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Tab. 1 Symptome des narkoleptischen Syndroms 

| Narkolepsie | Kataplexie Schlaflähmung Halluzinationen 

charakteristische 

Kennzeichen 

starke Schläfrigkeit und 

Imperatives Einschlafen, 

sowohl In schlaffördernden 

als auch In ungewöhnlichen 

Situationen 

plötzlich auftretender 

Verlust des Muskeltonus, 

häufig hervorgerufen durch 

Emotionen (»affektiver 

Tonusverlust«) 

Bewegungsunfähigkeit 

beim Einschlafen oder 

Erwachen aus dem Schlaf, 

Augenbewegung und 

Atmung nicht betroffen, 

starke Angstgefühle 

visuelle, akustische oder 

somästhetlsche Trugwahr­

nehmungen während des 

Einschlafens oder Auf­

wachens 

durchschnittliche 

Anfallshäufigkeit 

2 - 6 je Tag sehr unterschiedlich einige Anfälle je Jahr sehr unterschiedlich 

durchschnittliche 5 - 3 0 Minuten wenige Sekunden wenige Minuten _ 

Anfallsdauer 
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Tab. 2 Befunde bei Narkolepsie 

Polysomnographie: 

- Elnschlaflatenz unter 5 Minuten 

- REM-Schlaf unmittelbar oder Innerhalb von 15 Minuten nach dem 

Einschlafen 

- Störung der Periodizität von REM- und Nicht-REM-Schlaf 

- verminderter Tiefschlafanteil 

Human leucocyte antlgen DR2 (HLA-DR2): positiv 

REM = rapid eye movements 

t.
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Tab. 3 Differentialdiagnose des narkoleptischen Syndroms 

Erkrankung Unterschiede zum narkoleptischen Syn­

drom 

epileptischer Anfall 

Schlafapnoe-Syndrom 

idiopathische Hypersomnie 

Kleine-Levln-Syndrom 

symptomatische 

Hypersomnie 

nächtliches 

Myoklonus-Syndrom 

Sturzanfälle bei vertebro-

basilärer Insuffizienz 

pressorlsche Synkopen 

Myasthenia gravis 

psychotische 

Halluzinationen 

Zungenbiß, Einnässen, Stürze, rascher und 

heftiger, postiktaler Dämmerzustand mit 

Verwirrtheit und Kopfschmerzen, keine 

Weckbarkelt 

Schläfrigkeit am Tage, lautes Schnarchen 

und Atemstlllstände bis zu einer Minute 

während des Nachtschlafs bei behinderter 

Luftpassage im Rachen 

übermäßig verlängerter Nachtschlaf, 

längere Schlafepisoden am Tage, keine 

Kataplexie oder Schlaflähmung 

periodisch auftretende Schlafsucht für 

mehrere Tage, begleitet von Bulimie und 

Sexualstörungen, vornehmlich junge 

Männer 

Symptome der Primärerkrankung 

(Hypothyreose, Enzephalltiden, Hirn­

tumoren) 

kurze Anfälle von Muskelzuckungen und 

große Unruhe bei Nacht 

keine affektiven Auslöser, häufig andere 

Hirnstammsymptome 

vorausgehendes ausgiebiges Lachen oder 

Husten, Bewußtseinsverlust 

belastungsabhängige Fluktuation 

der Symptome 

Symptome der Primärerkrankung 

.
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Tab. 4 Pharmakologische Therapie des narkoleptischen Syndroms 

Medikamente tägliche Dosis (mg) 

gegen Narkolepsie 

Methylphenidat (Ritalin®) 10--60 

Amphetamin* 5- -40 

Phenmetrazin (Preludin®) 25- -75 

Mazindol (Teronac®) 2-

gegen Kataplexie 

Clomipramin (Anafranil®) 10--100 

Imipramin (Tofranil®) 25- -100 

* Amphetamin ist In der Bundesrepublik Deutschland zur Zeit nicht im Handel 

erhältlich 

H
.
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