenz(I-J) | SEM | Sig., | Untergrenze | Obergrenze
1 2 2.254% .763 | .008 | .666 3.841
3 1.325 734 | .085 | -.201 2.851
4 3.561% .690 | .000 | 2.126 4.997
5 2.739* 773 | 002 | 1.131 4.347
6 -.448 .590 | .456 | -1.676 780
2 1 -2.254% 763 | .008 | -3.841 -.666
3 -.929 .573 | .120 | -2.119 262
4 1.308% 568 | .032 | .127 2.498
5 485 873 | .584 |-1.330 2.301
6 -2.702* .656 | .000 | -4.066 -1.337
3 1 -1.325 734 | .085 | -2.851 .201
2 .928 573 | .120 | -.262 2.119
4 2.236* .513 | .000 | 1.169 3.304
5 1.414* 571 | .022 | .226 2.602
6 -1.773% .585 | .006 | -2.990 -.556
4 1 3.561% .690 | .000 | -4.997 -2.126
2 -1.308* 568 | .032 | -2.488 -.127
3 -2.236* .513 | .000 | -3.304 -1.169
5 -.822 466 | .092 | -1.790 .146
6 -4.009* 436 | .000 | -4.916 -3.103
5 1 -2.739* 773 | .002 | -4.347 -1.131
2 -.485 873 | .584 | -2.301 1.330
3 -1.414% 571 | .022 | -2.602 -.226
4 822 466 | .092 | -.146 1.790
6 -3.187* .644 | .000 | -4.526 -1.848
6 1 448 .590 | .456 | -.780 1.676
2 2.702% .656 | .000 | 1.337 4.066
3 1.773% .585 | .006 | .556 2.990
4 4.009* 436 | .000 | 3.103 4.916
5 2.187* 644 | .000 | 1.848 4.526

Tabelle 47: Paarweise Vergleiche (Alpha-Amylase), basiert auf dem geschétzten Randmittel,
*die mittlere Differenz auf dem .05 Niveau signifikant, b. Anpassung fiir Mehrfachvergleiche:
Geringste signifikante Differenz (entspricht keinen Anpassungen)
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Statistik bei gepaarten Stichproben (Alpha-Amylase)

Mittelwert | N | Std. SEM

Paare 1 | my_sqrt | 9.6457 24 | 4.26814 | .87123
my_sqrt | 12.0411 24 | 4.22175 | .86176

Paare 2 | m3_sqrt | 10.6126 24 | 4.82235 | .98436
my_sqrt | 9.6457 24 | 4.26814 | .87123

Paare 3 | my_sqrt | 8.7014 23 | 2.71669 | .56647
m3_sqrt | 10.9468 23 | 4.63797 | .96708

Paare 4 | ms_sqrt | 9.4816 23 | 3.64773 | .76060
my_sqrt | 9.7014 23 | 2.71669 | .56647

Paare 5 | mg_sqrt | 12.5537 24 | 3.94223 | .80470
ms_sqrt | 9.1644 24 | 3-89135 | .79432

Tabelle 48: Statistik bei gepaarten Stichproben (Alpha-Amylase), Std. = Standardabweichung,
SEM = Standardfehler des Mittelwertes

Statistik der Messzeitpunkte (Alpha-Amylase)

95 %-KI

Messzeitpunkte | Mittelwert | Standartfehler | Untergrenze | Obergrenze
1 12.325 873 10.510 14.140

2 10.071 .833 8.339 11.804

3 11.000 937 9.052 12.948

4 8.764 .532 7.658 9.869

5 9.586 714 8.098 11.074

6 12.773 766 11.180 14.366

Tabelle 49: Statistik der Messzeitpunkte (Alpha-Amylase), KI = Konfidenzintervall
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Test bei gepaarten Stichproben (Alpha-Amylase)/ Musik und Naturgerdusche

Gepaarte Differenzen
95 %-KI
Paare | Messzeitpunkte | Mittelwert | Std. SEM | Untere | Obere | T df | Sig.(2-seitig)
Paare 1 | my_sqrt — my_sqrt | -2.39543 3.60544 | .73596 | -3.91778 | -.87299 | -3.255 | 23 | .003
Paare 2 | m3_sqrt — my_sqrt | .96696 2.62344 | .53551 | -.14082 | 2.07474 | 1.806 |23 | .084
Paare 3 | my_sqrt — mz_sqrt | -2.24553 243872 | .50851 | -3.29991 | -1.19075 | -4.416 | 22 | .000
Paare 4 | ms_sqrt — my_sqrt | .78018 2.21179 | .46119 | -.17627 | -.173663 | 1.692 | 22 | .105
Paare 5 | mg_sqrt — ms_sqrt | 3.38936 3.28703 | .67096 | 2.00137 | 4.77735 | 5.5851 | 23 | .000

Tabelle 50: Test bei gepaarten Stichproben der Musik und Naturgerduschegruppe (Alpha-

Amylase)
Test bei gepaarten Stichproben (Alpha-Amylase)/ Musik
Gepaarte Differenzen
95%-KI
Paare | Messzeitpunkte | Mittelwert | Std. SEM Untere | Obere | T df | Sig.(2-seitig)
Paare 1 | mp_sqrt — my_sqrt | -2.91769 4.13395 | 1.14655 | -5.41581 | -.41957 | -2.545 | 12 | .026
Paare 2 | m3_sqrt — mp_sqrt | .38452 2.83961 | .78756 | -1.33134 | 2.10057 | .488 12 | .634
Paare 3 | my_sqrt — mz_sqrt | -1.71557 2.31151 | .66728 | -3.18553 | -.24800 | -2.573 | 11 | .026
Paare 4 | ms_sqrt — my_sqrt | .58417 2.09648 | .60520 | -.74787 | 1.91620 | .965 11 | .355
Paare 5 | mg_sqrt — ms_sqrt | 3.96538 2.94411 | .81655 | 2.18628 | 5.74449 | 4.856 | 12 | .000

Tabelle 51: Test bei gepaarten Stichproben der Musikgruppe (Alpha-Amylase)

