
Alvászavarok és 
jelentőségük a 
pszichiátriában

Purebl GyPurebl Gyöörgyrgy



AlvAlváás = s = passzivitpasszivitááss

AlvAlváás = s = nyugalomnyugalom

AlvAlváás= s= pihenpihenééss



Az alvAz alváás nagyon akts nagyon aktíív v 
biolbiolóógiai folyamatgiai folyamat

Az alvAz alváást kst küüllöönbnböözzőő, , 
egymegymááststóól jelentl jelentőősen sen 
elteltéérrőő éés ks küüllöönbnböözzőő
funkcifunkcióójjúú folyamatok folyamatok 
alkotjalkotjáákk

Az alvAz alváás ls léétfontosstfontossáággúú



A fA fáázisok feltzisok feltéételezett funkcitelezett funkcióóii

NREMNREM--LHALHA

FejlFejlőőddééss
RekonstrukciRekonstrukcióó
EnergiatermelEnergiatermeléés (ATP)s (ATP)
ImmunregulImmunreguláácicióó
MemMemóóriaria--konszolidkonszolidáácicióó

REMREM

MemMemóória ria –– konszolidkonszolidáácicióó
éés tanuls tanuláás Pszichols Pszicholóógiai giai 
jjóóll--lléétt
ÉÉrzelmi tanulrzelmi tanuláás s 
((implikimplikáátorostoros memmemóória)ria)
MotivMotiváácicióó
Stresszel valStresszel valóó megbirkmegbirkóózzááss
HangulatszabHangulatszabáályzlyzááss

Siegel Science (2001) 294: 5544



Nem vNem vééletlen tehletlen teháát, hogy az alvt, hogy az alváás zavara szs zavara száámos egymos egyééb b 
pszichpszichéés s éés biols biolóógiai funkcigiai funkcióó zavarzavaráához vezethoz vezet

►► HangulatszabHangulatszabáályzlyzáási zavarsi zavar

►► Fokozott Fokozott stresszkstresszkéészsszséégg

5H5H1A1A attenuattenuáácicióó
MegvMegvááltozott ltozott stresszstressz--
rekaktivitrekaktivitááss

HippocampHippocampáálislis
neurogenesisneurogenesis cscsöökkenkken

SSúúlyos pszichopatollyos pszichopatolóógiai giai 
ttüüneteknetek

InzulinInzulin--rezisztenciarezisztencia

ImmunolImmunolóógiai giai fittnessfittness
cscsöökkenkkenéésese

Emelkedett Emelkedett cortizolcortizol--szintszint
MegvMegvááltozott GH szekrltozott GH szekréécicióó

MetabolikusMetabolikus krkríízis, halzis, halááll



ÚÚj civilizj civilizáácicióós betegss betegséégek tgek töömeges meges 
megjelenmegjelenéése a XX. Szse a XX. Száázad mzad máásodik felsodik feléébenben

ElhElhíízzááss
DiszlipidDiszlipidéémimiáákk
2. t2. tíípuspusúú
cukorbetegscukorbetegséégg

CHDCHD

DepressziDepresszióó
SzorongSzorongáásos sos éés s 
stresszhez tstresszhez táársulrsulóó
zavarokzavarok
Inszomnia Inszomnia éés cirkadis cirkadiáán n 
ritmus zavarokritmus zavarok



Ami nem vAmi nem vááltozottltozott

►► KronotKronotíípuspus

►► CirkadiCirkadiáán ritmusn ritmus

►► UltradiUltradiáán ritmusok (pl. n ritmusok (pl. 
alvalváási ciklusok, si ciklusok, 
alvalváásszerkezet)sszerkezet)



AlvAlváás, s, circadicircadiáánn ritmus ritmus éés biols biolóógiai giai óórráákk

