Moja praktyka

Przeciwdziatanie obturacyjnemu
bezdechowi podczas snu

Sen jest podstawowg potrzebg czlowieka. Ma wplyw na jego zdrowie i funkcjonowanie. Dobowe
zapotrzebowanie na sen jest wzglednie state, nie ulega wiec duzym zmianom w ciggu zycia, chociaz — jak
potwierdzajg badania i obserwacje — obecnie $§pimy nieco mniej niz na przetomie XX wieku.

Sen charakteryzujg fazy i stadia. Dla og6lnego stanu zdrowia, haszego samopoczucia istotne znaczenie
ma faza snu gtebokiego. W tej fazie nastepuje regeneracja organizmu, spowolnienie oddechu, zwolnienie
tetna, obnizenie cisnienia krwi, obnizenie napiecia miesni. Cztery, pie¢ cykli snu gtebokiego w ciggu nocy
daje wystarczajacy odpoczynek (ryc. 1).

Zaburzenia snu to m.in. bezsennos$¢, zespo6t niespokojnych ndg, bezdech senny, hipersomnia.
W niniejszej publikacji blizej zajmiemy sie zagadnieniem bezdechu sennego, a $cilej obturacyjnego
bezdechu podczas snu.

Bezdech senny jest zaburzeniem, w ktorym w czasie snu nastepujg przerwy w oddychaniu, co

powoduje wielokrotne wybudzanie sie, eliminujgce gteboka faze potrzebng dla regeneracji organizmu (ryc. 2)
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Ryc. 1. Zapis graficzny zdrowego snu.
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Ryc. 2. Zapis graficzny snu chorobotwérczego.



U wielu oséb, przede wszystkim dorostych, podczas snu wystepuje chrapanie. Moze byé ono we
wszystkich jego fazach. Chrapanie jest wynikiem wibracji rozluznionych w czasie snu tkanek miekkich, np.
podniebienia miekkiego, nasady jezyka, migdatkéw czy tuku podniebiennego. Jego intensywnos¢ zalezy
m.in. od miejsca powstania, wagi i pozycji $pigcego, fazy snu. Gtosnos¢ moze dochodzi¢ do 70 decybeli.

W przypadku os6b zdrowych chrapanie nie ma na ogd6t wptywu na jako$¢ snu. Odsetek o0s6b

chrapigcych wg pici przedstawia ryc. 3.
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Ryc. 3. Odsetek ludzi chrapigcych wg pici: linia niebieska — mezczyzni, linia czerwona — kobiety.

Chrapanie czesto jest przyczyng zaburzen w prawidlowym przebiegu snu i faza snu glebokiego jest
krotka lub jej brakuje. Na powyzsze narazone sg osoby:

* znadwaga,

» otyte, szczegolnie z tkanka ttuszczowg w obrebie szyi,

e 0 nieprawidtowej budowie w obrebie twarzoczaszki,

* naduzywajgce alkoholu.

W przypadku tych os6b chrapanie moze by¢ symptomem obturacyjnego bezdechu podczas snu
(OBPS). Bezdech pojawia sie, gdy miesnie gardta w czasie wdechu nie sg w stanie zapewni¢ odpowiedniej
droznosci gérnych drég oddechowych. Nastepuje wéwczas ograniczenie lub zablokowanie dopltywu
powietrza do pituc i wybudzenie. Z medycznego punktu widzenia OBPS wystepuje w przypadkach
zaburzenia oddechu i jego ustania na ponad 10 sekund, czesciej niz 5 razy w ciggu godziny.
W konsekwencji wybudza to pacjenta. Jezeli podczas chrapania oddech splyca sie o ponad 50% na ponad
10 sekund, wtedy mamy do czynienia z zespotem obturacyjnego bezdechu i sptyconego oddechu podczas

snu.



Ryc. 4. Schemat utozenia struktur anatomicznych Ryc. 5. Schemat utozenia struktur anatomicznych

podczas snu prawidtowego. w przypadkach snu z OBPS.

Obturacyjny bezdech podczas snu moze mie¢ rézne stopnie nasilenia, a tym samym w r6znym stopniu
stwarzac¢ zagrozenie dla zdrowia. Moze ono byc¢:

¢ male: 5-15 bezdechdw i/lub sptyconych oddechow,

e Srednie: 16-30 bezdechow i/lub sptyconych oddechow,

e duze: powyzej 30 bezdechéw i/lub sptyconych oddechéw.

Oceny stopnia nasilenia bezdechu w oparciu o powyzsze kryteria dokonuje sie w przychodniach
specjalistycznych oraz klinikach prowadzacych diagnostyke i leczenie zaburzen snu. W zaleznosci
od wyposazenia tych placowek w aparature i sprzet medyczny moga byé wykonane pomiary
cefalometryczne, polisomnografia lub badania uproszczone (nawet w domu pacjenta, np. MESAM).

Badaniem wstepnym i rownie pomocnym w ustaleniu, czy pacjent cierpi na OBPS, a jesli tak, to w jakim
stopniu, jest ocena sennosci w ciggu dnia (badanie moze przeprowadzi¢ lekarz dentysta).

Bezdech maty dotyczy przypadkow, gdy pacjent potwierdza wystepowanie sennosci podczas biernego
uczestnictwa w jakichs czynnosciach, np. w trakcie stuchania spokojnej muzyki, ogladania programu
telewizyjnego, jazdy pociagiem czy samochodem jako pasazer.

