3: Poruchy spanku

Normalni spanek

Spanek je jednim z nejcitlivéjSich ukazatelli psychického zdravi ¢lovéka. Staci
jen mirna zatézova situace a rada lidi na ni reaguje zhor§enym usinanim, pre-
ruSovanym spankem, predc¢asnym probouzenim nebo jejich kombinaci. Neni
proto divu, Ze Spatny spanek je problémem velké ¢asti populace - béhem
Zivota postihne az tretinu obyvatel zapadnich zemi. Je to problém natolik
roz3ireny, Ze nemocni ve vétdiné pripadl ani nepovazuji za nutné vyhledat
odbornou pomoc.

Jak dlouho by mél vlastné trvat normalni spanek?

Podle studie z roku 2015 (National Sleep Foundation’s sleep time duration re-
commendations) se za standardni délku povaZzuje:

vék (mésice*/roky) délka (hodiny)

o - 3F 14 - 17
4 - 11* 12 - 15
1 - 2 11 - 14
3 - 5 10 - 13
6 - 13 9 - 11
14 - 17 8 - 10
18 - 64 7 - 9
65 a vice 7 - 8

Normalni spanek by mél tedy trvat priblizné 7 aZ 9 hodin. Spontéanni no¢ni
probouzeni by se mélo prihodit pouze 1-2x a doty¢ny by mél zahy usnout.
Jind situace je samozrejmé v pripadé, kdyz se ¢loveék budi kvili ¢astému mo-
Ceni apod. Pokud nékdo spi 5 a méné hodin kvalitnim spankem a rano je
dostatecné svézi, nepovazujeme to za poruchu spanku. Podobné jsou i lid€,
kteri vyzaduji spat 9 az 10 hodin denné. Délka spanku se lisi v prabéhu zivota.
Zatimco kojenec potrebuje az 20 hodin spanku, starym lidem nékdy staci jen
5 hodin.
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Jak kvalitné spite vy? MizZete se orientacné otestovat online.

Spéanek je dulezity pro nacerpani télesnych i dusevnich sil, pro spravnou funkci
imunitniho systému, pro usporadavani vzpominek atd. S nadsazkou muzeme
rici, Ze v noci spi pouze télo - mozek pracuje neustéle, jen v jiném rytmu.
V pribéhu spanku mozek pracuje ve dvou moédech, oznacovanych jako REM
a NREM. Vice o nich uvadime na strankach na webovych strankach

www.upsychiatra.cz/raze-rem-a-nrem

Béhem usinani a probouzeni se mohou, zejména ve vyssim véku, objevit sta-
vy zmatenosti. [ u zcela zdravych lidi se v této dobé mohou vyskytnout pre-
chodné poruchy vnimani, které oznacujeme jako hypnagogické (pri usinani)
a hypnexagogické (pri probouzeni) halucinace. MiZe se jednat o halucinovani
neexistujicich osob nebo slySeni rliznych zvuk. Vyskyt téchto halucinaci mtize
byt podporen i nékterymi 1éKky.

Nespavost (insomnie)

Nespavost miiZeme rozdélit podle délky trvani na kratkodobou a dlouhodobou.
Kratkodoba nespavost by méla trvat maximélné dva az Ctyri tydny a neni
vétsinou poteba ji 1é¢it pomoci 1ékl. Casto vznikd v reakci na psychické nebo
télesné potiZe nebo jen zménu spankového rezimu. U nékterych lidi se mize
objevit v reakci na upln€k. V terapii ¢asto staci odstranit vyvolavajici pric¢inu.
Dlouhodoba (chronicka) nespavost je nespavost, ktera trva déle nez jeden
meésic a objevuje se alespon 3 x tydné.
Nespavost rozliSujeme dale podle pri¢iny na primarni a sekundarni.

Primarni nespavost

Primarni nespavost muze byt zptisobena vnéjsimi okolnostmi (hlukem apod.)
nebo se muzZe jednat o tzv. psychofyziologickou insomnii. Psychofyziologicka
insomnie znamena, Ze dotyCny se jiz setkal s nespavosti a obava se jejiho dal-
Sitho opakovani. Pravé strach, obavy a napéti z toho, Ze nebude moci usnout,
maji za nasledek potiZe s usindnim. Doty¢ny se natolik soustiedi na usnuti, Ze
si jej vlastné nedovoli. Trva mu proto del$i dobu neZ usne. Spanek se nasledné
snazi vynahrazovat tim, Ze pozdéji vstava. Tim vSak stale vice narusuje zabéhly
rytmus bdéni-spanek a dale zhorSuje usinani. Vhodnou terapii by zde mohla
byt v prvé radé Gprava spankové hygieny, psychoterapie a aZ poté pouze krat-
kodobé medikament6zni podpora.
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GLASBERGE™N

~Vénujete 50% své energie kariére, 50 % détem a 50 % manzelstvi.
Hmmm... za&indm tusit, kde by mohl byt zakopany pes..."

