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[.iebe Lesende,

vor mehr als 200 Jahren beschrieb der britische Arzt James Parkin-
son erstmals jene Krankheit, die bis heute seinen Namen tragt. Seit-
her arbeiten Forschende daran, ihre Entstehungsmechanismen zu
entschlisseln und Wege zu finden, um die progressive Bewegungs-
storung zu bremsen oder gar zu heilen. Doch trotz zahlreicher Er-
kenntnisse und mehrerer hilfreicher Therapien, die mittlerweile zur
Verfiigung stehen, halt Morbus Parkinson immer noch Uberraschun-
gen bereit. Wussten Sie etwa, dass manche Bewegungsmuster der
Neurodegeneration standhalten — und es Patientinnen und Patienten
erlauben, weiter Tischtennis oder Badminton zu spielen? Und dass
bestimmte Tricks Betroffenen das Gehen erleichtern konnen?

Oder dass eine spezielle Schlafstorung ein Vorbote der Erkrankung
ist? Uber all das und mehr lesen Sie in dieser Ausgabe.

Eine erkenntnisreiche Lektlre winscht Ihnen

A daela (/aga -M

Erscheinungsdatum dieser Ausgabe: 26.08.2024
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NEURODEGENERATION

Wenn die
Uhia innere Uhr
nichL meh
2. . richtig tickt

Im Alter verandert sich das
System der inneren Uhren
und mit ihm das Schlafmus-
ter. Bei neurodegenerativen
Erkrankungen gehen die
Symptome aber weit iiber

die altergbedlngten Verande- VON KATHRIN UTZ
rungen hinaus.
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Demenz, Parkinson und andere neurodegenerative
Krankheiten werden haufig von Schlafstorungen beglei-
tet. Doch schon vor deren Ausbruch schlafen viele
Betroffene schlecht. Kann die Starkung der inneren Uhr
den geistigen Verfall aushremsen?

ede Nacht erwacht Jana® mehrmals.

Manchmalsteht sie auf, geht ins Wohn-
zimmer und vertreibt sich die Zeit, bis sie
sich erneut hinlegt. Meist schlift sie wie-
der ein, aber zwischen vier und fiinf Uhr
morgens ist Schluss. Linger geht nicht,
egalwannsiesich abends zur Ruhebegibt.
Vor zehn Jahren wurde das linke Bein der
heute 49-Jdhrigen steif, das Gehen fiel

Kathrin Utz ist promovierte Psychologin und betreibt
neuropsychologische Diagnostik und Forschung in
Erlangen. Darlber hinaus arbeitet sie als Wissen-
schaftsjournalistin.

* Namen und Fallgeschichte anonymisiert

ihr schwer. Diagnose: Parkinson, das zu
verlangsamten Bewegungsabliufen, Zit-
tern in Ruhe, Muskelsteifigkeit und spi-
ter zu Gangstérungen fiihrt. Auch nicht
motorische Symptome wie beispielswei-
se kognitive Einschrankungen, psychiat-
rische Beschwerden, Riechstérungen und
Verdauungsprobleme konnen auftreten.
Oder eben, wie bei Jana, Schlafstérungen.

Schiatzungsweise 40 bis 90 Prozent al-
ler Parkinsonpatienten sind davon be-
troffen. Andere neurodegenerative Er-
krankungen wie Demenz oder Hunting-
ton gehen ebenfalls hdufig mit gestorter

Nachtruhe einher - ein Zusammenhang,
der zunehmend in den Fokus der For-
schung riickt. 2022 widmeten sich die
Schlafmediziner Malik Nassan und Alek-
sandar Videnovic an der Harvard Medi-
cal School in Boston in einer Uberblicks-
arbeit diesem Thema. Laut den Autoren
liegt den Schlafstorungen oft eine Fehl-
funktion des zirkadianen Systems zu
Grunde. Das ist ein Komplex an inneren
Uhren, der viele Verhaltensweisen und
korperliche Vorgidnge auf einen 24-Stun-
den-Rhythmus taktet (von lateinisch: cir-
ca = ungefihr; dies = Tag).
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Der  offensichtlichste  zirkadiane
Rhythmus ist der Wechsel zwischen
Schlaf- und Wachphasen, sein Zeitgeber
ist vor allem das Licht. Nach Sonnenauf-
gang erwachen wir, und wenn es dunkel
wird, setzt die Miidigkeit ein. Aber auch
Nahrungsaufnahme oder korperliche
Aktivitdat haben einen Einfluss auf den
Schlaf-wach-Zyklus. Die inneren Uhren
sind jedoch nicht auf dufiere Reize ange-
wiesen. Selbst unter Isolationsbedingun-
gen folgen die Schlafphasen ungeféhr ei-
nem 25-Stunden-Takt.

