


Schlafprobleme verstehen
Wenn Ruhe, Gedanken und Körper nicht abschalten

Wichtiger Hinweis Dieses Handbuch ist ein Aufklärungstext. Es ersetzt keine
medizinische, psychotherapeutische oder diagnostische Beratung.
Wenn du dich nicht sicher fühlst, Suizidgedanken hast oder Angst
hast, dir etwas anzutun: Rufe sofort den Notruf 112, gehe in eine
Notaufnahme oder bitte eine vertraute Person, bei dir zu bleiben. Bei
dringendem medizinischem Bedarf außerhalb normaler Praxiszeiten
ist die 116117 erreichbar. Die TelefonSeelsorge ist unter 0800 111 0
111, 0800 111 0 222 und 116 123 erreichbar.

Sprache Ich nutze einfache Sprache. Fachwörter werden erklärt. Belastungen
werden nicht als Schwäche, Charakterfehler oder persönliches
Versagen beschrieben. Gemeint ist: Menschen brauchen
Verständnis, passende Hilfe, klare Grenzen und machbare nächste
Schritte.



Vorwort
Dieses Handbuch soll Schlafprobleme verständlich machen. Es richtet sich an Menschen,
die schlecht einschlafen, oft aufwachen, früh wach werden oder trotz Schlaf nicht erholt sind.

Schlafprobleme sind nicht einfach fehlende Disziplin. Schlaf hängt mit Körper, Stress,
Gedanken, Gewohnheiten, Licht, Schmerzen, Medikamenten, Substanzen, Rhythmus und
psychischer Belastung zusammen.

Das Ziel ist eine ruhige Einordnung: Was hält Schlaf wach? Was braucht Abklärung? Welche
kleinen Veränderungen können helfen, ohne neuen Druck aufzubauen?

Grundgedanke Menschen sind mehr als ihre Symptome. Unterstützung soll nicht
beschämen, sondern Sicherheit, Orientierung und Veränderung
möglich machen.
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1. Worum es in diesem Handbuch geht
Schlaf ist kein Schalter, den man mit Willenskraft umlegt. Wer lange schlecht schläft,
versucht oft immer mehr, endlich richtig zu schlafen. Genau dieser Druck kann das
Nervensystem noch wacher machen.

Erkennen
Muster und Auslöser
wahrnehmen.

Verstehen
Schlafdruck, Rhythmus und
Anspannung einordnen.

Entlasten
Hilfen ohne
Perfektionsdruck finden.

1.1 Was dieses Handbuch leisten kann

• Es erklärt Schlafprobleme in einfacher Sprache.
• Es unterscheidet Ein- und Durchschlafprobleme, frühes Erwachen und nicht erholsamen
Schlaf.
• Es zeigt, wann medizinische Abklärung wichtig ist.
• Es gibt alltagstaugliche Ideen ohne starre Schlafregeln.

1.2 Was dieses Handbuch nicht leisten kann

• Es stellt keine Diagnose.
• Es ersetzt keine ärztliche Abklärung bei starken, neuen oder anhaltenden Beschwerden.
• Es gibt keine Anleitung für Schlafmittel.

2. Wie Schlaf funktioniert
Schlaf entsteht aus mehreren Prozessen. Schlafdruck baut sich über den Tag auf. Der innere
Rhythmus steuert, wann der Körper eher wach oder müde ist. Licht, Bewegung, Essen,
Stress und Gewohnheiten beeinflussen diese Prozesse.

Prozess Einfach erklärt

Schlafdruck Je länger man wach ist, desto stärker wird
das Bedürfnis zu schlafen.

Innere Uhr Sie orientiert sich unter anderem an Licht,
Tageszeiten und Regelmäßigkeit.

Anspannung Stress kann den Körper wach halten,
obwohl man müde ist.

Gewohnheit Das Gehirn lernt, ob Bett eher Ruhe oder
Grübeln bedeutet.



3. Häufige Formen von Schlafproblemen

Form Wie es sich zeigen kann

Einschlafproblem Man liegt lange wach, Gedanken laufen
weiter.

