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Wenn das Schnarchen zur Last wird

Schnarchen entsteht durch eine
vibrierende Bewegung der Hals-
weichteile im Luftstrom wahrend
des Einatmens, ahnlich einem lo-
sen Segel, welches im Wind flat-
tert. Schnarchen tritt bei Mannern
héaufiger auf als bei Frauen und
nimmt mit dem Alter zu.

Bei den 30 bis 60 Jdhrigen schnarchen
ungefdhr 45% der Mdnner und 30%
der Frauen regelmadssig. Gelegentliches
Schnarchen tritt fast bei allen Men-
schen irgendeinmal auf. Alleiniges
Schnarchen stellt fiir die Gesundheit
des Betroffenen meist kein Problem
dar. Fir den Bettpartner kann das
ndchtliche Schnarchen allerdings zu
einer erheblichen Beeintrichtigung
der Nachtruhe fiihren.

Aussetzende Atmung und
Miidigkeit am Tag

Wenn die Halsweichteile beim Einat-

men nicht nur vibrieren sondern kolla-
bieren kommt es zu einem Atemstill-
stand. Damit eine Atmung wieder
moglich wird, muss der Betroffene
kurz erwachen, was dieser selber meis-
tens nicht bemerkt. Solche Atemstill-
stinde konnen sich pro Stunde dut-
zendfach wiederholen. Die Erhol-
samkeit des Schlafes ist dadurch erheb-
lich gestort, da ein Tiefschlaf nicht
oder nur ungentigend erreicht werden
kann. Als Folge davon verspiiren die Be-
troffenen eine Miidigkeit am Tag, wel-
che durch eine Verlingerung des
Nachtschlafes nicht verbessert werden
kann. Oft tritt auch ungewolltes Ein-
schlafen in monotonen Situationen
auf. Diese Krankheit wird als obstrukti-
ves SchlafApnoe-Syndrom bezeichnet
(obstruktiv =verengend, Apnoe = Atem-
stillstand). Die Haufigkeit des Schlaf-
Apnoe-Syndroms nimmt mit dem Alter
zu, es kénnen aber auch junge Men-
schen und sogar Kinder betroffen sein.

Risikofaktoren fiir diese Krankheit
sind Ubergewicht und enge Halsver-
héltnisse z.B. bei vergrosserten Rachen-
mandeln oder kurzem Unterkiefer.

Vielféltige Konsequenzen

Die Folgen einer unbehandelten
Schlaf-Apnoe sind vielfdltig. Zum einen
besteht aufgrund der Tagesmiidigkeit
eine deutliche Einschrinkung der Le-
bensqualitidt und ein erhohtes Risiko,
einen Verkehrsunfall zu erleiden. Neu-
ere Studien weisen aber auch klar dar-
auf hin, dass Menschen, welche an die-
ser Krankheit leiden ein hoheres Risiko
haben, an Bluthochdruck, Schlaganfall
oder Herzinfarkt zu erkranken oder so-
gar zu versterben.

Therapiermdglichkeit(en)

Wenn der Verdacht auf ein SchlafAp-
noe-Syndrom besteht, kdnnen die erfor-
derlichen Untersuchungen durch einen
Schlafspezialisten in der Mehrzahl der

Félle ambulant durchgefiihrt werden.
Meistens wird dabei mittels eines trans-
portablen Gerdtes wiahrend der Nacht
die Atmung, die Herzfrequenz und der
Blutsauerstoffgehalt aufgezeichnet.

Hat sich der Verdacht auf ein
Schlaf-Apnoe-Syndrom bestétigt, wird
meistens eine Therapie mit einem so-
genannten CPAP-Gerdt (continous posi-
tive airway pressure) empfohlen. Dabei
handelt es sich um ein knapp Schuh-
schachtel grosses Instrument, welches
einen kontinuierlichen Uberdruck er-
zeugt. Dieser Uberdruck wird mit einer
Nasen- oder Nasen-Mund-Maske auf die
Atemwege tibertragen und verhindert
so deren Kollaps.Diese Therapie ist in
den meisten Fillen sehr erfolgreich,
die Atemstillstinde lassen sich prak-
tisch vollstindig behandeln und inner-
halb weniger Tage verschwindet auch
die Tagesmiidigkeit.

Gelegentlich verschwindet ein
Schlaf-Apnoe-Syndrom nach einer Ge-

wichtsreduktion wieder, oft ist eine
Solche aber schwierig zu erreichen.
Wir sehen allerdings immer wieder Pa-
tienten, welche unter einer etablierten
CPAP-Therapie erfolgreich Gewicht ab-
nehmen kénnen und das Gerdt im Ide-
alfall nach einigen Monaten nicht
mehr bendtigen. Chirurgische Eingrif-
fe im Halsbereich oder das Anbringen
einer speziellen Zahnspange sind The-
rapiealternativen fiir besondere Situa-
tionen.

Autor: PD Dr. med. Sarosh. Irani, Chef:
arzt Pneumologie, Kantonsspital Aarau

VORTRAG

Am Mittwoch, 28. April, findet um
19 Uhr im Kantonsspital Aarau, Haus 1,
Horsaal, ein Vortrag zum Thema
«Wenn Schnarchen zur Last wird» statt.

1. Lehrjahr rauchfrei

Viele Jugendliche beginnen ihre «Raucherkarriere» nach der obligatorischen Schulzeit. Der Ubertritt ins
Erwerbsleben, Stress und Gruppendruck begiinstigen den Einstieg in den Tabakkonsum. Das Projekt

«1. Lehrjahr rauchfrei» lauft kantonal bereits zum zweiten Mal. Gegenwartig beteiligen sich 151 Firmen

und 367 Lehrlinge, Tendenz steigend. Die Verantwortlichen freuen sich tiber diesen Trend und bedanken
sich bei allen Beteiligten. Eine Woche Ferien oder Fr. 200.— winken als Belohnung.
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Stiftung Schloss Biberstein

«Die Stiftung mit ihren rund
60 geschiitzten Arbeits- und
Wohnplétzen ist nicht rauch-
frei — aber es gibt gute und
lgbbare Raucherregeln,

Eine Person hat zerknirscht
zugegeben, gelegentlich in
der Berufsschule geraucht zy
haben - also genau Jenem
Gruppendruck st sie unter-

!egen, den <1. Lehrjahr rauch-
frei> bekdmpft.»

Kindertagesstatte Kiwi
Villigen

«Die Lernende und die Praktikantinnen fanden die

Idee sehr gut, da so weniger Jugen
anfangen oder sogar aufhéren.
Wir hoffen, dass wir unsere Praktik UmS.St. .
n Menschen besetzen kénnen, die r‘hrerserts

Gesundheit einzusetzen.»
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motiviert sind, sich flr ihre

dliche mit Rauchen

ellen mit

Athleticum Suhr - die
grosste Sportauswahl der Region
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MORE SPORT FOR YOUR MONEY

Athleticum Suhr, Bernstrasse Ost 49, 5034 Suhr,

Telefon 062 855 50 40



