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Schnarchen ist ein weit verbreitetes Problem:
Mehr als 60% der Manner und tber 40% der
Frauen im Alter zwischen 40 und 60 Jahren
schnarchen. Das Schnarchgerausch entsteht,
wenn sich die Muskulatur im Schlaf entspannt
und Gaumensegel oder Zungengrund im
Atemstrom gegen die Rachenhinterwand
pendeln.
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Haufigste Ursache:
Uberschiissiges Gewebe im
Bereich des Gaumens oder
im Zungengrund sorgt fiir
Vibrationen im Atemstrom.



Sie leiden unter lhrem Schnarchen?

Wir bieten medizinische Hilfe —von der
Feststellung des Entstehungsortes bis zum
ambulanten Eingriff mit moderner und
schonender Technik. Fragen Sie uns.

Diagnostik und Therapie bei Schnarchern

Meist ist Schnarchen keine ,Krankheit“ im eigentlichen Sinn.
Treten jedoch wahrend des Schlafes Atempausen auf, spricht
man von einem ,,Schlaf-Apnoe-Syndrom*. In diesem Fall
kénnen bei ausbleibender Therapie auf Dauer Folgeschaden
vor allem im Herz-Kreislaufbereich auftreten.

Ambulantes Schlaf-Screening

Bei Verdacht auf ein Schlaf-Apnoe-Syndrom sollte zusatzlich
ein ambulantes Schlaf-Screening erfolgen: Im Schlaf werden
dabei wichtige Parameter wie Atemfrequenz, Sauerstoff-
sattigung im Blut, Kérperlage und Pulsfrequenz registriert
und anschlieBend in der Praxis ausgewertet.

Aber auch ohne die genannten Atempausen kann
Schnarchen sehr belastend sein — vor allem dann, wenn der
Partner durch das Gerdusch beim Schlafen gestort wird.



Radiofrequenz-Energie wird per Sonde
zugefiihrt und erwarmt Gewebe am
Gaumen (1) bzw. Zungengrund (2).

Eingehende Diagnostik

Zundachst erfolgt eine genaue Untersuchung von Nase, Nasen-
rachenraum, Rachen, Mundhéhle, Schlund und Kehlkopf.

Die Entstehungsorte des Schnarchens und die individuellen
anatomischen Verhaltnisse konnen so beurteilt werden.

Um eine eventuell eingeschrankte Nasenatmung zu erkennen,
erfolgt bei entsprechendem Verdacht eine genaue Messung
der Luftstromung durch die Nase.

Bleiben Zweifel am genauen Entstehungsort des Schnarchens,
kann im Rahmen einer Somnoskopie in Kurznarkose eine
Untersuchung mit diinnen, flexiblen Endoskopen durchge-
fiihrt werden. Die inneren Vorgénge beim Schnarchen
werden dabei exakt beobachtet und aufgezeichnet. Jetzt
kann die optimale Therapie individuell festgelegt werden.

Moderne Therapiemoglichkeiten

In vielen Fallen ist eine moderne, schonende Radiofrequenz-
Volumenreduktion im hinteren Bereich des Gaumens mog-
lich. Dabei wird unter 6rtlicher Betaubung eine feine Sonde
in den Gaumen eingefiihrt, die das Gewebe mit Radiofrequenz-
energie dosiert erwarmt —die Schleimhaut wird geschont.

Im behandelten Gewebe kommt es zu einer Denaturierung
von EiweiBstoffen, welche vom Immunsystem abgebaut
werden; so wird eine Straffung und Schrumpfung erzielt.
Dieser Vorgang kann einige Wochen andauern. Nach der
Straffung vibriert das Gaumensegel im Atemstrom weniger
stark, und hdufig nehmen die Schnarchgerdusche ab oder
verschwinden ganz.

Nach Abbau von denaturiertem
EiweiR kommt es zur Straffung und
Schrumpfung der behandelten Areale. Verbesserung der Nasenatmung.

Die Anwendung derselben Technik
anden Nasenmuscheln zur

Der gesamte Eingriff erfolgt ambulant unter 6rtlicher
Betdubung und dauert nur wenige Minuten. Danach kann
der Patient die Praxis selbstandig verlassen. Ein Aufenthalt
im Krankenhaus ist nicht erforderlich, auch eine Krank-
schreibung ist liblicherweise nicht nétig.

Falls das Ergebnis des ersten Eingriffs nicht ausreichend sein
sollte, besteht die Moglichkeit, die Behandlung bis zu
zweimal in Abstanden von mindestens sechs Wochen zu
wiederholen.

Ist fiir das Schnarchen ein zu volumindser Zungengrund
verantwortlich, kann auch hier eine Volumenreduktion mit
Hilfe der Radiofrequenztechnik erfolgen.

Wenn im Rahmen der Untersuchungen Engstellen in der
Nase festgestellt wurden, kdnnen operative Eingriffe zur
Verbesserung der Nasenatmung geplant werden. Dies kann
zum einen eine Verkleinerung der Nasenmuscheln sein,
die ebenfalls per Radiofrequenztherapie in ortlicher
Betdaubung erfolgen kann.

Bei ausgepragten Verbiegungen der Nasenscheidewand

ist eventuell eine operative, plastische Korrektur erforderlich.
Dieser Eingriff erfolgt ebenfalls ambulant, erfordert jedoch
eine Allgemeinnarkose und wird von uns im ambulanten
Operationszentrum durchgefiihrt.



Ein paar allgemeine Tipps zur Reduktion des Scharchens
maochten wir lhnen an dieser Stelle noch nennen:

= Bei Ubergewicht ist eine Gewichtsreduktion anzustreben.

= Ausgiebige spate Mahlzeiten sind zu vermeiden.

= Abendlicher Alkoholgenuss fiihrt zu einer Entspannung
der Muskulatur und damit oft zu einer Verstarkung des
Schnarchens.

= Eine Schlafposition in Seitenlage ist der Riickenlage
vorzuziehen.

= Ein gut geliiftetes, nicht zu warmes Schlafzimmer ist fiir
einen guten und erholsamen Schlaf giinstig.

Wir beraten Sie gerne!
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