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Schlafstörungen

Neueinführung – Jeder vierte Deutsche hat Schlafstörun-
gen. Nach Daten der Barmer Krankenkasse haben 12,5 Pro-
zent nicht nur nachts, sondern auch tagsüber Beschwerden 
durch die Müdigkeit. Professor Dr. Ingo Fietze, Leiter des 
Schlafzentrums an der Charité Berlin und Vorsitzender der 
Deutschen Stiftung Schlaf, berichtet: „Nach fünf Jahren 
schlechten Schlafs sinkt die Lebenserwartung.“ Deshalb sagt 
er, Hypnotika haben ihre Berechtigung, trotz ihres teilweise 
schlechten Rufs. Ein Problem: Bis zu 20 Prozent der Älteren 
leiden unter einer chronischen Insomnie. Dennoch sind 
Schlafmittel wie Zopiclon und Zolpidem nur zur Kurzzeitbe-
handlung zugelassen. Anders ist das bei Eszopiclon.
Zopiclon ist ein Racemat der beiden Enantiomere S- und 
R-Zopiclon. Die rechtsdrehende Form trägt nicht zum 
Schlafanstoß bei, führt jedoch möglicherweise zu uner-
wünschten Arzneimittelwirkungen. Als Schlafmittel ist allein 
das linksdrehende Eszopiclon wirksam. Es ist zwar struktu-
rell mit den Benzodiazepinen verwandt, zählt aber zu den 

Nicht-Benzodiazepin-Hypnotika. Es bindet am GABA-A- 
Rezeptor, hemmt so die neuronale Transmission und führt 
den Schlaf herbei. Der Rezeptor besitzt jedoch mehrere Un-
tereinheiten: Während Zopiclon besonders an α1 und α5 
 bindet, ist Eszopiclon affiner für die Subtypen α2 und α3. 
 Deshalb ist Eszopiclon weniger sedierend als Zopiclon, es tre-
ten weniger Gedächtnisstörungen auf und keine Absetzsymp-
tome. Die Gesamtschlafzeit sowie die Schlafqualität bessern 
sich – der Schlaf ist also erholsam. Die Wirkung tritt nach 
weniger als einer halben Stunde ein. Zudem kommt es selte-
ner zu einem Hangover. Zusätzlich hat Eszopiclon einen an-
xiolytischen, antidepressiven und analgetischen Effekt.
Während der einjährigen Studie entwickelten die Teilneh-
mer weder eine Toleranz noch Abhängigkeiten. Da jeder 
Teilnehmer ein halbes Jahr lang ein Placebo-Präparat erhielt 
und ein halbes Jahr lang Eszopiclon, ist das Arzneimittel für 
eine sechsmonatige Anwendung zugelassen – statt für vier 
Wochen wie andere Z-Substanzen. In den USA ist es bereits 
seit 2005 erhältlich: Es ist dort mittlerweile das meistverwen-
dete Arzneimittel bei Durchschlafstörungen und nach Mela-
tonin die Nummer zwei gegen Einschlafstörungen. In 
Deutschland ist Eszopiclon seit diesem April als Lunivia® ver-
fügbar. Die Tabletten mit 1, 2 oder 3 Milligramm (mg) gibt 
es in 10, 20 und 30-Stück-Packungen, wobei 3 mg Eszopiclon 
in ihrer Wirkstärke mit 7,5 mg Zopiclon vergleichbar sind. 
Die Halbwertszeit von Eszopiclon ist mit sechs bis sieben 
Stunden recht lang, so können hohe Plasmaspiegel erzielt 
werden. Um Stürze zu vermeiden, ist Lunivia® deshalb ab 65 
Jahren nur bis zur Dosierung von 2 mg zugelassen. Die häu-
figste Nebenwirkung ist ein unangenehmer Geschmack. 
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„ ,Es‘ macht den Unterschied“, Online-Pressekonferenz 
zu Lunivia® vom 4. März 2021, Veranstalter: Hennig 
Arzneimittel.

Zuwachs bei den Z-Substanzen: Ein 
neues Hypnotikum darf bis zu sechs  
Monate angewendet werden, da es  
weniger unerwünschte Wirkungen  
verursacht.
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1. Im Rahmen des dementiellen Syndroms.  2. Geänderte Tablette und Rezeptur.

Gingium® 120 mg Filmtabletten. Wirkstoff: Ginkgo-biloba-Blätter-Trockenextrakt. Zusammensetz.: 1 Filmtbl. enth. 120 mg Trockenextrakt aus Ginkgo-biloba-Blättern (35-67:1). Der 
Extrakt ist quantifiziert auf 22,0-27,0 % Flavonoide, berechnet als Flavonoidglykoside, sowie 2,8-3,4 % Ginkgolide A, B u. C u. 2,6-3,2 % Bilobalid, u. enth. unter 5 ppm Ginkgolsäuren. 
Auszugsm.: Aceton 60 % (m/m). Sonstige Bestandteile: mikrokrist. Cellulose, Glucosesirup (Ph.Eur.), Lactose-Monohydrat, Macrogol 4000, Mg-stearat (Ph.Eur.) [pflanzl.], Maisstärke, 
Hypromellose, Carboxymethylstärke-Na (Typ A) (Ph.Eur.), hochdisp. Siliciumdioxid, Titandioxid, Eisen(III)-hydroxid-oxid x H

2
O (E 172). Anwendungsgeb.: Sympt. Behandl. v. hirnorganisch 

bedingten geistigen Leistungseinbußen im Rahmen eines therapeut. Gesamtkonzeptes b. dementiellen Syndr. m. der Leitsymptomatik: Gedächtnisstör., Konzentrationsstör., depress. 
Verstimm., Schwindel, Ohrensausen, Kopfschmerzen. Primäre Zielgruppe: Pat. m. dementiellem Syndr. b. primär degenerat. Demenz, vaskulärer Demenz u. Mischformen aus beiden. 
Das individ. Ansprechen auf die Medikat. kann nicht vorausgesagt werden. Vor Behandl. spezif. zu behandelnde Grunderkrank. ausschließen. Verläng. der schmerzfr. Gehstrecke b. 
periph. arterieller Verschlusskrankh. b. Stadium II nach FONTAINE (Claudicatio intermittens) im Rahmen physik.-therap. Maßn., insb. Gehtraining. Vertigo vaskulärer u. involutiver 
Genese. Adjuvante Therap. b. Tinnitus vaskulärer u. involutiver Genese. Gegenanz.: Überempf. geg. Inhaltsst., Schwangersch. Nebenwirk.: Blutungen an einzel. Organen (Augen, 
Nase, Hirn- u. gastrointest. Blutungen), Überempf.-reakt. (allerg. Schock), Kopfschmerzen, Schwindel, Verstärk. bereits besteh. Schwindelbeschw., leichte Magen-Darm-Beschw., 
Durchfall, Unterbauchschmerzen, Übelk., Erbrechen, allerg. Hautreakt. (Hautröt., Hautschwell., Juckreiz, Ausschlag). Warnhinw.: Enth. Lactose, Glucose. Weit. Einzelh. u. Hinw. s. 
Fach- u. Gebrauchsinfo. Apothekenpflichtig. Mat.-Nr.: 3/51013588 Stand: November 2020
Hexal AG, 83607 Holzkirchen, www.hexal.de MLR-ID 107183/022021
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