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Was ist Schlaf?
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Was ist Schlaf?

"zeitweilige Bewusstlosigkeit™

kein Koma- oder Narkose-Zustand

Erholungs- und Aufbauphase

wird im Stammbhirn produziert und hervorgerufen

durch korperliche Aktivitat und kaum vorhandene

Wahrnehmung der Umwelt gekennzeichnet

1/3 unseres Lebens

findet in der heutigen Gesellschaft zu wenig

Beachtung

Zwischenhirn (

GroRRhirn

2

Hirnanhangdriise

Hirnstamm
Kleinhirn

H. Beck, S. Anastasiadou, C. Meyer zu Reckendorf (2016),
Faszinierendes Gehirn, DOI 10.1007/978-3-662-47092-3_2
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Was ist Schlaf?

e eingebettet in eine ultradiane Rhythmik
e besitzt gine zirkadianen Rhythmik (Lerche und Eulg)

e in hohem MafBe organisierte Abfolge von Ereignissen undiphysiologischen
Zustanden

e wahrend des Schlafes werden unterschiedliche Schlafstadien durchlaufen
o diese Schlafstadien/finden in einer bestimmten rhythmischen, Abfolge statt

e /bis zu 12 mal nachts wach werden ist ganz normal
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Was ist Schlaf?

e Menschen mit Infektionen schlafen mehr als flr sie ublich ist

e im Tierversuch steigern infektiose Partikel die Schlafdauer

e Schlafentzug schwacht die Prozesse der Immunabwehr
Infektionsabwehr u.a. durch Abnahme - spezifisch
der naturlichen Killerzellen ) e

humoral zellular zellular humoral

T- B- Lymph-

Lymph- QEyen

nzyten Plasma-
zellen

freie
Antikorper
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N1:

N2:

N3:

Was ist Schlaf?

Warum schlafen wir?

Funktion unklar.

Unterstitzt Lernen (Spindeln), wahrscheinlich auch Bedeutung far
Léschung unwichtiger Inhalte.

Erholungsfunktion, deklaratives Lernen (z.B. Vokabeln lernen).

Emotionale Verarbeitungsprozesse, ungefahrliches , Durchspielen™
potenziell gefahrlicher Situationen (2/3 aller Traume haben negative
Inhalte), prozedurales Lernen (Lernen komplexer Zusammenhange,
auch motorisches Lernen (Radfahren, Snowboard)). Beim Saugling:
Hirnreifung
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Schlafstorung



InsomniekKriterien

a) Einschlafschwierigkeiten, Durchschlafprobleme, frihmorgendliches Erwachen, (Kinder: wollen nicht
zu Bett gehen oder nicht unabhangig (d. h. im eigenen Bett) von ihren Eltern schlafen gehen).

b) Mindestens eine Beeintrachtigung der Tagesbefindlichkeit/Leistung, die auf die nachtliche
Schlafschwierigkeit zurlickgeflihrt werden kann, wird vom Patienten berichtet:
- Mudigkeit (Fatigue) oder Krankheitsgeflhl
- Beeintrachtigung der Aufmerksamkeit, Konzentration oder des Gedachtnisses
- Soziale oder berufliche Einschrankungen oder schlechte Schulleistungen
- Irritabilitat oder Beeintrachtigungen der Stimmung (z. B. Gereiztheit)
- Tagesschlafrigkeit
- Verhaltensprobleme (Hyperaktivitat, Impulsivitat...)
- Reduktion von Motivation, Energie oder Initiative
- Erhéhte Anfalligkeit flr Fehler oder Unfalle
- Sorgen um den Schlaf

c) Probleme treten auf, obwohl adaquate Mdglichkeiten und Umstande daflr vorhanden sind,
genugend Schlaf zu bekommen.

d) Mindestens 3 mal die Woche
e) Dauer mindestens 3 Monate

f) Stérungen lassen sich nicht besser durch eine andere Schlafstérung erklaren
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Pravalenz

Schlafprobleme als Anlass fur den Arztbesuch: 12,3 % !
,Moderate"™ oder ,Schwere" Insomniesymptome: 10 - 28% 2
Unzufriedenheit mit Schlafqualitat und —quantitat: 8 — 18% 2
Insomnie Diagnose nach DSM 1V: 4,4 bis 11,7% 3

