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Rad kring somnproblem

pa grund av covid-19

Nedanstdende somnrad dr sdrskilt framtagna i samband med utbrottet av nya
coronaviruset och ar sammanstdllda av European CBT-1 Academy, som arbetar for
kvalitetssakrad spridning av kognitiv beteendeterapi mot insomni. | akademin sitter
bland andra Susanna Jernel6v och Kerstin Blom, bada leg psykologer och forskare
vid institutionen for klinisk neurovetenskap vid Karolinska Institutet. Har har de
sammanfattat och 6versatt raden till svenska.

For mer utforlig information, se den vetenskapliga artikeln i Journal of Sleep Research.

Allmanna somnrad for personer med somnproblem i hemkarantin
eller liknande omstandigheter

Forsok halla regelbundna sovtider och framfor allt — ga upp nagorlunda samma tid varje dag.

Om du oroar dig mycket: schemaldgg en stund varje dag, cirka 15 minuter under dagtid, da du fun-
derar pa situationen. Skriv ner dina tankar, problemlds det som gar att paverka, tank pa och prata om
det du inte kan péverka. Spara och begrinsa din oro till den hér stunden, for att minska paverkan pa
din allménna stress och dirmed somnen.

Om méjligt, anvdnd sédngen bara till sémn och sex, inga andra aktiviteter. Det gor du enklast genom
att inte ga och lagga dig forrdn det ar dags att sova och du vanligtvis dr somnig.

Utnyttja situationen till att folja din kropps naturliga dygnsrytm om det fungerar med din hemarbets-
situation. Sérskilt personer med en lite tidigare eller senare somn dn genomsnittet, till exempel dldre
respektive tonaringar, kan passa pd att hitta en dygnsrytm som underldttar for battre somn.

Anvind girna sociala medier for att dela dina orostankar och kinslor med familj och vanner, men ocksa
for att distrahera med lattsammare innehall som inte &r virusrelaterat. Alla kan behova distraktion fran
situationen.

Ta inte med mobil, surfplatta eller dator till sovrummet - sting av dem nér du ska sova for att inte

bli stord.

Distrahera dig fran information och tankar om krisen med aktiviteter som du tycker om. Gor ocksa
girna nagot praktiskt for att hjélpa till - handla at en dldre granne eller prata i telefon med en dldre
slakting som du inte kan besoka.

Begrinsa tiden som du uppdaterar dig med nyheter om covid-19.

Gor sovrummet till en bekvam, sval, tyst och mork plats i den man det gar.

Motionera regelbundet i ndgon form, helst i dagsljus.


https://onlinelibrary.wiley.com/doi/abs/10.1111/jsr.13052

Forsok fa dagsljus varje dag, helst pd morgonen. Det underlattar de biologiska processer som gor det
lattare att somna pa kvéllen.

Hitta avslappnande ga-och-lagga-dig-rutiner. Till exempel att ldsa eller yoga.

Om du dr mindre aktiv &n vanligt, anpassa dig till det med mindre maltider pa fasta tider. At senast tva
timmar fore laggdags for att undvika att somnen stors av matsmaltningen. Men f6rsok hellre att halla
aktivitetsnivan uppe!

Kvinnor ar mer drabbade av somnproblem, och det dr dessutom fortfarande ofta de som tar en storre del
av ansvaret for barn och hem - nagot som kan bli extra pafrestande i tider da alla &r hemma mycket mer
an vanligt. Darfor ar ett generellt rad att se upp lite extra med férdelningen av arbete och ansvar i hemmet,
speciellt for barnfamiljer.

Somnrad speciellt for barn med somnsvarigheter

Vilj passande sov- och uppstigningstider och hjélp barnet att halla tiderna
vardag som helg.

Skapa en regelbunden rutin for barnet den sista halvtimmen innan laggdags,
med lugnande aktiviteter som bade du och barnet uppskattar, om majligt.
Hall den rutinen varje kvill, samma tid.

Det ar mojligt att anvdndning av mobiler och andra tekniska enheter
(inklusive TV) 6kar om man maste vara hemma mycket, men forsok

att ha en teknikfri stund efter middagen eller en stund fore liggdags.

Se till att barnet inte anvdnder mobiler, plattor och datorer i saingen.

Forsok se till att barnet inte anvander sangen till annat d4n somn, eller om
det inte gar, markera pa ett tydligt sitt skillnaden mellan att vara i singen pa
dagen respektive pa natten (till exempel genom att bidda med 6verkast).
Forsok se till att barnet kommer ut i dagsljus pA morgonen. At girna frukost ute

om det gar, sitt pa altanen, balkongen eller i ett soligt/ljust fonster om ni ar i karantén.

Hjélp barnet att komma ut och rora pa sig, eller trina inne om ni ér i karantén - det finns

manga traningsprogram for barn pa internet.

Hall en ldg temperatur i barnets sovrum (18-19 grader ar lagom).