Sekundarni nespavost

Sekundarni nespavost je stav, kdy je spanek narusen v dusledku jinych psy-
chickych nebo télesnych potizi. Velmi c¢asto se jednéa o poruchy nélady, tizkost-
né poruchy, demenci a zavislosti. ProtoZe se ndm velmi ¢asto stava, Ze se na nés
0 pomoc obrati nemocny jen kvili spanku, aniz by chtél reSit souvisejici psy-
chické potiZe, podivame se na tento druh nespavosti podrobnéji.

U depresi je porucha spanku velmi ¢asta. Ackoliv ma vétSinou charakter ne-
spavosti, miiZe se objevit i opacny problém - nadmérna spavost.

Clovék trpici depresi mé velmi ¢asto problém usnout. Hlavou se mu honi my-
Slenky na jeho beznadé€jnou situaci a trapi jej, Ze nemiiZe najit reSeni. Spanek
samotny pak miize byt prerusovany, doty¢nému muze trvat i hodinu nez opét
usne. U nékterych lidi se naopak setkdavame s predcasnym rannim probouze-
nim - o hodinu i dvé oproti béZné dobé probouzeni. Postizeny béhem této doby
lezi v posteli, neni schopen vstat, jen opét premitd nad depresivnimi tématy.

V nékterych pripadech ani nadmérné dlouhy spanek neni dostacujici. Tyka
se jiné skupiny depresivnich pacientl], kteri naopak chodi spavat drive a vy-
drzi spat celou noc ¢asto s umyslem, aby zaspali neprijemnou realitu, ktera
je po probuzeni opét Ceka. Ani v tomto pripadé vSak spanek Casto neprinasi
kyZenou tlevu a osvézeni.
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Zatimco u deprese doty¢ny spat nemuiize, v pripadé jiné poruchy nalady -
manie - spat ani nepotrebuje. To mliZe byt varovnym znamenim pro ty, kteri
jiZ manii v Zivoté€ zazili - jakmile za¢nou pozorovat, Ze jim staci spanek v délce
jen nékolika hodin, je vhodné obratit se co nejdrive na odbornika a domluvit se
na vhodné medikaci.

Posttraumaticka stresova porucha mutZe vést také k naruSenému spanku.
Doty¢ny navic béhem néj proziva neprijemné sny ¢asto pripominajici ptivodni
traumatickou udalost.

Spanek je velmi ¢asto naruSeny i u zavislosti. Zejména pokud byl nemocny
zavisly na zklidnujicich (sedativné-hypnotickych) latkach, jako treba alkoholu
nebo benzodiazepinech, pak béhem abstinence muze naruSeny spanek pretr-
vavat celé mésice i déle.

O dalsich poruchéach spanku, naptiklad o ndamési¢nictvi, se doctete vice na:

wWwWw.upsychiatra.cz/dalsi-poruchy-spanku

Lécba poruch spanku

Jak na spéanek bez léki

Z hlediska 1é¢by se zamétime na nejcastéjsi poruchu spanku - nespavost.
V 1é¢bé doporucujeme tuto posloupnost:

1. Upravu spankového rezimu a zlepSeni spankové hygieny
2. psychoterapii
3.  léky

Psychoterapii se vénujeme v samostatné kapitole, proto se nyni zamérime
na spankovou hygienu a odpovidajici medikamenty.

Spatné spankova hygiena znamend, Ze doty¢ny svym dennim ¢ no¢nim cho-
vanim narusuje dobry spanek v noci a dobrou bdélost pres den. Spatné span-
kova hygiena tedy zahrnuje velmi zjednoduSené nadmeérny spanek pres den
a nadmérnou aktivitu vecer pred spanim.

Pravidla pro zlepseni spanku:

@ Vyhybejte se spanku pres den. Vyjimkou je maximalné ptl
hodina spanku po obédé, ktera vas osvézi a pritom neubere ze
spanku nocniho.
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Pravidla pro zlepseni spanku:

@ Minimalné Sest hodin pred spanim se vyhybejte poZziti
stimulujicich latek - to znamen4, nepijte kavu ani Zadné jiné
pripravky s kofeinem, taurinem (tzv. energy drinky).

@ Koureni vice nez deseti cigaret denné zhorSuje nespavost -
posledni cigaretu si zapalte nejpozdéji dvé hodiny pred spanim.

