«00 Diagnosen
fiir eine Klage»

«l can’t get no Sleep»,
verkiunden Faithless im Song
«Insomnia». Haruki Murakami
schreibt im Roman «Schlaf»
Uber eine Zahnarztgattin, die
nachts nicht mehr zur Ruhe
kommt. Schlaf (oder eben
Nicht-Schlaf] beschéftigt die
Menschen. - Wir haben mit
dem Somnologen Daniel
Brunner gesprochen.

Von Stine Wetzel
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attika: Herr Brunner, sind Schlafstorungen
Kollateralschiden der Leistungsgesellschaft?

Dr. Daniel Brunner: Indirekt schon. Schlafgewohnheiten
werden durch gesellschaftliche Trends bestimmt. Und wenn
diese gesellschaftlichen Trends gegen die Natur laufen, dann
entstehen Storungen. Das ist beim Schlaf geschehen.

Was sind das fiir Trends?

Wir haben 24 Stunden tiglich die Moglichkeit, uns zu infor-
mieren und zu stimulieren. Diese dauernde Stimulations-
moglichkeit fihrt dazu, dass man linger aktiv ist, den Schlaf
an einem Block absolvieren will und tagstiber ohne Ruhezei-
ten non-stop aufmerksam und voll belastbar sein mochte.

Was sind denn die hiufigsten Schlafriuber, die Sie diagnos-
tizieren?

Das Gebiet der Schlafmedizin ist ja relativ neu. Vor 20 oder
30 Jahren hat sich zum Beispiel keiner um den Schnarcher
gekiimmert. Heute weiss man, dass Schnarchen Ausdruck
von medizinisch relevanten Stérungen sein kann. Insgesamt
kennen wir tiber 80 schlafmedizinische Diagnosen. Darunter
Atemstorungen und Bewegungsphidnomene, die die Qualitit
des Schlafs beeintrichtigen.
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Wie viele Patienten kommen ins
Zentrum fiir Schlafmedizin
Hirslanden?

Im letzten Jahr hatten wir 1790 Sprech-
stunden und 391 Schlafregistrierungen
in der Nacht. An dem Verhiltnis sieht
man, dass eine Beratung oft ausreicht,
um die Ursache der Beschwerden zu
ergriinden. Oft warten die Patienten
aber Jahre, bis sie sich Hilfe suchen.
Das liegt daran, dass der zielfithrende
Weg, die Uberweisung des Allgemein-
mediziners zum  Schlafspezialisten,
noch nicht so etabliert ist, wie es zum
Beispiel bei Herzproblemen der Fall
ist.
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Spezialist fur Schlafmedizin:

Wie viel Schlafentzug vertrigt der Dr. Daniel Brunner.
Korper?

Wenn man drei Stunden unter seinem Soll liegt, hat man
schon ein Defizit, das sich am nichsten Tag bemerkbar
macht. Man merkt das nur nicht, wenn es chronisch wird.
Wenn man sich angewo6hnt, mit fiinf Stunden Schlaf zurecht
zu kommen, schlittert man in ein Schlafdefizit, das nicht of-
fensichtlich ist, weil man die Referenz verloren hat. Die ha-
bitualisierte Verkiirzung des Schlafs kann auf Dauer Pro-
bleme verursachen. Das kann sich zwischenmenschlich
zeigen oder neurologische Symptome verursachen.

Warum schlafwandeln manche Menschen?

Schlafwandeln gehort zu den partiellen Aufwachstérungen.
Das sind Zustinde, in denen das Gehirn lokal wach wird,
wihrend andere Hirnareale weiterschlafen. Zu diesen Phi-
nomenen zihlt Gbrigens auch das Schreien im Schlaf und
schlaftrunkenes Verhalten. Die drei Phinomene tauchen in
den ersten Stunden des Schlafs auf, da wo man am intensivs-
ten schlift. Faktoren, die solche partiellen Aufwachstorun-
gen begtinstigen, sind Schlafmangel, Alkoholkonsum und
emotional angespannte Situationen beim Einschlafen. Schon
der Abend-Krimi oder ein Streitgesprich reichen da aus.

