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ΑΠΟΦΡΑΚΤΙΚΩΝ ΑΠΝΟΙΩΝΑΠΟΦΡΑΚΤΙΚΩΝ ΑΠΝΟΙΩΝ--ΥΠΟΠΝΟΙΩΝ ΥΠΝΟΥΥΠΟΠΝΟΙΩΝ ΥΠΝΟΥ

Εισαγωγή: Το συνδρόμο αποφρακτικών απνοιών-
υποπνοιών ύπνου (ΣΑΑΥ) παρουσιάζει διαφορές μεταξύ 
ανδρών και γυναικών όσον αφορά την συχνότητα, την 
συμπτωματολογία, τις πολυυπνογραφικές παραμέτρους 
και τη θεραπεία (1,2). 

Σκοπός: Σκοπός της παρούσας μελέτης είναι η αξιολόγηση 
αντίστοιχων διαφορών στην κλινική εικόνα, την 
πολυυπνογραφία και τη συμμόρφωση στη θεραπεία 
θετικής πίεσης (CPAP) μεταξύ ανδρών και γυναικών με 
μέτριο-σοβαρό ΣΑΑΥ. 

Υλικό & Μέθοδος: Η μελέτη συμπεριέλαβε  861 ασθενείς 
που πρωτοδιαγνώστηκαν με μέτριο – σοβαρό σύνδρομο 
αποφρακτικής υπνικής άπνοιας. Κατά την αρχική επίσκεψη 
των ασθενών στο ιατρείο ύπνου του καταγράφηκε το 
πλήρες ιατρικό ιστορικό και ακολουθούσε φυσική εξέταση 
και καταγραφή των σωματομετρικών παραμέτρων. Όλοι οι 
συμμετέχοντες διαγνώστηκαν με μέτριο/σοβαρό ΣΑΑΥ, με 
ολονύκτια πολυυπνογραφία και παραπέμφθηκαν για 

Ο πληθυσμός της μελέτης συμπεριέλαβε  861 ασθενείς με 
πρωτοδιαγνωσθέν μέτριο – σοβαρό ΣΑΥ μετά από 
πολυσωματογραφική μελέτη ύπνου (611 άνδρες – 250 γυναίκες).

Σύμφωνα με τα αποτελέσματα της μελέτης (Εικόνα 2) οι άνδρες 
ασθενείς εμφανίζουν αναφέρουν μεγαλύτερη ημερήσια υπνηλία και 
χαρακτηρίζονται από σοβαρότερη υπνοαπνοϊκή διαταραχή. 
Αντίστοιχα, οι γυναίκες χαρακτηρίζονται από υψηλότερο ΒΜΙ. 
Διαφορετικό προφίλ συννοσηροτήτων παρατηρήθηκε στα δύο φύλα 
(Πίνακας 1). 

Τόσο στους άνδρες όσο και στις γυναίκες παρατηρήθηκε μία ισχυρή 
θετική συσχέτιση μεταξύ δεικτών βαρύτητας AHI (Apnoea-Hypopnoea
Index) και ODI (Oxygen Desaturation Index) (Εικόνα 3). Και στα δύο 
φύλα η βαρύτητα του συνδρόμου συσχετίστηκε με σωματομετρικές 
παραμέτρους, όπως ο ΒΜΙ (Εικόνα 4). Εντούτοις, μόνο στους άνδρες 
αναδείχθηκαν ως ανεξάρτητοι προγνωστικοί δείκτες της βαρύτητας του 
ΣΑΑΥ το κάπνισμα, η περίμετρος λαιμού και η τιμή ΒΜΙ. Η κλίμακα 
υπνηλίας Epworth αναδείχθηκε επίσης ως ανεξάρτητος προγνωστικός 
δείκτης της βαρύτητας του ΣΑΑΥ και στα δύο φύλα. 

Σύμφωνα με την υπάρχουσα βιβλιογραφία φαίνεται ότι υπάρχουν 
σαφείς διαφορές μεταξύ ανδρών και γυναικών ασθενών με ΣΑΑΥ. Η 
παρούσα μελέτη ανέδειξε κοινά σημεία, αλλά και σημαντικές 
διαφορές μεταξύ ανδρών και γυναικών με μέτριο έως σοβαρό ΣΑΑΥ, 
υποστηρίζοντας την ύπαρξη διαφοροποιημένων κλινικών και 
λειτουργικών προφίλ ανά φύλο. Σύμφωνα με τα αποτελέσματα της 
μελέτης: 
Οι άνδρες ασθενείς εμφανίζουν αναφέρουν μεγαλύτερη ημερήσια 
υπνηλία και χαρακτηρίζονται από σοβαρότερη υπνοαπνοϊκή
διαταραχή. 
Oι γυναίκες χαρακτηρίζονται από υψηλότερο ΒΜΙ. 
Διαφορετικό προφίλ συννοσηροτήτων παρατηρήθηκε στα δύο φύλα. 
Μόνο στους άνδρες αναδείχθηκαν ως ανεξάρτητοι προγνωστικοί 
δείκτες της βαρύτητας του ΣΑΑΥ το κάπνισμα, η περίμετρος λαιμού και 
η τιμή ΒΜΙ. 
Η θεραπεία με CPAP ήταν αποτελεσματική, χωρίς να παρατηρηθούν 
διαφορές μεταξύ των δύο φύλων. 
Διαφορετικές συσχετίσεις της χρήσης CPAP παρατηρήθηκαν στα δύο 
φύλα 

