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Razvoj ritma
budnosti in spanja
ter motnje spanja

pri otroku
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£» Nobelférsamlingen
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¥ 2% The Nobel Assembly at Karolinska Institutet

Press Release
2017-10-02

The Nobel Assembly at Karolinska Institutet has today decided to award
the 2017 Nobel Prize in Physiology or Medicine
jointly to
Jeffrey C. Hall, Michael Rosbash and Michael W. Young

for their discoveries of molecular mechanisms controlling the circadian
rhythm




Cirkadiani ritmi
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Proces utirjanja

redne ure obrokov redne ure uspavanja in prebujanja




Razvoj ritma B/S
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Fiziologija izloCanja melatonina

Melatonin
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Melatonin pri dojenckih
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Vpliv starosti na izlo€anje melatonina
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Spremembe cirkadianega ritma s
starostjo
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Najstnisko obdobje

e Cca. 2 urni zamik faze

* Velika stopnja budnosti
ob 20:00, Se visja ob
22:00

* PocasnejSe narasCanje
dolga spanja

\ 4

Prebujanje najstnika ob 7:00
= Prebujanje odraslega ob
4:00 !l
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Priporocila za ustrezno koli¢ino spanja

€ Nationar Srteer FounbpaTion

SLEEP DURATION RECOMMENDATIONS

&
o S Y
° o 3 4
3 .
. S _"
-
.;ﬂ‘_ g .&
N 5 B
ooe -~
T -
i
=
] "
w 2
"
2 3
- o =
- 2
o™
T o
.' a0
~a N -
.(_ o g
- w .“l
'f -+ . }
-
o “
N | 4 f i h !
NEWBORN INH\N'I' PRESCHOOL  SCHOOL AGE YOUNG ADULT OLDER ﬁDULT -
/ o-g months  4-11 montl 3-5 years 6-13 years 14~ 7yem~s 18-25 years 2664ysars »

- Recommended - May be Appropriate Not Recommended

Hirshkowitz M, The National Sleep Foundation’s slee
hre;




o Zakasnitve faze B/S

Motnje cirkadianega ritma budnosti in
spanja
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Mednarodna klasifikacija moten|
spanja (ICSD-3 2013)

- * Nespecnost

~ * Motnje dihanja v spanju

~ + Hipersomnije

¥ .. . . .. .

© * Motnje cirkadianega ritma budnosti in spanja

~ + Parasomije

- * Motnje gibanja v spanju Classinoatoner [
. . Sleep Disorders

Ostale motnje spanja »




Nespecnost

~ * Vedenjska

* Neustrezne povezave s spanjem

* Motnje zaradi pomanjkanja casovnih omejitev za S
spanje ‘;

* Kombirana oblika ~

 Odvzem spanja in neustrezna higiena spanja

* Nespecnost zaradi drugih vzrokov

e Somatski: alergija na hrano in atopicni dermatitis, GER,
kolike, akutna in kroni¢na vnetja

* Nevrolosko-psihiatricni: posttravmatska stresna motnja,
ADHD, avtizem, Aspergerjev sindrom




Parasomnije

Ne-REM parasomnije (motnje prebujanja v globokem

- spanju) |
\.~ e zbujanja z zmedenostjo i
o0 * no¢ni strahovi 3
: * hoja v spanju B

* Na REM spanje vezane parasomije
.", * nocne more :

* rekurentne izolirane paralize v spanju
* motnja vedenja v REM fazi spanja

* Nocha enureza




Motnje prebujanja v globokem spanju

Nocni strahovi

~ + Nenaden jok, kri¢anje,

vznemirjenje, vegetativna
simptomatika

e V prvi tretjini noCi
* Amnezija za dogodek

Hoja v spanju

Mirna ali agitirana hoja

Stereotipno, kompleksno
vedenje

Y

V prvi tretjini noCi
Amnezija za dogodek




Noche more

Pogoste (25-50 %)

Razvojno, lahko vztrajne, vpliv
stresa, individualno nizek prag,
50% med 3. - 6. letom.

Napad tesnobe v spanju:
zbujanje s prestrasenostjo,
grozljive vsebine san,;.

