3 Obturacyjny bezdech podczas snu (OBS)

réznych technik wentylacji (CPAP APAR BPAP autoBPAP ASV) i nowych sposobdw
leczenia chirurgicznego (termoablacja, implanty podniebienne). Ponadto wprowadzane
sg alternatywne metody terapii. Te ostatnie to indywidualne aparaty wewnatrzustne,
stymulacja nerwu podjezykowego, dodatniego ciSnienia w jamie nosowej podczas wyde-
chu (nasal expiratory positive airway pressure — nEPAP) i podcisnienia w jamie ustnej (oral
pressure therapy — OPT).

3.1.2. Definicja OBS

Jest to choroba, ktdra ujawnia sie podczas snu i charakteryzuje sie wielokrotnym sptyce-
niem oddechu lub catkowitym brakiem przeptywu powietrza przez gbérne drogi odde-
chowe (bezdech) przy zachowanych ruchach oddechowych klatki piersiowej i brzucha.
Towarzysza temu spadki utlenowania krwi i wzbudzenia, ktére powoduja fragmentacje
snu. W ciagu dnia wystepuje nieodparta senno$¢. Chorzy budza sie rano zmeczeni
po $nie nieprzynoszacym wypoczynku, niezaleznie od czasu spedzanego w tdzku.

Wiekszo$¢ pojedynczych zdarzern oddechowych (bezdechy, sptycenia oddychania) trwa
do 30 sekund, ale moga trwac nawet 2 minuty. Wystepuja w kazdym stadium snu, choc
czesciej podczas stadium REM. U chorych nieleczonych ich czesto$¢ zwieksza sie wraz
z czasem trwania choroby.

Podczas badan polisomnograficznych — typu | i Il (zob. dalej) rejestrowane sg zdarzenia
oddechowe trwajace > 10 sekund jako wskaznik AHI. Wskaznik (index — 1) ten okresla
taczng liczbe bezdechdw (A — apnea) i sptycen oddechu (hybopnea — H) przypadajacych
$rednio na | godzine snu. Do ilosciowe] oceny zdarzer oddechowych uzywane sg réw-
niez podobne wskazniki o innych nazwach. Liczba bezdechdw, sptycer oddechu oraz
epizodéw przebudzen zwiazanych z wysitkiem oddechowym (respiratory effort-related
arousal — RERA) na godzine snu jest okreslana jako wskaznik RDI (respiratory disturbance
index). Przy braku rejestracji przez urzadzenie monitorujace snu (typ lll) obliczany jest
wskaznik REI (respiratory event index) okreslajacy $rednia liczbe zdarzer oddechowych
na godzine rejestracji (ryc. 3.1).

3.1.3. Rozpoznanie OBS

Badaniem potwierdzajagcym rozpoznanie jest polisomnografia. Zgodnie z kryteriami

International Classification of Sleep Disorders rozpoznanie jest pewne, gdy:

® kryterium A — wystepuje co najmniej |5 zdarzent oddechowych (bezdechdw, spty-
cen oddychania, przebudzen zwigzanych z wysitkiem oddechowym na godzine snu
(RDI > I5) niezaleznie od wystepowania objawdw i standw Klinicznych;
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