Η αποφρακτική άπνοια ύπνου είναι η πιο συχνή διαταραχή αναπνοής 
που σχετίζεται με τον ύπνο και χαρακτηρίζεται από 
επαναλαμβανόμενα επεισόδια μερικής ή πλήρους απόφραξης του 
ανώτερου αεραγωγού κατά τη διάρκεια του ύπνου. Η υποψία 
διάγνωσης του συνδρόμου αποφρακτικών απνοιών-υποπνοιών ύπνου 
(ΣΑΑΥ) εγείρεται συνήθως από το ιατρικό ιστορικό του ασθενούς και τα 
συμπτώματα. Η διάγνωση όμως του ΣΑΑΥ τίθεται με την 
Πολυσωματοκαταγραφική Μελέτη Ύπνου για την ανεύρεση ενός 
παθολογικού Δείκτη Άπνοιας-Υπόπνοιας (AHI) και την αναζήτηση για 
συμβατά συμπτώματα ή συννοσηρότητες (1-3).

Παραδοσιακά, η ΣΑΑΥ θεωρείτο κατεξοχήν ανδρική νόσος, γεγονός που 
είχε ως συνέπεια την υποεκπροσώπηση των γυναικών σε σχετικές 
μελέτες. Ωστόσο, τα τελευταία χρόνια ολοένα και περισσότερα 
δεδομένα (Εικόνα 1) αναδεικνύουν διαφορές μεταξύ ανδρών και 
γυναικών ασθενών με ΣΑΑΥ όσον αφορά την συχνότητα, την 
συμπτωματολογία, τις πολυυπνογραφικές παραμέτρους και τη 
θεραπεία (1-3).

Σκοπός της παρούσας μελέτης είναι η αξιολόγηση αντίστοιχων 
διαφορών στην κλινική εικόνα, την πολυυπνογραφία και τη 
συμμόρφωση στη θεραπεία θετικής πίεσης (CPAP) μεταξύ ανδρών και 

Μετά από 3 μήνες, 220 ασθενείς (25,5%) προσήλθαν και 
επαναξιολογήθηκαν στην κλινική. Παρόμοιο ποσοστό και των δύο 
φύλων παρακολούθησε το ραντεβού στην κλινική για επαναξιολόγηση 
(Ν=152 - 24,8% των ανδρών έναντι Ν=68 - 27,8% των γυναικών, 
p=0,086). 

Όπως φαίνεται από τα δεδομένα των πινάκων 2 και 3 η θεραπεία ήταν 
αποτελεσματική στην ελάττωση του AHI τόσο στο συνολικό πληθυσμό 
όσο και στις ομάδες των ανδρών και των γυναικών ασθενών. Όσον 
αφορά την ανακούφιση της ημερήσιας υπνηλίας, όπως αυτή 
εκφράζεται από την κλίμακα υπνηλίας ESS, η CPAP ήταν 
αποτελεσματική (p<0,001) χωρίς να παρατηρηθεί διαφορά στην 
αποτελασματικότητα μεταξύ των δύο φύλων. 

Είναι ενδιαφέρον ότι τόσο στους άνδρες όσο και στις γυναίκες 
ασθενείς φαίνεται ότι υπάρχει μία στατιστικά σημαντική αρνητική 
συσχέτιση του χρόνου χρήσης CPAP με την αρχική κλίμακα ημερήσιας 
υπνηλίας ESS και την FVC % pred. Αρνητικές συσχετίσεις της χρήσης 
CPAP παρατηρήθηκαν επίσης με το ύψος στους άνδρες και με τις 
περιμέτρους μέσης και ισχίων στις γυναίκες.
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ολονύκτια πολυυπνογραφία και παραπέμφθηκαν για 
θεραπεία με CPAP. Κατά την επανεκτίμηση αξιολογήθηκε η 
συμμόρφωση και η αποτελεσματικότητα της θεραπείας με 
CPAP στο ΣΑΑΥ και οι διαφορές μεταξύ των δύο φύλων. 

