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o/linvivo

S6mn

Grundlaggande om somn

SOmnen dr uppdelad i olika stadier: Stadium |-IV och REM sémn ar de mest grundldggande typer av
somn.

Stadium I:
Den ytligaste formen av sémn och det dr under detta stadium som man dr som mest mottaglig for
intryck frdn omvarlden och darfér ocksd mest lattvackt.

Stadium II:
Musklerna slappnar av, hjartat slar langsammare, samtidigt som kroppstemperaturen sanks.

Stadium Ill och IV:
Det dr i dessa stadier som kroppen utsdndrar tillvaxthormon och aterhdmtningen sker: Stadium Ill och
IV kallas for djupsdmn.

REM somn:

REM ér en forkortning av Rapid Eye Movement och under detta stadium ar dgonrdrelser och hjarnan
mycket aktiva samtidigt som den viljestyrda muskulaturen ar ndra nog forlamad. Det dr av denna
anledning som vi kan ligga helt still dven fast vi drédmmar om att springa. Det ar alltsd under REM
sdmnen som vi drémmer.

SOmn dr inte en homogen process, de flesta manniskor har flera uppvaknanden per natt dven om vi
inte kommer ihdg dem. Uppvaknanden mellan 5-15 gdanger ar vanligt. Kvinnor sover i snitt |5 minuter
mer dn man.Vi sover i genomsnitt 7h 23 min per natt. Vi sover normalt |h mer pd helger. En nyfédd
sover i snitt 20h per dygn och sémnen minskar med dlder till ca 6.5 h runt 65 ars alder.
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Somnens funktion

SOmMn har en restaurerande funktion, bade fysiskt och psykiskt. Det stadium som ar viktigast i
aterhdmtningssyfte ar djupsdmnen vilken vi ocksa kan ta igen féljande dag. Detta gbrs genom att vi far
en 6kad djupsémn och mindre REM sémn.Vi sover helt enkelt effektivare.

Faktorer som styr somnen

SOmnen paverkas av alder; andra medicinska tillstdnd, depression, motion och diet. Att halla en
oregelbunden sémnrytm och att ta tupplurar under dagen paverkar ocksa sémnen. Andra faktorer dr
om man tillbringar for mycket tid i sangen med andra aktiviteter dn att sova och ha sex.

Psykiska funktionshinder

Barn och ungdomar med utvecklingsstorningar har ofta sémnproblem. Det finns ndgra
bakgrundsfaktorer till detta:

P> Beteendeproblem och inlirningssvarigsheter kan férsvara inldrningen av limpliga sémnvanor och
sdmnhygien.

P> Awikande hjarnfunktioner kan férsvara sdémn-, vakenhetsregleringen. Oregelbunden dygnsrytm kan
leda till att barnet sover under dagen, och far svart att sova nattetid.

P> Kroppsliga hilsoproblem &r vanliga hos barn med mentala handikapp och kan bidra till stérd sémn,
t.ex. kramper hos autistiska barn och andningssvarigheter hos barn med Downs syndrom.

Somndiagnoser och insomni

Den vanligaste somnstdrningen dr insomni. Kronisk insomni drabbar ca 10% av den vuxna
befolkningen i Sverige. Insomni rdknas idag som ett folkhdlsoproblem.

Insomni definieras enligt DSM-IV (Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders) som
svarighet att initiera och bibehdlla sémn eller en icke aterhdmtande sdmn, som ger klinisk signifikant
oro och férsdmring i sociala, arbetsrelaterade eller andra viktiga funktionsomraden.

Forekomsten av insomni 6kar med alder och kan férekomma isolerat, men ar ofta kopplat med
medicinering, miljofaktorer eller andra sjukdomar. Effektiviseringar och 6kade krav pa arbetsplatser
samt den dkande forekomsten av psykisk ohdlsa i samhallet ar bidragande faktorer till kad férekomst
av sémnproblem. Vart sdmnmonster paverkas dven av mdjlighet till dygnet runt aktiviteter sdsom TV
och Internet. Dessa aktiviteter kan verka stressande och oOkar aktivitetsnivan i kroppen vilket har
negativ paverkan pa sémnen.
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Vad kan somnproblem leda till?

SOmnbrist far negativ paverkan pa minne-, koncentration, och prestationsférmdga. |hdllande stérd
sémn och trotthet fordubblar risken att bli langtidssjukskriven och har visat sig ha ett starkt samband
med depression. Mindre an 5 timmars sémn under dn langre period kan bidra till hégre blodtryck och
man med insomningsproblem |6per tre ganger storre risk att do i hjart- och karlsjukdomar. Samband
mellan insomni och diabetes har ocksa pavisats.

Det dr lika viktigt att komma ihdg att sémn dr hogst individuellt och ca 20% av befolkningen klarar sig
bra med mindre dn 6h sémn per natt.

Somnmediciner

SOémnmedel placerar sig pa en sjunde plats bland de vanligast konsumerade ldkemedlen i Sverige
under 2006. Somnmedel forbattrar bibehdllandet av sémn, minskar antal uppvaknanden under natten
eller langden pa dem. Bieffekterna ar dock manga och allvarliga sdsom sdmnighet dagen efter, minnes-
och psykomotorisk forsdmring, risk for tolerans, missbruk, beroende samt rebound insomni, vilket
betyder att symtomen férvarras pa grund av abstinenssymtom och utséttningsreaktioner.

Forskning har visat att sdmnmedel har lika bra stdd som behandling med KBT pa kort sikt men
mindre bra pd lang.
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