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RESUMO

Introducao: A apneia obstrutiva do sono (AOS) é um distdrbio respiratério de
elevada prevaléncia, caracterizado por episédios repetitivos de cessagdo ou
reducéo significativa do fluxo de ar inspiratério, devido a obstrucéo das vias aéreas
superiores, durante o sono. Esta condigcdo leva a hipoxemia intermitente e induz
estresses fisioldgicos, tanto agudos quanto cronicos. Existe uma relagdo 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 relacdo entre a AOS sobre a prevaléncia
e desenvolvimento de HAS em adultos. Métodos: Trata-se de uma revisdo
integrativa de literatura conduzida nas bases de dados PubMed e Biblioteca Virtual
em Salde (BVS) por meio dos termos Mesh/DeCS "Sleep Apnea, Obstructive",
"Secondary Hypertension", "Hypertension" e seus sin6nimos, combinados pelos
operadores booleanos AND e OR. Foram encontrados 52 registros publicados nos
Ultimos 10 anos, dos quais, apds a exclusao de duplicatas e publicacdes néo
pertinentes, 7 artigos foram selecionados para compor a revisao.
Resultados/discussdao: A AOS é caracterizada por obstrucdes completas ou
parciais das vias aéreas superiores, resultando em episédios de apneia (cessagao
completa do fluxo respiratério) ou hipopneia (reducdo superior a 50% do fluxo
respiratério por mais de 10 segundos) durante o sono. Este disturbio 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 doencgas
cardiovasculares, de modo que a hipertensdo nesses individuos nao esta
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 condigao. Essa correlagao é
respaldada pelo aumento da pressao sistélica durante o dia seguinte secundaria a
hiperatividade do sistema nervoso simpatico, mediada sensibilizagdo de
barorreceptores, ao longo da apneia/hipopneia da noite anterior, contribuindo
cronicamente para maior risco de crises hipertensivas e de suas complicagdes.
Conclusao: A AOS é um distirbio que resulta em estresse fisiolégico agudo e
crdnico por hipdéxia, desempenhando um papel significativo no desenvolvimento de
disturbios sistélicos que podem levar ao surgimento da HAS e até mesmo precipitar
episodios de crises hipertensivas.
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