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REM-Schlafstörungen deuten vermutlich

auf Parkinson und Demenz hin.

Schlafstörungen können auch krankheitsbedingt
sein: Sie machen besonders Parkinson- und

Alzheimerbetroffenen zu schaffen.

Als Vorstufe der Parkinsonerkrankung gilt eine

sogenannte REM-Schlafverhaltensstörung. Dabei bewegen

sich Betroffene zu ihren Träumen (und können

sich selbst oder ihre Bettgenossen verletzen). Die

Ursache liegt in einer Schädigung des

Traumbewegungszentrums im Gehirn. Die Symptome lassen sich

mit Medikamenten lindern. 70 bis 80 Prozent der

Menschen, die im Traum um sich schlagen, entwickeln

in den folgenden zehn bis 15 Jahren eine

Parkinson-Krankheit.

Untersuchungen zeigten, dass fast 40 Prozent der

Alzheimer-Patienten an einer Störung des Tiefschiafs

leiden. Professor Marc Aurel Busche von der Technischen

Universität München konnte nachweisen, dass die für
Alzheimer charakteristischen Beta-Amyloid-Plaques
bei Menschen mit beginnender Alzheimer-Krankheit

direkt für Schlafstörungen verantwortlich sind, denn

die Proteinablagerungen aus Beta-Amyloid stören die

Aktivität der Nervenzellen massiv.

Schlafstörungen allgemein erhöhen leicht das Risiko

aller Demenzarten: 10 von 100 Personen ohne

Schlafstörungen entwickelten im Zeitraum einer
anderen Studie einen Typ von Demenz, jedoch 12 von

100 Personen mit Schlafstörungen. Das Risiko bei

Personen mit Schlafstörungen war also um 20

Prozent erhöht, berichtet die Uni Zürich. •

Per Klick den Tiefschlaf stimulieren

Im Projekt «SleepLoop» von Uni, ETH und

Unispital Zürich entwickelten Forschende ein

tragbares Gerät, das Schlafenden gezielt
bestimmte Töne vorspielt, um den Tiefschlaf

zu verstärken.

Das SleepLoop-System besteht aus einem

Stirnband, das beim Zubettgehen aufgesetzt
und im Schlaf getragen wird. In diesem
Stirnband sitzen Elektroden und ein Mikro-

chip, welche permanent die Hirnaktivität der

schlafenden Person messen. Die Daten werden

auf dem Mikrochip autonom mit eigens
entwickelter Software in Echtzeit ausgewertet.

Sobald die schlafende Person
Gehirnaktivitäten aufweist, die für den
Tiefschlaf charakteristisch sind (sogenannte

Tiefschlafwellen), löst das System ein kurzes

Klicken aus. Dadurch synchronisieren sich die

Nervenzellen, was die Tiefschlafwellen
verstärkt. Die schlafende Person nimmt dieses

Geräusch während des Tiefschlafs nicht
wahr.

Bei den 16 Testpersonen zwischen 60 und

80 Jahren zeigten sich allerdings individuell
starke Unterschiede: Einige der
Studienteilnehmenden sprachen sehr gut auf die
Stimuli an, andere hingegen wenig oder gar
nicht. Die Forschenden nutzen diese

Erkenntnisse zur Optimierung des Geräts.
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