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Schlaf: Fakten und Funktionen

1.1  Die subjektive Seite des Schlafes: Angaben -
Vorstellungen - Traume

Die Wachen haben alle eine gemeinsame Welt.
Im Schlaf wendet sich jeder seiner eigenen zu.
Heraklit aus Ephesos (um 540-480 v. Chr.)

Das gelingt aber nicht allen gleich gut und die eigenen Welten
weichen wirklich stark voneinander ab. Im Durchschnitt jedoch
verbringen die Menschen ein Drittel ihres Lebens im Schlaf und
dies wird mit den Jahren kaum weniger, obwohl sich dann man-
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1 Schlaf: Fakten und Funktionen

cher wiinscht, es wire noch deutlich mehr. In diesem Buch wer-
den einige Griinde genannt, weshalb es fiir die meisten weder viel
weniger noch viel mehr sein sollte und dass dieses ungefihre Drit-
tel meist ganz niitzlich angewandst ist.

Der Schlaf gewinnt im Alter an subjektiver Bedeutung. Viele &l-
tere Menschen sind der Ansicht oder haben die Erfahrung ge-
macht, dass guter Schlaf wichtig ist fiir Befinden, Lebensqualitit,
Leistungsfihigkeit und Gesundheit. Viele meinen, ihr Schlaf kénn-
te und sollte besser sein. Ein erheblicher Anteil beschwert sich
liber zu wenig und zu schlechten, kaum erholsamen Schlaf. Die in-
dividuellen Unterschiede sind dabei sehr grof.

Altere Frauen klagen deutlich mehr iiber schlechten Schlaf als &l-
tere Midnner (Ein- und Durchschlafstérungen, Fritherwachen), wih-
rend Médnner objektiv ldnger bendtigen, um einzuschlafen und ins-
gesamt etwas kiirzer schlafen. Vermutlich ist die Veranlagung, auch
nachts Storungen lebhaft wahrzunehmen, der »Ammenschlaf, ein
Grund dafiir, wahrend Ménner - auch wenn sie heftig schnarchen -
eher zu der Auffassung neigen, das sei schon so in Ordnung.

Schlafen ist fiir die einen gar kein Problem, sondern eine selbst-
verstandliche Nebensache; fiir andere die reine Freude nach den
Anstrengungen des Tages; aber flir wieder andere eine vorherseh-
bare Qual, das Bett als Kampfzone. Entsprechend unterschiedlich
sind die Anspriiche und Angaben zu dem, was sich nachts vor,
wihrend, zwischen und nach dem Schlafen abspielt.

Verstiandlicherweise schielen die verbitterten Schlechtschléfer
neidvoll auf die gliicklichen Miiden, die nachts einfach schlafen
und sich am néchsten Morgen wie neugeboren fiihlen, auf die, die
sich bereits am Abend auf den nichsten Tag freuen und die Nacht
nicht als kaum iiberwindbare Hiirde, sondern als Erholung be-
trachten. Mit etwas weniger Eifersucht sind die modernen Men-
schen jeglichen Alters zu betrachten, die meinen, sie miissten so
viel tun und erleben, dass sie kaum Zeit fiir den ereignisarmen
Schlaf eriibrigen. Da sie der Nacht so wenig abgewinnen konnten,
werden sie auch wenig mit ihr anfangen kénnen, sobald sie im Al-
ter ins Straucheln kommen, Zeit fiir die Genesung aufwenden miis-
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sen, und ihre Selbstoptimierungsideen und -anspriiche vor allem
nachts schwer umzusetzen sind.

Subjektive Angaben zur Schlafqualitat

Die subjektiven Angaben entsprechen meist den persénlichen Er-
wartungen an den Schlaf, der eigenen Wahrnehmung und den
bevorzugten Konversationsthemen im Selbstgesprich oder im Aus-
tausch mit anderen. Sie hidngen durchaus auch mit dem zusam-
men, was sich in der Nacht zugetragen hat - aber nicht unbedingt
sehr eng. Das betrifft sowohl die Uberschitzung als auch die Un-
terschdtzung von Schlafproblemen. Die subjektive Einschitzung
bleibt aber von hoher Bedeutung, selbst wenn sie stark von objek-
tiven Befunden abweicht, da die Symptome, die Beschwerden als
solche die Betroffenen belasten.

