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Der Himmel hat den Menschen als Gegengewicht
gegen die vielen Miihseligkeiten des Lebens drei Dinge gegeben:
die Hoffnung, den Schlaf und das Lachen.

Immanuel Kant
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Einflihrung

Der Schlaf spielt eine bedeutende Rolle fiir unser tigliches Wohlbefinden
und nimmt in unserem Leben eine besondere Stellung ein. Bei einem ge-
sunden Schlaf fithlen wir uns tagstiber ausgeruht und erholt und unser
Korper hat die Moglichkeit, sich selbst zu regulieren und einem individuel-
len Schlaf-Wach-Rhythmus zu folgen. Wird es aber schwierig, den Schlaf
als niitzlich und erholsam zu empfinden, zum Beispiel wenn wir nicht ein-
und durchschlafen kénnen, die Schlafdauer vermindert ist oder man hiu-
fig unter Tagesmiidigkeit leidet, dann stellen sich immer hiufiger Fragen
tiber Schlaf und Schlafstérungen.

Wissenschaftliche Schitzungen gehen davon aus, dass zirka fiinf bis
zehn Prozent der erwachsenen deutschen Bevilkerung unter behandlungs-
bediirftigen Schlafstorungen leiden. Am hiufigsten betroffen sind Frauen
zwischen dem 40. und 60. Lebensjahr. Allerdings konsultieren nur etwa
50 Prozent der Patienten mit chronischen Schlafstérungen wegen ihrer
Beschwerden einen Arzt. Viele haben Hemmungen, tiber ihr Schlafprob-
lem zu sprechen, weil sie befiirchten, dass ihnen zu schnell ein Schlafmittel
verschrieben oder ein psychisches Problem attestiert wird. Gelegentliches
nichtliches Aufwachen ist insbesondere bei dlteren Menschen normal. Ein
Behandlungsgrund liegt erst dann vor, wenn der Betroffene an der Schlaf-
storung leidet, zum Beispiel weil er tagsiiber durch Abgeschlagenheit und
Konzentrationsprobleme beeintrachtigt ist.

Schlafstérungen konnen sich unterschiedlich duflern: Bei der primiren
Insomnie handelt es sich um eine Stérung des Einschlafens, Durchschla-
fens und/oder eine mangelnde Schlafqualitit, die mindestens an drei Ta-
gen in der Woche tiber einen Zeitraum von einem Monat auftritt. Unter
Parasomnien versteht man anfallsartige Ereignisse im Schlaf wie Hoch-
schrecken, Schlafwandeln oder Albtriaume. Unter Hypersomnien wird eine
krankhaft erhohte Schlifrigkeit tagsiiber verstanden. Zur Abklirung von
Schlafstorungen sind neben dem vorliegenden subjektiven Leidensdruck
und den negativen Auswirkungen auf die allgemeine Funktionsfihigkeit
auch korperliche Untersuchungen wichtig, um somatische Ursachen aus-
schlieen zu konnen.
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12 Einfiihrung

Unser Buch soll Thnen einen Einblick in die verschiedenen Formen von
Schlafstérungen geben und Thnen dabei helfen, mit moglichst einfachen
Mitteln wieder zu einem erholsamen Schlaf zu finden. Neben Anleitungen
zur Schlathygiene finden Sie auch einen Uberblick tiber konkrete thera-
peutische Schritte, die Sie am besten mit Unterstiitzung eines Schlafmedi-
ziniers (Somnologen) oder drztlichen oder psychologischen Psychothera-
peuten gehen. Auflerdem haben wir Thnen wichtige Internetseiten,
Adressen von Selbsthilfegruppen, aber auch Fach- und laienverstandliche
Literatur zusammengestellt.

Wir wiinschen Thnen viel Spafl und Entspannung bei der Verbesserung
Thres Schlafs!

Dr. Christian Ehrig Prof. Dr. U. Voderholzer
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1 Wozu brauchen wir Schlaf?

1.1 Grundlagen der Schlafsteuerung

Das Leben eines Menschen ist von unterschiedlichen zeitlichen Rhythmen
gepragt: dem immer prisenten Wechsel zwischen Tag und Nacht, dem
Wechsel der Jahreszeiten, dem Mondzyklus oder auch dem Wechsel der
Gezeiten. Am besten erforscht sind die zirkadianen Rhythmen (Tageszyk-
len), die den Menschen unmittelbar betreffen und offensichtlicher sind als
beispielsweise die Jahreszyklen.

