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Aktuelles: 
Gesunder Schlaf gegen Bluthochdruck

H. Leitner

  Einleitung

Klinische Studien haben gezeigt, dass Veränderungen des 
Blutdrucks über den Tag das kardiovaskuläre Risiko beein-
fl ussen. So weisen Patienten ohne die physiologische nächt-
liche Blutdruckabsenkung, sogenannte Non-Dippers, im Ver-
gleich zu Dippers ein signifi kant höheres Risiko für kardio-
vaskuläre Erkrankungen auf [1, 2]. Eine wesentliche Rolle in 
der Regulation des zirkadianen Rhythmus, insbesondere des 
Schlafs, spielt Melatonin, das darüber hinaus den Tonus der 
glatten Gefäßmuskulatur moduliert und hämodynamische Ef-
fekte induziert [3]. So konnte gezeigt werden, dass bei Non-
Dippers, aber auch bei unter Schlafl osigkeit leidenden Patien-
ten die Melatoninproduktion herabgesetzt ist [4, 5].

  Vielversprechende Pilotstudie 

In einer Pilotstudie wurde untersucht, ob sich die Wiederher-
stellung eines physiologischen zirkadianen Rhythmus mit 
Melatonin bei Patienten mit essenzieller Hypertonie in einer 
Senkung des nächtlichen Blutdrucks auswirkt [4]. Dabei zeig-
te sich, dass die tägliche Einnahme von 2,5 mg Melatonin re-
tard über 3 Wochen den systolischen und diastolischen Blut-
druck während des Schlafs um 6, respektive 4 mmHg senkt. 
Die Tag-Nacht-Amplituden wurden um 15 bzw. 25 % erhöht. 
Neben der nächtlichen Blutdrucksenkung führte die Einnah-
me von Melatonin retard zu einer signifi kanten Verbesserung 
des Schlafs, wobei diese unabhängig voneinander waren. Die 
Autoren schlossen aus diesen Daten, dass die Unterstützung 

der zirkadianen Schrittmacherfunktion mittels Melatonin eine 
wirksame Ergänzung der Behandlung der essenziellen Hyper-
tonie sein könnte.

  Wiederherstellung des biologischen 

Blutdruck-Rhythmus

In einer weiteren Studie wurde die Wirkung von retardier-
tem Melatonin 2 mg (z. B. enthalten in Circadin®) auf den 
nächtlichen Blutdruck an Patienten untersucht, die trotz anti-
hypertensiver Therapie unter nächtlicher Hypertonie (nächtli-
cher mittlerer systolischer Blutdruck > 125 mmHg) litten [6]. 
Während der 4-wöchigen aktiven Behandlungsphase erhiel-
ten die Studienteilnehmer Melatonin retard 2 mg oder Placebo 
2 Stunden vor dem Zubettgehen. Die Wirkung wurde mittels 
24-Stunden-Blutdruckmonitoring evaluiert. Dabei zeigte sich 
unter Melatonin retard eine signifi kante Reduktion des nächt-
lichen Blutdrucks von 136 auf 130 mmHg systolisch und von 
72 auf 69 mmHg diastolisch (Abb. 1). Der größte Effekt war 
dabei zwischen 2 und 5 Uhr morgens zu beobachten. In der 
Placebo-Gruppe war keinerlei Wirkung nachweisbar.

  Die Retardierung macht‘s 

2011 wurde eine Meta-Analyse publiziert, in die die Ergebnis-
se von 7 Studien eingingen, in denen die Wirkung von retar-
diertem und nicht-retardiertem Melatonin auf den nächtlichen 
Blutdruck untersucht worden waren [8]. Es lagen die Daten 

Abbildung 1: Add-on Circadin® verbessert die 
Blutdruckkontrolle bei nächtlichem Bluthoch-
druck. Mod. nach [6, 7]. © Sanova Pharma 
GmbH
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von insgesamt 221 Patienten vor. Die Auswertung des gesam-
ten Datensatzes hat gezeigt, dass Melatonin im Vergleich zu 
Placebo keinen signifi kanten Effekt auf den nächtlichen Blut-
druck hat. Die Subgruppenanalyse ergab jedoch, dass unter re-
tardiertem Melatonin der nächtliche systolische Blutdruck sig-
nifi kant gesenkt werden konnte (–6,1 mmHg; 95-%-CI: –10,7 
bis –1,5; p = 0,009). Auch beim nächtlichen diastolischen 
Blutdruck war unter Melatonin retard eine signifi kante Reduk-
tion zu beobachten (–3,5 mmHg; 95-%-CI: –6,1 bis –0,9; p = 
0,009). Nicht-retardiertes Melatonin hatte keinen Effekt. 

Weder in dieser Meta-Analyse noch in einer Post-hoc-Ana-
lyse der Daten von Patienten mit antihypertensiver Therapie 
und retardiertem Melatonin wegen Schlafstörungen [9] konn-
te hinsichtlich der Sicherheit ein Unterschied zu Placebo be-
obachtet werden. Die Schlussfolgerung der Autoren lautet 
demnach, dass retardiertes Melatonin als Add-on zu einer an-
tihypertensiven Therapie die physiologische nächtliche Blut-
druckabsenkung positiv unterstützt, während nicht-retardier-
tes Melatonin diesbezüglich unwirksam ist.
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