Test bei gepaarten Stichproben (Alpha-Amylase)/ Naturgerdusche

Gepaarte Differenzen
95 %-KI
Paare | Messzeitpunkte | Mittelwert | Std. SEM Untere | Obere | T df | Sig.(2-seitig)
Paare 1 | my_sqrt — my_sqrt | -1.78011 2.93684 | .88549 | -3.75311 | .19289 -2.010 | 10 | .072
Paare 2 | mz_sqrt — mp_sqrt | 1.65735 2.27577 | 68617 | .12846 3.18623 | 2.415 | 10 | .036
Paare 3 | my_sqrt — m3_sqrt | -2.82283 2.54775 | .76818 | -4.53443 | -1.11123 | -3.675 | 10 | .004
Paare 4 | ms_sqrt — my_sqrt | .99413 2.41448 | 72799 | -.62794 | 2.61620 | 1.366 | 10 | .202
Paare 5 | mg_sqrt — ms_sqrt | 2.70940 3.67636 | 1.10846 | .23959 5.17921 | 2.444 | 10 | .035

Tabelle 52: Test bei gepaarten Stichproben der Naturgerduschegruppe (Alpha-Amylase)
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.6 MRT-Anhang

Gehirnregionen mit MNI Koordinaten (Puls und Atmung mit moduliert)

MNI | Statistik
Kontrast Cluster Gehirnregion X Y z ‘ k ‘ p-value ‘ Z-value

Ruhe Cluster 1 middle occipital lobe (O2) 36 -81 2 |281| <o0.01 3.37
Ruhe Cluster 2 inferior parietaler gyrus 39 -51 50 | 318 | <o0.01 3.24
Ruhe Cluster 3 precentraler gyrus -30 -9 50 | 703 | <0.01 3.46
Ruhe Cluster 4 middle occipital lobe (O2) -33 -93 2 |200| <0.01 3.10
Stress Cluster 5 Thalamus o -6 2 | 143 | <0.005 3.64
Stress Cluster 6 middle occipital lobe (O2) (right) 39 -87 6 |291| <0.005 3.48
Stress Cluster 7 middle frontal gyrus 45 48 14 | 88 | <0.005 3.19
Stress Cluster 8 superior parietaler Gyrus (P1) -24 -54 54 | 136 | <0.005 3.24
Stress Cluster 9 mittle occipital lobe (left) -33 -33 -90 | 212 | <0.005 3.40
Stress>Ruhe Cluster 10 middle frontal gyrus 45 48 22 | 273 | <o.01 3.31
Stress>Ruhe Cluster 11 | inferior frontal gyrus triangular (F3T) | -39 24 22 | 147 | <o.01 2.94
Ruhe>Stress Cluster 12 Gyrus rectus o 51 -18]| 172 | <0.005 3.15
Ruhe>Stress Cluster 13 | cingulate gyrus, mid part (MCIN) 0 -30 31 | 196 | <0.005 3.36
Ruhe>Stress Cluster 14 superior temporaler Gyrus 63 -3 2 |127| <0.005 3.23
Ruhe>Stress Cluster 15 Insula 45 -6 2 |339| <0.005 3.62
Stress_Gremium | Cluster 16 middle occipital lobe (Oz2) 42 -75 6 | 172 | <0.005 3.53
Stress_Gremium | Cluster 17 | inferior frontal gyrus, orbital (F30) | 45 30 -18 | 205 | <0.005 3.40
Stress_Gremium | Cluster 18 middle occipital lobe (O2) -36 -90 10 | 149 | <0.005 3.19

Tabelle 53: Zu sehen sind die Cluster abhdangigen Gehirnregionen und deren MNI Koordina-
ten, Puls und Atmungsdaten sind hier im GLM mit moduliert.

Stress

Abbildung 24: Abgebildet sind Kontrast spezifische Cluster, FDR korrigiert, p-Threshold
fiir FDR korrigierte Cluster: 0.05, initialer Threshold fiir definierte Cluster: 0.005, Puls und
Atmungsdaten sind hier im GLM mit moduliert.
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infosource (utility) infosource (utility)

selectfiles (io) selectfiles (io)

datasink (io)

antsflow reg HOAF
(a) Normalisierung (b) Registrierung

infosource (utility)

infosource (utility)

‘ vy
4 selectfiles (io)
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getsubjectinfo (utility)
modelspec (modelgen)

levelldesign (spm)
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level2estimate (spm)
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|lanalysis ants_|2analysis

(c) first-level (d) second-level

Abbildung 26: Workflows der weiteren Analyseschritte

122




.7 Instruktion des Gremiums - Anhang

Vor dem 1 Run:
¢ Konnen Sie uns sehen und horen?

¢ Wir haben nun alle Vortests abgeschlossen und konnen mit dem eigent-

lichen Experiment beginnen, das ich leiten werde.

¢ Das Experiment besteht aus Entspannungsphasen und aus Leistungs-
phasen. In den Leistungsphasen werden Sie wesentlich anspruchsvolle-
re Varianten der beiden Aufgaben bearbeiten, als die, die Sie eben geiibt
haben. Die anspruchsvollen Aufgaben dienen zur Erfassung Ihrer An-
strengung und Leistung im Scanner. Sie erkennen die Leistungsphasen
an der Uberschrift , Leistungsphase” iiber dem Videobild.

* Fiir die Auswertbarkeit der Ergebnisse ist es absolut zentral, dass Sie in
dieser Phase Thre maximale Leistung abrufen. Hierbei werden Sie von
uns beobachtet, was Sie an dem roten Punkt im Videobild erkennen kon-
nen. Aufierdem lauft bei jeder Aufgabe ein Zeitbalken ab, der Ihnen an-
zeigt, wie viel Zeit Sie noch haben, um die richtige Losung zu drticken.
Wir werden Sie und Thre Leistung iiber die gesamte Zeit in den Leis-
tungsphasen beobachten und Ihnen tiber diesen Buzzer (Buzzer zeigen)
riickmelden, wenn Sie einen Fehler machen oder zu langsam sind.