Bei fast allen Lebewesen konnen Einfliisse zum Beispiel auf den Stoff-
wechsel durch rhythmische Wechsel im Tagesverlauf nachgewiesen wer-
den. Im Gehirn von Siugetieren, also auch beim Menschen, finden sich
kleine Zentren oder Kerne, die mit der visuellen Wahrnehmung des Lichts
gekoppelt sind. Uber der Kreuzung der Sehnerven liegt bei Wirbeltieren
der Nucleus suprachiasmaticus und dartiber die Zirbeldriise (Epiphyse).
Letztere produziert das Hormon Melatonin, das auch gelegentlich als Me-
dikament bei bestimmten Formen von Schlafstérungen, wie dem Jetlag,
eingesetzt wird.

Der Jetlag ist ein gutes Beispiel dafiir, wie bei Fernreisen iiber mehrere
Zeitzonen hinweg die innere Uhr immer mehr von den vorgegebenen bio-
logischen Rahmenbedingungen abweicht. Mit der Zunahme der Schichtar-
beit, mehr Lebens- und Arbeitszeit in geschlossenen Rdumen entsteht ein
zunehmender Lichtmangel, der zu Energielosigkeit, Schlaf- und Essstorun-
gen bis hin zu schweren Depressionen fithren kann. Die Lichtintensitit in
Zimmern betrigt selten mehr als 500 Lux; in der Natur liegt sie selbst bei
bedecktem Himmel bis zu 8 000 Lux und erreicht bei strahlendem Sonnen-
schein bis zu 10000 Lux. In noérdlichen Lindern wie Norwegen oder
Schweden wird daher inzwischen die Lichttherapie gegen die Winterde-
pression als wirksam anerkannt.

Der Mensch ist also biologisch nicht dafiir geschaffen, tiglich acht bis
zwolf Stunden im Biiro vor einem PC zu sitzen oder im Flugzeug um die
halbe Welt zu reisen. Er ist eher darauf eingestellt, an frischer Luft und bei
Sonnenschein oder Regen seiner Arbeit im Freien nachzugehen. Da wir
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14 1 Wozu brauchen wir Schlaf?

uns mit unserem westlichen Lebensstil jedoch immer weiter von diesem
naturnahen Leben wegentwickelt haben, werden die Erkenntnisse der
Chronobiologie fiir den Menschen immer wichtiger.

1.1.1 Chronobiologie oder die innere Uhr

Die Chronobiologie erforscht die zeitlichen Rhythmen, die jedem Lebewe-
sen biologisch vorgegeben sind.

Dass unter Ausschluss des Sonnenlichts gefiihlte und gelebte Zeit ausei-
nanderklaffen konnen, war eines der Ergebnisse der Bunkerexperimente in
Andechs. In den 1960er- und 1970er-Jahren wurden in der Nihe des ober-
bayerischen Ortes Andechs Versuche durchgefiihrt, in denen zum Beispiel
ein Student acht Wochen lang ohne Tageslicht freiwillig in einem Bunker
lebte. Seine einzige Verbindung zur Auflenwelt war ein Telefon, iiber das
er mitteilen konnte, wann er sich schlafen legte bzw. wann er wieder auf-
wachte. Ein Ergebnis dieser Untersuchung war, dass die «innere Uhr» des
Menschen offenbar auch ohne Tages- und Sonnenlicht im Wesentlichen
ihren Tagesrhythmus beibehilt. Der Rhythmus, der sich dabei zeigte, ent-
sprach nicht exakt dem 24-Stunden-Rhythmus, nachdem unsere Zeitein-
teilung funktioniert. Die innere Uhr lduft etwas linger als 24 Stunden.
Taktgeber fiir unseren normalen 24-Stunden-Rhythmus ist das Tageslicht,
iiber das der Tag-Nacht-Rhythmus reguliert und gesteuert wird. Die inne-
re Uhr zeigt dagegen eher einen 24,5-Stunden-Rhythmus.

Dass die innere Uhr nicht genau dem 24-Stunden-Rhythmus entspricht,
hingt mit der Toleranzschwelle und den Adaptationsmoglichkeiten, die je-
des biologisches System zum Uberleben braucht, zusammen. Eine gewisse
Flexibilitit soll den Menschen davor bewahren, zu starr in seinen Reaktions-
und Anpassungsmoglichkeiten an die Umwelt zu sein. Sehr viele Lebensbe-
reiche sind rhythmisch organisiert: Tag und Nacht, Tage, Wochen, Monate,
Jahresrhythmen, Fortpflanzungszyklen, Wachsen und Vergehen. Selbst ein-
fache Pflanzen und Lebewesen wissen ohne Kalender, ob es Tag oder Nacht
ist oder in welcher Jahreszeit sie sich befinden. In einer dhnlichen Studie wie
im Bunker von Andechs wurde nachgewiesen, dass die biologische Uhr bei
verschiedenen Menschen sehr unterschiedlich ticken kann. So wiesen einzel-
ne Personen einen Rhythmus von weniger als 24 Stunden auf, andere zeig-
ten dagegen einen verldngerten Rhythmus, der fast 25 Stunden betrug.

