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Demografischer Wandel ist auch in der Schlafmedizin angekommen

Schlaflabor komplett auf neue internationale Standards umgestellt

Vor fiinf Jahren wurde in der Lungenklinik Amsee in Waren (Miiritz) eines der grofiten und
modernsten Schlaflabore Mecklenburg-Vorpommerns eréffnet. Patienten wurden nicht mehr
verkabelt, die Messdaten und Blutdruckwerte per Funk lGbertragen. Inzwischen hat sich die
Schlafmedizin international neu ausgerichtet. Das akkreditierte Schlaflabor der Lungenklinik
Amsee wurde komplett auf die neuen internationalen Standards umgestellt und um zwei
Messplatze erweitert. Das Schlafkompetenzzentrum hat sich damit auf den demografischen
Wandel mit immer komplexeren Atemstérungen und die anhaltend hohen Patientenzahlen
eingestellt. Seit der Er6ffnung des Schlafzentrums im April 1992 sind mehr als 20.000 stationédre
Uberwachungsnachte durchgefiihrt worden.

,Die Patienten werden immer alter und treten ihren nachtlichen Kontrollschlaf oftmals mit
mehreren, schweren Begleiterkrankungen an®, erklarte Oberarzt Ralf Ludwig, Leiter des
Schlaflabors der Lungenklinik Amsee. ,,Haben wir friher eine einzelne Schlafstérung
diagnostiziert, registrieren wir immer haufiger vielfaltige Ursachen, die zu ernsthaften und
gesundheitsgefahrdenden Beeintrachtigungen fuhren. Dazu kommen nicht selten die typischen
Alterserkrankungen wie Bluthochdruck, Herz-Kreislaufschwache und Herzrhythmusstérungen. Die
Therapie dieser wachsenden Patientengruppe wird immer anspruchsvoller und erfordert eine
wesentlich starkere fachlbergreifende Zusammenarbeit®, so der Somnologe.

Neue Standards fir die Schlafmedizin

Seit 2008 gelten international die neuen Klassifikationsrichtlinien der American Academy of
Sleep Medicine (AASM) bei der Durchfiihrung und Auswertung polysomnographischer
Untersuchungen. Renommierte Experten der Schlafmedizin haben wissenschaftliche Richtlinien
entwickelt, um nicht nur die verschiedenen Schlafstadien einheitlich zu analysieren, sondern
daruber hinaus auch die Weckreaktionen, die Atmung, die Herzrhythmusstérungen und die
Bewegungen wahrend des Schlafes bei Erwachsenen und Kindern. Die AASM-Kriterien werden
weltweit anerkannt und dienen vor allem der besseren Diagnostik und der Weiterentwicklung der
Behandlungsstrategien von Schlafstorungen. In Deutschland setzt sich die Deutsche Gesellschaft
fUr Schlafforschung und Schlafmedizin (dgsm.de) fur eine rasche Umstellung der
Schlaflabortechnik ein. ,Das Amsee-Schlaflabor zahlt diesbezlglich zu den Vorreitern®,
unterstrich der Arztliche Direktor, Dr. Wolfgang Frank. ,Die Lungenklinik hat 54.000 € in die
Anschaffung zweier neuer Messplatze sowie in die Umrlstung der bestehenden Einrichtungen
investiert.“ Somit stehen jetzt acht Uberwachungsstationen der neuesten Generation der
bayerischen Medizintechnikfirma SOMNOmedics GmbH zur Verfigung (somnomedics.de).

Wartezeit bis 3 Monate, Akutfalle werden vorgezogen

Im Jahr 2008 wurden im Schlaflabor der Lungenklinik insgesamt 1.150 Patienten betreut. In der
Regel werden flr die so genannte Polysomnographie von der stationaren Aufnahme bis zur
Entlassung des Patienten zwei bis drei Tage bendtigt. Die Wartezeit betragt gegenwartig sechs
Wochen bis drei Monate in Spitzenzeiten, wobei Akutfalle vorgezogen werden.



