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Pozitif Havayolu Basıncı Titrasyonu ve Tedavisi

Nazlı Zeynep USLU1

GIRIŞ

Obstrüktif uyku apnesi sendromu (OUAS) üst havayollarının kısmi ya da tam 
tıkanıklığı sonucu uykuda solunum bozulması durumudur. Tedavi edilmezse 
hastaların yaşam kalitesi azalmakta, hipertansiyon, inme, trafik kazaları gibi 
yaşamı tehdit eden durumlara sebep olabilmektedir.

Noninvazif mekanik ventilatörle (NIMV) farklı modlarla verilebilen pozitif 
havayolu basıncı (Positive Airway Pressure-PAP), OUAS tanısı almış hastala-
rın tedavisinde altın standarttır. Tedavinin amacı uygun maskeler yardımıyla 
hastalara pozitif basınç vererek üst havayolunu mekanik olarak açık tutmaktır.

OUAS tanısı almış hastalara verilmesi gereken PAP değeri titrasyon ile be-
lirlenmektedir. PAP titrasyonunda hedef, uykunun tüm evreleri ve tüm ev-
relerinde ve pozisyonlarında apne, hipopne, horlama ve obstrüktif hadiselere 
bağlı uyanmaları engelleyecek kadar havayolunu açık tutacak en düşük basıncı 
bulmaktır.

Bu bölümde OUAS tanılı hastalarda PAP titrasyonu ve tedavisi hakkında 
bilgi verilecektir.

POZITIF HAVAYOLU BASINCI (PAP) NEDIR?

PAP, oda havasını bir uçtan alıp diğer bir uçtan yüksek basınçlı olarak üfle-
yen ve bunu da ara bağlantılar ve maske ile hastaya ileterek üst solunum yo-
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Maskenin temas ettiği yerde kontakt dermatit gelişip lezyonlara sebep ola-
bilir. Maske kaçakları olup konjonktivit gelişebilir. Lojander ve ark. çalışmala-
rında CPAP kullanan hastaların %50’den fazlasında maskeye bağlı kaçak veya 
cilt lezyonları görüldüğünü göstermiştir(15). Kaçak olmasını engellemek için 
tam yüz ya da oro-nazal maskeler tercih edilmelidir. Tek devre NIMV verilir-
ken maskede whisper adı verilen kontrollü kaçağın varlığı karbondioksit re-
tansiyonunu önlemek açısından önemlidir. Hastanın maskeye uyumunu art-
tırmak için maske seçimine hastanın aktif olarak dahil edilmesi tercih edilir.

Yüksek basınçlarda CPAP’ı tolere edemeyen hastalara rampa basıncı ekle-
nebilir ya da APAP veya BPAP denenmesi önerilir. Aerofaji tariflenmesi duru-
munda nazal maske tercih edilir. Ağzı açık uyuyanlarda ve ağızdan hava kaça-
ğı olanla hastalarda ise nazal maske ile çene bandı kullanımı ya da oro-nazal 
maske kullanımı önerilmektedir. Solunum yollarında kuruluk tarifleyen has-
talara ise nemlendirici kullanılmalıdır.

Tedavinin ilk 2 haftasındaki uyumsuzluk, uzun vadede tedaviye uyumsuz-
luk için de bir belirteçtir (16). PAP tedavisine başladıktan 2 hafta sonra -tele-
fonla ya da yüzyüze- yapılan görüşmelerle hastanın cihaza uyumu değerlendi-
rilmeli ve uyumsuzluk tespit edilirse sebebe yönelik çözüm üretilmelidir.
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