Durchschlafproblem Man wacht häufig auf oder liegt nachts
lange wach.

Frühes Erwachen Man ist sehr früh wach und kommt nicht
zurück in Schlaf.

Nicht erholsamer Schlaf Man schläft, fühlt sich aber wie nicht
aufgeladen.

Verschobener Rhythmus Müdigkeit und Wachheit passen nicht zum
Alltag.

4. Der Schlafdruck-Kreislauf
Je wichtiger Schlaf wird, desto stärker kann der Druck werden. Man beobachtet die Uhr,
rechnet Schlafstunden, fürchtet den nächsten Tag und prüft jedes Körpergefühl. So wird das
Bett zu einem Ort der Anstrengung.

Gedanke Mögliche Folge

Ich muss jetzt schlafen. Druck und Wachheit steigen.

Morgen schaffe ich nichts. Angst vor dem nächsten Tag nimmt zu.

Ich darf nicht wach liegen. Jede Wachphase wirkt wie Gefahr.

Ich muss alles perfekt machen. Schlaf wird zu einem Leistungsprojekt.

5. Stress, Sorgen und Grübeln
Viele Menschen schlafen schlecht, weil der Tag nachts weiterläuft. Offene Aufgaben,
Konflikte, Sorgen, Scham oder Angst melden sich, sobald es still wird. Das ist kein
persönliches Versagen. Das Gehirn nutzt Ruhe manchmal zum Sortieren.

5.1 Sorgen parken

Manchen hilft eine kurze Notizzeit am frühen Abend: Was beschäftigt mich? Was ist der
nächste kleine Schritt? Was kann heute nicht gelöst werden? Dadurch muss das Gehirn
nicht alles im Bett festhalten.

Abendnotiz Drei Zeilen reichen: Was ist offen? Was ist morgen der erste kleine
Schritt? Was darf bis morgen liegen bleiben?



6. Körperliche und medizinische Ursachen
Schlafprobleme können körperliche Ursachen haben: Schmerzen, Atemaussetzer, Restless
Legs, Schilddrüse, Hormone, Medikamente, Substanzen, Schwangerschaft, Wechseljahre,
neurologische Erkrankungen oder andere Beschwerden. Besonders Schnarchen mit
Atempausen, starke Tagesmüdigkeit oder neue Beschwerden sollten abgeklärt werden.

Hinweis Warum abklären

Atempausen oder starkes Schnarchen Schlafapnoe kann Gesundheit und
Tagesmüdigkeit beeinflussen.

Beinunruhe Restless-Legs-Syndrom kann Schlaf stark
stören.

Schmerzen Schmerzbehandlung und Schlaf hängen
zusammen.

Medikamente/Substanzen Wirkung und Nebenwirkung prüfen.

Starke Tagesmüdigkeit Sicherheit, Arbeit und Verkehr können
betroffen sein.

7. Schlafmittel, Alkohol und Koffein
Alkohol kann müde machen, verschlechtert aber häufig die Schlafqualität und kann
nächtliches Aufwachen verstärken. Koffein kann lange wirken. Schlaf- und Beruhigungsmittel
können kurzfristig helfen, bergen aber je nach Mittel Risiken wie Gewöhnung, Abhängigkeit,
Stürze, Benommenheit oder Wechselwirkungen.

Wichtig Schlaf- und Beruhigungsmittel bitte nicht eigenständig höher dosieren
oder abrupt absetzen. Bei Fragen zu Einnahme, Absetzen oder
Abhängigkeit ärztlich beraten lassen.

8. Was CBT-I bedeutet
CBT-I bedeutet kognitive Verhaltenstherapie für Insomnie. Sie gilt fachlich als wirksamer
Ansatz bei chronischer Schlaflosigkeit. Dabei geht es nicht nur um Schlafhygiene, sondern
um Gedanken, Verhalten, Bett-Schlaf-Verknüpfung, Rhythmus und Umgang mit Wachliegen.

Baustein Einfach erklärt

Stimulus-Kontrolle Das Bett wieder stärker mit Schlaf statt
Grübeln verbinden.