Fast jeder kennt unterschiedliche Chronotypen: den notorischen
Frithaufsteher, auch «Early Bird» oder «Lerche» genannt. Dieser Typ lebt

© 2014 by Verlag Hans Huber, Hogrefe AG, Bern
Dieses Dokument ist nur fiir den personlichen Gebrauch bestimmt und darf in keiner Form vervielfiltigt und an Dritte weitergegeben werden.
Aus: Christian Ehrig, Ulrich Voderholzer; Der gute und erholsame Schlaf. 1. Auflage.



1.1 Grundlagen der Schlafsteuerung 15

relativ synchron nah an der 24-Stunden-Echtzeit. Er wacht friih leicht auf,
allerdings erschopft er abends, wenn es etwas spiter wird, sehr schnell. Zu
diesem Zeitpunkt starten die sogenannten Nachteulen durch. Sie sind
abends «nicht tot zu kriegen», kommen daftir aber morgens kaum «in die
Génge» (Abbildung 1). Vor allem die Umstellung auf die Sommerzeit ist fiir
Spittypen ein Problem; sie benotigen meist deutlich linger, um sich an die
Zeitumstellung anzupassen. Welcher Chronotyp man ist, hingt nicht von
der Dauer des Schlafs ab. Frithtypen kommen nicht mit weniger Schlaf aus
als Spittypen, und diese sind nicht automatisch Langschlifer. Aulere Rah-
menbedingungen, die auf diese Veranlagungen keine Riicksicht nehmen,
wie frither Schul- oder Arbeitsbeginn, fithren dazu, dass ein Teil der Bevol-
kerung stindig gegen seine innere Uhr und damit Veranlagung lebt.

Der Chronotyp wird von der Taktverschiebung der inneren Uhr be-
stimmt, die biologisch vererbt und vorgegeben ist. Da Kinder bis zum Alter
von drei Jahren die Uhr noch nicht lesen kénnen, fehlt ihnen auch die
Orientierung an den sozialen Rhythmen. Sie leben ihren eigenen Rhyth-
mus und bekommen erst im weiteren Lebensverlauf den Rhythmus der
Eltern, der Schule usw. anerzogen. Der Chronotyp verdndert sich im Ver-
lauf der Lebensphasen und gilt daher immer nur in einer Altersstufe. Ju-
gendliche sind die spitesten Chronotypen der Gesellschaft; ab dem 30. Le-
bensjahr wird der Rhythmus dann wieder etwas friiher.

Die Gewohnheiten und Bediirfnisse der verschiedenen Chronotypen
finden in der Gesellschaft praktisch jedoch keine Berticksichtigung. Die

Morgentyp (,Lerche”) Abendtyp (,Eule”)

- wacht morgens leicht auf und ist « braucht morgens lange, um
sofort aktiv und leistungsfahig wirklich wach zu werden

- ist oft auch ohne den Wecker + ist unbedingt auf den Wecker
bereits wach, nicht mehr schlafrig angewiesen, um aufzuwachen und
und hat keine Probleme mit dem hat dann trotzdem Schwierigkeiten
Aufstehen mit dem Aufstehen

- hat morgens Appetit « fihlt sich die erste Zeit nach dem

- gehtam Wochenende meist Aufstehen noch schlafrig
ungefdhr zur selben Zeit zu Bett wie - hat morgens eher wenig Appetit
unter der Woche « gehtam Wochenende oft deut-

» erschopft abends sehr schnell, ist lich spdter zu Bett als unter der
den Abend Uber schlafrig und geht Woche
vergleichsweise friih zu Bett - istabends aktiv und leistungsfahig

Abbildung 1: Morgen- und Abendtyp
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16 1 Wozu brauchen wir Schlaf?

sozialen Normierungen und Vorgaben lassen sich am besten an den Strom-
verbrauchskurven der Energiekonzerne ablesen. Sie sind das Abbild der
pulsierenden Gesellschaft und ihrer verschiedenen Rhythmen.

