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Schlafstorungen bei Kindern und Jugendlichen

Schlafstorungen sind im Kindes- und Jugendalter keine
Seltenheit. Oft sind sie harmlos — im Zuge der Entwicklung
kann es beispielsweise voriibergehend zu Schlafproblemen
kommen. In vielen Fallen stecken auch falsche Lebensge-
wohnheiten dahinter — unregelmalige Schlafenszeiten,
ubermaRiger Medienkonsum, zu viel Koffein. Eine gute
Schlafhygiene kann den gestorten Schlaf dann wieder nor-
malisieren. Sind aber organische oder psychische Probleme
der vermutete Grund fiir anhaltende Schlafstérungen beim
Nachwuchs, ist arztliche Hilfe sinnvoll.

In der (Nacht-)Ruhe liegt die Kraft

Gesunder Schlaf ist in jedem Lebensalter wichtig, beson-
ders aber bei Heranwachsenden. So wird beispielsweise
die Freisetzung von Wachstumshormonen in erster Linie
durch den Tiefschlaf gefordert — die grofste Hormonmenge
im Blut findet sich etwa eine Stunde nach dem Einschlafen.
Wenn Heranwachsende tber langere Zeit schlecht oder

zu wenig schlafen, kann dies nicht nur kurzfristige Folgen
haben (wie etwa mangelnde Konzentrationsfahigkeit am
Tag), sondern zudem das Wachstum und die kdrperliche
und geistige Entwicklung beeintrachtigen.

Wie viel Schlaf Kinder und Jugendliche brauchen, richtet sich
vor allem nach dem Alter: Wahrend beispielsweise 6-Jahrige
im Schnitt etwa elf Stunden Schlaf pro Nacht benétigen, sind
es bei 10-Jahrigen etwa acht bis zehn Stunden. Im mittleren
Jugendalter sinkt der Schlafbedarf weiter auf durchschnitt-
lich etwa achteinhalb Stunden und erreicht dann im spaten
Jugendalter etwa sieben bis acht Stunden. Das individuelle
Schlafbedirfnis kann aber von diesen Durchschnittswer-
ten abweichen: So kann ein 10-jahriges Kind erst nach elf
Stunden Schlaf fit und leistungsfahig sein, wahrend eine
17-Jahrige oder ein 17-Jahriger bereits nach sechs Stunden
Nachtschlaf ausgeruht aufwacht. Eine Abweichung von ein
bis zwei Stunden vom durchschnittlichen Schlafbedarf einer
Altersklasse gilt im Allgemeinen noch als normal.

Was den Schlaf storen kann

Schlafstorungen treten bei Kindern und Jugendlichen haufig
auf. Dabei scheinen Jungen anfalliger zu sein als Madchen.
Die Schlafprobleme kdnnen verschiedene Formen anneh-
men. Haufig sind etwa Ein- und Durchschlafstorungen
(Insomnie). Diese haben eine verstarkte Miidigkeit am Tag
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und eine verminderte Leistungsfdhigkeit (in der Schule) zur
Folge. Hinzu gesellen sich oft auch eine reizbare Stimmung
oder Stimmungsschwankungen.

Auch sogenannte Parasomnien sind bei Kindern und
Jugendlichen ein sehr haufiges Problem. Man versteht da-
runter episodische Unterbrechungen des Schlafprozesses
durch ungewohnliche korperliche Phanomene wie das
Sprechen im Schlaf, Schlafwandeln, nachtliches Hoch-
schrecken (oft mit einem Schrei aus dem Tiefschlaf heraus)
sowie Albtraume. Parasomnien kommen am haufigsten
bis zum 13. Lebensjahr, aber nur noch selten nach der
Pubertat vor.

Jugendliche neigen eher zu Storungen des Schlaf-Wach-
Rhythmus, das heit einer anhaltenden Verschiebung

der Schlaf-Wach-Periodik: Der individuelle Schlaf-Wach-
Rhythmus stimmt nicht mit dem der Menschen in der Um-
gebung Uberein. So kdnnen manche Teenager vor drei oder
fiinf Uhr morgens kaum einschlafen und haben deshalb am
Morgen grol3e Schwierigkeiten, rechtzeitig aufzustehen,
um in die Schule oder an den Arbeitsplatz zu kommen.