Schlafrestriktion/Kompression Schlafzeit fachlich geplant bündeln, nicht
eigenmächtig extrem kürzen.

Gedankenarbeit Katastrophengedanken über Schlaf prüfen.



Baustein Einfach erklärt

Entspannung Körper senken, ohne Schlaf zu erzwingen.

Rhythmus Regelmäßigkeit stärkt die innere Uhr.

9. Schlafhygiene ohne Druck
Schlafhygiene kann helfen, wird aber oft zu streng verstanden. Wer jede Regel perfekt
erfüllen will, baut neuen Druck auf. Sinnvoll ist, die wichtigsten Hebel zu wählen: Licht am
Morgen, regelmäßige Aufstehzeit, weniger spätes Koffein, ruhiger Übergang, Bett nicht als
Arbeitsplatz.

Hebel Mögliche Umsetzung

Licht Morgens Tageslicht, abends Licht
reduzieren.

Aufstehzeit Möglichst ähnlich, auch nach schlechter
Nacht.

Koffein Wirkdauer beachten und eigene Grenze
testen.

Bildschirm Nicht als harte Moralregel, sondern
Reizdosierung.

Bett Eher Schlaf und Nähe als Arbeit, Streit,
Grübeln.

10. Wachliegen in der Nacht
Wachliegen ist unangenehm, aber nicht automatisch gefährlich. Entscheidend ist, ob daraus
ein Kampf wird. Wenn man lange wach liegt und merkt, dass das Bett zum Grübelort wird,
kann ein ruhiger Ortswechsel helfen: kurz aufstehen, gedämpftes Licht, etwas Langweiliges,
zurück ins Bett bei Müdigkeit.

Sanft bleiben Das Ziel ist nicht: Ich muss sofort schlafen. Das Ziel ist: Ich höre auf,
im Bett gegen Wachheit zu kämpfen.

11. Schlaf und psychische Belastung
Depression, Angst, Trauma, Burnout, ADHS, Sucht und Trauer können Schlaf stark
verändern. Frühes Erwachen kann bei Depression vorkommen. Panik kann nachts auftreten.
Trauma kann Albträume und Alarmreaktionen auslösen. Sucht und Entzug können
Rhythmus und Schlafqualität stören.



Belastung Mögliche Schlafwirkung

Depression Frühes Erwachen, viel oder wenig Schlaf,
Erschöpfung.

Angst Grübeln, Körperalarm, Einschlafprobleme.

Trauma Albträume, Schreckhaftigkeit, unsicherer
Schlaf.

Sucht Substanzen, Entzug und
Rhythmusprobleme.

Trauer Nächtliche Sehnsucht, Erinnerungen, innere
Unruhe.

12. Schichtarbeit und unregelmäßiger Rhythmus
Schichtarbeit, Pflege, kleine Kinder, Prüfungen oder unregelmäßige Arbeitszeiten können
Schlaf erschweren. Nicht jeder kann perfekte Schlafregeln einhalten. Dann geht es um
Schadensbegrenzung: Licht gezielt nutzen, kurze Erholung schützen, Schlafgelegenheiten
planen und den Körper nicht zusätzlich beschämen.

Problem Mögliche Hilfe

Wechselnde Zeiten Ankerpunkte suchen: Licht, Essen, kurze
Routine.

Nachtschicht Licht und Heimweg planen, Schlafraum
abdunkeln.

Care-Arbeit Unterstützung organisieren, Mini-Erholung
ernst nehmen.

Prüfungsphase Lernen und Schlaf nicht gegeneinander
ausspielen.

13. Morgen nach schlechter Nacht
Nach schlechter Nacht ist die Versuchung groß, alles auf Schlafmangel zu prüfen. Das
macht den Tag schwerer. Hilfreich ist ein Schonprogramm: wichtige Aufgaben priorisieren,
Tageslicht, einfache Mahlzeiten, keine dramatischen Schlafentscheidungen, abends zurück
zur Routine.

Nachtschonung Heute muss nicht perfekt werden. Ich wähle drei machbare Dinge:
Licht, Essen, eine wichtige Aufgabe. Den Rest halte ich klein.



