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Eset 1.
%49 év ffi
*1 éve elviselhetetleniil hangos h

NQ
pozicioban, felesegét zavarija

* Orrlégzése jo, alvasat jona a faradt
*BMI:27,7 ( hizott 5-10.k8-t)
*Mas intézményb ponya
*Komorbidita

. neg.
ism

osszu lagyszajpad, webbing:10 mm,
sillak, retroling. Szabad normal harapas

:RDI TST: 6,6/0ra, deszat.index 20,9/h, min. O,
79%, atl. O, 93%: enyhe foku alvasi apnoe sy.
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Kérdes:
dieta
vagy mutet?




*44 éves férfi * .ESQt 2 e

*Mas int. RF lagyszajpad miitét
*Ismert recidiv CRS+NP sulyos foku, 8x opus

*Fulladasokra ébred, orralégzése is rossz

*St: Friedmann 1
* hegesedett-medializalt
lagyszajpad, szlk ist

*grade 1 tonsillakguvula

*mko. gra 0



YA h
Diagnosztika
* Poliszomnografias sz(irévizsgalat:
*Bal 0. NREM fazisban horkolas, deszat. nincs 9
*Haton fekve kevert, dontéen centrali A
utanzo diszritmia ¢0
pn

*REM fazisban fiziologias h
*Min.0, 87%, atl. O
*Deszat. Index:

“Vél: joi duwk

*Sziikséges-e DISE? ‘/

,4/h




Kerdes: mutet esetéen melyiket?

V: AP 2 L1 - : :
0 L2 « Expanzios sphincter pharyngoplastica?
T: 1 « Barbed reposition pharyngoplastica?

E:1 « hegoldas?
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*50 éves ffi, fulladasokat él meg
alvasa alatt, rosszul alszik,
faradt, orrlégzése jo

*Komorbiditas: chron. aethyl.,
NIDDM, HT

*BMI:

bing: 5 mm
galt uvula,
a, grade 1




*Diagnosztika

*PSG: Min.0, 90%, atl. O, 95%, RDI:49 Ah
szamos RERA és alvasfragmentacio

*Vélemény: UARS

*DISE:
V: AP2
O:L1
T: AP2
E: AP2




*UARS? <— obstruckio egyértelmd
*M(itét? MAD? 9
*CPAP terapia? \
*Eletmadd 10




* Alacsony arousal kiiszob

*Mindig van rossz orrlégzés, vagy valamilyen
rhinitis negativ hypopharyng
nyomas __ bruxismus

li

*lohasztassal végzett PSG 1?

*Fenotipus: magasan elv%
*Fiatalabb,vék $sz10, hypotonia, nem
as

klfeJezett

“UARS



* Kezelési protokol (Tay-Pang):
*Kombinalt fil-orr-gégész/ fogorvos

1. Orrstatusz rendezes (septum
turbinoplasztika, FESS stb.)
2. MAD(mandibular adva

eszkozos ter érte

DISE/fiber lapJ n meg lehet
itelni ( ilizalas)

"UARS