Metabolikus, fiziolMetabolikus, fiziolóógiai giai éés viselkeds viselkedééses folyamatok ses folyamatok 
napi ritmus szerinti oszcillnapi ritmus szerinti oszcilláácicióójaja
TesthTesthőőmméérsrsééklettklettőől fl füüggetlenggetlenüül kl kéépesek mpesek műűkköödnidni

Genetikus kontroll alatt Genetikus kontroll alatt áállnak, de llnak, de 

KKöörnyezeti hatrnyezeti hatáások (sok (zeitgeberekzeitgeberek) ) ááltal idltal időőzzííthetthetőőkk
Az idAz időőzzííttőő hathatáás nagyrs nagyréészt a szt a SCNSCN--enen keresztkeresztüül l 
ttöörtrtéénik (nik („„mastermaster clockclock””))



A cirkadiA cirkadiáán ritmusn ritmus
►► Valamivel tValamivel tööbb, mint 24 bb, mint 24 óóra ra 

(egy(egyééni kni küüllöönbsnbséégek!)gek!)

►► Genetikusan kGenetikusan kóódolt (CLOCK, dolt (CLOCK, BmalBmal, , 
per, per, crycry stb. gstb. géének)nek)

►► NucleusNucleus suprachiazmatikussuprachiazmatikus (SCN) a (SCN) a 
ffőő vezvezéérlrlőő ((„„mastermaster clockclock””))

Homeosztatikus funkciHomeosztatikus funkcióókat kat 
befolybefolyáásolsol (pl. alv(pl. alváás, anyagcsere, s, anyagcsere, 
izomizom--aktivitaktivitáás)s)

►► Mivel a belsMivel a belsőő óóra ra ááltalltaláában kban kéésik sik 
(t(tööbb mint 24 bb mint 24 óóra) ra) áállandllandóó
úújrajraáállllííttáásra szorul sra szorul 
((reszinkronizreszinkronizáácicióó))

szinkronizszinkronizáácicióó a Fa Fööld ld csillagcsillagáászati szati 
ritmusritmusáánaknak megfelelmegfelelőően ten töörtrtéénik nik 
(24 (24 óóra)ra)

A belsA belsőő óórráát kt köörnyezeti ingerek rnyezeti ingerek 
szinkronizszinkronizááljljáák a kk a köörnyezet 24 rnyezet 24 óórráás s 
ritmusritmusáához, ezek a hoz, ezek a zeitgeberekzeitgeberek

KKöörnyezeti hatrnyezeti hatáások azonban a sok azonban a 
ritmust meg is zavarhatjritmust meg is zavarhatjáák k --
deszinkronizdeszinkronizáácicióó



ZeitgeberekZeitgeberek

FFéény/sny/sööttéétstséégg

TestmozgTestmozgááss

SzociSzociáális lis 
aktivitaktivitááss



ZeitgebereketZeitgebereket befolybefolyáásolsolóó civilizcivilizáácicióós hats hatáásoksok

FFéényszennyeznyszennyezéés/fs/féényhinyhiáányny
„„Az Az ééjszaka jszaka 
gyarmatosgyarmatosííttáásasa””

►► VVááltott mltott műűszakszak
MozgMozgááshishiáányny
PszichoaktPszichoaktíív szerekv szerek



AlvAlváászavarokszavarok

►► InszomniaInszomnia

►► CirkadiCirkadiáán ritmus zavarok*n ritmus zavarok*

►► LLéégzgzééssel ssel éés mozgs mozgáással ssal 
kapcsolatos alvkapcsolatos alváászavarokszavarok

►► ParaszomniParaszomniáákk
►► HyperszomniaHyperszomnia
►► NarcolepsiaNarcolepsia
►► EgyEgyéébb



HyperszomniaHyperszomnia

NarcolepsiaNarcolepsia
KataplexiaKataplexia
AlvAlváásrohamoksrohamok
AlvAlváási paralsi paralíízis zis 
hypnaghypnagóógg hallucinhallucináácicióókk

