SERIE MEDICAL COACHING — TEIL 8 STRESS- UND BURN-OUT-PRAVENTION

SCHLAF IST LEBENSWICHTIG. Chronischer
Schlafentzug kann zu seelischen und korperlichen
Storungen bis hin zu ernsthaften Erkrankungen fiih-
ren. Das individuelle Schlafbediirfnis ist sehr un-
terschiedlich. Unser Organismus braucht aber die
korperliche Ruhephase zur Regeneration, und in
unserem Gehirn finden wéhrend des Schlafs wichti-
ge Verarbeitungsprozesse statt. So werden z.B. im
Gehirn im Schlaf dieselben Regionen aktiv, die tags-
iiber beim Erlernen bestimmter Aufgaben aktiv waren. Bei
Schlafentzug kommt es zu Lernverminderung und oxidati-
vem Stress im Hippocampus.
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% EIN- UND DURCHSCHLAFSTORUNGEN

Unser Schlaf wird durch tageszeitliche (circadiane) Rhythmen ge-
steuert. Einerseits durch gewohnte Einschlaf- und Aufwachzeiten,
andererseits durch die bloe Dauer des Wachzustandes. Schlafsto-
rungen sind eines der hdufigsten Symptome bei Stress. Bei 40% der
Bevdlkerung bestehen Schlafstdrungen bei vermehrtem Stress, bei
60% davon sind diese chronisch. Schlaflosigkeit kann sich dabei als
Storung des Einschlafens und/oder des Durchschlafens duflern.

% TEUFELSKREIS STRESS

Unser Schlaf ist damit eines unserer sensibelsten Messinstrumen-
te — akuter und chronischer Stress storen unseren Schlaf empfind-
lich. Der Schlafmangel wiederum verstarkt den Stress, da wir
weniger leistungsfahig sind, unseren Sorgen weniger gut begeg-
nen konnen und wir korperlich und geistig geschwicht sind.
Wenn wir uns dann hinlegen, kommt noch die Sorge dazu, wieder
schlecht zu schlafen. So ist der Teufelskreis perfekt.

% MEDIKAMENTOSE BEHANDLUNG

Medikamente fiir besseren Schlaf sind in den meisten Féllen nur eine
voriibergehende Hilfe, viele davon machen noch dazu abhéngig. (In
manchen Fillen — z.B. wenn eine Schlafstrung Ausdruck einer De-
pression ist — ist allerdings eine schlaffordernde Therapie oft wichtig
und notwendig. In diesem Fall kommen aber keine typischen Schlaf-
mittel zum Einsatz, sondern antidepressive Medikamente.)

% VERBESSERTE SCHLAFQUALITAT VON PATIENTINNEN

o Oft gehen wir zu spét schlafen. Legen Sie sich einmal 20 Minu-
ten frither hin, und schauen Sie, ob es Ihnen tagsiiber besser geht.

o Unsere innere Uhr, die auch alle Hormone steuert, mag Regelma-
Bigkeit. Gehen Sie zu moglichst gleichen Zeiten schlafen.

e Das Bett sollte dem Schlafen vorbehalten sein. Fernsehen oder
Diskutieren sollten woanders stattfinden.
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Stress und Schlaf

WER NICHT ABSCHALTET, nnmmt die Arbeit mit ins Bett. Die Gedanken kreisen
unaufhaltsam, Strategien werden auch in der Nacht gewilzt. An erholsamen Schlaf
ist nicht zu denken. Darunter leidet die Leistungsfahigkeit, der Druck steigt, und die
Burn-out-Spirale beginnt sich zu drehen.

o Sport vor dem Schlafengehen bringt den Korper in einen Aktivi-
tatszustand.

o Mogliche Storfaktoren wie Larm und Geréusche, falsche Tempe-
ratur, schlechte Luft sollten mdglichst minimiert werden. So fiihrt
z.B. schon ein kleines néchtliches Licht oder ein Aufdrehen des
Lichts in der Nacht zur deutlichen Stérung von Schlaf und Bio-
rhythmus.

@ Dass Koffein (Kaffee, schwarzer Tee, Cola, Energydrink) und Ni-
kotin den Schlaf storen, ist den meisten bekannt. Weniger bekannt
ist, dass uns Alkohol zwar rascher einschlafen lasst, aber die
Schlafqualitit massiv stort. Beim Abbau des Alkohols kommt es
zur Aktivierung des Sympathikus und zur Stdrung der Schlafpha-
sen bis zum Aufwachen.

e Wenn Sie nichtliche Schlafprobleme haben, sollten Sie auf ein
Nickerchen tagsiiber verzichten. (Wenn Sie gut schlafen, kann
allerdings ein kurzer Mittagsschlaf Threm Nervensystem helfen,
wieder ,,runterzukommen® und sich zu erholen.)

e Viele Schlafstorungen stehen mit bewussten oder unbewussten
Sorgen in Zusammenhang. Schreiben Sie einmal Thre Gedanken,
die Thnen in der Nacht kommen, auf einen Notizblock auf, und
entscheiden Sie, dass Sie es am néchsten Tag angehen werden.

e Wenn Sie schon ldngere Zeit an Schlafstérungen leiden, konnte
das Ausdruck einer seelischen oder korperlichen Beeintrichti-
gung sein, die behandelt werden sollte.

Anzeichen fiir schlechten Schlaf

® |ch liege nach dem Hinlegen haufig langer wach und kann nicht ein-
schlafen.

e |ch wache nachts auf und kann dann nur schwer einschlafen.

e |ch wache viel zu friih auf und kann dann nicht mehr einschlafen.

e [ch fithle mich tagsiiber oft miide und habe das Gefiihl, ich brauche
ein Nickerchen.

e |ch habe am Nachmittag einen groBen Abfall meiner Energie.

e Wenn ich mich abends hinlege, schlafe ich praktisch sofort ein.
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