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VORWORT

Alle Menschen missen schlafen, auch wenn manche nicht
wollen und andere nicht konnen. Einige wiirden den
Schlaf am liebsten abschaffen. Sie verwechseln ihn mit
Faulsein und sind iiberzeugt, dass wahre Leistungstrager
wenig Schlaf benétigen. Sie glauben, ,leistungswillig” bis
in die Nacht arbeiten zu konnen; dabei fallt ihnen gar
nicht auf, wie ihre Leistungsfahigkeit einbricht. Manche
treffen sogar mitten in der Nacht vollig tibermiidet Ent-
scheidungen, obwohl sie nicht mehr klar denken konnen.
Und merken es in ihrem ,schlaftrunkenen® Zustand nicht
einmal.

Viel grofler aber ist die Zahl derer, die nicht ausrei-
chend schlafen konnen und darunter leiden. Sie wélzen
sich immer wieder nachts wach im Bett und finden nicht
in den Schlaf. Ob sie von Sorgen geplagt sind oder einfach
keine Ruhe finden, ob sie unter Schmerzen leiden oder
vom Verkehrsldrm wachgehalten werden — der Schlaf will
nicht kommen. Sie alle wissen sehr genau, dass Schlaf-
mangel Leistungsfahigkeit, Gesundheit und Wohlbefin-
den beeintrichtigen kann. Die Wissenschaft bestatigt sie.

Fast jeder zweite Erwachsene in Deutschland schlift
haufig schlecht, mindestens jeder zehnte hat eine behand-
lungsbediirftige Schlafstorung. Schlaf- und Beruhigungs-
mittel werden millionenfach verkauft und eingenommen.
Viel zu viele Konsumenten nehmen die Mittel zu lange.
Dabei sind Medikamente allein ohnehin keine wirksame
Behandlung bei Schlafstorungen.

Tatsachlich ist guter und ausreichender Schlaf abso-
lut kein Luxus, sondern notwendig. Guter Schlaf halt uns
korperlich und seelisch gesund, geistig leistungsfahig und
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psychisch ausgeglichen. Willentlich auf Schlaf zu verzich-
ten, ist nicht bewundernswert, sondern dumm. Gelegent-
lich schlecht oder zu wenig zu schlafen, ist unangenehm,
aber gliicklicherweise nicht sofort schadlich. Schadlich ist
nur, iiber langere Zeit den Schlaf zu vernachlassigen, auch
weil sich eine handfeste Schlafstorung entwickeln kann.

Doch dem kann man vorbeugen. Es ist keine Zau-
berei, langfristig gut zu schlafen. Dafiir muss man wis-
sen, was guter Schlaf ist. Man muss wissen, was ihn for-
dert und was ihn behindert. Man muss wissen, welche
Schlaf-Mythen man getrost vergessen kann. Und man
sollte einen wichtigen Grundsatz beherzigen: Der Konigs-
weg in den Schlaf ist Entspannung, kérperliche wie geisti-
ge. Dieses Wissen vermitteln die ,,Schlafschul“-Kurse, die
Jirgen Zulley vor mehr als zehn Jahren begriindete. Die
Kurzfassung in schriftlicher Form bietet unsere ,Kleine
Schlafschule®.

Jedes Kapitel in diesem Biichlein erzihlt die Geschich-
te einer anderen Facette des Schlafs. Fast jede hat auf einer
Doppelseite Platz. Wir beginnen mit dem Schlaf, wie ihn
die Wissenschaft heute sieht, beschreiben Vorbeugemafi-
nahmen verschiedenster Art und enden mit Vorschlagen,
wie man sich eine gute Behandlung sucht, falls der Schlaf
nachhaltig gestort ist.

Es freut uns immer noch, dass die Siiddeutsche Zei-
tung diesem Buch bei seinem ersten Erscheinen beschei-
nigte, ,das Zeug zum Klassiker” zu haben. Trotzdem
haben wir ,,Die kleine Schlafschule” erneut tiberarbeitet.
Wir danken dem Mabuse-Verlag, dass er sie jetzt so her-
ausbringt — auch in elektronischer Fassung.