14. Wann Hilfe sinnvoll ist
Hilfe ist sinnvoll, wenn Schlafprobleme länger anhalten, die Lebensqualität deutlich
beeinträchtigen, starke Tagesmüdigkeit entsteht, körperliche Warnzeichen dazukommen,
Schlafmittel regelmäßig gebraucht werden oder psychische Krise entsteht.

Sofort handeln Bei Suizidgedanken, Selbstgefährdung, starker Verzweiflung,
Verwirrtheit oder akuter körperlicher Gefahr: 112, Notaufnahme,
116117 oder TelefonSeelsorge nutzen.

15. Arbeitsblätter

15.1 Schlafmuster ohne Perfektionismus

Frage Notiz

Wann werde ich müde? Nicht bewerten, nur beobachten.

Was hält mich wach? Gedanken, Körper, Umgebung,
Substanzen.

Was hilft etwas? Licht, Routine, Gespräch, Bewegung.

Was erhöht Druck? Uhr, Rechnen, Katastrophengedanken.

15.2 Ruhiger Abendplan

Vorlage Eine Stunde vor dem Schlafen: Licht senken, offene Punkte notieren,
Körper versorgen, keine großen Entscheidungen im Bett.

16. Schlafprotokoll ohne Kontrollzwang
Ein Schlafprotokoll kann helfen, Muster zu erkennen. Es kann aber auch Druck machen,
wenn jede Nacht bewertet wird. Deshalb sollte es kurz bleiben und nicht mitten in der Nacht
ausgefüllt werden. Ziel ist Überblick, nicht Kontrolle.

Sinnvoll sind wenige Punkte: ungefähre Bettzeit, Aufstehzeit, längere Wachphasen, Koffein,
Alkohol, Medikamente, Tageslicht, Bewegung, Stress und Besonderheiten. Nach ein bis zwei
Wochen kann man Muster sehen, ohne jede Nacht perfekt erklären zu müssen.

Notiz Warum

Aufstehzeit Zeigt Rhythmus.

Tageslicht Beeinflusst innere Uhr.

Koffein/Alkohol Kann Schlafqualität verändern.

Stress Erklärt Wachheit ohne Selbstvorwurf.



Notiz Warum

Tagesmüdigkeit Zeigt Belastung am Tag.

17. Albträume und nächtlicher Alarm
Albträume können bei Stress, Trauma, Depression, Medikamenten, Substanzen oder
Schlafmangel auftreten. Wer häufig erschreckt aufwacht, fühlt sich im Bett nicht sicher. Dann
geht es zuerst um Orientierung und Nachsorge, nicht um perfekte Analyse.

Nach einem Albtraum können einfache Schritte helfen: Licht an, Ort und Datum nennen,
Wasser trinken, Füße spüren, eine beruhigende Notiz lesen, nicht sofort tief in die Bilder
einsteigen. Bei häufigen belastenden Albträumen ist fachliche Hilfe sinnvoll.

Nach Albtraum Ich bin wach. Ich bin hier. Der Traum ist vorbei. Ich muss ihn jetzt
nicht lösen. Ich orientiere mich im Raum und versorge meinen Körper.

18. Schlafumgebung und Reize
Die Schlafumgebung muss nicht perfekt sein. Trotzdem können Reize wichtig sein: Licht,
Lärm, Temperatur, Matratze, Schmerzen, Haustiere, Handy, Arbeitssachen im Schlafzimmer
oder Streit im Bett. Manche Veränderungen sind klein, aber wirksam.

Reiz Mögliche Anpassung

Licht Abends dimmen, morgens hell.

Lärm Ohrstöpsel, weißes Rauschen, Fenster
prüfen.

Temperatur Kühler Raum, passende Decke.

Handy Ladeplatz außerhalb des Bettes testen.

Arbeit Unterlagen nicht direkt am Bett lagern.