¢ In der Entspannungsphase, mit der der Test gleich anfangen wird, wer-
den Thnen solche Aufgaben begegnen, wie Sie sie eben schon getibt ha-
ben. Sie dienen dem Vergleich mit den wesentlich anspruchsvolleren
Aufgaben aus den Leistungsphasen. Sie erkennen die Entspannungs-
phase an der Uberschrift , Entspannungsphase”. Versuchen Sie bitte die
Aufgaben in den Entspannungsphasen in volliger Ruhe und ohne An-
strengung zu bearbeiten. Sie werden in diesen Phasen anstatt dem roten
Punkt ein Kreuz tiber dem Videobild sehen, Sie werden also nicht beob-
achtet. In dieser Phase gibt es auch keinen Zeitbalken, sodass Sie nicht
unter Zeitdruck stehen. Und wir werden Sie nicht iiberwachen, Sie wer-
den also auch keine Riickmeldung tiber Ihre Leistung bekommen.

* Haben Sie dazu noch Fragen? Wenn nicht, dann kénnen wir nun mit

dem Test beginnen.
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zwischen 1. und 2 Run:

* Wir unterbrechen die Messung kurz: Sie wissen ja, dass wir in diesem
Experiment die Hirnaktivitdt bei maximaler Anstrengung messen wol-
len. Nach den Zwischenergebnissen sehen wir aber, dass Sie noch nicht
Ihre optimale Leistung erbracht haben (sie machen noch sehr viele Feh-

ler bei den Rotations- und Matheaufgaben und sind sehr langsam)

¢ Wir kénnen Thre Daten nur richtig auswerten, wenn wir uns darauf ver-
lassen konnen, dass Sie wirklich Ihre beste Leistung gegeben haben.
Daher bitten wir Sie, sich im nédchsten Durchgang bei den Leistungsauf-

gaben wirklich so gut sie nur konnen zu konzentrieren.

¢ Haben Sie dazu noch Fragen?
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.8 Fragebogen-Anhang

Anleitung: Im folgenden Fragebogen finden Sie eine Reihe von w x
Feststellungen, mit denen man sich selbst beschreiben kann. Bitte lesen Sie =z % %
jede Feststellung durch und wahlen Sie aus den vier Antworten diejenige aus, E T =
die angibt, wie Sie sich jetzt, d.h. in diesem Moment, fihlen. Kreuzen Sie bitte | < % B i
bei jeder Feststellung die von Ihnen gewéhite Antwort an. - g % ﬁ
Es gibt keine richtigen oder falschen Antworten. Uberlegen Sie bitte nicht = T
lange und denken Sie daran, diejenige Antwort auszuwdhlen, die lhren

augenblicklichen Gefiihlszustand am besten beschreibt.

001. Ich bin ruhig 1128 P
' 00z Ich fiihle mich geborgen 1123 4
003. Ich fiihle mich angespannt 11213 4
| 004. Ich bin bekimmert L= P
005. Ich bin geldst 11238 ¢4
| 006. Ich bin aufgeregt 1123 ¢
| 007. Ich bin besorgt, dass etwas schief gehen kdnnte 1128 |4
ooe. Ich fiihle mich ausgeruht 11283 ¢4
' 00e. Ich bin beunruhigt 112 4
010. Ich fiihle mich wohl 1123 4
o11. Ich fihle mich selbstsicher 1]283 4
| 012. Ich bin nervés 1123 4
'013. Ich bin zappelig 1/283 4
014. lch bin verkrampft 1123 4
| 015. Ich bin entspannt 1128 4
016. Ich bin zufrieden 1123 4
-m?. Ich bin besorgt 1123 4
018, Ich bin Gberreizt 1128 ¢
018. Ich bin froh 1128 ¢

11283 ¢4

.020. Ich bin vergnigt

Abbildung 27: State Trait Angst Inventar (STAI)

125




Erfahrung In den letzten drei Monaten wie oft erlebt?
nie selten manch- haufig sehr
mal haufig
o1 Befiirchtung, dass irgendetwas Unangenehmes | _ (. [
passiert
0z Ich bemiihe mich wvergeblich, mit guten — — | ] ] (]
Leistungen Anerkennung zu erhalten I
03 Zeiten, in denen ich zu viele Verpflichiungen zu ' || || ||
erfillen habe _
04 Zeiten, in denen ich sorgenvolle Gedanken S . ] ]
nicht unterdriicken kann
05 | Obwohl ich mein Bestes gebe, wird meine S R o A 1| 1
Arbeit nicht gewdiirdigt |
06 Erfahrung, dass alles zu viel ist, was ich zu tun S R ] ]
habe
o7 Zeiten, in denen ich mir viele Sorgen mache [ [ |
und nicht damit aufhéren kann
08 Zeiten, in denen ich nicht die Leistung bringe, || [ [
die von mir erwartet wird
09 Zgiten, in denen mir die Verantwortung fir ] ] ]
andere zur Last wird
10 Zeiten, in denen mir die Arbeit ibern den Kopf || || |
wachst |
11 Beflirchtung, meine Aufgaben nicht erfiillen zu . ] ]
kénnen
12 Zeiten, in denen mir die Sorgen (ber den Kopf [ [ [
wachsen

Abbildung 28: TICS-SSCS (Trier Inventory for the Assessment of chronic Stress)
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Datum IO/ 001 / 01 (Tag / Monat / Jahr)
VP-Code:

Dieser Fragebogen enthalt 21 Gruppen von Aussagen. Bitte lesen Sie jede dieser Gruppen
von Aussagen sorgfaltig durch und suchen Sie sich dann in jeder Gruppe eine Aussage
heraus, die am besten beschreibt, wie Sie sich in den letzten zwei Wochen, einschlie3lich
heute, gefiihit haben. Kreuzen Sie die Zahl neben der Aussage an, die Sie sich
herausgesucht haben (0, 1, 2 oder 3). Falls in einer Gruppe mehrere Aussagen
gleichermafen auf Sie zutreffen, kreuzen Sie die Aussage mit der hoheren Zahl an. Achten
Sie darauf, dass Sie in jeder Gruppe nicht mehr als eine Aussage ankreuzen, das gilt auch
fir Gruppe 16 (Veranderung der Schlafgewohnheiten) oder Gruppe 18 (Verdnderung des

Appetits).

1. Traurigkeit

v] lch bin nicht traurig.

1 lch bin oft traurig.