Regensburg und Miinchen  Jiirgen Zulley und Barbara Knab
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WAS DER SCHLAF IST

Den ilteren Kulturen galt der Schlaf als Zeit, in der die
Seele sich ins Jenseits begibt oder im All aufgeht. Selbst
wir Heutigen sehen noch Engel in schlafenden Kindern.
Die Griechen hatten einen Gott, der fiir den Schlaf zustian-
dig war; er hief} Hypnos, und sein Zwillingsbruder war
Thanatos, der Gott des Todes. Schlaf und Tod in engster
Verwandtschaft: Das behagt uns heute nicht wirklich.
Doch in Zeiten, in denen der Tod nur eine Station auf dem
Weg zum nichsten Leben war, keine Niederlage der Medi-
zin, empfand man das wohl weniger schrecklich als heute.

Wir sehen den Schlaf niichterner als frithere Genera-
tionen. Wir wollen wissen, was es damit auf sich hat, wir
wollen wissen, wie wir ihn geniefien konnen und wir wol-
len wissen, ob wir ihn praktisch nutzen kénnen und wozu
er dient. Jede Kultur nihert sich ihren Fragen zum Schlaf
auf ihre Weise; unsere ist von der Naturwissenschaft ge-
pragt. Die widerlegt keineswegs alle alten Bilder iiber den
Schlaf; manches dndert sie aber ein wenig ab.

Der Schlaf ist ein kleines, aber wichtiges Thema der
Biologie. Wir erzahlen in diesem Kapitel einiges dari-
ber, was die Schlafforschung in den letzten Jahrzehnten
herausgefunden hat. Es gilt fiir gesunde Erwachsene, die
nachts schlafen und tagsiiber wach sind. Alle Besonder-
heiten — bei Kindern, alteren Menschen und bestimmten
dufleren Umstidnden — folgen in spiteren Kapiteln. Die
Forschungsergebnisse sind die Basis fiir die Schlafhilfen,
die wir in spiteren Kapiteln diskutieren.
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SCHLAFEN —
WEISHEITEN UND WISSENSCHAFT

Eine von drei Stunden unseres Lebens schlafen wir, doch
was uns dabei genau widerfahrt, konnen wir nicht ohne
Weiteres beschreiben. Bewusst erleben wir niamlich
nur eins am Schlaf — sein Ende. Und da sind wir bereits
wach. Selbst das Einschlafen entzieht sich unserer Wahr-
nehmung. Wer sich dabei unbedingt selbst beobachten
mochte, erfahrt nur eins: Er oder sie bleibt wach. Bewusst
erleben konnen wir den Schlaf immer nur im Rickblick,
und bei den Traumen ist es genauso. Wir wachen auf und
stellen fest: Ich tauche auf, aus Schlaf oder Traum.

Auch die Auflenwelt im Schlaf nehmen wir nicht
bewusst wahr: Bewusstlos sind wir dabei keineswegs. Be-
wusstlose bleiben namlich bewusstlos, was immer man
mit ihnen anstellt. Aus dem Schlaf dagegen kann man uns
jederzeit wecken, der Reiz muss nur stark genug sein. Auch
im Schlafinformieren unsere Sinne das Hirn namlich dar-
tiber, was sich gerade abspielt — allen voran das Gehor. Die
meisten der dabei wahrgenommenen Ereignisse verwirft
das Gehirn als uninteressant; massivere alarmieren es
und wir wachen auf: ein lauter Ton, ein plétzliches, helles
Licht, eine heftige Berithrung.