Depresszió

OSAS/UARS

Fertőzések

Egyéb

Kezelés: stimulánsok (modafinil)

orexinek



LLéégzgzéésselssel kapcsolatos alvkapcsolatos alváási zavaroksi zavarok

OSAS (OSAS (ObstruktObstruktíívv alvalváási si 
apnoeapnoe szindrszindróóma)ma)

CSASCSAS

UARS (felsUARS (felsőő llééggúúti ti 
rezisztenciarezisztencia--
szindrszindróóma)ma)

►► ObstrukciObstrukcióó
►► HypoxiaHypoxia
►► ApnoeApnoe
►► A mA méélyalvlyalváás his hiáánya nya 

miatti smiatti súúlyos alvlyos alváási si 
deficitdeficit

►► ErErőős s szimpatikotszimpatikotóóniania



RizikRizikóófaktorokfaktorok

►► ElhElhíízzááss
►► HypetHypetóóniania
►► DiabDiabéétesztesz
►► ArckoponyaArckoponya--anatanatóómiamia

►► ChrChr. . adenoiditisadenoiditis

KKöövetkezmvetkezméényeknyek

►► ArritmogArritmogéénn hajlamhajlam
►► HypertHypertóóniania
►► DemenciaDemencia
►► DiabDiabéétesztesz
►► Hirtelen halHirtelen halááll

Kezelés

Életmód

Sebészi

CPAP



MozgMozgáássalssal kapcsolatos alvkapcsolatos alváási zavaroksi zavarok

►► Nyugtalan lNyugtalan lááb szindrb szindróóma (RLS)ma (RLS)
►► TerTeráápia:pia:

DopaminDopamin agonistagonistáákk ((pergolidpergolid, , 
pramipexolpramipexol))
FFáájdalom kezeljdalom kezeléésséére re alkamazottalkamazott
szerek (szerek (gabapentingabapentin, , opoidokopoidok*)*)

►► Periodikus vPeriodikus véégtagmozggtagmozgáás zavar s zavar 
(PLMD) (PLMD) ThTh::
DopaminDopamin agonistagonistáákk ((pergolidpergolid, , 
pramipexolpramipexol))
IzomlazIzomlazííttóók  (k  (clonazepamclonazepam, , baclofenbaclofen))
AnticonvulzAnticonvulzíívumokvumok ((gabapentingabapentin))



ParaszomniParaszomniáákk

►► AlvajAlvajáárrááss

►► AlvAlváási rsi réémmüület zavarlet zavar

►► LidLidéérces rces áálom zavarlom zavar

►► REM viselkedREM viselkedéészavar szavar ––
a kiva kivéételtel

►► Gyermekkorban Gyermekkorban 
gyakoribbak, felngyakoribbak, felnőőttkorra a ttkorra a 
frekvencia csfrekvencia csöökkenkken

►► ÁÁltalltaláában ban áártalmatlanokrtalmatlanok
►► CsalCsaláádi halmozdi halmozóóddááss

►► DiffDiff. Dg.: Epilepszia!. Dg.: Epilepszia!

►► KezelKezeléés: altats: altatóószerek, szerek, 
kronoterkronoteráápiapia, , szupportszupportíívv
pszichoterpszichoteráápiapia



REM viselkedREM viselkedéészavarszavar

►► IdIdőősebb korbansebb korban
►► ÁÁltalltaláában ban 

öönvesznveszéélyes/violenslyes/violens
cselekmcselekméényeknyek

►► REMREM--ffáázisbanzisban

►► DegeneratDegeneratíívv idegrendszeri idegrendszeri 
betegsbetegséégek korai jele!gek korai jele!