2 lch bin standig traurig.

3 lch bin so traurig oder unglicklich, dass ich es nicht aushalte.

2.  Pessimismus

0 lch sehe nicht mutlos in die Zukunft.

1 lch sehe mutloser in die Zukunft als sonst.

2 Ich bin mutlos und erwarte nicht, dass meine Situation besser wird.
3 lch glaube, dass meine Zukunft hoffnungslos ist und nur noch schlechter wird.
3.  Versagensingste

v] lch flihle mich nicht als Versager.

1 lch habe haufig Versagensgefiihle.

2 Wenn ich zuriick blicke, sehe ich eine Menge Fehlschlage.

3 lch habe das Gefiihl, als Mensch ein villiger Versager zu sein.

4, Verlust von Freude

lch kann die Dinge genauso gut geniel3en wie friher.

lch kann die Dinge nicht mehr so genieBen wie friiher.

Dinge, die mir friiher Freude gemacht haben, kann ich kaum mehr genie3.

Dinge, die mir friher Freude gemacht haben, kann ich dberhaupt nicht mehr genieBen.

W N = O
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W N = o @ M= o

. W N o= o

©

LW M=o

W N = o

Schuldgefiihle

Ich habe keine besonderen Schuldgefiihle

Ich habe oft Schuldgefiihle wegen Dingen, die ich getan habe oder hétte tun sollen.
Ich habe die meiste Zeit Schuldgefihle.

lch habe standig Schuldgeflihle.

Bestrafungsgefilihle

Ich habe nicht das Gefihl, fiir etwas bestraft zu sein.
Ich habe das Gefiihl, vielleicht bestraft zu werden.
Ich erwarte, bestraft zu werden.

Ich habe das Gefiihl bestraft zu sein.

Selbstablehnung

Ich halte von mir genauso viel wie immer.
Ich habe Vertrauen in mich verloren.

Ich bin von mir enttauscht.

Ich lehne mich vollig ab.

Selbstvorwiirfe

lch kritisiere oder tadle mich nicht mehr als sonst.

Ieh bin mir gegeniber kritischer als sonst.

Ich kritisiere mich fiir all meine Méngel

Ich gebe mir die Schuld fiir alles Schlimme, was passiert.

Selbstmordgedanken

Ich denke nicht daran, mir etwas anzutun.
lch denke manchmal an Selbstmord, aber ich wiirde es nicht tun.
Ilch méchte mich am liebsten selbst umbringen.

Ich wiirde mich umbringen, wenn ich die Gelegenheit hitte.
Weinen

Ich weine nicht ofter als friher.

lch weine jetzt mehr als friiher.

Ich weine beim geringsten Anlass.

lch méchte gerne weinen, kann aber nicht.
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W M= o

Unruhe

leh bin nicht unruhiger als sonst.

lch bin unruhiger als sonst.

Ich bin so unruhig, dass es mir schwer fallt, stillzusitzen.

Ich bin so unruhig, dass ich mich stindig bewegen oder etwas tun muss.

Interessenverlust

Ich habe das Interesse an anderen Menschen oder an Tatigkeiten nicht verloren.
lch habe weniger Interesse an anderen Menschen oder an Dingen als sonst.
lch habe das Interesse an anderen Menschen cder an Dingen zum grdBten Teil

[T o T - | W N = O

W M = o

verloren.
Es fallt mir schwer, mich (iberhaupt fiir irgendwas zu interessieren.

Entschlussunfahigkeit

Ich bin so entschlussfreudig wie immer

Es fallt mir schwerer als sonst, Entscheidungen zu treffen.

Es fallt mir sehr viel schwerer als sonst, Entscheidungen zu treffen.
lch habe Miihe, dberhaupt Entscheidungen zutreffen.

Wertlosigkeit

lch fiihle mich nicht wertlos
Ich halte mich fir weniger wertvoll und niitzlich als sonst.

Werglichen mit anderen Menschen fihle ich mich viel weniger wert.
Ich fiihle mich vallig wertlos.

Energieverlust

Ich habe so viel Energie wie immer.
lch habe weniger Energie als sonst.

Ich habe so wenig Energie, dass ich kaum noch etwas schaffe.
lch habe keine Energie mehr, um (berhaupt noch etwas zu tun.
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16. Verinderungen der Schlafgewohnheiten

Meine Schlafgewohnheiten haben sich nicht geandert.
lch schlafe etwas mehr als sonst.

Ich schlafe etwas weniger als sonst.

Ich schiafe viel mehr als sonst.

lch schlafe viel weniger als sonst.

lch schlafe fast den ganzen Tag.
Ich sclafe 1-2 Stunden am Tag und kann sonst gar nich schlafen

g pResr°

17. Reizbarkeit

Ich bin nicht reizbarer als sonst.
Ich bin reizbarer als sonst.

Ich bin viel reizbarer als sonst.
Ich fiihle mich dauemnd gereizt.

W N o= O

18. Verdnderungen des Appetits

o Mein Appetit hat sich nicht verandert.

1a  Mein Appetit ist etwas schlechter als sonst.
ib  Mein Appetit ist etwas besser als sonst

2a  Mein Appetit ist viel schlechter als sonst.
2b  Mein Appetit ist viel groBer als sonst.

3a  Ich habe tiberhaupt keinen Appetit mehr.
3b  Ich habe stindig HeiBhunger

19. Konzentrationsschwierigkeiten

lch kann mich so gut konzentrieren wie immer.

lch kann mich nicht mehr so gut konzentrieren wie sonst.

Es féllt mir schwer mich fiir |&ngere Zeit auf etwas zu konzentrieren.
lch kann mich Gberhaupt nicht mehr konzentrieren.

L = O

20. Ermidung und Erschépfung

Ich fiihle mich nicht mider oder erschipfter als sonst.

lch werde schneller milde oder erschopfter als sonst.

Fiir viele Dinge, die ich Gblicherweise tue filhle ich mich zu mide oder zu erschpft.
Ich bin so mide und erschopft, dass ich fast nichts mehr tue.