Meist halten wir die beiden wachen Lebensdrittel
fur selbstverstandlicher als das eine, in dem wir schla-
fen. Nach dem Sinn des Wachseins fragt deshalb kaum
jemand, und wenn, dann geht es gleich um den Sinn des
Lebens tiberhaupt. Doch wieso wir schlafen, fragen sich
viele, und ob wir wirklich ein Drittel unseres Lebens so
Luntitig“ zubringen miissen; zumal wir uns nicht einmal
darauf verlassen konnen, dass wir auch gut schlafen. Dass
wir im Schlaf untitig sind, schliefen wir aus dem, was wir
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bewusst wahrnehmen: praktisch nichts. Doch das beweist
nichts, schlieflich nehmen wir auch nicht wahr, wie un-
ser Immunsystem arbeitet. Deshalb mochten wir hier die
Frage nach dem Warum des Schlafs zuriickstellen. Zuerst
kommt eine andere: Was geschieht eigentlich, wenn wir
schlafen? Das ist die Stunde der systematischen Beobach-
tung und damit der Wissenschaft. Wenn andere Men-
schen schlafen, konnen wir einige grundlegende Fakten
mit relativ einfachen Mitteln beobachten. Auf der Hand
liegt das Kriterium, anhand dessen Eltern bei ihren Kin-
dern und Krankenschwestern bei ihren Patienten beurtei-
len, ob sie schlafen: Im Schlaf atmen wir langsamer und
regelmafiger. Die Augen sind geschlossen und entspannt.
Das Herz schlagt langsamer. Die ganze Haltemuskulatur
ist regelrecht schlaff, lockerer, als sie im Wachen je sein
kann: Wer schlift, kann keinen Gegenstand halten, weder
stehen noch gerade sitzen. Deshalb schlift man am besten
gleich im Liegen.

Wer herausfinden will, was es mit dem Schlaf auf sich
hat, kommt allerdings mit diesen einfachen Beobachtun-
gen nicht aus. Mehr erfahren wir nur, wenn wir spezielle
Messverfahren und Anordnungen benutzen. Die wichtigs-
te Anordnung ist das Schlaflabor.



IM SCHLAFLABOR —
WIE MAN DER NATUR AUF DIE SCHLICHE KOMMT

Ein Organ schlift zuallererst: das Gehirn. Seit Ende der
20er-Jahre des 20. Jahrhunderts benutzen Forscher des-
halb in erster Linie das EEG*, um dem Schlaf auf die Spur
zu kommen. Die Nervenzellen des Gehirns geben stindig
verschieden starke elektrische Impulse ab. Die misst das
EEG. Allerdings haben wir keine Steckdose im Kopf: Die
Spannung bewegt sich durchweg im Mikrovolt-Bereich.
Zweites wichtiges Merkmal des Schlafs: Die Augen bewe-
gen sich, mal langsam und mal schnell. Drittes Merkmal:
Die gesamte Muskulatur wird schlaff. Eine ,Schlafablei-
tung” erfasst mindestens diese drei Merkmale. Will man
priifen, ob jemand eine Schlafstorung hat, kommen noch
weitere hinzu; mehr dariiber im letzten Kapitel.

Seit etwa 1950 iibernachten Versuchspersonen in
»Schlaflaboren®. Sie zeigen der Wissenschaft, wie der
Schlaf in einer guten Nacht verlduft, aber auch, was da-
bei alles schiefgehen kann. Sie schlafen mindestens zwei
Néchte mit mindestens neun Elektroden am Kopf. Zwei
kleben auf der Schideldecke und zwei hinter den Ohren
fir das EEG. Zwei Elektroden sind an der Auflenseite
der Augen befestigt, links oben und rechts unten oder
umgekehrt; sie messen, wann sich die Augen bewegen.
Zwei Elektroden kleben am Mundboden und erfassen die
Muskelspannung dort, stellvertretend fiir alle Muskeln.
Aufierdem gibt es eine Erdung, schlieflich haben wir es
mit — wenn auch schwachen — elektrischen Stromen zu
tun. Die Intensitit der Strome wird aufgezeichnet und in
Wellenbilder ,iibersetzt, die am Computerbildschirm

* Elektroenzephalogramm; enzephalon (gr.) = Gehirn
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angezeigt werden — das ist die Schlafpolygraphie —, und
dann ausgewertet.

