Savnleshed




Hvad er sevnleshed?

Akut sevnbesveer

(akut insomni)

Akut sgvnbesvaer oplever alle men-
nesker en gang imellem. Almindelig
forkelelse eller influenza kan medfere,
at man er generet af symptomerne og
sover darligt. Akut stress eller bekym-
ringer kan ogsa medfere, at man ikke
kan slippe tankerne, nar man vil sove.
Det bliver ved med at kare rundt i
hovedet og forhindrer en i at falde i
sgvn. Som regel finder man en l@sning
pa problemerne i lebet af nogle dage,
hvorefter man sover godt igen.

Kronisk sgvnleshed

(kronisk insomni)

Kronisk sevnlashed er en hyppig
sgvnsygdom, som forekommer hos
10-15% af den voksne befolkning. Man
definerer kronisk sevnlashed, hvis et
eller flere af folgende symptomer har
bestaet i 3 maneder eller laengere:

 Indsovningsbesvaer (> 30 minutter)

» Natlig opvagnen og besvaer med at
falde i sevn igen (> 15 minutter)

« For tidlig opvagnen (< end 6 timers
sevn) ikke forfrisket og kan ikke falde
i spvn igen.

Alle oplever et eller flere af disse
symptomer en kort periode (1-2 uger)
en gang imellem. Det er en naturlig
reaktion pa de udfordringer og belast-
ninger, man kan mgde i livet. Men hvis
belastningerne har bestaet leengere
end 3 maneder, har tilstanden udviklet
sig til en permanent tilstand, som det

er meget vanskeligt at komme ud af
ved egen hjeelp.

Sevnkonsultationen

Konsultationen varer ca. 45 minutter.

Ved konsultationen gennemagar vi
dine sevnskemaer og din sygehistorie.
I nogle tilfaelde kan man papege en
udlesende arsag - i andre ikke. Det
forklares, hvordan sgvnproblem kan
opsta og udvikles, og hvorfor det er sa
sveert at komme ud af ved egen hjeelp.
De naturlige processer, som styrer
balancen sgvn-vagenhed gennemgas
og forklares.

I nogle tilfeelde er gode rad og s@vn-
hygiejniske anbefalinger tilstraekkeligt.

| andre tilfeelde anbefales det patien-
ten atindga i et behandlingsforlab
med 3 efterfolgende konsultationer,
der straekker sig over 1-2 maneder.

Ved sevnbesveer over flere ar kan det
vaere ngdvendigt med 2 forlab.

| forlebene indgar:

» Sgvndagbog/sevnskema

e Sevnhygiejne med generel informa-
tion om s@vnens fysiologi

o Kognitiv restrukturering, draftelse af
myter om sevn

e Mindfullness og Acceptance and
Commitment therapy ACT

e Spvnkonsolidering

e Stimuluskontrol

* Dagnrytmekonsolidering



Forberedelse: Du skal fore spvnskema i én til to uger
inden konsultationen. Det er for at

Du skal hjemmefra have lavet: skabe et overblik over, hvor meget

¢ Sgvnskema eller hvor lidt du sover, hvordan dit

¢ Insomnia Severity Index, ISI. sgvnproblem kan variere fra nat til nat,
(Sevnloshedstest) hvor meget tid du tilbringer i sengen

¢ Epworth Sleepiness Scale, ESS. de enkelte neetter, og om du sover
(Treethedstest) om dagen (utilsigtede s@vnanfald eller

planlagt middagslur).

Du skal teenke over, hvor laenge du
har haft dit sevnproblem, om det er
opstaet som reaktion pa haendelser

i dit liv (for eks. fedsler, sygdomsfor-
lob, personlige problemer eller kriser,
stress, overgangsalder eller andet).
Det kan godt ligge flere ar tilbage.

Hvor generet er du i din dagligdag, og
hvordan reagerer du pa treetheden?

Har du aktuelt nogen sygdomme,
som giver dig gener eller smerter, som
pavirker din sgvn?

Bruger du sovemedicin? Hvilke og
hvor ofte?
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