Es ist nicht immer einfach zu beurteilen, was nachts als noch
»normal« oder schon als »krankhaft« anzusehen ist. Bei erhebli-
chem subjektivem Leiden muss also der Versuch unternommen
werden, die Probleme mit dem Schlaf niher zu charakterisieren.
Die folgenden Fragen (in Anlehnung an den Pittsburgh Sleep Qua-
lity Index, PSQI) kénnen helfen, einen ersten Eindruck zu gewin-
nen (Buysse et al., 1989). Dabei werden zunichst die Schlafge-
wohnheiten und -schwierigkeiten angesprochen:

+ Wann ging man in den letzten Monaten iiblicherweise ins Bett?

+ Wie viele Minuten hat es dann ungefdhr bis zum Einschlafen ge-
dauert?

+ Wie oft hat es ldnger gedauert als eine halbe Stunde?

+ Wann wird normalerweise aufgestanden?

+ Wie viele Stunden betrug der Nachtschlaf wihrend des letzten
Monats?

+ Wie oft wurde der Nachtschlaf unterbrochen?

+ Gab es Albtraume?
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1 Schlaf: Fakten und Funktionen

Die Antworten auf folgende Fragen konnen erste Hinweise auf
mogliche Ursachen der Schlafstérungen liefern:

+ Wie hdufig wurde der Schlaf durch Toilettenginge unterbro-
chen?

+ Wie hiufig storten Schmerzen den Schlaf?

+ Wie hiufig war es nachts zu kalt oder zu warm?

+ War der Schlaf von dem Gefiihl beeintréchtigt, keine Luft zu be-
kommen?

+ Wie hiufig traten Husten oder lautes Schnarchen auf?

Néchtlicher Harndrang und Schmerzen, Atemstérungen mit oder
ohne Schnarchen zihlen zu den wichtigsten Ursachen der Schlaf-
stérungen im Alter. Bei der Einordnung der Atemprobleme gewin-
nen die Angaben von Bettnachbarn zu Schnarchen, Haufigkeit und
Dauer der Atempausen besondere Bedeutung. Wichtig ist auch der
Hinweis, dass man seit einiger Zeit alleine schlift, da die Atemsto-
rungen fiir andere zu beunruhigend oder akustisch unzumutbar
sind. Die subjektive Einschitzung der GréRe des Problems, der Fol-
gen und des Umgangs damit sind zu kldren:

+ Wie ist die Schlafqualitit insgesamt einzuordnen?

+ Wie schwer fiel es im letzten Monat {iberhaupt, die tiglichen
Aufgaben zu erledigen?

+ Wie miihevoll war es beim Autofahren, Essen oder bei Gespri-
chen, wach zu bleiben?

+ Wie hdufig wurden wihrend des letzten Monats Schlaf- oder Be-
ruhigungsmittel eingenommen, um schlafen zu kénnen?

Eine wesentliche Verdnderung im héheren Alter ist das Ausschei-
den aus dem Berufsleben. Damit wire endlich Zeit, es sich gut
gehen zu lassen und der eigenen Gesundheit die rechte Aufmerk-
samkeit zu schenken, die eigenen Bediirfnisse wahrzunehmen,
»Selbstaufmerksamkeit«, »Achtsamkeit« bis hin zum Yoga zu pfle-
gen. Viele scheinen alles richtig zu machen, sobald die Befreiung
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von beruflichen Verpflichtungen eine eigenstdndige, den persénli-
chen Vorstellungen und Bediirfnissen entsprechende Gestaltung
des 24-Stunden Tages erlaubt. In einer schwedischen Studie zeigte
sich nach Renteneintritt im Mittel eine 26 Minuten spitere Ein-
schlafzeit, ein 52 Minuten spiteres Erwachen (Garefelt et al.,
2021). Dies ergibt im Mittel ein verniinftiges Schlaf-Plus von 26 Mi-
nuten. Wie zu erwarten, waren die Verdnderungen gegeniiber dem
Arbeitsleben wochentags am deutlichsten. Das »social jetlag, die
Diskrepanz zwischen der inneren Uhr und den sozialen, berufli-
chen Anforderungen, wurde bei Rentnern geringer.

