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Was ist Schilaf?

Wie erleben Sie Ihren Schlaf¢

IHRE MEINUNG

Haben Sie Probleme mit Inrem Schlafe .q éEFPAéT

Wie zufrieden sind Sie mit lhrem Schlafe
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Was ist Schilaf?

« Schlaf: aus dem indogermanischen ,,slu* bedeutet ,,schlaff,
herabhangend”

« Schlaf ist notwendig zur Erholung
« Schlaf ist oft als Erstes bei Belastungen aller Art gestort

« eiln Zustand der (relativen) motorischen Ruhe und (scheinbar)
fehlender sensorischer Reaktion

e Beim Menschen kommt es im Schlaf zu einem

Bewusstseinsverlust, bzw. zu einer Bewusstseinsveranderung
und zum Traumen

« s gibt verschiedene Schlaf-Stadien

Alfons Maria Mucha, Tageszeiten: Nachtruhe 1%
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Was ist Schilaf?

« nahezu 3000 von 8760 Stunden im Jahr ,,verschlaft" der Mensch = 1/3 des Lebens
e Caq. 24 Jahre im Durchschnitt eines Menschenlebens

« Atmung und Puls verlangsamt, Blutdruck sinkt

« Korpertemperatur sinkt leicht, Speichel reduziert sich

« Wir bewegen uns 30-80-mal im Schiaf
* Nervensystem vermindert erregbar
« Abbau von Stresshormonen

¢ Sinkende Schlafdauer mit zunehmendem Alter
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Was ist Schilaf?

Von Lerchen und Eulen — und den /0% der Menschen dazwischen:

 Wunschrhythmus: zwischen 23 - 1 Uhr nachts ins Bett zu gehen und morgens
entsprechend zwischen 7 - 9 Uhr aufzustehen ,munich chronotype Questionnaire*

« die Gene entscheiden Uber unsere ,,Schlaf-Grundstruktur®

» auch erlerntes Schlafen (Beruf, Familie, ...) ist ursachlich fur unseren Schlaftyp

* Hell-Dunkel-Rhythmus: Zu wenig naturliches Licht am Tag und zu viel kUunstliches

Licht am Abend konnen die innere Uhr durcheinander bringen.
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Warum brauchen wir Schlaf?

- Regenerative Hypothese:
Schlaf dient der Erholung der Organe = viele Korperfunktionen funktionieren

besser als nach einer langen Wachphase - Sicherung der Leistung

- Kalibrations-Hypothese:
Schlaf dient dazu, die einzelnen Korpersysteme wieder in einen Ablaufrhythmus zu

bringen und sorgt auch fur eine Isolation von Reizen von aul3en.

- Psychische Hypothese:
Verarbeitung von Erlebnissen der Wachphase - das Gehirn wird bei dieser

Verarbeitung von ubertlUssigen Informationen ,,gereinigt". Elnordnung neuer
Erfahrungen und Verarbeitung positiver wie negativer Erfahrungen in Form von

Traumen.
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Wie ist der Schlaf?

Schlafposition

« 7% auf dem RUcken
« 17% auf dem Bauch
« 68% schlafen in der Seitenlage
Mit angezogenen Knien 10
(,,FOtuslage™)

In welcher Position
schlafen Sie?
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Was ist Schlaf?

|
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Was ist Schlaf?

Unsere Schlafphasen

 |e fiefer der Schlaf, desto mehr kann sich der Korper entspannen, er wird
schlaff und nicht akfiv = werden wir hier geweckt kann der Korper nicht
passend reagieren — stolpern, faumeln, usw.

 |e tiefer der Schlaf, desto mehr verandert sich die Gehirnaktivitat — Gehirn
denkt unregelmasiger, zerfahrener — GroBBhirn ,,ordnet” nicht die Traume

« Bewusstsein: im Schlafstadium 1 — nahe beim Aufwachen — denkt das Gehirn
tiw. bizarre Bilder und Gedanken = ,,unser Traum"; jedoch auch intensives
Traumen in der REM-Phase

 REM-Phase ,,Rapid-Eye-Movement": schnelle unruhige Aktivitat von Gehirn
und Korper und intensives Traumen — Zucken/Rennen/Bewegen im Schiaf
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Schlaf und seine Storung

Haufigkeit von Schlafstorungen

« 30 - 40 % der Erwachsenen haben Ein- oder Durchschlafstorungen
« 10-15% der Erwachsenen haben schwere behandlungsbedurftige
Schlafstorungen

* heute unterscheidet man mehr als 80 verschiedene Schlafstorungen

* Frauen haufiger betroffen als Manner

« Qltere Menschen haufiger betroffen als jungere

« beil chronisch Kranken verdoppelt

« beil psychischen Krankheiten habben Menschen bis zu 70 % Schlafstorungen
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Welche Varianten gibt es?