19. Nickerchen, Erholung und Tagesmüdigkeit
Nickerchen können helfen oder den Nachtschlaf erschweren. Das hängt von Dauer, Uhrzeit,
Schlafdruck und Person ab. Wer nachts schlecht schläft, versucht tagsüber oft Schlaf
nachzuholen. Das ist verständlich, kann aber den nächsten Abend beeinflussen.

Bei starker Tagesmüdigkeit geht Sicherheit vor: Autofahren, Maschinen, wichtige
Entscheidungen und Arbeitssicherheit müssen realistisch eingeschätzt werden. Wenn
Tagesmüdigkeit stark ist, trotz genug Schlaf auftritt oder mit Atempausen verbunden ist,
sollte medizinisch abgeklärt werden.



Situation Hinweis

Kurzes Ruhen Kann entlasten, wenn es nicht sehr spät ist.

Langes Schlafen am Tag Kann Schlafdruck am Abend senken.

Sekundenschlaf Sicherheitsrisiko, ärztlich abklären.

Nicht erholsamer Schlaf Schlafqualität und Ursachen prüfen.

20. Partnerschaft, Familie und Schlaf
Schlafprobleme betreffen oft mehrere Menschen. Schnarchen, unterschiedliche Rhythmen,
kleine Kinder, Pflege, Angst, Nähebedürfnis oder Streit können Nächte belasten. Es hilft,
Schlaf nicht als Beziehungstest zu behandeln.

Manchmal sind getrennte Schlafzeiten oder getrennte Betten vorübergehend sinnvoll. Das ist
keine Aussage über Liebe. Es kann eine praktische Entlastung sein. Wichtig ist, Nähe und
Gespräch an anderer Stelle bewusst zu pflegen.

Problem Mögliche Absprache

Schnarchen Abklärung und Übergangslösung.

Unterschiedliche Zeiten Rücksicht und feste Kontaktmomente.

Nächtliche Angst Kurzer Beruhigungssatz statt langer
Diskussion.

Kinder/Pflege Entlastung auf mehrere Schultern verteilen.

21. Professionelle Hilfe vorbereiten
Für ein Hilfegespräch ist wichtig: Seit wann bestehen die Probleme? Welche Form haben
sie? Was wurde versucht? Gibt es Schnarchen, Atempausen, Schmerzen, Medikamente,
Substanzen, psychische Belastung oder starke Tagesmüdigkeit?

Je genauer das Muster grob beschrieben ist, desto leichter wird die passende Hilfe:
Hausärztliche Abklärung, Schlaflabor, Psychotherapie, CBT-I, psychiatrische Mitbehandlung,
Schmerzbehandlung oder Anpassung von Medikamenten.

Frage Notiz

Seit wann? Beginn und Verlauf.

Welche Nächte? Jede Nacht, phasenweise, nach Stress.

Was am Tag? Müdigkeit, Konzentration, Stimmung,
Sicherheit.

Was könnte beitragen? Körper, Psyche, Medikamente, Substanzen.



22. Gedanken über Schlaf verändern
Bei chronischen Schlafproblemen entstehen oft feste Überzeugungen: Ohne acht Stunden
kann ich nicht funktionieren. Jede schlechte Nacht ruiniert die Woche. Ich darf nachts nicht
wach sein. Solche Gedanken sind verständlich, erhöhen aber Druck.

Gedankenarbeit heißt nicht, Schlafprobleme schönzureden. Sie fragt: Ist der Gedanke
hilfreich? Ist er vollständig wahr? Welche mildere Formulierung senkt den Druck? Wer lernt,
schlechte Nächte weniger katastrophal zu bewerten, nimmt dem Bett etwas Bedrohung.

Druckgedanke Mildere Formulierung

Ich muss sofort schlafen. Ich darf ruhen, auch wenn Schlaf nicht
sofort kommt.

Morgen ist alles verloren. Morgen wird schwerer, aber nicht
automatisch unmöglich.

Ich mache alles falsch. Schlaf reagiert auf viele Faktoren, nicht nur
auf mein Verhalten.

Wachliegen ist gefährlich. Wachliegen ist unangenehm, aber oft nicht
gefährlich.