Nicht alle gehen so verniinftig mit der neu gewonnenen Frei-
heit um wie der Durchschnitt schwedischer Rentner. Manche sind
enttduscht von der Erkenntnis, dass man im Laufe des Tages auch
ermiiden kann, ohne richtig gearbeitet zu haben. Einige bemerken
sogar mit geschirfter Introspektionsfihigkeit und mehr Zeit, dem
eigenen Innenleben bei einem spiten Friithstiick iiberhaupt Auf-
merksamkeit zu schenken, eine morgendliche Mattigkeit, die
wahrzunehmen im hektischen Berufsleben tiberhaupt nicht gelang.
Und dann gibt es jene, die am Abend nicht sagen kdnnen, was sie
im Lauf des Tages geleistet, gearbeitet haben und diese Gruppe
zerfillt wiederum in zwei Subtypen. GewohnheitsmiRige Leis-
tungstriger, fiir die genug nie genug ist, und jene, die tendenziell
der Faulheit (lat. acedia) zugeneigt sind, an denen nachts das
schlechte Gewissen nagt: sie haben tatsdchlich nicht genug getan,
sie sind nicht rechtschaffen® miide und haben damit das Recht auf
einen gesunden Schlaf verwirkt.

2 Die Einteilung der natiirlichen Schlafstadien wurde seit 1968 nach Allan
Rechtschaffen (geb. 1927 in der Bronx, Professor in Chicago) und Anthony
Kales (geb. 1934 in Detroit) vorgenommen. Ein bloRer Zufall?
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1 Schlaf: Fakten und Funktionen

Falsche Vorstellungen vom Schlaf

Nach Ansicht der Forschung (z.B. Robbins et al., 2019) gibt es eine
Reihe ziemlich falscher und dabei auf ganz unterschiedliche Art
unzutreffender Vorstellungen, die dem richtigen Umgang mit dem
Schlaf in die Quere kommen. Einige dieser weit verbreiteten My-
then lauten z.B.:

* Das Gehirn ist nachts nicht aktiv.
Nur der Tod ist durch das Ende der Hirnaktivitdt charakterisiert,
nicht aber der Schlaf. Dabei handelt es sich um einen hoch-
aktiven Zustand wie weiter unten erldutert wird (» Kap. 1.2,
» Kap. 1.3).

* Gehirn und Korper konnen erfolgreich lernen, mit weniger Schlaf
auszukommen.
Das kommt ganz darauf an, wie viel man schlift. Im Alter ist die
zu lange Bett- und Schlafzeit {iber acht Stunden ein weit ver-
breitetes und auch schédliches Phdnomen. Nur ganz wenige alte
Menschen profitieren von so langem Schlaf. Im Allgemeinen
sollte eine Schlafzeit von sechs Stunden nicht unterschritten
werden und die meisten Menschen bendtigen auch im Alter et-
was mehr.

* Mit geschlossenen Augen im Bett zu liegen ist fast so gut wie zu schla-
fen.
Ist es nicht. Viele drgern sich dabei, manche kénnen auch ihre
schonen Tagtrdume geniefen.

* Was die Gesundheit betrifft, ist es ganz egal, wann am Tag oder in der
Nacht man schldft.
Es gibt nicht nur Menschen, die mit eher wenig Schlaf auskom-
men und solche, die etwas mehr benétigen, sondern auch unter-
schiedliche »Chronotypen«. Die Frithaufsteher (Lerchen) zieht es
nachts frither ins Bett, den Eulen liegt es mehr, den Tag spater
zu beginnen und am Abend ldnger aktiv zu bleiben. Die Kunst
besteht im Berufsleben darin, den eigenen Biorhythmus mit
den Anforderungen der Umwelt abzustimmen. Im Alter besteht
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die Kunst eher darin, den Rhythmus nicht aus dem Ruder lau-
fen zu lassen. Es ist keineswegs egal, wann man schlift. Der
Biorhythmus verdient im Alter noch mehr Pflege als in jiinge-
ren Jahren.

Die Fihigkeit, immer und tiberall einzuschlafen, ist ein Zeichen guter
Gesundheit

..oder eines ausgeprigten Schlafmangels, einer besonderen
Schlafstorung (Narkolepsie), einer schweren koérperlichen Er-
krankung oder von Alkoholismus und Tablettenmissbrauch.
Wenn man Schwierigkeiten mit dem Einschlafen hat, ist es am besten,
liegen zu bleiben, um dann doch einzuschlafen.