« Einschlafstorungen
» Durchschlafstorungen

« oftmaliges Erwachen

« frOhzeitiges Erwachen
» Einschlafen wahrend des Tages — Hypersomnie

« paradoxe Schlafstorung — ,,ich glaube nur schlecht geschlafen zu haben*
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Schlaf und seine Storung

Was passiert im Korper bei Schlafstorung?

e /Junahme des Hungergefuhls und damit Korpergewichts (cajochen, 2009)
e Begunstigung Typ 2-Diabetes (cajochen, 2009)
e Destabllisierung des Immunsystems (riemann, 2007; zulley, 2008)

Was passiert im Gehirn bei Schilafstorung?

e geringerer Lernzuwachs bel Geddchtnisleistungen (sorm & pial, 2000)

° negdﬂve Befindlichkelt und STImmung (Hemmeteret al., 2007)

e geringere kognitive Leistungstahigkelt (van bongenet al. 2003)

e hOheres Depressionsrisiko bzw. allgemein fUr psychische Storungen sagioni et al., 2011)
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Was verhindert guten Schiaf?
Schlafbehindernde

Gedanken
Grubeln im Bett:

» negat. Gedanken und Erwartungen bzgl.
des Schlafes

» Nachdenken uber mogl. negat.

Aktivierung/Erregung Konsequenzen schlechten Schlafes

emotional:
» Arger und Wut Giber Schlaflosigkeit

 Befurchtung negativer Konsequenzen
des schlechten Schlafs

kérperlich:
» Anspannung, Aktivierung

Konsequenzen

* Mudigkeit und Erschopfung tagsuber
* Beeintrachtigung der Stimmung

* Einbul3en in Leistungs- und
Konzentrationsfahigkeit

 Einschrankung sozialer Aktivitaten

Ungunstige
Schlafgewohnheiten

* lange Bettzeiten, langes Wachliegen im Bett
 unregelmafiger Schlaf-Wach-Rhythmus

« Schlaf tagsuber

*Versuche, vorzuschlafen und Schlaf
nachzuholen

* Verbindung des Bettes mit
schlafinkompatiblen Verhaltens-weisen, z.B.
Gribeln im Bett
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Schlafhygiene

Vermeiden von Storquellen

« Keine Uhrzeit im Schlafzimmer — nicht auf die Uhr schauen bei Erwachen
« Abdunkeln im Zimmer

« Ohropax bei Gerauschkulisse oder schnarchendem Parther

« Schlafbrille nutzen, wenn Abdunklung nicht moglich

« keline Gerate wie PC, Radio oder Fernseher im Schlafzimmer

« Telefon und Turklingel abstellen, ,,Do not disturbb-Schild” im Hotel oder tur
Angehorige zuhause
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Schlafhygiene

Wohnliche Schlafumgebung gestalten

 Ordnung und Sauberkeit — dulBere Ordnung schafft innere Ordnung, aber auch
umgekehrt

« gut den Schlafbereich lUften — Temperatur rund um 18 Grad
 angenehme Farben
« Unterwegs: eigenes Kissen oder Decke nutzen
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Schlafhygiene

Fur was nutze ich das Bett?

 Trennung der Bereiche ,Schlafen” und ,,Wach-Sein®

« Nutzung Schlafzimmer auf Schlaf und Sexualitat begrenzen

* pel Einschlaf-oder Durchschlafproblemen nach 10 bis 15 Min. das Bett verlassen
« erstins Bett zuruckkehren, wenn wieder mude

* Nicht am Sofa wdhrend des Fernsehens schlafen
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Schlafhygiene

Ernahrung, Sport und Bewegung

Vortrag SCHLAFGESUNDHEIT

Reduzierung des Genussmittelkonsums allgemein
Koffein, Teein, Nikotin, Alkohol etc.

und besonders ab 16:00:

leichte Abendmahlzeiten — damit der Magen-Darm nicht so viel arbeifen muss
vor dem Zu-Bett-Gehen nicht zu viel trinken — sonst ,,weckt" uns die Harnblase

um 02.30 auf
Nur leichter bis moderater Sport (bis kurz vor zu Be

t gehen)

noch anstrengender Sport nicht zu spat (max. 1-2

n vor dem Schlafen gehen)




Schlaf und der , Mittagsschlaf*

« auch am Tag haben wir variierende Schlafphasen

« kurzer Mittagsschlaf von bis zu 15 Min. Dauer wirkt sich positiv auf
Konzentration und Leistungstahigkeit in der zweiten Tageshdalfte aus

» nicht langer als 30 Min. — sonst wird es eine Tiefschlafphase und wird zum
gesamten ,,Tagesschlaf* gezahlt

* nicht das Bett fur Mittagsschlaf benutzen

« wenn kein Schlaf moglich ist, dennoch die Augen fur 5-10 Min.
am BuUrotisch/Parklbbank in der Pause zumachen

S MY
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Schlafstorung und Ursachen

. Psychpsoziale Ursachen
z.B. Arger, Stress, GrUbeln, Unsicherheit, Depression, Angst vor Schilafstorungen etc.