@ Postel pouzivejte jen pro spani, popt. milovani.

@ Tésné pred usnutim se nedivejte na emocné naro¢né porady
v televizi.

@ Odstrante rusivé elementy — hluk z okoli, nadmérné svétlo,
teplo apod.

@ Chodte spat ve stejnou dobu - i o vikendech.

@ Vstavejte ve stejnou dobu - i o vikendech.

@ Vyhnéte se vétSimu prijmu tekutin pred spanim.
@ Pred spanim nezarazujte naro¢né cviceni.

@ Zvyknéte si pred usnutim délat kratkou relaxaci.

Pokud Uprava spankové hygieny v priibéhu dvou tydnit nezabere, doporucuje-
me konzultaci s praktickym lékatem, psychologem nebo psychiatrem o mozZné

M

rapeutickych sezeni. Medikamentézni feSeni je az posledni volbou.

Pristupy zahrnujici mysl| a télo

Byl potvrzen pozitivni vliv relaxa¢nich technik na nespavost. Progresivni svalo-
va relaxace miiZze pomoci lidem trpicim nespavosti a no¢nimi uzkostmi. Rela-
xace s hudbou muze zlepsit kvalitu spanku u lidi, ktet{ s ni maji problémy, ale
studii na toto téma bylo zatim jen malé mnoZstvi.
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Dobré vysledky vykazuje kombinace relaxa¢nich metod s prvky kognitiv-
né-behavioralni psychoterapie - napriklad s omezenim spanku nebo kontro-
lou podnétu.

Relaxacni techniky jsou obecné povazovany za bezpec¢né. Vzacné byly refero-
vany neprijemné vedlejsi t¢inky u lidi trpicich vaZnymi télesnymi i psychickymi
potiZemi. V takovém pripadé doporucujeme, abyste své potiZe nejprve konzul-
tovali se svym lékarem.

U metod jako mindfulness meditace proti stresu (mindfulness-base stress
reduction), j6ga, masaze a akupunktura zatim nemame solidni a jednoznacné
informace o jejich efektu na spanek. To znamend, Ze nékomu pomoci mohou,
jinému ne.

Dechova cvi¢eni

Odkazujeme zde na cvi¢eni uvedené na strané 152, které mtze pomoci zkratit
dobu usnuti.

Dopliiky stravy

Melatonin a pribuzné latky

Bylo prokazano, ze melatonin miize pomoci s jet-lagy (¢asovymi posuny pri
dlouhych letech letadlem) a déle ptisobi pozitivné na potiZe se spankem pri
praci na smény. Bylo déle potvrzeno, Ze melatonin pomaha lidem usnout, spat
déle a lépe.

Pripravky obsahujici melatonin jsou pri kratkodobém uzivani povazovany
za bezpecné. U starych lidi by vSak v nékterych pripadech mohly mit za na-
sledek zhorSeni nalady. Z dlouhodobého hlediska neni o uzivani melatoninu
dostatek informaci.

V Ceské republice je melatonin aktualné (srpen 2015) k dostani pouze na 1é-
karsky predpis v podobé pripravku Circadin, coZ je melatonin v tabletach s pro-
dlouZenym uvolnovanim. Zde je navic pro lékare indika¢ni omezeni - pripravek
je urcen ke kratkodobé 1é¢bé primarni nespavosti u pacientti ve véku 55 let
a vy$8im. Naptiklad na Slovensku jsou v3ak dopliiky s melatoninem volné pro-
dejné. Upozornujeme vsak, Ze v pripadé doplnku se vétSinou nejedna o tablety
s prodlouZzenym uvoliiovanim.

L-tryptofan a 5-hydroxytryptofan

jsou latky, ze kterych v organismu vznika melatonin. Proto byvaji doporucovany
a prodavany jako ndhrada melatoninu. Zatimco G¢innost melatoninu prokéazéana
byla (proto je na predpis), u tryptofani tato jistota neni. Presto se daji koupit
v lékarnach nebo i na internetu. Pokud jde o bezpecnost, pri uzivani L-trypto-
fanu byly v minulosti popsany pripady Zivot ohrozujiciho stavu zndmého jako
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eosinofilni myalgie. Neni vSak jasné, zda tento stav byl zplisoben samotnym L-
tryptofanem, nebo necistotami, které se do pripravku dostaly pti vyrobé.

Byliny

Zde odkazujeme na samostatnou kapitolu na strané 142

Hypnotika

Skupinu 1ékq, které slouzi k podpore spanku, oznacujeme jako hypnotika.
Obecné plati, Ze celd rada 1ékli na spani je navykovych, proto by se méla

uzivat maximalné nékolik tydnd. Béhem té doby by se mél bud dostavit efekt

psychoterapie, nebo by méla byt nasazena jind nenavykova 1éc¢iva.