Pojavljanje v REM spanju — drugl :
del nodi.

Buden, ne zaspi zlahka nazaj.

Popolno zavedanje dogodka.




Motnje dihanja v spanju

* Centralne
~ * Apneja nedonosencka, sindr. dojenckove apneje B
}.~ * Centralna hipoventilacija -
.+ Obstrukcijske =
* Primarno smrcanje X
* Sindrom povecanega upora v zgornjih dihalih (UARS) "

* Sindrom obstrukcijske apneje v spanju
* Obstrukcijska hipoventilacija v spanju




Sindrom obstrukcijske apneje v spanju

e PonavljajoCe se obstrukcije
zgornjih dihal s hipoksemijo

R in hiperkapnijo

- * Prevalenca 1-3%

~ + Nodni simptomi in znaki

— Smrcanje, prekomerno s

e potenje, dihanje skozi usta, b
<oP apneja v
. — Noéna prebujanja, ‘o
B sekundarna enureza (8

* Dnevni simptomi in znaki

— Jutranji glavobol, cezmerna
dnevna zaspanost, motnje
pozornosti, hiperaktivnost
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Motnje gibanja v spanju

- ¢ Sindrom nemirnih nog (Willis-Ekbom)

e Periodicni gibi udov v spanju

e Ritmicne motnje gibanja v spanju

e Zibanje telesa
e Udarjanje z glavo
* Vrtenje glave

~ * Benigni mioklonus v spanju dojencka




Sindrom nemirnih nog

Potreba po premikanju nog z neprijetnimi
senzoricnimi simptomi.

Stopnjevanje v mirovanju. "
Stopnjevanje preko dneva in predvsem zvecer. 3
Ublazitev simptomov z gibanjem. 8
Posledicno podaljSsana latenca uspavanja. :

Pridruzeni periodicni gibi udov > nocna prebujanja.




Periodicni gibi udov

LM Edt View Nemgete Protocol Fomet Took Workspace Window e
e W 4P v N iy G4 mJA wBRBIY @ B Mrocordd vhl:onu/w«vlu | 200 e vi_n_n— ¥lomam »
w

O e NN W IR N
LI A | ot L L IAERC R I | e | L
1000 1200 1400 0w 1000

wter N s b )

Maihatadhi, Al
VI Wy oW

ARTTARTINN IIIHI unJJHHJ LUl lal IIIJI‘JJ;I IJIJJJ L llJll

bl
TT”’TWYTTTY YY""T mry vy TT'YYT"YTYV RS ELIRARIRLLIAIAREE RALS
ho S A vf\\/\x/\/ i e v —\/\/\\/\,/\\/‘--—

Ba \/\'\/\’\/T“- AN SPASNANAIANSS AN AN

-
‘ | AMEMG_SIN

: u!’ MG_SIN ! MG | E)
M 99uV T 89uv GauV 890V | 96UV 9%V " UV QGuV [90uV 98uv Guy  asuy
INZ 1550 I ; N 1668 NS 1567

201:37 As Recorded, | 20 secsiscreen, mm«. r0t, osmnq Natch Of1, Epochy 1 | |




Ritmicne motnje gibanja v spanju

Ob uspavanju in v
lahnem spanju

Stereotipno udarjanje z
glavo in/ali zibanje
telesa, lahko z
vokalizacijami

Ritmicni gibi ob
uspavanju so pri otrocih
pogosti

Redko vztrajajo po 7.
letu

Poskodbe redke




Zakljucek

Spanje

Motnje spanja pri otroku in

mladostniku

* Primarna mozganska .
aktivnost v zgodnjem
razvoju

e Otrokv prvih 2 letih prespi
9500 ur (13 mes)

e Od2.dob. letaje delez
spanja enak delezu
budnosti

e Starejsi otrok in mladostnik
prespita 40 % obicajnega
dne

Pogoste -10%-30% sicer
zdravih otrok

Lahko vztrajne in se
razvijejo v kronicno motnjo
spanja

Velik vpliv na:

e Otrokovo zdravje
* Vedenje

Razpolozenje

Solsko uspegnost

Druzinsko zivljenje in