Haben Sie einen allgemeingiiltigen Tipp fiir gesiinderen Schlaf?
Es gibt eine ganze Liste von Empfehlungen zum Schlaf. Ich
beobachte oft, dass Leute unter der Woche an Schlafmangel
leiden und dann am Wochenende lange ausschlafen. Dieses
Schlafverhalten zu vermeiden, wire ein guter Anfang.

Aber kann man so nicht den Schlafdruck runterholen?
Doch, man kann mit lingerem Schlaf das Defizit gutmachen,
gleichzeitig fiihrt man aber mit dem Ausschiafen eine Jetlag-
Situation ein. Am Wochenende schlift man praktisch in einer
anderen Zeitzone. Das hat der 24-Stunden-Rhythmus des
Korpers nicht gern. Schlauer wire es, auf tiglicher Basis das
Schlafdefizit in Grenzen zu halten.

Was aber, wenn man nicht einschlafen kann?
Leute, die nicht schlafen koénnen, sollten keine Schlafversu-
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che machen, sondern das Bett nur auf-
suchen, wenn sie wirklich Schlifrigkeit
splren. Frustrierte Wachzeiten in der
Nacht sollten ausserhalb des Schlaf-
zimmers, am Kichentisch, bei einer
Lektiire verbracht werden. Sonst kon-
ditioniert man sich eine Schlafstérung
an.

Vor allem iltere Leute haben hiufig
Schlafprobleme. Wieso?

Einerseits nehmen im Alter medizini-
sche Beschwerden und die Einnahme
von Medikamenten zu und anderer-
seits sind sich die Leute den natiirli-
chen Verinderungen des Schlafs im Al-
ter nicht bewusst. Beispielsweise
nimmt die Fahigkeit, nachts ohne Un-
terbruch zu schlafen und tagstiber
pausenlos wach zu sein, mit dem Alter
ab. Auch pflegt die idltere Generation aufmerksamer, das
heisst wachsamer, zu schlafen. Diese Eigenheit geht auch oft
mit einer Fehleinschitzung des Schlafs oder dem Gefiihl gar
nicht richtig zu schlafen einher. Vor allem dngstliche Men-
schen oder durch gesundheitliche und andere Unsicherhei-
ten bedohte Personen sind im Schlaf wie alarmiert und ho-
ren auf alles in der Umgebung. Dieses Phinomen wird auch
paradoxe Insomnie bezeichnet.

Was konnen Betroffene dagegen tun?

Es gibt Verhaltensstrategien, die individuell gelernt werden
konnen. Je nach Diagnose kommen nach einer schlafmedi-
zinischen Abklirung neben einer Beratung tiber geeignete
Verhaltensmassnahmen manchmal auch Schlafhilfen oder
Medikamente zum Einsatz.

Die Hausapotheke empfichlt zum besseren Einschlafen ein
Glas Wein am Abend.

Alkohol ist nur vermeintlich eine Schlafhilfe. Zum einen tre-
ten beim Alkoholkonsum nach vier oder funf Stunden Ent-
zugsphinome auf, sodass man in der zweiten Nachthilfte
unruhig schlift oder frith aufwacht. Zum anderen ist es ge-
fahrlich, Alkohol als Selbstmedikation bei Lebensproblemen,
die einen eventuell nicht schlafen lassen, zu trinken. Da
steckt oft eine Depression dahinter, die man angehen sollte.

Kennen Sie das Problem der Schlaflosigkeit selbst?
Sporadisch, wenn ich im Stress bin. In so einem Fall achte
ich darauf, dass nicht noch zusitzlich ein schlafgebundener
Stressor, ndmlich die Sorge um den Schlaf, dazukommt. Das
wiirde in einem Teufelskreis miinden. Ob ich vor Schlafsto-
rungen das ganze Leben geschiitzt sein werde, ist nicht
garantiert, aber das Wissen um die richtigen Verhaltensstra-
tegien ist, glaube ich, prophylaktisch. =

Tipps flir einen besseren Schlaf gibt es
unter www.sleepmed.ch.
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