Hypnotika mGzZeme rozdélit do ¢tyr generaci:

I. generace hypnotik zahrnuje zejména barbituraty - napriklad fenobarbital.
Barbituraty jsou zatiZeny takovou mirou nezadoucich G¢ink, interakci s léky
a jinych rizik, Ze se dnes jiZ nepouzivaji.

Do II. generace hypnotik radime benzodiazepiny (BZD). O BZD jsme psali
v souvislosti s izkostnymi poruchami. Opét jsou zatiZeny celou radou neza-
doucich uc¢inkt, zejména pti dlouhodobém uzivani — zhor3uji pamét, zptsobuji
apatii, vzniké na né tolerance (po urcité dobé uzivani je treba zvySovat davku,
aby bylo dosaZeno stejného ucinku), pri ndhlém vysazeni vysokych déavek se ob-
jevuje abstinen¢ni syndrom. Z BZD se na podporu spanku obcas uziva zejména
midazolam (Dormicum). Diazepam pouzivat nedoporu¢ujeme kvili dlouhému
polocasu. Zejména u starych lidi mtzZe Gtlum bez problému pretrvéavat i na dru-
hy den, coz miZe mit za nasledek zmatenost, pady apod. Z dalSich béZné uziva-
nych jsou to pak bromazepam (Lexaurin), alprazolam (Neurol, Frontin a dalsi)
a klonazepam (Rivotril).

III. generace zahrnuje jiZ novéjsi hypnotika, kterd maji méné nezZadoucich
ucinkd a méné rizik, stile jsou viak zatiZena rizikem zavislosti. Radime sem tzv.
Z-hypnotika, tedy zolpidem, zaleplon a zopiklon. Z-hypnotika maji minimalni
nezadouci U¢inky ve smyslu néasledné ranni ospalosti. I tato generace vSak muze
nasledujiciho dne narusit pozornost, proto pozor na rizeni motorovych vozidel.

Zolpidem (Stilnox, Zolsana, Sanval a dal3{) - se vyrabi v tabletdch po 5 a 10 mg.
Doporucuje se zacit s Smg, davka 10 mg na noc je maximalni. U star$ich osob
nad 65 let nebo u osob s onemocnénim jater se doporucuje setrvat na davce
5mg. U¢inek se dostavuje béhem 15-30 minut po poziti a trva asi 4-6 hodin.
Zolpidem v kombinaci s jinymi tlumivymi latkami (i alkoholem) zvy3uje jejich
efekt. Nezadoucimi Gi¢inky mohou byt nevolnost, zavraté, bolesti hlavy, no¢ni
neklid, poruchy paméti.
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Po Z-hypnoticich, zejména u starych osob, se miizeme setkat s halucinacemi
a zmatenosti v priibéhu noci, doporucujeme proto polovi¢ni davky nebo opa-
trné nasazovani.

Do IV. generace hypnotik patii melatoninové preparaty, u nis zejm. Val-

doxan, ktery zmiriujeme v kapitole o antidepresivech.

Mezi dalsi 1éky pouzivané na 1é¢bu nespavosti, a¢ to nepatii mezi jejich hlav-

ni poslani, patii i nasledujici:

e Antidepresiva - u nich dochazi ke zlepSeni spanku ¢asto soucasné se
zlepSenim nélady, protoZe naruSeny spanek patiri mezi priznaky de-
prese. Z tohoto diivodu sem muiiZeme zaradit vSechna antidepresiva
snad kromé téch, kterd putsobi aktivacné a mohla by tak spanek na-
ruSovat. Z antidepresiv, kterd maji naopak tlumivy tucinek a spanek
zlepSuji jeSté pred nastupem antidepresivniho Gc¢inku, miZzeme zmi-
nit zejména trazodon (Trittico). Tento 1ék muiZe byt predepsan i prak-
tickym lékarem. Suverénni hypnoticko-sedativni efekt vykazuje jedno
Z nejucinnégjsich antidepresiv — mirtazapin - ten vSak muZe predepsat
pouze psychiatr nebo neurolog. Vyhodou antidepresiv je, Ze na nich
nevznika zavislost.

« Starsi generace antihistaminik - naptiklad promethazin (Prothazin)
nebo bisulepin (Dithiaden).

« Nizké davky antipsychotik - ze starSich Chlorprothixen nebo Tisercin,
z novéjsich quetiapin, olanzapin, tiapridal.

X
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