23. Schlaf bei Jugendlichen und älteren Menschen
Schlaf verändert sich über das Leben. Jugendliche werden oft erst am späten Abend müde,
müssen aber früh funktionieren. Ältere Menschen schlafen manchmal leichter, wachen
häufiger auf oder haben andere Rhythmusmuster. Nicht jede Veränderung ist krankhaft, aber
Belastung zählt.

Wichtig ist, Erwartungen realistisch zu halten und trotzdem Warnzeichen ernst zu nehmen:
starke Tagesmüdigkeit, Leistungsabfall, depressive Symptome, Atempausen, Verwirrtheit,
Stürze, Schmerzen oder Medikamentenprobleme.

Lebensphase Worauf achten

Jugendliche Nach hinten verschobener Rhythmus,
Medien, Schule, psychische Belastung.

Eltern kleiner Kinder Unterbrochener Schlaf und fehlende
Erholung.

Ältere Menschen Medikamente, Schmerzen, Tagesstruktur,
Sturzrisiko.

Pflegende Dauerbereitschaft und fehlende Entlastung.



24. Wenn Schlaf zur Angst wird
Manche Menschen entwickeln Angst vor der Nacht selbst. Sie fürchten Wachliegen,
Albträume, Panik, Kontrollverlust oder den nächsten Tag. Dann beginnt der Alarm schon am
Abend. Schlaf wird nicht mehr als Erholung erlebt, sondern als Prüfung.

Hilfreich ist, die Nacht kleiner zu machen. Nicht die ganze Nacht lösen, sondern den
nächsten Abschnitt: Abendroutine, Licht, Körper, ein ruhiger Satz, Notfallplan. Wer nachts
Angst vor Selbstgefährdung hat, sollte nicht allein bleiben und sofort Hilfe holen.

Sicherheit Wenn die Nacht mit Suizidgedanken, Selbstgefährdung oder starker
Verzweiflung verbunden ist, geht Krisenhilfe vor Schlaftraining.

25. Rückfallvorsorge bei Schlafproblemen
Schlaf kann nach guten Phasen wieder kippen. Das passiert bei Stress, Krankheit, Reisen,
Konflikten, Schichtwechsel, Trauer oder hoher Anspannung. Ein Rückfall bedeutet nicht,
dass alle Fortschritte weg sind. Er zeigt, dass das System wieder Unterstützung braucht.

Ein kurzer Plan hilft: Aufstehzeit schützen, tagsüber Licht, Koffein prüfen, keine drastischen
Schlafentscheidungen nach einer schlechten Nacht, Sorgen notieren, Hilfe holen, wenn es
länger anhält.

Frühzeichen Reaktion

Uhr prüfen nimmt zu Uhr wegdrehen, Druck senken.

Bett wird Grübelort Kurzer Ortswechsel und Abendnotiz.

Tag-Nacht kippt Morgens Licht und feste Anker.

Schlafmittelwunsch steigt Ärztlich besprechen statt eigenständig
erhöhen.

26. Schlaf und Licht genauer verstehen
Licht ist einer der stärksten Taktgeber für die innere Uhr. Helles Licht am Morgen kann
helfen, Wachheit früher zu stabilisieren. Sehr helles Licht am Abend kann den Körper länger
wach halten. Das bedeutet nicht, dass jede Lampe gefährlich ist, sondern dass Timing zählt.

Bei verschobenem Rhythmus kann gezieltes Licht ein wichtiger Hebel sein. Wer sehr früh
wach wird oder Schichtarbeit hat, braucht manchmal andere Strategien. Bei starken oder
langanhaltenden Problemen ist fachliche Beratung sinnvoll.

Zeitpunkt Mögliche Wirkung

Morgens Kann Wachheit und Rhythmus stärken.

Tagsüber Unterstützt Aktivität und Stimmung.



Zeitpunkt Mögliche Wirkung

Spät abends Kann Müdigkeit nach hinten schieben.

Nach Nachtschicht Licht auf Heimweg kann Einschlafen
erschweren.