Das Gegenteil ist meist der Fall (> Kap. 3.1).

Es mag ldstig fiir die anderen sein, aber lautes Schnarchen ist meis-
tens harmlos.

Nein, die nichtlichen Atemstorungen werden oft nicht oder
erst sehr spit erkannt und gehdren zu den gefihrlichsten
Schlafstorungen im Alter.

Alkohol vor dem Zubettgehen verbessert den Schlaf.

Richtig ist, dass Menschen, die Alkohol vertragen und daran ge-
wohnt sind, damit schneller einschlafen. Richtig (und viel wich-
tiger) ist aber auch, dass damit eine Reihe von Schlafstérungen,
vor allem die Atemstdrungen, deutlich verschlimmert und das
erholsame Durchschlafen gefdhrdet werden.

Je dlter man wird, desto weniger Schlaf wird bendtigt.

Das ist nicht ganz falsch, aber die Verdnderungen sind nicht so
erheblich wie oftmals angenommen.

Ein gesunder Schldfer bewegt sich nachts nicht.

Ein Patient mit einer ausgeprigten Parkinson-Erkrankung, mit
einer schweren Alkohol- oder Tablettenintoxikation bewegt sich
nachts nicht.

Man schlift besser, wenn das Schlafzimmer eher wdrmer als kdlter ist.
Das ist individuell unterschiedlich. Den meisten auch ilteren
Menschen bekommt eine Temperatur deutlich unter 20 Grad
Celsius am besten.
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Erst einmal auf den Schlummerschalter zu driicken ist besser als
gleich aufzustehen, wenn der Wecker klingelt.

Wer schon Probleme mit dem Schlafen hat, verbessert durch
piinktliches Aufstehen seine Chancen fiir die ndchste Nacht.
Fernsehen ist eine gute Methode, um vor dem Einschlafen zu entspan-
nen.

Das kann bei einigen Menschen gut funktionieren, vor allem bei
6den Sendungen im Privatfernsehen.

Eine durchwachte Nacht hat anhaltende Auswirkungen auf die Ge-
sundheit.

Wenn man dadurch am nichsten Tag einen Unfall verschuldet,
durchaus. Diese Auffassung ist nicht ganz falsch, aber im Allge-
meinen kdnnen die Defizite mit einigen guten Nichten weitge-
hend kompensiert werden.

Je mehr Schlaf, desto besser.

Nein, definitiv nicht. Zu viel Schlaf verstimmt, schwicht und
gefihrdet im Extremfall die Gesundheit (Lungenembolie!).
Sportliche Betdtigung am Abend (innerhalb der letzten vier Stunden
vor dem Zubettgehen) stort den Schlaf.

Dies ist tatsdchlich oft der Fall. Aber auch hier kommt es darauf
an, wie man seine Krifte einteilt. Gegen einen flotten Abendspa-
ziergang an frischer Luft zwei Stunden vor dem Zubettgehen ist
nichts einzuwenden, gegen maximales Ausdauertraining im Fit-
nessraum schon.

Wenn man Probleme mit dem Schlafen hat, bringt einem der Mittags-
schlaf den rechten Ausgleich.

Das mag dem Gerechtigkeitsempfinden der nachts zu kurz Ge-
kommenen entsprechen und sogar unmittelbar einen gewissen
Erholungseffekt mit sich bringen, der jedoch in die Gesamtbi-
lanz eingeht und damit auf Kosten des Nachtschlafes erfolgt.

Es ist ein Zeichen schlechten Schlafes, wenn man mitten in der Nacht
aufwacht.

Eher ein Zeichen dafiir, dass man zu friih ins Bett gegangen ist,
davor vielleicht zu viel getrunken hat usw.
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* Es ist beruhigend und verbessert die Schlafqualitit, wenn man mit ei-

nem Haustier im Raum schlift.
Meiner personlichen Meinung nach durchaus, aber die tut hier
wenig zur Sache. Die Empfehlung gilt keineswegs fiir Hunde-
phobiker und Katzenallergiker. Vor der Beschaffung eines Haus-
tiers wire die eigene Tierliebe zu priifen, gegebenenfalls die ei-
gene Mobilitit und der Tag-Nacht-Rhythmus der in Betracht
gezogenen Spezies. Von nachtaktiven Hamstern und Chinchillas,
die tagsiiber ihre Ruhe brauchen, wire abzuraten.