►► KezelKezelééss: REM : REM szupressziszupresszióó, , 
alapbetegsalapbetegséégg



Az inszomnia a leggyakoribb panaszok egyikeAz inszomnia a leggyakoribb panaszok egyike

A felnA felnőőtt lakosstt lakossáág g 
egyharmadegyharmadáának vannak nak vannak 
inszomniinszomniááss panaszaipanaszai

99--10% eset10% esetéében a panaszok ben a panaszok 
krkróónikusaknikusak

MagyarorszMagyarorszáágon az inszomnia gon az inszomnia 
gyakorisgyakorisáága 9,1% a felnga 9,1% a felnőőtt tt 
lakosslakossáág kg köörréébenben

A 65 A 65 éév felettiek kv felettiek köözzöött tt 
gyakorisgyakorisáága a fiatalokga a fiatalokéénak nak 
nnéégyszeresegyszerese Nau és mtsai (2005). In: Carney PR, Berry RB, Geyxer JD (eds): Clinical sleep disorders. 

Ohayon M. (1996). Sleep. 19:S7–S15 
Novak és mtsai (2004). J Psychosom Res. 56(5):527-36. 



Az inszomnia Az inszomnia -- szindrszindróómama

ElalvElalváási nehsi nehéézszséégekgek

Az alvAz alváás fenntarts fenntartáássáának zavara (gyakori felnak zavara (gyakori feléébredbredéések sek 
visszaalvvisszaalváási ksi kééptelensptelensééggel) vagy korai ggel) vagy korai éébredbredééss

SzubjektSzubjektííven nem kielven nem kielééggííttőő alvalvááss

KKöövetkezmvetkezméényes nappali tnyes nappali tüüneteknetek

The International Classification of Sleep Disorders. Diagnostic and coding manual. Second Edition. 2005. 
American Academy of Sleep Medicine. Westchester IL



Az alvAz alváás mins minőőssééggéét t éés az alvs az alváászavar szavar 
ssúúlyosslyossáággáát legjobban a nappali tt legjobban a nappali tüünetek netek 

hathatáározzrozzáák megk meg

IrritIrritáábilitbilitááss
FatiqueFatique
DiszfDiszfóóriaria
SzorongSzorongááss
TanulTanuláási/koncentrsi/koncentráácici
óós/mems/memóóriaria
problprobléémmáákk

ÜÜgyetlensgyetlenséég, a reakcig, a reakcióóididőő
cscsöökkenkkenéése, a baleseti se, a baleseti 
veszveszéély nly nöövekedvekedéésese

The International Classification of Sleep Disorders. Diagnostic and coding manual. Second Edition. 2005. 
American Academy of Sleep Medicine. Westchester IL



Primer (pszichofiziolPrimer (pszichofiziolóógiai) vagy szekunder giai) vagy szekunder 
inszomnia?inszomnia?

►► KbKb 50% pszichi50% pszichiáátriai triai 
komorbiditkomorbiditááss

►► KbKb 50% belgy50% belgyóógygyáászati szati 
komorbiditkomorbiditááss

►► KbKb 25% pszichofiziol25% pszichofiziolóógiaigiai
-- Nem megfelelNem megfelelőő ééletmletmóód d éés s 

cirkadicirkadiáán ritmusn ritmus
-- Stressz Stressz 

organikus

pszichofiziológiaipsychés



PszichiPszichiáátriai htriai hááttttéér r 
ok vagy okozat?ok vagy okozat?

KevKevéés olyan pszichis olyan pszichiáátriai zavar van, triai zavar van, 
melynek nem tmelynek nem tüünete az nete az 

inszomniainszomnia
KevKevéés olyan pszichis olyan pszichiáátriai zavar van, triai zavar van, 

melynek kockmelynek kockáázatzatáát nem nt nem nööveli veli 
az inszomniaaz inszomnia