Forklara for barnet att scheman och rutiner kommer att hjélpa hen att ma och sova battre och att
hantera oro.

Sov inte i barnets sing (om ni inte brukar géra det). Om barnet vaknar och dr oroligt under natten,
hjélp hen att komma till ro igen. Prata med barnet om oron under dagen istallet.

Somnrad for vardpersonal och andra med 6kad arbetsborda
vars somnmojligheter paverkas

Planera in korta stunder med palitliga kolleger, vanner eller familjemedlemmar for att prata om stress,
dina kénslor och oro kring din arbetssituation.

Under din begransade fritid, dgna dig 4t aktiviteter som distraherar fran krisen och hall dig igang med
sadant du brukar tycka om.

Begrinsa tiden du lagger pa nyheter och information om covid-19-krisen som inte relaterar direkt till
din arbetssituation.

Nir du dr ledig, forsok motionera regelbundet, men inte precis fore liggdags.

Forsok fa naturligt dagsljus under dagen, och om det inte gar, anvand starka lampor pa jobbet.

Ha ddmpad belysning i ditt sovrum.



Vilj bekanta och avslappnande aktiviteter fore laggdags eller tupplurar: ldsning, yoga eller liknande.

At litta méltider sa regelbundet du kan. At inte precis innan du ska sova, for att undvika att somnen
stors av matsmaltningen.

Om du mirker att du borjar fungera saimre pé jobbet pa grund av somnbrist, till exempel att du gor
misstag, har stora koncentrationssvarigheter, extrem irritabilitet eller mycket starka kénslor — informera
kolleger och arbetsledare och ta en tupplur om du kan. Aven en kort tupplur kan ge god effekt pa denna
typ av besvir.

Nir du slutar efter ett langt skift, undvik att kora hem i egen bil och ddrmed riskera en olycka.

Om mojligt, ga eller cykla hem, annars, ta taxi eller kommunalt transportmedel.

Rad om behandling vid ihdllande somnbesvar - insomni

Ihillande sémnbesvir under en ldngre tid — insomni — kdnnetecknas av att man har svart att somna,
problem med att man vaknar under natten eller for tidigt pa morgonen, eller en kombination av dessa.

For diagnosen insomni géller ocksé att man ska vara missnjd med sémnen och ha en nedsatt funktion under
dagen, och besviren ska ha forekommit minst tre ganger i veckan i tre ménader. Vid ihallande insomni
rekommenderar vi att man vénder sig till varden for behandling. I Sverige finns dnnu inga nationella rikt-
linjer f6r behandling av insomni, men de europeiska och amerikanska riktlinjerna sammanfattas nedan:

KBT-i, kognitiv beteendeterapi mot insomni, rekommenderas som forstahandsval f6r behandling
av insomni. KBT-i finns tillgangligt i format som fungerar dven nir man tvingas hélla sig isolerad
fran andra ménniskor/i karantdn pa grund av smittorisk, till exempel sjalvhjilpsbocker eller internet-
behandling. Tank pa att alltid anvdnda vl utvarderade sjalvhjalpsmaterial och internetbehandlingar
som levereras inom varden, eller &tminstone av legitimerad vardpersonal. Tva exempel som é&r val
utvirderade med mycket goda resultat i vetenskapliga studier ar:

Boken Sov Gott! av Susanna Jernelov (finns att kopa via natbokhandlare).

Insomnibehandling vid Internetpsykiatrienheten, Region Stockholm (se www.internetpsykiatri.se).
Ta helst inte receptbelagda somnmediciner, de har tveksam effekt och kan ha biverkningar om
de anvinds lange.
Det finns inget vetenskapligt stod for att naturldkemedel och receptfria lakemedel ger béttre somn.
Om KBT-i inte finns tillgangligt eller inte fungerar, kan korttidsbehandling med zopiklon eller zolpidem
hjélpa. Lugnande antidepressiva mediciner (till exempel mirtazapin) kan fungera som korttidsbehand-
ling f6r den som har en samtidig angestsjukdom eller depression. Tala med din ldkare.
Om somnmediciner anvands ér det viktigt att rekommendationerna foljs angaende dos, frekvens
och hur lang tid de ska anvédndas (i allmédnhet max 4 veckor), och att effekten foljs upp.

Referenser till riktlinjerna:

Riemann, D., Baglioni, C., Bassetti, C., Bjorvatn, B., Dolenc Groselj, L., Ellis, J. G., ... & Hertenstein, E. (2017).
European guideline for the diagnosis and treatment of insomnia. Journal of sleep research, 26(6), 675-700.

Qaseem, A., Kansagara, D., Forciea, M. A., Cooke, M., & Denberg, T. D. (2016). Management of chronic insomnia disorder
in adults: a clinical practice guideline from the American College of Physicians. Annals of internal medicine, 165(2), 125-133.
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