Manche Kinder und Jugendliche zeigen auch eine Gberma-
Rige Tagesschlafrigkeit (Hypersomnie), die sich nicht mit
Schlafmangel erklaren Iasst. Die Betroffenen sind tagstiber
auffallend mide und schlafen (fast) ein.

Falsche Angewohnheiten

Haufig sind die Schlafprobleme bei Kindern und Jugend-
lichen entwicklungsbedingt und treten nur vortbergehend
auf. In vielen Fallen stecken aber auch falsche Angewohn-
heiten und eine schlechte Schlafhygiene dahinter: un-
regelmalige Essens- und Schlafenszeiten, ibermaliger
Medienkonsum (z.B. Computer, Tablet, Smartphone,
Fernseher) oder mangelnde korperliche Aktivitdt.

Gerade bei Teenagern sind oft auch Genussmittel schuld
an Schlafproblemen, etwa zu viel Koffein (in Kaffee, Cola,
Energydrinks). GleichermaRen negativ wirkt sich der
Konsum von Alkohol auf die Nachtruhe aus: Zwar schlaft
man nach dem Genuss von Bier, Wein und Co. meist
schnell ein, aber der Schlaf ist wenig erholsam. Des Weite-
ren konnen Partydrogen und Aufputschmittel das Schlaf-
verhalten erheblich beeintrachtigen.

Psychische Ursachen

Oft haben Schlafstorungen bei Kindern und Jugendlichen
auch psychische Ursachen. So kdnnen beispielsweise
Schulstress und Leistungsdruck den Nachwuchs am Ein-
schlafen oder Durchschlafen hindern. Uberforderung und
Anspannung konnen zudem nachtliches Zahneknirschen
(Bruxismus) verursachen, das ebenfalls den erholsamen
Schlaf beeintrachtigt. Immer wieder sind auch familiare
Konflikte, Probleme im Freundeskreis oder Liebeskummer
der Grund, wenn Kinder oder Jugendliche nachts schlecht
schlafen.

Gelegentlich beruhen die Schlafstorungen auf psychischen
Erkrankungen wie Depressionen, Angsterkrankungen oder
hyperaktiven Storungen.

Korperliche Ursachen

Bei manchen Kindern und Jugendlichen kdnnen organische
Ursachen fir die Schlafstorungen verantwortlich sein. So
konnen beispielsweise Schnarchen und nachtliche Atem-
aussetzer (Apnoen) Griinde sein, die einen erholsamen
Schlaf verhindern. VVerursacht werden sie recht haufig
durch vergroRerte Rachen- und Gaumenmandeln, aber
auch durch Ubergewicht. Die kurzzeitigen Atemausset-
zer storen den natdrlichen Schlafablauf und lassen den
Sauerstoffgehalt im Blut abfallen. Bei jingeren Kindern
fuhrt dies auf Dauer zu Entwicklungs- und Wachstums-
verzogerungen. Magliche Folgen sind auch Kopfschmerzen
am Morgen, nachtliches Schwitzen und Herzrhythmussto-
rungen.

Medikamente, die den Schiaf storen

Manchmal entpuppen sich Schlafstorungen auch als
Nebenwirkung von Arzneimitteln wie bestimmten Medi-
kamenten gegen Asthma bronchiale oder ADHS. Umge-
kehrt kann auch das Absetzen mancher Medikamente,
die langere Zeit angewendet wurden, voribergehend zu
Schlafproblemen fihren.

Was tun bei Schlafstorungen?

Eine gute Schlafhygiene kann nicht nur Schlafstérungen
vorbeugen, sondern sie in vielen Fallen auch beheben.
Dazu gehort beispielsweise ein ruhiges, gemtliches
Schlafzimmer — nur dort, wo man sich wohl fiihlt, kann
man auch gut schlafen. Bei jlingeren Kindern kann ein
abendliches Ritual das Einschlafen unterstiitzen. Das kann
beispielsweise das Vorlesen einer Gutenachtgeschichte
sein oder kurzes Kuscheln mit Mama oder Papa. Das
Schlafritual sollte moglichst klar festgelegt sein — nur so



wird es zu einem gewohnten Signal fir die Schlafenszeit —
und nicht langer als eine halbe Stunde dauern.

