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Schlafwandler — Sprung auf die Markise

Immer wieder stand der Student im Dunkeln auf, ging in die Kiiche und verschlang die Es-
sensvorrate seiner Mitbewohner. Stellten sie ihn am anderen Tag witend zur Rede, konnte er
sich an nichts erinnern. Verwirrt war zunachst auch die junge Frau, die morgens im Bett je-
weils mit schmerzenden, blutig geschurften Knien erwachte. Die altere Dame hingegen, die
eines Nachts aus ihrem Schlafzimmerfenster im zweiten Stock auf eine Markise herabsttirzte,
was sie, von Kratzern und Prellungen abgesehen, heil Gberstand, ahnte schon, wo ihr Problem
lag. Zuvor war sie manchmal im Bett eingeschlafen, aber in der Besenkammer erwacht, ohne
zu wissen, wie sie dorthin gekommen war.

Wie so viele Schlafwandler landeten auch diese Drei irgendwann bei Ingo Fietze. Er ist Leiter
des Interdisziplindren Schlafmedizinischen Zentrums eines Berliner Krankenhaues. In
Deutschland gibt es neben ihm kaum jemanden, der sich so intensiv mit Schlafwandeln be-
schéftigt.

o

~Schlafwandeln ist eine sehr interessante Stérung”, sagt Fietze. ,Das Problem ist nur, dass sie
weltweit noch kaum erforscht wird." Schlafmedizinische Forschung gebe es ja erst seit drei
Jahrzehnten, und am Anfang habe man sich eben mit den naheliegenderen Problemen be-
fasst wie beispielsweise Schnarchen. Schlafwandeln hingegen zahlt bis heute zu den ratsel-
haftesten Phanomenen der Medizin. Bei den Erwachsenen sind es Schatzungen zufolge drei
bis vier Prozent, die schlafwandeln, wobei Manner und Frauen etwa gleich haufig betroffen
sind. Die meisten waren schon als Kinder Schlafwandler; mdgliche Ausléser oder Verstarker
sind Stress, Schlafmangel, Alkohol, bestimmte Medikamente und Krankheiten wie Migrane.

(2]

Man muss nicht zwingend im Tiefschlaf spazieren gehen, essen oder verunglicken, um
Schlafwandler im krankhaften Sinne zu sein: Es genigt, sich schlafend im Bett aufzusetzen,
mit den FifRen den Boden zu berthren und anschliel3end wieder in die Kissen zu sinken.

Arztliche Hilfe suchen Schlafwandler oft erst nach Jahren — wenn ihre nachtlichen Eskapaden
fur sie oder ihre Partner allzu stérend oder bedrohlich werden. ,Ich habe schon alle moglichen
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Schlafwandler gesehen, junge und alte, mannliche und weibliche, verriickte und harmlose",
erzahlt Fietze. ,Wir nehmen sie alle fur vier Tage ins Schlaflabor, um die Diagnose zu erhar-
ten."

Im Gegensatz zu den meisten anderen Schlafstérungen tritt Schlafwandeln ausschlief3lich im
Tiefschlaf auf — also vor allem in der ersten Nachthélfte. Indizien sind ungewdhnlich lange
Tiefschlafphasen tber 40 Minuten und erhéhte Muskelspannung oder Bewegungen dabei.
Nach einer Tiefschlafphase kommt es haufig zu einem abrupten Wechsel in die Traumschlaf-
phase und nicht, wie bei normalen Schléfern, zu einem kontinuierlichen Ubergang.

Wenn die Arzte Gliick haben, steigt der Patient auch im Labor aus dem Bett und reiRt sich
dabei unbemerkt die Elektroden fur die Messung von Hirnstrémen und Kiefermuskelspannung
vom Kopf. Brechen die Aufzeichnungen ab, wéahrend die Hirnstrommessung eine Tiefschlaf-
phase anzeigt, handelt es sich mit hoher Wahrscheinlichkeit um einen Schlafwandler.

©

Komplizierter wird es, wenn der Schlafer wahrend des so genannten REM-Schlafs, also wah-
rend des Traumschlafs aktiv wird: ,Eine Traumschlaf-Verhaltensstérung ist seltener, aber ge-
fahrlicher als Schlafwandeln”, erklart Fietze. "Die Betroffenen leben Traume aus, und wenn sie
im Traum gerade um sich schlagen und kdmpfen, tun sie das eben auch im Bett." Ihre Bewe-
gungen seien schneller und abrupter als die von Schlafwandlern.

Ein Vorteil dieser Storung ist jedoch, dass Menschen im Traumschlaf leichter zu wecken sind
und sich eher an das Geschehene erinnern konnen als Schlafwandler. Diese nehmen namlich
keinerlei audiovisuelle Reize wahr: ,Einem Schlafwandler muss man im Zweifel schon eine
Ohrfeige geben, damit er nicht aus dem Fenster springt”, rat Fietze.

Was im Gehirn von Schlafwandlern vor sich geht, ist erst bruchstickhaft bekannt. ,Im Tief-
schlaf sinkt die Aktivitat in einem bestimmten Bereich des Grof3hirns, der unter anderem fur
Aufmerksamkeit, Entscheidungsfindung und Gerechtigkeitssinn verantwortlich ist", erlautert
Fietze. Dadurch wird die Kontrolle des so genannten Limbischen Systems beeintrachtigt, das
an der Entstehung von Emotionen und Gewalt beteiligt ist — was aggressive Handlungen von
Schlafwandlern erklaren koénnte.

Samtliche Messdaten aus dem Schlaflabor sammelt sein Forschungsteam in einer Schlafda-
tenbank, um sie spéater statistisch auszuwerten und dabei Auffélligkeiten im Gehirn fur die ver-
schiedenen Schlafstérungen zu finden.

Seinen schlafwandelnden Patienten gibt Fietze meist ein Schlafmittel, das die Tiefschlafpha-
sen verkurzt. ,Das ist die einzig vernunftige Behandlung”, sagt er. Nach einem halben oder
ganzen Jahr werde die Dosis dann langsam bis auf null reduziert. Mit etwas Gliick, so Fietze,
wurden die nachtlichen Ausfliige bis dahin einfach aufhéren.
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