# CONCLIMED

SiINDROME DA APNEIA OBSTRUTIVA DO SONO COMO CAUSA DE HIPERTENSAO SECUNDARIA EM ADULTOS:
UMA REVISAO INTEGRATIVA DE LITERATURA

V Congresso Nacional Online de Clinica Médica, 52 edigao, de 05/08/2024 a 07/08/2024
ISBN dos Anais: 978-65-5465-113-4
DOI: 10.54265/SO0ZX3139

SOUSA; Khalil Feitosa Gomes de 1, NETO; Gildo Luiz de Sales 2, FERREIRA; Alicia Maria
de Oliveira 3, FREIRE; Gabriel da Camara Melo 4, DIAS; Daniele Cristina Diégenes Freitas
Costa 5

RESUMO

Introducdo: A apneia obstrutiva do sono (AOS) é um distlUrbio
respiratério de elevada prevaléncia, caracterizado por episédios
repetitivos de cessacdao ou reducgao significativa do fluxo de ar
inspiratério, devido a obstrucdo das vias aéreas superiores, durante o
sono. Esta condicdo leva a hipoxemia intermitente e induz estresses
fisiolégicos, tanto agudos quanto crénicos. Existe uma relacao causal bem
documentada pela literatura cientifica entre a AOS e o desenvolvimento
de Hipertensao Arterial Sistémica (HAS), uma das condicdes
cardiovasculares mais frequentes em adultos. Objetivo: Avaliar a relagao
entre a AOS sobre a prevaléncia e desenvolvimento de HAS em adultos.
Métodos: Trata-se de uma revisao integrativa de literatura conduzida nas
bases de dados PubMed e Biblioteca Virtual em Saude (BVS) por meio dos
termos Mesh/DeCS "Sleep  Apnea, Obstructive", "Secondary
Hypertension", "Hypertension" e seus sin6énimos, combinados pelos
operadores booleanos AND e OR. Foram encontrados 52 registros
publicados nos ultimos 10 anos, dos quais, apds a exclusdo de duplicatas
e publicacdes nao pertinentes, 7 artigos foram selecionados para compor
a revisao. Resultados/discussdo: A AOS é caracterizada por obstrucdes
completas ou parciais das vias aéreas superiores, resultando em episédios
de apneia (cessacdo completa do fluxo respiratério) ou hipopneia
(reducao superior a 50% do fluxo respiratério por mais de 10 segundos)
durante o sono. Este distlUrbio tem uma prevaléncia aproximada de 4%
em homens e 2% em mulheres de meia-idade. Curiosamente, a AOS
impacta entre 40% e 80% dos pacientes com doencas cardiovasculares,
de modo que a hipertensdo nesses individuos ndo estd exclusivamente
relacionada a obesidade, diabetes mellitus, resisténcia a insulina ou
insuficiéncia cardiaca prévia. Estudos anteriores sugerem que a
hipoxemia resultante dos eventos de apneia-hipopneia, classificados
como severos quando ocorrem com uma frequéncia de 30 ou mais
eventos por hora de sono, pode contribuir significativamente para a
patogénese desta condicao. Essa correlacdo é respaldada pelo aumento
da pressao sistélica durante o dia seguinte secundaria a hiperatividade do
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sistema nervoso simpatico, mediada sensibilizacdo de barorreceptores, ao
longo da apneia/hipopneia da noite anterior, contribuindo cronicamente
para maior risco de crises hipertensivas e de suas complicacoes.
Conclusao: A AOS é um distdrbio que resulta em estresse fisiolégico
agudo e cronico por hipéxia, desempenhando um papel significativo no
desenvolvimento de disturbios sistélicos que podem levar ao surgimento
da HAS e até mesmo precipitar episédios de crises hipertensivas.
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