Eltern sollten bei ihren Kindern auch auf regelmaRige
Schlaf-, Wach- und Essenszeiten und einen geregelten
Tagesablauf achten. Das unterstiitzt einen gesunden
Schlaf-Wach-Rhythmus. Das Gleiche gilt fir regelmaRige
Bewegung tagsiiber und an der frischen Luft.

AuRerdem sollten Eltern den Medienkonsum (z. B.
Computer, Tablet, Smartphone, Fernseher ) ihres Kindes
auf ein sinnvolles Maf beschranken. Denn wer stunden-
lang vor dem Bildschirm bzw. Display sitzt (besonders
abends), kann im Bett dann oft nur schwer abschalten.
Insbesondere die Nutzung digitaler Medien sogar in der
Nacht (um beispielsweise seine Social-Media-Prdsenz zu
ckecken) sollte tabu sein.

Solche Empfehlungen sind bei Kindern meist noch gut
umsetzbar. Bei Jugendlichen ist es dagegen oft problema-
tischer: Aufforderungen, Regeln und Ratschlage der Eltern
befolgen viele Teenager nur ungern. Es kann daher hilfreich
sein, wenn man seinen (alteren) Kindern ruhig erklart,
welche Angewohnheiten und Faktoren einen guten Schlaf
fordern beziehungsweise verhindern. So erkennen sie,
dass jeder selbst Uber seine Lebensgewohnheiten und All-
tagsgestaltung Einfluss darauf nehmen kann, ob er nachts
gut schlaft oder nicht. Eltern sollten auch berticksichtigen,
dass viele Jugendliche mit weniger Schlaf auskommen und
sich ihr Schlaf-Wach-Rhythmus nach hinten verschiebt —
es nutzt wenig, einen Teenager um neun Uhr ins Bett zu
schicken, wenn er dann regelmaRig bis Mitternacht wach
im Bett liegt. Hier gilt es, einen sinnvollen Kompromiss zu
finden, der den Bediirfnissen und Wiinschen des Teen-
agers entgegenkommt und ihm gleichzeitig ausreichend
Schlaf gewahrt.

Wann der Arzt helfen kann

Bei anhaltenden Schlafstérungen und wenn diese mit
korperlichen Phanomenen wie Atemaussetzern oder
Schnarchen in Verbindung gebracht werden, reicht eine
gute Schlafhygiene oftmals nicht aus. Dann empfiehlt

es sich, die Hausarztin, den Hausarzt, die Kinderarztin
oder den Kinderarzt um Rat zu fragen. Ebenso, wenn sich
ein Zusammenhang zwischen Schlafstérungen und der
Einnahme bzw. dem Absetzen von Medikamenten
feststellen lasst.

Die Arztin oder der Arzt kann die Ursache und den
Schweregrad der Schlafprobleme abklaren und bei Bedarf
an eine Spezialistin oder einen Spezialisten (wie HNO-
Arztin oder HNO-Arzt bei vergroRerten Rachenmandeln)
oder an ein Schlaflabor tberweisen.

Die Ursachenkldrung erméglicht es der Arztin oder dem
Arzt, herauszufinden, welche MaRBnahmen im Einzelfall die
Schlafprobleme am besten beseitigen konnen. Manchmal
ist es etwa sinnvoll, wenn das Kind oder der Teenager eine
Entspannungstechnik erlernt und regelmaRig anwendet.

Bei organisch bedingten Schlafstorungen gilt es, die
Ursache zu behandeln (etwa das Entfernen vergroRerter
Rachenmandeln bei Schnarchen und Atemaussetzern).

Die behandelnde Arztin oder der behandelnde Arzt kann
Eltern auch Tipps geben, wie sie in Akutsituationen am
besten reagieren (etwa bei Schlafwandeln, Albtraumen
etc.) und den gesunden Schlaf ihres Kindes fordern kdnnen.

