O Obstriiktif Uyku
Apnesinde Agiz I¢i Aygit

Kullanimi

Giris

Obstriiktif uyku apnesi (OUA), uyku sirasinda iist solunum yolunun tekrarlayan
¢okmesi ile karakterize, uyku boliinmesi ve oksijen desatiirasyonu ile sonuglanan
yaygin bir uyku bozuklugudur . Bu durum 10 saniye veya daha fazla tamamen
nefesin kesilmesine (apne) veya uyanma (arousal) ya da oksihemoglobin desa-
tiirasyonunun % 3’0l agmasina neden olan solunum yolunun kismi ¢okmesine
(hipopne) neden olabilir ®. OUA’ nin tanisinda altin standart polisomnografidir
(PSG). Uyku sirasinda bir saatte ortaya ¢ikan apne ve hipopnelerin sayilar1 topla-
mi1 apne-hipopne indeksi (AHI) olarak tanimlanir ©. AHI degeri 5’ten kiigiik ise
basit horlama, 5-15 arasinda ise hafif OUA, 15-30 arasinda ise orta OUA, 30’ un
tizerinde ise siddetli OUA teshisi konur ©.

OUA prevelans; irk, cografi ve ekonomik faktorlere gore degisim gostermekle
birlikte yetiskin kadinlarin yaklasik % 17’ sini ve erkeklerin % 34’ {inii etkilemek-
tedir 9. Obezite ve menapoz OUA igin risk faktorleridir ©. OUA prevelansinin
obezitenin arttig1 toplumlarda zamanla daha da artacag beklenmektedir .

OUA giindiiz asir1 uyku hali, biligsel bozukluk, konsantrasyon eksikligi ve
yasam kalitesi tizerindeki olumsuz etkiler gibi giindiiz semptomlarinin yani sira
zamanla kardiyovaskiiler ve metabolik saglig1 olumsuz etkileyebilir ve hipertan-
siyon, tip II diyabet, miyokard enfarktiisii, koroner arter hastaligi, inme, kalp yet-
mezligi, pulmoner hipertansiyon, aritmiler ve depresyon ile iligkilidir **°. Ayrica
OUA’ nin motorlu tasit kazalari, kardiyovaskiiler morbidite ve tiim nedenlere
bagli mortalite riskini arttirmasi, etkili uzun siireli tedaviye duyulan ihtiyaci art-
tirmaktadir 9.
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tedavinin geri dontstiirtilebilir olmasi, yitksek hasta uyumu ve basarisi sayesinde
obstriiktif uyku apnesinde iyi bir alternatif tedavi metodudur.

Anahtar Kelimeler: Obstriiktif uyku apnesi, ag1z i¢i aparey, mandibula.
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