Der zentrale Schrittmacher ist der Nu-
cleus suprachiasmaticus (SCN, siehe »Im
Rhythmus der inneren Uhr«). Er liegt im
Hypothalamus iiber der Kreuzung der
Sehnerven. Treffen Lichtimpulse auf die
Netzhaut der Augen, werden entspre-
chende Signale an den SCN weitergelei-
tet. Von dort gelangen die Informationen
tiber Umwege zur Zirbeldriise im Mittel-
hirn. Diese stoppt daraufthin die Produk-
tion und Ausschiittung des Schlafhor-
mons Melatonin.

Jede einzelne Zelle im Korper besitzt
Oszillatoren, die auch unabhingig vom
SCN funktionieren — mit Hilfe so genann-
ter Uhren-Gene. »Es gibt eine Reihe von
Genen, die so zusammenwirken, dass
sie sich gegenseitig in einem 24-Stun-
den-Rhythmus an- und ausschalten«, er-
klart Henrik Oster, Leiter des Instituts fiir
Neurobiologie der Universitat zu Liibeck.
»Aus den Genen werden Proteine und die
Proteine konnen dann wieder Gene regu-
lieren.« So wird dafiir gesorgt, dass Kor-
perfunktionen zu verschiedenen Tages-
zeiten unterschiedlich aktiv sind. Eine
entscheidende Rolle hierbei spielt das
Protein BMALI; sein Ausfall fiihrt zu ei-
ner gestorten zirkadianen Rhythmik.

Im Alter verdandert sich das System der
inneren Uhren und mit ihm das Schlaf-
muster. Die Schlafdauer insgesamt ist re-
duziert. Senioren gehen im Schnitt auch
frither ins Bett und stehen friiher auf. Die
Verschiebung hingt mit Anderungen der
Korpertemperatur zusammen. Die folgt
einem festgelegten Rhythmus: Am spi-

AUF EINEN BLICK

Schlechter Schlaf
und Hirnabbau

01 Neurodegenerative Erkrankungen
werden haufig von Schlafproblemen
begleitet; der zirkadiane Rhythmus
im Gehirn ist dann durch Zellverlust
oder Genveranderungen gestort.

02 Vieles deutet darauf hin, dass
Storungen der inneren Uhr wiederum
Alzheimer und Parkinson begunsti-
gen konnen. So beeinflusst der

Schlaf-wach-Rhythmus die Ansamm-

lung schadlicher Proteine im Gehirn.

03 Durch Starkung der inneren Uhr
lassen sich einige Symptome der
Patienten lindern. Ob man dadurch
auch die Neurodegeneration aufhal-
ten kann, ist noch ungeklart.
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teren Abend kiihlt sich unser Korper ab;
wir werden miide. Im Alter wird der Zeit-
punkt der Nachtabsenkung vorverlegt
(siehe »Warum Senioren schlecht schla-
fen«, Gehirn&Geist 2/2023, S. 66). Die
Hauptuhr funktioniert im Alter aufier-
dem weniger gut und die Empfindlichkeit
gegeniiber Lichtreizen nimmt ab.

Weit mehr als altershedingte
Schlafstorungen

Bei Alzheimer und Co gehen die Storun-
gen der zirkadianen Rhythmik jedoch
deutlich iiber die altersbedingten Veran-
derungen hinaus und unterscheiden sich
je nach Art der Erkrankung. Dass eine
zirkadiane Stérung vorliegt, zeigt sich
unter anderem in den Ruhe-Aktivitats-
Rhythmen und der Kérperkerntempera-
tur. Patienten mit fortgeschrittenem Alz-
heimer, das sich durch kognitiven Abbau
und Gedichtnisstérungen dufiert, schla-
fen tendenziell spiter ein. Im Vergleich
zu nicht Betroffenen ist ihre Nachtruhe
zudem stirker unterbrochen. Die Wach-
phasen kdonnen dabei ungewdhnlich lang
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Im Rhythmus der inneren Uhr
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Der Nucleus suprachiasmaticus (SCN) im Hypothalamus ist die Hauptuhr und gibt den Takt
vor. Er wird durch Zeitgeber wie Nahrung, korperliche Aktivitat und insbesondere Sonnenlicht
synchronisiert. Trifft Licht auf die Netzhaut, gelangen von dort Signale zum SCN und weiter an
den Nucleus paraventricularis (PVN). Uber das Riickenmark werden die Informationen zu-
nachst abwarts und dann zur Zirbeldriise (ZD) geleitet. Diese stoppt die Produktion von Mela-
tonin, dem Schlafhormon. Neben untergeordneten Uhren im Gehirn synchronisiert der SCN
auch Uhren in anderen Korperbereichen tber hormonelle und neuronale Verbindungen.