Schlaftracker und Co.

Schlaftracker sind Gerate oder Apps, die die Schlafqualitat
messen sollen. Sie haben Sensoren, die Messwerte des
menschlichen Kdrpers abgreifen. Gemessen werden
maximal drei Parameter: Erschitterungen (Bewegungen
des Schlafenden), Gerausche (z.B. Schnarchen) und in
der ,Luxusvariante” der Puls (liber einen zusatzlichen
Brustgurt). Neben den Schlaftrackern, die am Kdrper
getragen werden, gibt es solche zur Installation am Bett.
Die Schlaftracker sollen unter anderem den vermeintlich
besten Zeitpunkt des Aufwachens feststellen und gezielt
wecken, um so zum Wohlbefinden beizutragen.

Tests haben gezeigt, dass die meisten Schlaftracker zwar
recht verlasslich anzeigen, wann man einschlaft und wie
lange man geschlafen hat, die Messwerte zum Verlauf und
zur Qualitdat des Schlafes jedoch wenig aussagekraftig sind.
Die Tracker messen eher die Bewegungen der Matratze
und erkennen, wie oft man sich ruhig oder unruhig bewegt.
Doch sie konnen nicht (sicher) erkennen in welcher Schlaf-
phase sich die bzw. der Schlafende befindet.

Die Gerate liefern also allenfalls Anhaltspunkte dafir, wie
jemand schlaft; medizinisch relevante Aussagen lassen
sich mit ihnen nicht machen. Dazu brauchte es Ableitungen
der Hirnstrome und Augenbewegungen. Immerhin: Was
man ablesen kann ist beispielsweise eine kurze Einschlaf-
zeit. Die kann vor Augen fiihren, dass man insgesamt zu
wenig Schlaf bekommt. Wer jedoch richtige Beschwerden
hat, geht am besten in ein Schlaflabor, wo entsprechende
Techniken zur Verfligung stehen, den Korper wahrend des
Schlafes zu tiberwachen. Hier analysieren Schlafmedizine-
rinnen und Schlafmediziner das Ergebnis und erlautern der
Patientin bzw. dem Patienten die Konsequenzen. Zudem
kann eine wirksame Behandlung eingeleitet werden.

Wie erholsam der Schlaf ist, hangt letztlich weitgehend
von der Regelmadligkeit, Dauer und Qualitat des Schlafs
ab und weniger von Schlaftrackern, die beispielsweise
zum vermeintlich besten Zeitpunkt wecken. Fir einen
erholsamen Schliaf hilft es meist schon, die Regeln der
Schlafhygiene zu beachten.



Weitere Informationen

Der Klick zu mehr Infos rund ums Schlafen
Eine komplette Ubersicht zum Thema gibt es unter
www.barmer.de/schlafen.

Dieses Infoblatt sowie weitere Medien zum Thema Schlaf
finden Sie auch im Broschiirencenter der BARMER unter
www.barmer.de/a001644.

Rubrik ,Gesundheit und Pravention”,

Weitere Links
Bundeszentrale fiir gesundheitliche Aufklarung (BZgA):
www.kindergesundheit-info.de/themen/schlafen/

Deutsche Gesellschaft fir Schlafforschung und
Schlafmedizin e. V. (DGSM): www.dgsm.de

Institut fiir Qualitat und Wirtschaftlichkeit im
Gesundheitswesen (IQWiG):
www.gesundheitsinformation.de

Biicher fiir alle, die mehr zum Thema

erfahren mochten

Ratgeber Schlafstorungen. Informationen fiir Betroffene,
Eltern, Lehrer und Erzieher. Leonie Fricke-Oerkermann,
Jan Fralich, Gerd Lehmkuhl, Alfred Wiater. Hogrefe Verlag,
2006. ISBN: 9783801719616

Die schlaflose Gesellschaft. Wege zu erholsamem Schlaf
und mehr Leistungsvermdgen. Hans-Glinter WeeB.
Schattauer Verlag, 2016. ISBN: 9783794531264
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