W N = O

Abbildung 29: BDI-2 (Beck-Depressions-Inventar)
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Deutsche Version der Positive and Negative Affect Schedule PANAS (GESIS

Panel)
Nun machten wir gerne von lhnen wissen, wie Sie sich fiihlen. Die folgenden Worter
beschreiben unterschiedliche Gefiihle und Empfindungen. Lesen Sie jedes Wort und
tragen Sie dann in die Skala neben jedem Wort die Intensitat ein. Sie haben die
Mdglichkeit, zwischen fiinf Abstufungen zu wahlen. Geben Sie bitte an, wie Sie sich
[Zeitspanne von Interesse, z.B. ,im Allgemeinen”, ,in den letzten Tagen”, ,in den
letzten Wochen" oder ,im letzten Jahr'] gefuhlt haben.

gar nicht ein bisschen einigermafien erheblich aufferst

aktiv 1 5 5 4 g
bekimmert 1 3 3 4 5
interessiert 1 2 3 4 5
freudig erregt 1 2 3 4 5
verargert 1 2 3 4 5
stark 1 3 3 4 e
schuldig 1 2 3 4 5
erschrocken 1 2 3 4 5
feindselig 1 2 3 4 £
anpgerept 1 2 3 4 5
stolz 1 2 3 #4 5
pereizt 1 2 3 4 5
bepeistert 1 2 3 4 5
beschamt 1 2 3 4 c
wach 1 - 3 4 5
nervis 1 2 3 4 5
entschlossen 1 2 3 4 5
aufmerksam 1 2 3 4 5
durcheinander 1 2 3 4 5

1 2 3 4 5

inpstlich

Abbildung 30: Positive and Negative Affect Schedule (PANAS)
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. Universitdt

Philipps {s&
’ + Marburg

Datum OIC1/ 001/ 001 (Tag / Menat / Jahr)
O Pra

01 Post Intervention |

O Post akustische Intervention

01 Post Intervention I

VP-Code: _.J
-

Bitte zeichnen Sie bei den folgenden Fragen an der Stelle auf der Linie ein Kreuz ein, die lhrer
personlichen Einschéatzung am meisten entspricht. Die Wertung 0 bedeutet, dass die

Aussage (berhaupt nicht auf Sie zutrifft und die Wertung 100, dass die Aussage voll und ganz
Zutrifft

kch fiihle mich gestresst

Ich fithle mich mide

Abbildung 31: Visuelle Analogskala (VAS)
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Ergédnzende Information fiir Studienteilnehmer geman

Européischer Datenschutz-Grundverordnung?

fir bereits laufende medizinische Forschungsvorhaben nach
Berufsordnung fiir Arztinnen/Arzte in Hessen (Start vor 25.05.2018)

Hooked on a feeling - ein Pilotstudie zur Untersuchung des
Einflusses von Musikhdren auf Stresserleben und -reduktion
Sehr geehrte/r Studienteilnehmer/in,
aufgrund des Wirksamwerdens der Européischen Datenschutz-Grundverordnung = DS-
GVO zum 25. Mai 2018, &ndern sich die Datenschutzvorschriften in Europa. Auch fir
bereits laufende medizinische Forschungsvorhaben (im folgenden klinische Studien
genannt), ergeben sich dadurch neue Anforderungen an die Verarbeitung

personenbezogener Daten.

Wenn Sie bereits Teilnehmer/in an einer klinischen Studie sind, wurden Sie in der
jeweiligen Patienteninformation und Einwilligungserklarung bereits Uber die Aspekie
zum Datenschutz informiert und haben dem schriftlich zugestimmt. Dies beinhaltet z. B.
Informationen (ber die Erfassung, Speicherung und Weiterleitung Ihrer

personenbezogenen Daten sowie lhre diesbeziiglichen Rechie.

Der in der Patienteninformation und Einwilligungserklarung zu der jeweiligen klinischen

Studie beschriebene Umgang mit lhren Daten gilt weiterhin.

Zusétzlich werden Sie hiermit Gber die in der DS-GVO festgelegten Rechte
informiert (Artikel 12 ff. DS-GVQ):

Rechtsgrundlage
Die Rechtsgrundlage zur Verarbeitung der Sie betreffenden personenbezogenen Daten
bilden bei klinischen Studien lhre freiwillige schriftliche Einwilligung geman DS-GVO

%mm {EU) 2016/679 des Euwropdischen Parlaments und des Rales vom 27. Aprll 2016 zum Schutz natilrlicher Personen beider
Verarbefung personenbe zogener Daten, zum frefen Datenverkehr und zur Authebung der Fichilinis $548'EG [Datenschutz-
Grundvenor dnaing)
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sowie der Deklaration von Helsinki (Efklérung des Weltarztebundes zu den ethischen
Grundsétzen fir die medizinische Forschung am Menschen) und der Leitlinie fir Gute

Klinische Praxis.

Beziiglich |hrer Daten haben Sie folgende Rechte (Artikel 13 ff. DS-GVO):

Recht auf Auskunft

Sie haben das Recht auf Auskunft Ober die Sie betreffenden personenbezogenen Daten,
die im Rahmen der klinischen Studie erhoben, verarbeitet oder ggf. an Dritte Gbemittelt
werden (Aushandigen einer kostenfreien Kopie) (Arikel 15 DS-GVO).

Recht auf Berichtigung
Sie haben das Recht Sie betreffende unrichtige personenbezogene Daten berichtigen
Zu lassen (Artikel 16 und 19 DS-GVO).

Recht auf Loschung

Sie haben das Recht auf Léschung Sie betreffender personenbezogener Daten, z. B.
wenn diese Daten fiir den Zweck, flir den sie erhoben wurden, nicht mehr notwendig
sind {Artikel 17 und 12 DS-GVO).

Recht auf Einschrinkung der Verarbeitung

Unter bestimmten Voraussetzungen haben Sie das Recht auf Einschrankung der
Verarbeitung zu wverlangen, d.h. die Daten difen nur gespeichert, nicht verarbeitet
werden. Dies miissen Sie beantragen. Wenden Sie sich hierzu bitte an lhren Prifer oder
an den Datenschutzbeauftragten des Prifzentrums (Artikel 18 und 19 DS-GVQ).