Wenn Sie normalerweise gut schlafen, schlafen Sie
in einer fremden Umgebung vermutlich etwas schlechter
als sonst. Im Schlaflabor gilt das verstérkt. Schlief¢lich ist
man dort nicht einfach fern der Heimat. Man hat auch
noch Kabel am Kopf und weif8 auflerdem, dass der eigene
Schlaf beobachtet wird. In einer solchen Situation beob-
achten sich die meisten von uns automatisch auch noch
selbst. Das vertragt sich nicht mit gutem Schlaf. Die Aus-
sagen dariiber, was ,normaler” Schlaf ist, stammen des-
halb aus Schlafableitungen ab der zweiten Nacht; dann ist
einem die Laborsituation vertraut und der Schlaf etwa so
wie zu Hause.

Man hat vier verschiedene Tiefegrade des Schlafs
festgelegt: Je tiefer der Schlaf, desto schwerer sind wir zu
wecken. Im Stadium 1 schlafen wir am leichtesten, im Sta-
dium 4 am tiefsten. Die Schlafstadien 1 bis 4 sind vom EEG
her definiert, je nach Frequenz und Spannung der Hirn-
aktivitit. Die elektrischen Wellen in Stadium 1 heiflen
Theta, sie schwingen 4 bis 7 Mal in der Sekunde (Hertz)
und sind mit etwa 10 Mikrovolt (uV) relativ niedervoltig.
Der Tiefschlaf von Stadium 4 hat mindestens zur Halfte
sogenannte Delta-Wellen; sie schwingen mit 1 bis 2 Hertz
sehr langsam, erreichen aber mehr als 75 pV. Auch Stadi-
um 3 zihlt noch zum Tiefschlaf—jede halbe Minute, in der
das Gehirn mindestens sechs Sekunden lang Delta-Wellen
produziert. Neuerdings wurden die Schlafstadien 3 und 4
zusammengelegt und als N3 bezeichnet.

Ein fiinftes Schlafstadium unterscheidet sich von
den Stadien 1 bis 4 radikal: REM. REM bedeutet ,rapid
eye movement”, also ,schnelle Augenbewegung”. Immer
dann, wenn wir nachts — oder auch morgens — aufwachen
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Schlafstadien

Wach Erwachen

Tageszeit

Die Nacht auf einen Blick. Wenn man die Schlafpolygraphie in den ,Schlaf-
plot“ iibersetzt, sieht man, wie sich die Schlafstadien 1 bis 4 und REM regel-
miflig abwechseln. Zwischendurch gibt es kleine Wachepisoden. Stadien 3
und 4: Tiefschlaf, Stadium 2: Leichtschlaf, Stadium 1: sehr leichter Schlaf,
Einschlafen (1 bis 4: non-REM). REM: aktiver Schlaf mit schnellen Augenbe-
wegungen, Traumschlaf.

und uns noch in einer anderen Welt und einer bunten Ge-
schichte bewegen, hatten wir zuvor REM, den Traumschlaf
schlechthin. Im REM-Schlaf befinden wir uns, wenn die-
se schnellen Augenbewegungen auftreten; gleichzeitig
entspannen sich alle Muskeln auf3er denen der Augen so
weit, dass wir im REM nachgerade geldhmt sind. Das EEG
allerdings entspricht dem Stadium 1, also der Zeit des
Einschlafens. Deshalb heifdt der REM-Schlaf auch ,,aktiver
Schlaf®. Da REM so auffillig ist, hat man kurzerhand die
tibrigen vier Stadien zum ,non-REM-Schlaf zusammen-
gefasst.

In einer Nacht wechseln sich die fiinf Schlafstadien
mehrfach ab, vier bis fiinf ,,Schlafzyklen® von jeweils etwa
90 Minuten folgen regelmafig aufeinander. Jeder Zyklus
ist auch in sich geordnet: Er beginnt mit Stadium 1 bzw.
2 und endet mit REM. Dazwischen sinkt man in den Tief-
schlaf, meistens in den ersten zwei bis drei Zyklen. Junge
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