Αποτελέσματα: Σύμφωνα με τα αποτελέσματα της 
μελέτης οι άνδρες ασθενείς εμφανίζουν αναφέρουν 
μεγαλύτερη ημερήσια υπνηλία και χαρακτηρίζονται από 
σοβαρότερη υπνοαπνοϊκή διαταραχή,. Αντίστοιχα, οι 
γυναίκες χαρακτηρίζονται από υψηλότερο ΒΜΙ. 
Διαφορετικό προφίλ συννοσηροτήτων παρατηρήθηκε στα 
δύο φύλα. Τόσο στους άνδρες όσο και στις γυναίκες 
παρατηρήθηκε μία ισχυρή θετική συσχέτιση μεταξύ 
δεικτών βαρύτητας AHI (Apnoea-Hypopnoea Index) και ODI 
(Oxygen Desaturation Index). Και στα δύο φύλα η 
βαρύτητα του συνδρόμου συσχετίστηκε με 
σωματομετρικές παραμέτρους. Εντούτοις, μόνο στους 
άνδρες αναδείχθηκαν ως ανεξάρτητοι προγνωστικοί 
δείκτες της βαρύτητας του ΣΑΑΥ το κάπνισμα, η 
περίμετρος λαιμού και η τιμή ΒΜΙ. Η κλίμακα υπνηλίας 
Epworth αναδείχθηκε επίσης ως ανεξάρτητος 
προγνωστικός δείκτης της βαρύτητας του ΣΑΑΥ και στα δύο 
φύλα. Η θεραπεία με CPAP ήταν αποτελεσματική, χωρίς να 
παρατηρηθούν διαφορές μεταξύ των δύο φύλων.

Συμπέρασμα: Η παρούσα μελέτη ανέδειξε κοινά σημεία, 
αλλά και σημαντικές διαφορές μεταξύ ανδρών και 
γυναικών με μέτριο έως σοβαρό ΣΑΑΥ, υποστηρίζοντας την 
ύπαρξη διαφοροποιημένων κλινικών και λειτουργικών 
προφίλ ανά φύλο. 

Τα δεδομένα συλλέχθηκαν από Εργαστήριο Διαταραχών Ύπνου της 
Θεραπευτικής Κλινική ΕΚΠΑ του ΓΝΑ «Αλεξάνδρα». Οι ασθενείς που δε 
συναίνεσαν στη συμμετοχή τους ή είχαν ελλιπή/ μη ακριβή στοιχεία 
στο ιατρικό ιστορικό τους εξαιρέθηκαν από τη μελέτη.

Κατά την πρώτη επίσκεψη των ασθενών καταγράφηκε το πλήρες 
ιατρικό ιστορικό, τυχόν συννοσηρότητες και λήψη φαρμακευτικής 
αγωγής, καθώς και η καπνισματική συνήθεια των ασθενών. 
Ακολουθούσε φυσική εξέταση και καταγραφή δημογραφικών και 
σωματομετρικών παραμέτρων (ηλικία, ύψος, βάρος, δείκτης μάζας 
σώματος, περίμετρος λαιμού, περίμετρος μέσης και ισχίων). Για την 
εκτίμηση της ημερήσιας υπνηλίας χρησιμοποιήθηκε το 
ερωτηματολόγιο ESS (Epworth sleepiness scale).  Όσον αφορά τον 
λειτουργικό έλεγχο της αναπνοής τα δεδομένα προήλθαν από την 
απλή σπιρομέτρηση και την καμπύλη ροής όγκου, καθώς και την 
ανάλυση αερίων αίματος. 

Σε όλους τους εξεταζόμενους προγραμματίστηκε και διενεργήθηκε 
ολονύκτια πολυσωματογραφική μελέτη ύπνου (Alice® 5, Philips
Respironics, Murrysville, PA, USA). Όλοι οι συμμετέχοντες 
διαγνώστηκαν με μέτριο/σοβαρό ΣΑΑΥ και παραπέμφθηκαν για 
θεραπεία με CPAP. Κατά την επανεκτίμηση μετά από 3 μήνες 
αξιολογήθηκε η συμμόρφωση και η αποτελεσματικότητα της 
θεραπείας με CPAP στο ΣΑΑΥ και οι διαφορές μεταξύ των δύο φύλων. 

Συνοψίζοντας, τα αποτελέσματα της παρούσας μελέτης υποστηρίζουν 
την ανάγκη για φύλο-ειδική αξιολόγηση της διάγνωσης, της 
πρόγνωσης και της αντιμετώπισης του ΣΑΑΥ, με στόχο την 
εξατομικευμένη θεραπευτική προσέγγιση. 
Η καλύτερη κατανόηση των διαφορών μεταξύ των φύλων μπορεί να 
συμβάλει ουσιαστικά στη βελτίωση της ποιότητας ζωής και της 
πρόγνωσης των ασθενών με ΣΑΑΥ.

συμμόρφωση στη θεραπεία θετικής πίεσης (CPAP) μεταξύ ανδρών και 
γυναικών με μέτριο-σοβαρό ΣΑΑΥ. 
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