PRAXIS TIPPS GEGEN SCHNARCHEN

Nachtliches Sagen

Gerausche so laut wie ein Rasenmdaher und das mitten in der Nacht? Fiir die
Bettpartner von Schnarchern ist dies ein absoluter Albtraum, die Krachmacher
bemerken den Larm jedoch meist nicht.

einem

Schnarcher das

Bett teilt, kann die

erholsame Nacht-
ruhe in der Regel vergessen. Meist
bedeutet die Ruhestérung fiir einen
der Partner den Umzug auf die Gés-
tecouch, denn ungewollt terrorisie-
ren Betroffene ihre Mitmenschen.
Schnarchgerdusche entstehen durch
Vibration weicher Gewebeteile im
Rachenraum, weil die Luft dort mit
einer relativ hohen Geschwindigkeit
vorbeistromt und das Gaumensegel
mit seinem Zapfchen in Schwingun-
gen gerat.

er mit

Mehr als lastig Schnarchen kann zu
gesundheitlichen Problemen wie
Atemaussetzern fithren und somit
das Herz-Kreislauf-System belasten.
Ein Arztbesuch ist erforderlich, wenn
die Laute rochelnd sind, das Schnar-
chen sehr unregelmifig ist oder die
betroffene Person durch eine erhdhte
Schléfrigkeit auffillt. Die bedroh-
lichste Form des Schnarchens ist das
obstruktive Schlaf-Apnoe-Syndrom.
Hierbei tritt wihrend der Nachtruhe
eine wiederholte, komplette Obstruk-
tion der oberen Atemwege ein, wo-
durch der Sauerstoffgehalt im Blut
absinkt.

Ausléser fiir den néachtlichen
Larm Folgende Faktoren stehen im
Zusammenhang mit der Schnarch-
problematik:

® Vergroflerte Polypen und Rachen-
mandeln, ein kleiner Unterkiefer
oder eine besonders grofle Zunge
verengen die Atemwege

e Alkohol setzt den Muskeltonus
herab und fordert das nachtliche

Ségen ebenfalls.

e Einige Schlafmittel fiihren zu einer
verstirkten Problematik.

® Raucher haben hiufig eine Nei-
gung zum Schnarchen.

e Ubergewicht ist oft eine Ursache
fiir den erhohten Gerduschpegel
im Schlaf.

® Auch die Schlafposition spielt eine
Rolle: Die Riickenlage ist fiir Be-
troffene eher ungiinstig.

e Ist die Nasenatmung behindert,
kommt es zu einem erhohten Wi-
derstand fir die Atemluft und
gleichzeitig zu einer Zunahme der
storenden Geréusche.

® Zu den schnarchférdernden Einfliis-
sen zdhlen auch das zunehmende
Alter sowie das Geschlecht. Manner
sind hiufiger betroften.

Verschiedene Behandlungs-
moglichkeiten Zur konservativen
Therapie des Schnarchens gehoren
neben einer Alkohol- und Nikotin-
karenz, einer Gewichtsreduktion bei
tibergewichtigen Menschen und der
Anpassung der Korperposition im
Schlaf auch die Gewihrleistung
eines regelmafligen und ausreichen-
den Schlafes. Ebenfalls kommt eine
spezielle Uberdruck-Atemmaske,
auch CPAP (engl.: continuous posi-
tive airway pressure)-Maske ge-
nannt, bei Schnarchern zum Einsatz.
Sie generiert einen geringen Uber-
druck in den Atemwegen und ver-
hindert die Eingrenzung des Ra-
chenbereichs durch die entspannte
Muskulatur.
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