Bezdech $redni — pacjent zasypia w ciggu dnia, w sytuacjach wymagajacych od niego petnej
koncentracji umystowej, np. w trakcie nauki jezyka obcego, stuchania wypowiedzi, stuchania koncertu
na zywo.

Bezdech duzy - przypadki zasypiania w sytuacjach wymagajacych aktywnosci, np. podczas
prowadzenia rozmowy, obstugi komputera, pisania pisma.

W zwigzku z powtarzajgcym sie niedotlenieniem organizmu i utrzymujacym sie spltyconym snem
u pacjentéw z OBPS moga wystapi¢ nastepujace objawy:

e coraz bardziej niespokojny sen,

e pocenie noche,

* poranny bdl glowy,

e nykturia,

» osfabienie koncentracji,

» spadek libido,



e zwiekszona drazliwosé,

e depresja,

» reflux zolgdkowo—przetykowy.

Znane sg takze zaleznosci pomiedzy dtugotrwale wystepujacym OBPS, a chorobami ukiadu sercowo—
naczyniowego i zotagdkowo—jelitowego oraz objawami depresji lub innej choroby afektywnej. Zauwazono

réwniez, ze osoby z OBPS prowadzace pojazdy czesciej uczestniczg w wypadkach komunikacyjnych.

Diagnostyka

Wywiad jest pomocny w analizowaniu przebiegu snu oraz sennosci w ciggu dnia. Pomocne jest rowniez
wypetienie przez pacjenta ankiety. Nalezy oceni¢ potencjalne czynniki ryzyka (nadwage, otytos¢, budowe
anatomiczng w obrebie twarzoczaszki, sposob odzywiania). W przypadku podejrzenia choroby pacjent
kierowany jest na badania szczegétowe.

Najbardziej doktadnych danych dostarcza polisomnografia (PSG), ktéra daje informacje na temat
stopnia zaawansowania nieprawidtowosci i ufatwia podejmowanie decyzji o dalszym przebiegu leczenia.
Wyniki potwierdzajace istnienie OBPS w stopniu wyzszym niz 5 w ciggu 1 godziny wymagajg interwencji
medycznej. Jej celem jest zapobieganie dalszemu rozwojowi choroby i niedopuszczenie do jej nastepstw.
Jesli badanie potwierdza duzy stopien zaawansowania choroby (powyzej 30 bezdechéw w czasie snu),
wowczas uzasadnione jest rozwazenie zabiegu operacyjnego albo zalecenia zastosowania aparatow
tlenowych (CPAP).

Wewn atrzustne aparaty dentystyczne

Wewnatrzustne aparaty dentystyczne majg zastosowanie w matym i srednim zaawansowaniu OBPS.
Stosowane sg dwa rodzaje aparatéw:

* retainery, ktérych zadaniem jest zapobieganie cofaniu jezyka,

e szyny protruzyjne, ktére utrzymuja zuchwe i jezyk w pozycji pozostawiajgcej otwartg tchawice.

Niemiecka firma Scheu-Dental rekomenduje opracowany przez nig aparat TAP-T (ryc. 6), ktory jest

oferowany na polskim rynku przez firme Denon Dental.

Ryc. 6. Aparat TAP-T oferowany przez firme Denon Dental.



TAP-T sktada sie z dwoch szyn zespolonych ze sobg za pomoca tytanowego zamka. Aparat umozliwia
pacjentowi spanie na boku i wykonywanie ruchéw bocznych zuchwy. Dzieki temu, ze prowadnice
mechanizmu instaluje sie w przedniej srodkowej czesci aparatu, tuz nad centralnymi siekaczami szczeki,
oraz ze nie posiada dodatkowych elementéw metalowych instalowanych na bocznych $ciankach jego
uzytkowanie nie powoduje urazéw w jamie ustnej.

Pacjenci, u ktérych potwierdzono OBPS i ktérzy zdecydowali sie na stosowanie aparatu TAP-T powinni
posiada¢ w zuchwie i szczece przynajmniej po 5 zeb6w oporowych (wtasnych, pod koronami lub
odbudowanych na implantach).

Aby aparat TAP-T byt skuteczny musi by¢ wykonany $cisle wg wskazan producenta, najlepiej przez
pracownie protetyczne i ortodontyczne licencjonowane lub zalecane przez firmy Denon Dental i Scheu—
Dental. Wazne jest réwniez, aby aparat wykonany zostat za pomocg urzadzenia do termoformowania
cisnieniowego, pod naciskiem minimum 3 baréw.

W pierwszym okresie uzytkowania aparatu pacjent moze odczuwaé¢ pewne dolegliwosci, ktore
po pewnym czasie ustepujg. Mogg nimi by¢:

* zwiekszone wydzielanie $liny,

e odczuwanie ucisku na zebach,

e dolegliwosci w stawie skroniowo—zuchwowym,

» zwiekszone napiecie miesni (zakwasy).

Wedlug doswiadczen niemieckich aparat TAP-T daje ponad 75% szanse powstrzymania chrapania i
dalszego rozwoju OBPS.

Ankieta z pytaniami dla pacjentow dostepna jest w firmie Denon Dental.
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