« Korperliche Ursachen
z. B. Schmerzen, Hormone, Erkrankungen, Schlafsucht etc.

 AuBere Ursachen
z. B. Larm, Licht (auch durch Gerate wie Handy), Temperatur, Medikamente etc.

 Verhaltensursachen
Z. B. Kaffee, Alkohol, zu viel Aktivitdat vor dem Schlaf, im Bett aktivierende Gehirn-
Tatigkeiten (WhatsApp schreiben, Flm anschauen, mit Arbeit beschattigen, ...)
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Schlafapnoe - Atemaussetizer in der Nacht

o o oo Verengte Atemwege bei Verengte Atemwege bei
qu pClSSle"' Im KO per? einer obstruktiven Hypopnoe einer obstruktiven Apnoe

« Starke Entspannung der Muskulatur der
oberen Atemwege im Rachen

* Verengung der Luftrohre

« Atemifluss erschwert oder nicht moglich

« Atemluftmenge sinkt

« Sauerstoffmangel

« Schnarchen

 unangenehme Weckreaktion m

* nicht erholsamer Schlaf + Tagesmudigkeit

Hypopnoe
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Schlaf und Schichtarbeit

ca. 6 % der Arbeitnehmer*innen arbeiten im Schichtdienst mit Nachtschichten

« Schichtarbeit entspricht nicht dem normalen Tag-Nacht-Rhythmus
 Unfallrisiko steigt um das 7fache

* 1 Nachtdienst (= nicht Schlafen) entspricht 0,8 Promille Alkohol

« bis zu 50% beschreiben Erinnerungslucken

/unahme von:

« Herz-Kreislauferkrankungen (bis zu 3fach ernoht)

» Gastrointestinalen Erkrankungen

« Diabetes mellitus

« Psychischen Erkrankungen: Manie bel Bipolarer Erkrankung

« Suchterkrankungen: Zunahme von Schlaftmitteln und sog. ,,Schlathilfsstoffen®
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Schlaf und Alkohol

Abhangigkeitsrisiko (korperlich + psychisch)

/undchst beruhigende Wirkung — gutes
Einschlafen moglich

Nach Alkoholkonsum — schlechtes
Durchschlafen, haufigeres nachtliches
Erwachen, Storung Schlafrhythmus &
vermehrtes Schnarchen; allgemein fur Korper
anstrengend — NEGATIV
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Restless Legs Syndrom

Das "Syndrom der ruhelosen Beine" (kurz: RLS) ist eine haufige Erkrankung - bis zu
10 % sind beftroffen — Zucken, Bewegungsdrang und dies verstarkt in Ruhe

Typische Anzeichen konnen sein: Bewegungsdrang der Beine, Ziehen, Stechen
oder Schmerzen in den Beinen, Erschopfung und Mudigkeilt.

Ursachen: Nierenschwache, Schadigungen von Nerven oder Gelenken,
Eisenmangel, Schwangerschaft, Genetik, Ennahme bestimmter Medikamente
die auf den Neurotransmiftter Dopamin einwirken

Was tun: Schlafthygiene, Kontakt zu Neurologen,
moderate korperliche Bewegung,
Dopamin-lastige Medikamente konnen helfen
(Achtung bei Psychosen)
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« Ein Albtraum ist ein von negativen Emotionen (z.B. Angst)
pbestimmter Traum.

o Albfradume treten meist wahrend des REM-Schlafs auf,
meist in der zweiten Nachthalfte. Bei Erwachsenen werden
sie seltener - ihre Frequenz sinkt vom 25. bis zum 55.
Lebensjahr um 1/3

« Es treten Herzklopfen, schnelle Atlmung, Schwitzen sowie
Erhohung der Muskelanspannung auf.

« Aufwachen aus dem Schlaf mit lebhafter Erinnerung an
Angstiraume - meist uber Bedrohung des eigenen Lebens,
der Sicherheit oder des Selbstwertgefuhls

 Nach dem Traum ist eine rasche Orientierung moglich,
der/die Betroffene ist gleich wach
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« Beim Schlatwandeln ist das Gehirn ausreichend wach, um sich zu bewegen
oder zu sprechen. Doch der Schlaf ist noch tief. Daher sind diese Aktivitaten
unbewusst und konnen nicht geplant werden.