Die polysomnographische Uberwachungsnacht ist die intensivste Untersuchung des Schlafes
eines Menschen. Aufgezeichnet und ausgewertet werden unter anderem Gehirnstrome,
Augenbewegungen, die Kinnmuskelspannung, Schnarchgerausche, die Sauerstoffsattigung im
Blut, der Atemfluf3 Uber Nase und Mund, die Atemanstrengung Uber Brust- und Bauchgurte, der
Herzrhythmus und Blutdruck sowie die Beinbewegungen im Schlaf. Aus den Werten kdnnen fur
jeden Patienten ein individuelles , Schlafprofil“ erstellt und krankhafte Storungen der Nachtruhe
prazise herausgefiltert werden. Diagnostiziert werden in Waren (Muritz) tberwiegend
schlafbezogene Atemstorungen wie die Schlafapnoe*, zunehmend auch komplexe
Atemstorungen wie beispielsweise die Cheyne-Stokes-Atmung (an- und abschwellende Atmung
mit Atempausen) bei Herzleistungsschwache und Herzrhythmusstérungen, aber auch mit
steigender Tendenz unruhige, zuckende Beine (Restless-legs-Syndrom und PLMS) sowie weitere
Schlafstérungen wie Insomnie (Ein- und Durchschlafstorungen), unklare Hypersomnie
(Schlafrigkeit) und Narkolepsie (Tagesschlafrigkeit mit Einschlafattacken, Schlaflahmungen und
Halluzinationen).

»Mit der neuen Medizintechnik kdnnen wir den hohen Qualitatsanforderungen in der
Schlafmedizin gerecht werden und eine optimale Patientenversorgung gewahrleisten”, so
Oberarzt Ludwig. Chefarzt Dr. Wolfgang Frank kundigte an, dass sich die Lungenklinik kinftig
starker an klinischen Studien in der Schlafmedizin beteiligen wird.

*Amsee-Domane Schlafapnoe

Im Schiaflabor werden alle Formen der Schilafstérungen, vor allem jedoch erwachsene Patienten
mit schlafbezogenen Atemstdrungen (Schlafapnoe-Syndrom) und Herz-Kreislaufstérungen,
motorischen Schlafstérungen wie unruhigen Beinen (Restless-legs-Syndrom) und
schwerwiegenden Schlafattacken am Tage untersucht. Amsee hat sich mit modernster Technik
und langjéhriger Erfahrung insbesondere als ein hoch spezialisiertes Kompetenzzentrum fiir die
Schlafapnoe etabliert. Im Schlaflabor arbeiten zwei Arzte und vier Krankenschwestern und
medizinisch-technische Assistenten. Die Patienten werden ausfuhrlich Uber die Messdaten der
Uberwachungsnacht, die Form ihrer Schlafstérung und Behandlungsmaéglichkeiten aufgeklart.

Die Schlafapnoe ist eine der schwersten und geféhrlichsten Schlafstérungen. Dabei handelt es
sich um Atempausen im Schilaf mit den Folgen eines nicht erholsamen Schlafes wie
Tagesmudigkeit und Einschlafneigung. Diese entstehen durch eine verstarkte
Muskelerschlaffung wahrend des Schlafes im Schlundbereich. Der daraus resultierende
Sauerstoffmangel flhrt zu einer Beeintrdchtigung der Hirnfunktion und der Herztétigkeit. Die
Folgeerkrankungen kénnen ein hoher Blutdruck, Schlaganfall und Herzinfarkt sein. Vier Prozent
der Ménner und zwei Prozent der Frauen mittleren Alters leiden an den gefiirchteten néchtlichen
Atemaussetzern. Nach jlingsten wissenschaftlichen Erkenntnissen wird das Schlafapnoe-
Syndrom als eigensténdiger Risikofaktor fiir GefafSverkalkungen und Herz-Kreislauferkrankungen
angesehen.

Unter den Behandlungsméglichkeiten steht die CPAP-Therapie (Continuous Positive Airway
Pressure) an erster Stelle. Dabei halt ein in einem kleinen Gerét erzeugter Luftdruck, der Gber
einen Schlauch auf eine Nasenmaske geleitet wird, die in Folge der Muskelerschlaffung
verengten bzw. verschlossenen Atemwege offen.
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