►► HangulatzavarokHangulatzavarok
►► SzorongSzorongáásos zavaroksos zavarok
►► PszichPszichóózisokzisok
►► PszichoaktPszichoaktíív szer abv szer abúúzus zus éés s 

megvonmegvonááss
►► DemenciaDemencia

►► GyGyóógyszeres kezelgyszeres kezelééss



Organikus hOrganikus hááttttéérr

LLéégzgzéési elsi eléégtelensgtelensééggel jggel jáárróó áállapot (llapot (pl.COPDpl.COPD, s, súúlyos lyos asthmaasthma
bronchialebronchiale, stb.), stb.)
SzSzíívbetegsvbetegséég (g (ISzBISzB, , agyagyéérbetegsrbetegséégg, , kardiomyopkardiomyopááthiathia))
HipertHipertóóniania
DiabDiabéétesz tesz mellituszmellitusz
SzSzíívv--éérrendszeri betegsrrendszeri betegséégg
MMáájj--, vesebetegs, vesebetegséégg
HiperHiper-- éés s hypotirehypotireóóziszis
AutoimmunAutoimmun betegsbetegséégekgek
GORB, GORB, fekfekéélybetegseklybetegsek
MozgMozgáásszervi betegssszervi betegséégek (gek (rheumatoidrheumatoid arthitisarthitis, stb.), stb.)
UrolUrolóógiai betegsgiai betegséégek (gek (inkontinenciinkontinenciáávalval éés retencis retencióóval jval jáárróó áállapotok llapotok 
egyaregyaráánt)nt)
EgyEgyéébb



HHááttttéértrtéényeznyezőőkk

►►
►► Rendszertelen Rendszertelen ééletmletmóódd
►► PszichoaktPszichoaktíív szerekv szerek
►► MozgMozgááshishiáányny
►► HHéétktkööznapi stresszznapi stressz
►► AlvAlváással kapcsolatos ssal kapcsolatos 

diszfunkciondiszfunkcionáálislis
gondolkodgondolkodáás s éés s 
szorongszorongáásoksok

►► Az okot elmulasztjuk, a Az okot elmulasztjuk, a 
ttüünet megmaradnet megmarad

►► Az alvAz alváási nehsi nehéézszséégekkel gekkel 
kapcsolatos fkapcsolatos féélelem vlelem váálik lik 
az alvaz alváási nehsi nehéézszséégek gek 
fenntartfenntartóójjáávváá



Hyperarousal

Arousalt tovább fokozó
Meg(nem)küzdés

Elalvást nehezítő
ingerek és gondolatok



SzemlSzemlééletvletvááltltáás az alvs az alváászavarok szavarok 
kezelkezeléésséébenben

►► AlvAlváást st éés s éébrenlbrenléétet egystet egyséégben kezeljgben kezeljüük (k (circadicircadiáánn
ritmus)ritmus)

►► Az alvAz alváási tsi tüünet kezelnet kezeléésekor a minsekor a minőősséégi gi 
paramparamééterek javterek javííttáássáát tt tűűzzzzüük ki k ki ccééllüüll (REM, lass(REM, lassúú
hullhulláámmúú alvalváás)s)

►► Az Az ééletmletmóódvdvááltozltozáást megkerst megkerüülhetetlen lhetetlen 
jelentjelentőőssééggűűnek tartjuk nek tartjuk –– csakcsakúúgy mint az elhgy mint az elhíízzáás, s, 
a a diszlipiddiszlipidéémimiáákk stb. kezelstb. kezeléésséébenben



Életmód tanácsadás 

Alváshigénés tanácsadás

A nA néégy tergy teráápipiáás modalits modalitáás s inszomniinszomniáábanban

Alapbetegség kezelése
Organikus

Pszichiátriai

Más alvásbetegség

Nem gyógyszeres 
kezelés

Kognitív viselkedésterápia

Kronoterápiák
(alváskorlátozás, 
alvásidőzítés, fényerápia)

Gyógyszeres terápia
GABA-erg (nonBZD) hyperarousal

MT-erg (MLT-PR, tasimelteon*) CRZ-s jelleg

5HT-erg (eplivanserin*)

Orexinerg (almorexant*)

Egyes AD-k adása (off label alkalmazás)

*fázis III-ban, vagy bevezetés alatt

NIH (2005)
NICE (2004/2007)
Estilvill et al (2003) Clin Drug Invest 23(6): 351-385.



