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O que é
a SAOS?

Sindrome de Apneia Obstrutiva do Sono (SAQS),
frequentemente denominada de Apneia do Sono,
consiste numa obstrucado ao nivel das vias aéreas supe-
riores durante o sono, podendo ser parcial (origina
ressonar) ou total (provocando paragem respiratoria —
pode durar varios segundos ou mesmo minutos).

E uma situacao séria, podendo ser fatal.

Diagndstico

Quando existe a suspeita desta situacdo, o doente
devera ser enviado a uma consulta de sono e avaliado
por uma equipa multidisciplinar, constituida por pneu-
mologia, otorrinolaringologia e, se necessario, neurolo-
gia e nutricao.

O diagndstico é feito através de um estudo do sono
completo (polissonografia) ou mais simples (poligrafia
cardio-respiratéria), determinara a presenca (ou ndo) de
SAOS e a sua gravidade, para que o seu médico esco-
Iha o tratamento mais adequado.

Sinais e Sintomas

- Ressonar muito intenso e com pausas respiratérias a
acompanhar um sono agitado;

- Transpiracao excessiva durante o sono;

- Hipersonoléncia durante o dia, adormecendo com
facilidade;

- Secura da boca matinal;

- Cansaco;

- Dificuldade em concentracao;

- Alteragcdes de humor e irritabilidade;

- Perda de memoria;

- Impoténcia sexual;

- Dores de cabeca matinais;

- Hipertensao arterial em alguns casos.

Tratamento

Perder peso, no caso de este ser excessivo pode ajudar
em muito o tratamento da apneia do sono.

Evitar bebidas alcodlicas, uma vez que o alcool deprime a

respiracao tornando as apneias mais frequentes e graves.

Evitar medicagdo para dormir pois a grande maioria
agrava a apneia do sono.

‘Dormir de lado - as apneias sdo mais frequentes quando

e estadeitado de costas - pode utilizar uma almofada ou
a de ténis no dorso.

O CPAP ¢é atualmente o tratamento especifico mais
eficaz. E um ventilador que funciona ligado a uma més-
cara que se aplica no nariz durante a noite e que fornece
ar a uma pressao continua, impedindo que as vias respi-
ratérias fechem, ndo ocorrendo assim as apneias. Desta
forma, com o CPAP, o doente respira normalmente,
permitindo um sono reparador e eficaz, levando a recu-
peracao da qualidade de vida.

O aparelho de avang¢o mandibular posiciona a mandibu-
la mais a frente e podera estar indicado em situacoes
de apneia leve a moderada.

O tratamento cirdrgico tem indicacdo quando estdo
presentes alteracdes na via aérea, nomeadamente,
nariz, faringe e palato, lingua e anomalias craniofaciais.
As cirurgias mais frequentes sdo a septoplastia, amigda-
lectomia associada a adenoidectomia na crianca e
uvulopalatofaringoplastia.

Nas criangas a remocao das amigdalas e adenoides tem
mostrado excelentes resultados.

Consequéncias

- Sonoléncia excessiva diurna;

- Graves consequéncias cardiovasculares;
- Atinge mais os homens que mulheres;

- Elevado risco para acidentes de viagao.

O tratamento eficaz reduz
significativamente todos os riscos.