27. Wenn Erholung nicht nur Schlaf ist
Wer schlecht schläft, setzt oft alles auf die Nacht. Dabei braucht der Körper auch tagsüber
Erholung: Pausen, Reizreduktion, Essen, Bewegung ohne Leistungsdruck, soziale Sicherheit
und weniger Daueranspannung. Schlaf wird schwerer, wenn der ganze Tag im Alarm bleibt.

Manchmal verbessert sich Schlaf nicht zuerst durch eine perfekte Abendroutine, sondern
durch weniger Überforderung am Tag. Das ist besonders bei Burnout, Angst, Trauma,
Care-Arbeit oder chronischem Stress wichtig.

Entlastung Eine bessere Nacht beginnt manchmal morgens: Licht, realistische
Aufgaben, Pausen und weniger innerer Druck.

28. Schlaf und Substanzen im Alltag
Koffein, Alkohol, Cannabis, Nikotin, Energydrinks und manche Medikamente können Schlaf
beeinflussen. Manchmal wird eine Substanz genutzt, um müde zu werden, erzeugt aber
schlechtere Schlafqualität, frühes Aufwachen oder mehr Abhängigkeit vom Einschlafritual.

Es geht nicht um Schuld. Es geht um Muster: Was hilft kurzfristig, schadet aber der Nacht
oder dem Morgen? Bei Schlafmitteln, Beruhigungsmitteln oder regelmäßigem Konsum sollte
Veränderung fachlich begleitet werden.

Substanz Mögliche Schlafwirkung

Koffein Kann Wachheit lange verlängern.

Alkohol Macht müde, stört aber oft Schlafqualität.

Nikotin Kann aktivieren und Entzug nachts spürbar
machen.

Beruhigungsmittel Gewöhnung und Abhängigkeit beachten.

29. Schlaf bei körperlicher Erkrankung und Schmerz
Schmerz, Juckreiz, Atembeschwerden, Magenprobleme, hormonelle Veränderungen oder
neurologische Beschwerden können Schlaf stark stören. Dann helfen reine Schlafregeln oft
nur begrenzt, weil der Körper tatsächlich belastet ist.

Wichtig ist, körperliche Ursachen nicht als reine Psyche abzutun. Gleichzeitig können Stress
und Schlafmangel körperliche Beschwerden verstärken. Gute Hilfe betrachtet beides
zusammen: medizinische Abklärung und entlastende Schlafstrategien.



Beschwerde Mögliche Klärung

Schmerz Behandlung, Lagerung, Medikamente
prüfen.

Atemprobleme Schlafapnoe oder andere Ursachen
abklären.

Juckreiz/Unruhe Dermatologie, Neurologie oder
Medikamente mitdenken.

Magen/Darm Essenszeiten, Reflux, Stress und Medizin
prüfen.

30. Zusammenfassung

Wichtig Kurz gesagt

Schlaf Ist ein Körperprozess, kein Willenstest.

Druck Perfekter Schlafdruck kann Schlaf stören.

Abklärung Körperliche Ursachen und Medikamente
mitdenken.

Hilfe CBT-I, medizinische Abklärung und
psychische Unterstützung können sinnvoll
sein.

31. Glossar

Begriff Bedeutung

Insomnie Anhaltende Ein- oder Durchschlafprobleme
mit Belastung am Tag.

Schlafdruck Natürliches Schlafbedürfnis, das über
Wachzeit zunimmt.

Innere Uhr Körperrhythmus, der Schlaf und Wachheit
mitsteuert.

CBT-I Kognitive Verhaltenstherapie für Insomnie.

Schlafhygiene Gewohnheiten und Umgebung, die Schlaf
unterstützen können.



32. Quellen und weiterführende Informationen
• gesund.bund.de: Schlafstörungen. https://gesund.bund.de/schlafstoerungen
• NHS inform: Sleep problems and insomnia self-help guide. https://www.nhsinform.scot
• NICE: Insomnia and treatment guidance. https://www.nice.org.uk
• American Academy of Sleep Medicine: Sleep education. https://sleepeducation.org
• 116117. https://www.116117.de
• TelefonSeelsorge. https://www.telefonseelsorge.de