Im Falle Berichtigung, Léschung, Einschrankung der Verarbeitung werden zudem
all jene benachrichtigt, die lhre Daten haben (Artikel 17 (2) und Artikel 19 DS-GVO).

Recht auf Dateniibertragbarkeit

Sie haben das Recht, die Sie betreffenden personenbezogenen Daten, die Sie dem
Verantwortlichen fiir die klinische Studie bereitgestellt haben, zu erhalten. Damit kinnen
Sie beantragen, dass diese Daten entweder lhnen oder, soweit technisch maglich, einer
anderen von Ihnen benannten Stelle bermittelt werden (Artikel 20 DS-GVO).
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Widerspruchsrecht

Sie haben das Recht, jederzeit gegen konkrete Entscheidungen oder MafBnahmen zur
Verarbeitung der Sie betreffenden personenbezogenen Daten Widerspruch einzulegen
(Art 21 DSGVO). Eine solche Verarbeitung findet anschlieBend grundséatzlich nicht mehr
statt.

Einwilligung zur Verarbeitung personenbezogener Daten und Recht auf Widerruf
dieser Einwilligung

Die Verarbeitung lhrer personenbezogenen Daten ist nur mit lhrer Einwilligung
rechtmaBig (Artkel 6 DS-GVO).

Sie haben das Recht, lhre Einwilligung zur Verarbeitung personenbezogener Daten
jederzeit zu widerrufen. Es diirfen jedoch die bis zu diesem Zeitpunkt erhobenen Daien
durch die in der Patienteninformation und Einwilligungserklarung zu der jeweiligen
klinischen Studie genannten Stellen verarbeitet werden (Artikel 7, Absatz 3 DSGVO).

Benachrichtigung bei Verletzung des Schutzes personenbezogener Daten
(,,Datenschutzpannen")

Hat eine Verletzung des Schutzes personenbezogener Daten voraussichtlich ein hohes
Risiko fir lhre persdnlichen Rechte und Freiheiten zur Folge, so werden Sie unverziglich
benachrichtigt (Artikel 34 DSGVO).

Mdchten Sie eines dieser Rechte in Anspruch nehmen, wenden Sie sich bitte an
lhren Prifer oder an den Datenschutzbeauftragten lhres Prifzentrums. AuBerdem
haben Sie das Recht, Beschwerde bei der/den Aufsichtsbehdrde/n einzulegen,
wenn Sie der Ansicht sind, dass die Verartbeitung der Sie betreffenden
personenbezogenen Daten gegen die DS-GVO verstiit (siehe Kontaktdaten).
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Kontaktdaten

Datenschutz: Kontaktdaten Priifzentrum

Datenschutzbeauftragte/r Datenschutz-Aufsichtsbehbrde
gof. Datenschutzbeauftragter der gof. Name: | Der Hessische
MName: Philipps-Universitat Marburg Datenschutzbeauftragte
Adresse: Biegenstrale 10 Adresse; | Gustav-Stresemann-Ring 1
35032 Marburg 65189 Wiesbaden
{Paketpost 35037 Marburg)
Telefon: | 08421-2826155 | Telefon: | Telefon: 0611-140 80
E-Mail datenschutz@uni-marburg.de | E-Mail ' poststelle@datenschutz.hessen.d
e

Fiir die Datenverarbeitung Verantwortliche/r

ggf. Name Philipps Universitat Marburg
Adresse: Biegenstrasse 10
35037 Marburg
Telefon: 06421- 28 20
E-Mail info@uni-marburg.de

Eine Unterschrift ist nur fiir ab dem 25.05.2018 neu eingeschlossenen Patienten
erforderlich, flr bereits eingeschlossenen Patienten optional zur Bestatigung der

Kenntnisnahme.

Name in Druckschrift Datum Unterschrift

Abbildung 32: Datenschutzerkldarung
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Einwilligungserklarung zur Teilnahme an dem

Forschungsvorhaben

Bei Ihrer Bereitschaft zur Teilnahme bitten wir Sie, die Einwilligungserklarung vor der
Untersuchung vollsténdig auszufiillen und zu unterschreiben.

Ich bestatige hiermit, dass ich durch den Untersucher,

Herrm/Frau...........cooeinne. iber Wesen, Bedeutung, Risiken und Tragweite der
beabsichtigten Untersuchung aufgeklart wurde und fiir meine Entscheidung
geniigend Bedenkzeit hatte. Ich habe die Probandeninformation gelesen. Ich
flhle mich ausreichend informiert und habe verstanden, worum es geht. Der
Untersucher hat mir ausreichend Gelegenheit gegeben, Fragen zu stellen, die
alle fiir mich ausreichend beantwortet wurden. Ich hatte geniligend Zeit, mich zu
entscheiden.

Ich wurde darauf hingewiesen, dass es sich bei der Studie um eine
Forschungsstudie handelt. Eine neuroradiologische Befundung der MR-Bilder
im Sinne einer klinisch orientierten Diagnostik findet daher nicht statt. Dennoch
kann es vorkommen, dass in den MR-Bildern Signalauffalligkeiten entdeckt
werden, die eine mogliche klinische Relevanz haben ( Zufallsbefund"). Mir ist
bekannt, dass der Versuchsleiter mich informieren wiirde, falls sich bei der
Untersuchung Anhaltspunkte fir einen Zufallsbefund ergeben, die eine
facharztliche neuro-radiclogische Diagnostik empfehlenswert erscheinen
lassen.

Ich habe verstanden, dass bei wissenschaftlichen Studien persénliche Daten
und medizinische Befunde erhoben werden. Die Weitergabe, Speicherung und
Auswertung dieser studienbezogenen Daten erfolgt nach gesetzlichen
Bestimmungen und setzt vor Teilnahme an der Studie meine freiwillige
Einwilligung voraus. lch erkldre mich damit einverstanden, dass im Rahmen
dieser Studie erhobene Daten auf Fragebdgen und elektronischen Datentragern
aufgezeichnet und chne Namensnennung zum Zwecke wissenschafilicher
Auswertung analysiert werden.

