


charakter spanku se ve stari meni

sen1of1 zapojeni do komunity spi lepe

spanek zhorSuje zarmutek, osamoceni,
uzkost, potraumaticke stavy

starsi lidé chodi drive spat, déle usinaji,
Castéj1 se probouzeji, pres den nékolikrat
zdfimnou




Ctyf1 zakladni faze spanku

1. a 2. faze — lehky spanek

3. a 4. faze — hluboky spanek

svalovy tonus




O bdéni na
lUzku

B usinani

0O REM

O st.1 non REM

B st.2 non REM
20 let 70 let

B st.3a4 non




pom¢r doby spanku ku dob¢ pritomnosti na
luzku
v mladi 95%

ve stari 80%

spankova latence — doba, po kterou se
jedinec snazi usnout po zhasnuti — ve stari
se prodluzuje




vyrazn¢ individualni
dva lide spici stejnou dobu mohou hodnotit
kvalitu 1 dostateCnost spanku naprosto

rozdilné

subjektivni hodnoceni spanku je Casto
ovlivnéno kratkymi intervaly spanku pres
den

soucet kratkych intervalu se nerovna
nepretrzitému spanku




» nespavost
 akutni
chronicka
specifické poruchy spanku
nespavost pi1 depresi
nespavost zpusobena léky
syndrom neklidnych nohou
syndrom spankoveé apnoe
poruchy denniho spankového rytmu
syndrom hypersomnie
poruchy spanku spojen¢ s demenci
poruchy spanku spojene s Parkinsonovou chorobou
poruchy svpétnku vyvolan¢ jinym somatickym
onemocnénim




* neorganické priCiny poruch spanku
(70%)
neorganicka nespavost (48%)
neuroticke a stressove priciny (41%)

poruchy nalady (31%)

poruchy chovani a mySleni vyvolané
pozivanim psychoaktivnich latek (15%)




organické priciny poruch spanku (30%)
adipozita(23%)

kardiovaskularni onemocnéni (19%)
chrapani (17%)

syndrom spankove apnoe (12%)




hypnotika - rebound fenomen pf1 vysazeni,
moznost navozeni bludn¢ho kruhu

dekongestiva s efedrinem, beta agoniste,
methylxantin - ztizen¢ usinani

antihy;

pertenziva obsahujici reserpin

- alfa |

| blokatory - deprese s nespavosti,

preruSovany spanek

H2 blokatory - no¢ni delirantni stavy

cofein

diureti

- delsi usinani, mél¢i preruSovany spanek

ka podana ve druhé polovin¢ dne - spanek

prerusovany mocenim




obvykle projevy nespavosti
poruchy usinani
caste probouzeni béhem noci

casn¢ ranni probuzeni
nasledky nespavosti
unava a podrazdénost
nesoustifedénost

denni poklimbavani
anxieta

precitlivélost na nespavost




» nefarmakologicka opatieni

* medikamentozni terapie




pravidelny denni rozvrh 1 pro spanek - chodit spat
a vstavat denné ve stejnou hodinu

pravidelny program tésn¢ pred spanim - denn¢
provadeét ¢innostl predchazejici spanku (CiSténi
zubl, umyvani, natahovani budiku) ve stejném

poradi

vytvorit a udrzet prostiedi primérene pro spanek -
loznice by méla byt klidnd, minimalné osvétlena,
piimérene vytopena

vyuzivat luzko jen pro spanek a sex - pokud jsou
na luzku provadény Cinnosti vyzadujici pozornost,
je nepriznivé ovlivnéno usinani 1 hloubka spanku




vynechat pred spanim latky ovliviiujici spanek -
kofein, alkohol, psychoaktivni latky, t€zsi strava

zatadit pohyb do kazdodenniho reZimu
necvicit tésné pred spanim — pohyb aktivuje
kardiovaskularni a nervovy systém a zhorsuje

usinani

snaha o relaxaci pred usnutim - ¢teni, tepla koupel,
,,ponechat starosti pred dvefmi loznice*
neusinat béhem dne - sniZuje pocit ospalosti vecer

neuléhat priliS brzy - pokud se spanek nedostavi
do 30 minut po ulehnuti, opustit lizko, dlouha
doba bd¢lého stavu na luzku spiSe aktivizuje.




nebenzodiazepinova hypnotika - 1ze predepsat pro

starSi nemocne zopiclon (Imovan), zolpidem
(Stilnox),

hypnot

ika upravujici spankovy rytmus melatonin

(Circadin)

pi1 sou

casnych poruchach orientace ¢1 chovani —

neuroleptika atypicka (tiaprid), typicka
(haloperidol)

benzod

1azepinova hypnotika, protoZe jejich

nezadouci u€inky jsou predpovidatelne¢ a zavisle

na dav
nitraze

Kovani
pam (Nitrazepam)

oxazepam (Oxazepam)




dvojnasobny pocet zlomenin krc¢ku kosti stehenni
pi1 benzodiazepinech

vznik zavislosti, postupne odeznivani efektu
terapie vyvolavajici snahy o zvySovani davek

slepa ulicka - nemocni léCeni hypnotiky maji
stejné subjektivni stesky jako nemocni bez
medikace, psychicka zavislost jim vSak brani v
preruSeni jejich uzivani.

riziko vzniku hospitalizmu s komplikacemi
z 1naktivity — kumulace pr1 vétSim distribucnim
prostoru