Merke

Als Chronobiologie wird die Rhythmik der «inneren Uhr» eines Menschen bezeich-
net, die auch mehr oder weniger als 24 Stunden betragen kann. Es gibt unterschied-
liche Chronotypen, wie die friihaktiven sogenannten «Lerchen» und die spataktiven
«Nachteulen». Der innere Rhythmus kann sich mit dem Alter verandern.

1.1.2 Sozialer Jetlag

Die Diskrepanz zwischen der inneren biologischen Uhr und der dufieren
sozialen Taktung wird als sozialer Jetlag bezeichnet. Die Gefahren und Fol-
gen des sozialen Jetlags nehmen in der modernen Informationsgesellschaft
eher zu als ab. In der globalisierten Wirtschaft storen starre Rhythmen, da
erwartet wird, dass jeder jederzeit schnell verfiigbar und stindig erreichbar
ist. Damit bleibt jedoch fiir Pausen und Ruhephasen sowie den wichtigen
Wechsel zwischen aktiven und passiven Zeiten kein Raum. Wir sind auf
dem Weg zur «Stand-by»-Gesellschaft, in der nicht nur die Gerite, son-
dern auch Menschen stindig einsatzbereit sind.

Der frith aufstehende Spittyp oder der spit arbeitende Frithtyp fithlen
sich beide, als ob sie tdglich die Sommerzeit-Umstellung oder einen Flug
nach London verkraften miissten. Je mehr der Einzelne von den Bediirfnis-
sen seiner inneren Uhr abweicht, umso grofler wird sein Schlafdefizit. Dass
eine Gesellschaft nicht gut daran tut, stindig gegen die innere Uhr zu le-
ben, zeigt sich deutlich in verschiedenen Unfallstatistiken (Abbildung 2). Se-
kundenschlaf durch Ubermiidung ist dabei eine teure volkswirtschaftliche
Fehlprogrammierung. Zwei Drittel der Autounfille, aber auch viele grofie
Katastrophen passieren nachts. Als Ursache wird meist «<menschliches Ver-
sagen» angegeben. Richtig wire jedoch, als Ursache sozialer Jetlag zu
nennen.

Wir verdichten unsere Arbeit und schalten auf Gleichzeitigkeit um. Wir
tun dabei immer mehr zur gleichen Zeit und technische Gerite ermogli-
chen ein permanentes Arbeiten ohne Pausen und Abstand zu anderen Ak-
tivitdten und Aufgaben. Der Wechsel zwischen Anfingen und Enden bei
Ubergingen von einer Aufgabe zur anderen, von Pausen und Stille und
Innehalten entfillt in der Gesellschaft zunehmend.
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Abbildung 2: Schlifrigkeit im Tagesverlauf: Zeitpunkte historischer Katastrophen

Der Grund fur die Auflosung der natiirlichen Rhythmen liegt in dem
stindigen Zwang zur Beschleunigung. Die Wachstumsraten in der Wirt-
schaftswelt konnen nur durch zunehmende Beschleunigung oder Verdich-
tung der Arbeitszeit und -prozesse erreicht werden. Nachdem der Zuwachs
tiber Schnelligkeit und Beschleunigung weitestgehend ausgereizt ist, kann
jetzt nur noch iiber Zeitverdichtung und Gleichzeitigkeit von Aufgaben
und Prozessen ein weiterer Wirtschaftszuwachs erreicht werden. Gleich-
zeitigkeit bedeutet, dass mehr Aufgaben in der gleichen Zeit bearbeitet
werden und tber diese Verdichtung der Arbeitsprozesse auf die natiirliche
Rhythmik der Arbeits- und Lebensprozesse keine Riicksicht genommen
wird und sie zunehmend aufgelost werden. Mit der Auflosung der rhyth-
mischen und sicherheitsgebenden Strukturen, zum Beispiel durch Schicht-
oder Sonntagsarbeit, wird der Mensch immer mehr von den sozialen
Rhythmen abgekoppelt.

Dieser Prozess kann jedoch auch Chancen fiir den Einzelnen bieten,
besser nach seinem Chronorhythmus zu leben. Arbeitsangebote wie Gleit-
zeit beinhalten diese Moglichkeit durchaus. Wir wissen jedoch oft zu we-
nig tiber unseren eigenen Rhythmus, achten nicht geniigend darauf und
trainieren uns stattdessen in der Anpassung an die vorgegebenen Arbeits-
rhythmen. Der Mensch sucht nach der Sicherheit der Standardisierung,
die ihm der regelmiflig morgens klingelnde Wecker geben soll oder die im
Vorabendprogramm laufenden Fernsehserien. Beides gibt scheinbar
Sicherheit im Wochenablauf und damit Entlastung von kollektiven
Rhythmen.
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