Ich habe eine Kopie der Probandeninformation und dieser unterschriebenen
Einwilligungserklarung erhalten. Meine Einwilligung, an diesem
Forschungsvorhaben als Proband teilzunehmen, erfolgt freiwillig. Ich wurde
darauf hingewiesen, dass ich meine Einwilligung jederzeit chne Angabe von
Griinden und ohne Nachteile widerrufen kann.

Ich willige hiermit ein, als Proband an dem Forschungsvorhaben ,,Hooked
on a feeling: Untersuchung neuronaler Korrelate des Einflusses von
Musikhoren auf Stresserleben und - reduktion* teilzunehmen. Die
Teilnahme umfasst sowohl eine behaviorale Testung, eine
Speichelprobenentnahme, als auch eine Untersuchung mit dem MR-
Scanner.

Abbildung 33: Einverstandniserkldarung
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Lu

Ru

Welche Hand nutzen Sie um den Lautstarkeregler am
Radio zu bedienen?

2 In welcher Hand halten Sie den Pinsel um eine Wand zu
streichen

3 | In welcher Hand halten Sie den Lofel wenn Sie Suppe
essen?

4 Welche Hand nutzen Sie, wenn Sie auf etwas in der
Enffernung zeigen mé&chten?

5 J Mit welcher Hand werfen Sie einen Dartpfeil?

6 J Mit welcher Hand nutzen Sie einen Radiergummi?

7 J In welcher Hand wirden Sie einen Wanderstock tragen?

8 Mit welcher Hand halten Sie das Bligeleisen um ein Shirt
zu biigein?

9 J Mit welcher Hand zeichnen Sie?

10 J In welcher Hand halten Sie eine volle Kaffeetasse?

11 | Inwelcher Hand halten Sie den Hammer um einen Nagel
in die Wand zu schlagen?

12 In welcher Hand hatten Sie die Fembedienung um den
Fernseher zu bedienen?

13 In welcher Hand halten Sie ein Messer um Brot zu
schneiden?

14 Mit welcher Hand schlagen Sie die Seiten eines Buches

um?
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15 In welcher Hand halten Sie eine Schere um Papier zu
schneiden?
16 | Mitwelcher Hand machen Sie eine Tafel sauber?
17 Mit welcher Hand benutzen Sie eine Pinzetta?
18 Welche Hand benutzen Sie um ein Buch aufzuheben?
19 | Mit welcher Hand tragen Sie einen Koffer?
20 | Welche Hand verwenden Sie um z.B. Kaffee in eine
Tasse zu gieBen?
21 Mit welcher Hand bedienen Sie die Computermaus?
22 | Mit welcher Hand stecken Sie einen Stecker in eine
Steckdose?
23 | Mit welcher Hand drehen Sie eine Miinze um?
24 | In welcher Hand halten Sie die Zahnblrste beim
Zahneputzen?
25 | Mit welcher Hand werfen Sie einen Ball?
26 | Mit welcher Hand betatigen Sie einen Tiirgriff?
27 | In welcher Hand halten Sie einen Stift beim Schreiben?
28 | Mit welcher Hand nehmen Sie ein Blatt Papier?
29 |In welcher Hand halten Sie eine Handsé&ge beim Sagen?
30 "Weiche Hand verwenden Sie um mit einem Loffel etwas
umzurithren?
31 In welcher Hand tragen Sie einen gedffneten
Regenschirm?
32 | In welcher Hand halten Sie die Madel beim Nahen?
33 In welcher Hand halten Sie ein Streichholz beim
Anzlinden?
34 | Mit welcher Hand betétigen Sie den Lichtschalter?
35 | Mit welcher Hand ziehen Sie eine Schublade auf?
36 Mit welcher Hand tippen Sie die Zahlen auf einem
Taschenrechner ein?
I 37 Wurden Sie zum Rechtshander umerzogen? JA NEIN
| 38 Gibtesirgendeine Ursache/Grund (z.B. einen Unfall), weshalb SielhreHandpraferenz | JA NEIN
andern mussten?
39 Haben SiedieFihigkeiteneinerHandspeziellerlernt? Zum BeispieldasErlerneneines | JA MEIN
Musikinstruments?

Abbildung 34: Fragebogen: Handigkeit
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B) Handigkeit nach Oldfield

Bitte geben Sie an, welche Hand Sie bevorzugt zur Durchfithrung der genannten Aktivitaten
benutzen, indem Sie ein + indie entsprechende Spalte schreiben. Wenn die Préferanz so stark
ist, dass Sie die andere Hand nie benutzen wiirden, es sei denn, Sie wiren dazu gezwungen,
schreiben Sie ein ++ in die entsprechende Spalte. Wenn Sie bei einer Aktivitat absolutkeine
Praferenz haben, so schreiben Sie inbeide Spalten ein+. Einigeder Aktivitaten erfordern beide
Hande. Indiesem Fallistder Teil der Aufgabe oder des Objekts, fir den die Handpraferenz
erfragt wird, in Klammem angegeben.

. Schreiben

. Zeichnen

. Werfen

. Schere

. Zahnbiirste

. Messer (ohne Gabel)

Laffel

. Besen (obere Hand)

= - A

C) Hiindigkeit in der Familie

Bitte kreuzen Sie, falls bekannt, die zutreffende Handigkeit an:

. Streichholz anzlinden (Streichholz)
10. Kiste 6ffnen {Deckel)

Links

e T e e B e T T T T I |
et B B bl bed d bl b

Rechts

F— e e P e e e e ey
et Bt B bl bd e bl b

linkshandig

beidhéndig

rechtshandig

umgeschulter
Linkshander

rickgeschulter
Linkshédnder

Mutter

Vater

' GroBBmutter
(miittericherseits)

Grof3vater
(miittericherseits)

GroBmutter
(vaterlicherseits)

GrofBvater
(vaterlicherseits)

Geschwister, wie

viele?

... Schwester/n
... Bruder /Briider

| Kinder, wie viele?

Tachter
[Tochter

.. Sohn/ Séhne

Abbildung 35: Handigkeit nach Ottfield

140



Anhang VII: Metallanamnese

MName:
Geburtsdatum:
Gewicht: Studie:
Metallanamnese-Fragebogen
Frage ja nein

1. Tragen Sie einen Herzschnttmacher?

2 Hatten Sie jemals einen chirurgischen Eingriff? Was wurde openiert?

3. Sind Sie schwanger oder vermuten Sie schwanger zu sein?

4_5Sind Sie jemals durch einen metallenen Fremdkorper verletzt worden
(Gescholy, Granatsplitter, Metallsplitter usw_)?