ÉÉletmletmóód d éés s alvalvááshigishigiéénnééss tantanáácsadcsadááss

Rendszeresség

Testmozgás

Pszichoaktív élvezeti 
szerek

Stimulus-kontroll jellegű
tanácsok

Stresszkezelés, lelki 
egyensúly fenntartása



Alapbetegség kezelése

Organikus

Pszichiátriai

Más alvásbetegség



Nem gyógyszeres kezelés

Kognitív 
viselkedésterápia

Alváskorlátozás

Relaxáció

Fényterápia



GyGyóógyszeres kezelgyszeres kezelééss

monotermonoteráápipiáábanban sohasoha

krkróónikus nikus inszomniinszomniáákbankban
az utolsaz utolsóó vváálasztlasztááss



ArousalArousal--prompromóócicióós s 
anyagokanyagok::

CatecholaminCatecholaminok, ok, 
OrexinOrexinekek
HisHiszztamintamin
AcetylcholinAcetylcholin
SzerotoninSzerotonin
CRH!CRH!

AlvAlvááspromspromóócicióóss anyagokanyagok::

SSzzerotoninerotonin
GABAGABA––galaningalanin
AdenoAdenozinzin
MelatoninMelatonin



Gyógyszeres terápia

GABA-erg (nonBZD) hyperarousal – zolpidem 
referencia-szer

MT-erg (MLT-PR, tasimelteon*) CRZ-s jelleg

5HT-erg (eplivanserin*)

Orexinerg (almorexant*)

Egyes AD-k adása (off label alkalmazás)



Mit ne adjunk altatMit ne adjunk altatóószerkszerkéént?nt?

►►BarbiturBarbituráátoktok
►►GlutehtimidGlutehtimid
►►ClomethiazolClomethiazol
►►MeprobamatMeprobamat
►►AntipszichotikumokAntipszichotikumok
►►AntihisztaminokAntihisztaminok
►►UltrarUltraröövid vid éés hosszs hosszúú hathatáássúú BZD altatBZD altatóók!k!



(Egy(Egyééb) cirkadib) cirkadiáán ritmus zavarn ritmus zavar

►► IdIdőőzzóónana--ttíípuspus

►► VVááltott mltott műűszak zavarszak zavar

►► KKééssőő vagy elvagy előőrehozott rehozott 
alvalváásfsfáázis zavarzis zavar

Kezelés: kronoterápiák: fény/sötétség, aktivitás-pihenés 
újraidőzítése, ill. gyógyszeres terápia



Az alvAz alváászavarok szavarok 
jelentjelentőősséége tehge teháát t 
felfeléértrtéékelkelőőddöött az tt az 
orvostudomorvostudomáányban nyban 

Az alvAz alváás mins minőősséége az ge az 
ééletminletminőősséég g éés js jóóll--lléét t 
egyik legfontosabb egyik legfontosabb 
indikindikáátoratora

A megzavart alvA megzavart alváás s 
öönmagnmagáában is szban is száámos mos 
betegsbetegséég rizikg rizikóófaktora, faktora, 
legfontosabbak a legfontosabbak a 
depresszidepresszióó éés a s a 
diabetesdiabetes
Az alvAz alváászavar ezszavar ezéért rt 
szszáámos kedvezmos kedvezőőtlen tlen 
fiziolfiziolóógiai vgiai vááltozltozáás s 
elindelindííttóója lehetja lehet



Az alvAz alváászavar kezelszavar kezeléése tehse teháátt prevenciprevencióó: : 
mind a pszichmind a pszichéés, mind a szomatikus s, mind a szomatikus 
egegéészsszsééggüügyi kockgyi kockáázatot cszatot csöökkentikkenti

Az alvAz alváászavar helytelen kezelszavar helytelen kezeléése a se a 
prevenciprevencióó helyett viszont tovhelyett viszont továábbi bbi 
kockkockáázatnzatnöövekedvekedéést eredmst eredméényeznyez