* Es zeugt von gutem Schlaf, wenn man sich an seine Trdume erinnert.
Nein. Es ist zwar schon, wenn man sich an angenehme Traume
erinnert. Albtrdume mdochte man sowieso lieber vergessen.
Wenn man sich neuerdings an immer mehr Trdume erinnert,
kann dies ein Hinweis darauf sein, dass man anféangt, linger zu
schlafen als ndtig, da die »REM-Phasen« (» Kap. 1.2) mit dem
typischen Traumschlaf in den Morgenstunden vor dem Aufwa-
chen zunehmen.

Traume

Traume sind ein schmiickendes Beiwerk, an das man sich manch-
mal erinnert und wovon man dann auch verwundert erzdhlen
kann. Studien haben gezeigt, dass von aktuelleren Erlebnissen vor
allem nach dem Einschlafen getrdumt wird, Altes und sehr Emotio-
nales bevorzugt vor dem Aufwachen auftaucht. Dabei werden
grundsitzlich hiufiger Ereignisse vor dem dreifigsten Lebensjahr
und dann wieder aus den allerletzten Jahren zum Traumthema,
nicht aber die Zeit dazwischen hervorgeholt (reminiscence bump);
diese Liicke nimmt im hdheren Alter noch zu. Altere Menschen er-
innern sich insgesamt weniger an Triaume - auch ohne dement zu
sein - und berichten seltener von Albtrdumen. Sofern dltere Men-
schen nicht an Angsterkrankungen leiden, sind die Traume haiufi-
ger positiv gefarbt als frither. Traume wiren also ein Grund mehr,
sich auf den Schlaf zu freuen.’
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Vielleicht sollte man sich vorab kurz klar machen, dass Erinnern
und Erzdhlen an bestimmte Funktionszustinde unseres menschli-
chen Gehirns gebunden sind. Wenn sich die Hirnfunktion im Laufe
der Nacht ganz fundamental verdndert, geschieht im Gehirn ganz
viel und einiges davon wird mit Sicherheit auch momentan ir-
gendwie (»bewusst«) wahrgenommen, ist aber derart anders, dass
es zu wenig mit der Funktionsweise des wachen Gehirns zu tun
hat, um iibersetzt, erinnert und erzihlt zu werden.*

Aber von einigen Traumen kann man erzihlen, wenngleich das,
was berichtet wird, wenig reprisentativ fiir alle ist, sind doch
Traumer und Erzdhler sehr unterschiedlich begabt. Um einen In-
halt {iber Hiufigkeit und Einstellungen zu Trdumen zu erhalten,
stehen Erhebungsbdgen zur Verfiigung (Schredl et al., 2014). Dabei
wird unter anderem gefragt nach

der Hiufigkeit von Trdumen im letzten Monat;

der Intensitit;

den Gefiihlen und der Stimmung dabei;

nach der Hiufigkeit von Albtrdumen, der Belastung, dem Wie-
derkehren einer real erlebten Situation dabei und nach

+ Albtrdumen in der Kindheit.

* & 0+ 0

3 Johann Wolfgang von Goethe (1749-1832), Egmont: »Siier Schlafl Du
kommst wie reines Gliick ungebeten, unerfleht am willigsten. Du 18sest
die Knoten der strengen Gedanken, vermischest alle Bilder der Freude
und der Schmerzen, ungehindert flieRt der Kreis innerer Harmonien, und
eingehiillt in gefilligen Wahnsinn versinken wir und hdren auf zu sein.«

4 Auch Plankton schlift und taucht mittels Melatonin tiefer in den dunklen
Ozean. Vielleicht sind diese gemeinsamen Mechanismen und Empfindun-
gen von Mensch und Plankton zu tiefgriindig, zu ozeanisch, zu existen-
tiell, zu dunkel, um sie am Tag noch zu begreifen und in gewdhnliche
Worte zu fassen.
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