Insomnie Diagnose bei Erwerbstatigen: 10% 4

YV V. V V VYV VY

Insomnie Diagnose, klinisch relevant, chronisch: 6% >

1 = NISAS, 2001 nach Riemann
2 = Ohayon, 2002

3 = Ohayon & Partinen, 2002

4 = DAK Gesundheitsreport 2017
5 = S3 Leitlinie Insomnie 2017
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Zahlen aus Hessen

DAK Gesundheitsreport 2009, Hessen

Y

8,7%

Ogar nicht

O< als 1 mal

O01-2 mal

B3 und mehr

DAK Gesundheitsreport 2017, Hessen

24,4%
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Ogar nicht

O< als 1 mal

O1-2mal ®3und mehr
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Therapie
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Therapie der Insomnie

Leitlinie Insomnie (2017) MEElglilellels][=NN | =
YOI S

Kognitive Verhaltenstherapie fiir Insomnien (KVT-I)
soll bei Erwachsenen jedes Lebensalters als
erste Behandlungsoption durchgefihrt werden

Pharmakologische Interventionen
kann angeboten werden, wenn die KVT-I nicht
hinreichend effektiv war oder nicht durchfihrbar ist
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Therapie der Insomnie

Nichtmedikamentose Therapie

Kognitive Verhaltenstherapie bei Insomnie (KVT-I)

e Entspannung I (korperlich: z.B. PMR)

e Entspannung II (gedanklich: z.B. Ruhebild..)

e Psychoedukation (Info zu Schlaf, Schlafhygiene)

o Stimuluskontrolle (Bett = Schlaf)

e Schlaf- oder Bettzeitenrestriktion (z.B. max. 6 Std. Bettzeit)
e Kognitive Techniken I (Teufelskreis erkennen)

e Kognitive Techniken II (kog. Umstrukturierung)

Gesunder Schlaf
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Therapie der Insomnie

Markus B. Specht,
Elena Spaude, Alexandra Kaluza

4 Schlafregeln

Eine Anleitung zur Behandlung

von Ein- und Durchschlafstorungen

1. Verringere die Zeit im Bett.

Kohlhammer

2. Steh morgens unabhangig von der Schlafdauer zur gleichen Zeit auf.

3. Geh nie ins Bett, wenn du nicht schlafrig bist.

4. Nutze das Bett nur zum Schlafen.

\’\/\/\/\/\/\/

Specht et al. (2014). Kurzintervention bei Insomnie. Eine Anleitung zur Behandlung
von Ein- und Durchschlafstérungen. Kohlhammer, Stuttgart.
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Pravention/
Was brauche ich?
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Nachts gesund schlafen mit brainLight,

brainkight,
Dbl
LIFE IN BALANCE

+ 4+ 4+ Seit 1988 ¢+ ¢+ +
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Zusammenfassung

Erholsamer Schlaf ist flr unser Alltags-Wohlbefinden
entscheidend

Schlafstorungen nehmen aber zu
Pravention von Schlafstérungen ist deshalb wichtig
Kimmere dich um deinen Schlaf!

9

die dazu notwendigen
Schlafregeln und Entspannung findest du bei
brainlight im Programm Nachts gesund schlafen!

Grundlagen des Schlafs
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Schlaf muss extrem wichtig sein, sonst hatte
sich die Evolution nicht dafur entschieden,
dass wir etwa ein Drittel unseres Lebens
nicht erleben.




Kontakt:

Zentrum fur interdisziplinare Schlafmedizin
DKD Helios Klinik Wiesbaden

Aukammallee 33
65191 Wiesbaden

Tel: 0611/577-459
Fax: 0611/577-7110
Mail: schlafzentrum.wiesbaden@helios-gesundheit.de

Dipl.-Psych. Markus B. Specht

Leiter Zentrum fiir interdisziplindare Schlafmedizin
Psychologischer Psychotherapeut (Verhaltenstherapie)
Somnologe (DGSM)

Tel: 0611/577-14679
Mail: markus.specht@helios-gesundheit.de






