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Pflege in Familien férdern

PfiFf-Themenblatt Nr. 2b
Selbstpflege fiir einen guten Schlaf

Wie konnen Sie Schlafstorungen vorbeugen?

Schlafhygiene umfasst Gewohnheiten und Bedingungen, die einen erholsamen
Schlaf unterstutzen. Sie kann helfen, Schlafproblemen vorzubeugen. Halten
Schlafprobleme langer an oder beeintrdchtigen sie den Alltag, reicht
Schlafhygiene allein oft nicht aus; dann sollten arztlicher Rat und ggf. eine
kognitive Verhaltenstherapie fir Insomnie (KVT-I) gepriift werden.

Einfache Verhaltensregeln wirken beruhigend und kiindigen dem Korper durch
RegelmanBigkeit den Schlaf an. Dazu gehdren feste Zeiten fur das Zubettgehen und
ein bestimmtes Verhalten. Hier einige Beispiele, wie neben Lesen oder dem Horen
beruhigender Musik, das Einschlafen beeinflusst werden kann.

Schlafumgebung gestalten

Das Schlafzimmer sollte ein Raum zum Wohlflihlen sein. Das Bett wird
idealerweise ausschlieBlich zum Schlafen (und fir sexuelle Aktivitdt) genutzt,
sodass die Trennung von Wachsein und Schlafen deutlich wird. Stérende
Gerdusche und Lichtquellen - etwa Fernseher, Radio, Computer, Tablet oder
Smartphone - sollten moéglichst reduziert werden. Eine individuell angenehme, eher
kiihle bis m&Big warme Raumtemperatur (etwa 16 bis 19 °C) ist hilfreich.
Auskiihlen und Uberhitzung sollten vermieden werden.

Licht zur rechten Zeit

Nachts sollte das Licht méglichst gedimmt sein. Das Licht von elektronischen
Gerdten kann den Schlaf stéren und sollte daher reduziert oder vermieden werden.
Denn nur bei Dunkelheit kann das Hormon Melatonin ausgeschuttet werden. Es
unterstutzt den Korper, den Schlaf-Wach-Rhythmus zu steuern.

Um zu verhindern, dass die Ausschittung des Hormons auch am Tage erfolgt und
zu Tagschlafrigkeit fuhrt, ist tagsuber eine ausreichend helle Umgebung wichtig.
Die Helligkeit des Lichts wird in Lux* gemessen. Empfohlen werden mindestens
1.000 Lux fur etwa eine Stunde taglich.

Am besten gelingt dies durch einen Aufenthalt im Freien: Selbst an einem
bewdlkten Wintertag werden draufBBen 3.000 bis 4.000 Lux erreicht, bei
Sonnenschein sogar bis zu 100.000 Lux. Auch gut beleuchtete Wohnréume kdnnen
unterstutzen, ersetzen Tageslicht im Freien jedoch oft nur teilweise.

Erndhrung am Abend

GrofRe Mahlzeiten vor dem Schlafengehen erschweren das Einschlafen und
Durchschlafen, da sie die Magen-Darm-Tatigkeit anregen.

1 Es gibt Gerdite, sogenannte Luxmeter, mit denen die Helligkeit gemessen werden kann.
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Aber auch Hunger vor dem Schlafengehen und in der Nacht kann das
Durchschlafen verhindern. Daher werden am Abend leicht verdauliche Mahlzeiten
empfohlen.

Alkohol ist kein Schlafmittel

Alkohol fuhrt zwar erst einmal zu einem schnelleren Einschlafen. Allerdings
handelt es sich dabei um einen oberflachlichen Schlaf und Tiefschlafphasen,
besonders in der zweiten Nachthdalfte, werden vermindert bzw. oft nicht erreicht.

Die nachlassende Wirkung des Alkohols fuhrt zu Unruhe und Schwitzen, wodurch
ndchtliche Wachliegezeiten auftreten kdnnen. Insgesamt fiihrt der Genuss von
Alkohol zu einem weniger erholsamen Schlaf und tréagt in vielen Fallen zur
Entwicklung von Schlafstérungen bei.

Koffeinhaltige Getriinke und andere aufputschende Mittel

Der Konsum von Koffein (z. B. Kaffee, Cola, Energy-Drinks, Schwarz- und Griintee)
kann anregend wirken und das Einschlafen erschweren. Auch Nikotin und manche
Medikamente kdnnen wach machen und den zirkadianen Rhythmus beeinflussen.
Wer empfindlich reagiert, sollte koffeinhaltige Getranke am Nachmittag und
Abend moglichst meiden.

Korperliche Aktivitat

RegelmanBige korperliche Aktivitat ist grundsdatzlich zu empfehlen und férdert die
ndchtliche Entspannung. Jedoch sollte kurz vor dem Schlafengehen auf intensive
korperliche Aktivitat verzichtet werden, da dadurch ausgeschuittete
Stresshormone, wie z. B. Kortisol, den Korper eher wachhalten.

Geistige Aktivitat

Auch geistig anstrengende Tatigkeiten, belastende Gesprdche oder Gribeln kurz
vor dem Schlafengehen kdnnen wachhalten. Ein festes Abendritual, ruhige
Beschdéftigungen und Entspannungsiibungen kénnen beim Abschalten helfen. Je
ldnger man wach ist, desto gréBer wird der Schlafdruck.

Erfahren Sie mehr zu den Themen Schlaf und Schlafstérungen im Alter und
nichtmedikamentdse MaBnahmen auf PfiFf-Themenblatt Nr. 2, 2a und 2c.
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