5. Haben oder vermuten Sie Metallobjekte im Auge (z.B. Prothese,
Metallsplitter)? Tragen Sie Kontaktlinsen?(weich dirfen drinne bleiben)

6. Haben Sie Metallclips nach Gefialloperationen? Wenn ja, wo (Gehirn,
Herzkranzgefalle, Aneurysma, Transplantatniere)?

7. Haben Sie eine Herzklappe aus Metall? Wenn ja, welcher Typ?
(Herzklappenpass)

8. Tragen Sie implantierte, elektnsche Stimulationsgerate (Biostimulatoren,
Neurostimulatoren)?

9. Tragen Sie implantierte Medikamentenpumpen oder Infusionssysteme (z.B.
Infusionspumpe, Ports)?

10. Haben Sie eine Mitielohrprothese oder Cochlea-Impantat?

11. Wurden bei Ihnen metallene Fremdkdrper in die Blutgefalle oder den
Verdauungstrakt implantiert (z.B. Stents, Cava-Filter, Spiralen)?

12. Tragen Sie Gelenkprothesen aus Metall?

13. Wurde bei Ihnen Osteosynthesematerial eingesetzt (z.B. Metallplatten, -
stibe, oder -schrauben) nach Knochenverletzungen?

14. Tragen Sie einen Intrautenn-Pessar ("Spirale”) aus Metall?

15. Haben Sie nicht-herausnehmbaren metallenen Zahnersatz?

16. Waren Sie jemals als Metallarbeiter tatig?

17. Haben Sie Tatowierungen, Permanentmakeup oder Piercings?

18. Tragen Sie einen nicht herausnehmbaren Retainer/ Zahnspange? Haben
Sie Akupunkturnadein?

Ich habe die Fragen nach bestem Wissen und Gewissen beantwortet
Mir ist bewusst, dass falsche Angaben meine Gesundheit gefahrden kénnen!

Marburg, den
(Unterschrift)

Abbildung 36: Metallanamnese
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Probandinnen-Information Open Brain Consent Documentation

Wir méchten die in dieser Studie erhobenen Daten, inklusive der fMRT-Bilddaten, der
Allgemeinheit zur Verfligung stellen (iber eine offentliche Internetdatenbank). Es ist daher
maglich, dass die Daten der Untersuchung, an der Sie aktuell teilnehmen, zukiinftig auch fir
andere Forschungsprojekie genutzt werden. Diese Projekie kinnten andere Zielsetzungen
verfolgen, als die aktuelle Studie.

Alle Daten, die wir teilen, werden vollstandig pseudonymisiert. Inr Name wird nicht
gespeichert, sondern nur eine Codenummer, so dass niemand weil3, welche Daten zu Ihnen
gehoren. Zur Pseudonymisierung lhrer Daten bitten wir Sie finf Zahlen Ihrer Wahl von 0 bis
100 mit zwei frei gewahlten GroBbuchstaben zu kombinieren (**™* XX). Die Verbindung
zwischen den Messdaten und lhrer Identitat kann dann nur mit einer Schlilsselliste
hengestellt werden. Diese wird getrennt von den Messdaten in einem verschlossenen
Schrank in der Klinik fir Psychiatrie und Psychotherapie aufbewahrt und zwei Jahre nach
Abschluss der Untersuchung geléscht. Zusétzlich dazu werden wir Daten entfernen, die
unter Umstanden dazu flihren kdnnten, dass Riickschliisse auf Ihre Person gezogen werden
kdnnten (wie zum Beispiel Gesichtsmerkmale oder das Datum

der Teilnahme). Dazu wird ein sogenanntes Defacing vorgenommen, bei welchem lhr
Gesicht und damit lhre Erkennungsmerkmale aus den fMRT-Daten entfernt werden. Damit
ist eine Zuordnung lhrer Daten durch Gesicht oder Zahne nicht mehr méglich.

Wenn Sie Ihre Meinung &ndern und die Zustimmung zur Teilnahme zurickziehen mdchten,
knnen Sie dies tun ({dazu kinnen Sie Peer Herholz unter 06421/58-63913 erreichen). In
diesem Fall werden wir keine zusétzlichen Daten erheben und die bereits erhobenen Daten
werden geloscht, bevor diese in die Datenbank hochgeladen werden. Allerdings kénnen
Daten und Forschungsergebnisse, die bereits auf die offentliche Datenbank geladen und mit
anderen Forschern geteilt wurden, nicht wieder geldscht oder zurlickgezogen werden.

Es ist maglich, dass Studien, die |hre Informationen nutzen, zu neuen Entwicklungen zur
Erforschung und zum Versténdnis des Gehirns, zu neuen Methoden, neuen
Diagnosemethoden oder neuen (pharmazeutischen) Produkten fihren. Durch die
Zustimmung zur freiwilligen Weitergabe der Daten gibt es keine Mdglichkeit, an den Profiten
durch diese Produkte teilzuhaben.

Auch die Rechte an diesen Methoden oder Produkien werden nicht weitergegeben. Die
Weitergabe lhrer Daten ist freiwillig. Sie kénnen trotzdem an der Studie teilnehmen, auch
wenn Sie nicht wollen, dass die Daten weitergegeben werden. Mit lhrer Unterschrift
bestatigen Sie, dass Sie die Daten flr zukiinftige Forschungen bereitstellen. Sie stimmen zu,
dass diese global mit anderen Forschern und Instituten geteilt werden. Die Einzelheiten,
Resultate und Implikationen dieser Studien sind unbekannt.

Marburg,den
Datum, Unterschrift der/des Probandin

Quelle: Halchenko, Y. (2017). Open Brain Consent Documentation. Release 0.0.2.dev.
https://media.readthedocs org’pdfiopen-brain-consent/|atest/open-brain-consent.pdf (zuletzt abgerufen am
01.11.2017, 10:15 Uhr)

Abbildung 37: Open Brain Consent
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