« Dabel kommt es zu Bewegungen bzw. Handlungen im Schlaf - Betroftene
gehen schlafend umher, bis hin zu langen Spaziergdngen. Auch essen oder
Versuche, Auto zu fahren, sind dabel moglich.

« Schlafwandelnde Personen reagieren kaum auf Reize von aul3en (z.B.
Gerdusche) und konnen nur schwer geweckt werden. Es besteht ein erhohtes
Risiko, dass sich die Person verletzt.

« Ursache: Stress, emotionale Belastungen und Schlatmangel begunstigen
Episoden des Somnambulismus. Alkoholkonsum und die Elnnahme von
beruhigenden Medikamenten kbnnen auBerdem zum Schlafwandeln fuhren.
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Einschlafubungen }; At
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 Traumreise: Gehen Sie in einer gedachten Umgebung spazieren und essen Sie
ein kalorienfreies Eis

« Aftemubung: Bei der 4-7-8-Methode wird ein bestimmter Atemzyklus viermal
wiederholt: 4 Sekunden einatmen, 7 Sekunden Luft anhalten, 8 Sekunden
ausatmen.

« Dankbarkeitstagebuch: Gute Ruckschau auf den Tag

« Gedankenstopp: ,,STOPP-Signal® und Gedanken niederschreiben

« Krautertees mit Melisse, Kamille, Lavendel oder Baldrian wirken enfspannend
und fordern die Ausschuttung von schlaffordernden Hormonen O

)
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Aufstehubungen

« Achten Sie auf |hr personliches Schlafbedurfnis

« Erschweren Sie sich das Weilterschlafen — kein ,,Snooze-Wecker*
« Lassen Sie die Sonne herein

« FUhren Sie ein Morgenritual ein

« Gestalten Sie Fruhsport

« Essen Sie ein reichhaltiges Fruhstuck

* Probieren Sie, mit Wechselduschen aktiv in den Tag zu kommen
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Schlafstorung und deren Behandlung

Die Therapie von Schlafstorungen beruht auf 3 SGulen

« Psychotherapeutische MaBnahmen: z. B. Verhaltenstherapie

« Korperlich-orientierte Verfahren: z. B. Schnarchschienen und Beatmungsgerdte
(CPAP) bel schlafbezogenen Atmungsstorungen oder Lichttherapie bei Schlaf-
Wach-Rhythmus-Storungen.

 Medikamente: Verschiedene Medikamente konnen den Schilaf unterschiedlich
beeinflussen, es gibt auch Psychopharmaka, die Schlaf und Wachheit
regulieren konnen. Im Schlatlabor kann nach einem Schloss-Schlussel-Prinzip
rational behandelt werden.

Je nach Ursache der Schlafstdrung wird die Therapie bei einer oder auch
kombiniert bei allen 3 SGulen angesetzt.
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Stufenplan Schlafmedikamente

Schlafmedikation
Oxazepam, Diazepam, ...
Zolpidem, Zopiclon
Schlafmedikation verdndert den Dipiperon, Melperon, Protipendyl, ...
naturlichen Schlafverlauf Antidepressiva
g . . . Mirtazapin, Trimipramin, Trazodon, ...
Zz.B. verandert diese tellwelse den L
Antihistaminika
REM-SChle Doxylamin, Promethazin, ...

Melatonin-Agonisten
Melatonin

Pflanzliche Schlafmittel

Baldrian, Hopfen, ...

Gute Schlafhygiene

Moderater Koffeinkonsum, Kiihles Schlafzimmer, Schlafroutinen, Ursachliche Erkrankungen behandeln, ...

~Psychopharmakotherapie griffbereit von Dr. Jan Dreher
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Schlafmedikation o Klare Indikation: Schlafmittel nur mit einem

klaren medizinischen Grund einnehmen.

orrekte Dosierung: So viel wie nétig und so
wenig wie moéglich.

5-K-Regel fur Schlafmittel

e Kurze Anwendung: Schlafmittel nur fir einen
eng begrenzten Zeitraum einnehmen.

o Kein abruptes Absetzen: sondern schrittweise
die Dosis verringern.

9 Kontraindikationen beachten: Mit dem Arzt
klaren, ob das Schlafmittel fir Sie sicher ist. Q

Quelle: DGPPN, DG-Sucht e.V. (2020)
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Schlaf und take-sleep-message

« Schlaf ist hoffentlich fur viele von uns eine einfache und erholsame Sache.
« FUr einige Menschen sind Schlafstorungen leider taglich eine Belastung.
« Schlaf ist fur unser Menschsein lebensnotwendig.

« FUr einen guten Schilaf kann ich als einzelner Mensch viel positiv gestalten,
wenn ich es nicht alleine schaffe — dann gibt es Hilfen.

SCHLAFEN SIE GUT!
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