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Introdugdo: Estudos tém mostrado que a pressao arterial noturna ¢ um parametro importante
no progndstico cardiovascular. Desta forma nao t€ém sido adequadamente comparadas as
médias pressoricas nas diferentes incidéncias do sono.

Objetivos: Investigar as médias pressoricas nas diferentes incidéncias que ocorrem durante o
periodo de sono em individuos com sindrome da apneia obstrutiva do sono.

M¢étodos: Recrutaram-se 16 pacientes, 13 homens, todos com suspeita de apneia do sono, que
realizaram polissonografia diagndstica e que concordaram em participar do estudo, usando
monitor ambulatorial de pressao arterial (Spacelasbs 90207) durante exame do sono. Um
microfone foi acoplado ao monitor da pressao arterial para registrar os sons da atividade do
monitor e permitir classificar cada medida da monitorizagao da pressao arterial durante o
acordar ou sono eletrograficamente determinado. Comparou-se a pressao arterial sistélica e
(PAS) e pressao arterial diastolica (PAD) nos estagios acordado, despertar € sono REM.

Resultados: A idade foi de 38+11 anos, indice de massa corporal (IMC) 32+8 kg/m2, indice
de apneia-hipopneia (IAH) 28+34 AH/hora. Nao houve diferenca significativa na PAS e PAD
quando comparados apenas os periodos de maior atividade simpatica. Quando se comparou o
periodo de despertares e dormindo (maior € menor atividade simpatica, respectivamente)
encontrou-se diferenga significativa na PAD (84,2+12,4 mmHg versus78,8+13; P=0,035).
Houve uma tendéncia a significancia em relacao a PAS (147,9+10,4 mmHg versus
140,7+18,2 mmHg; P=0,095).

Conclusado: O periodo de sono ¢ constituido de diferentes estagios que podem apresentar
diferencas significativas na pressao arterial sistolica e diastolica. Este achado poderia ter
implicacdo na avaliagdo mais detalhada da influéncia da pressdo arterial noturna sobre o
progndstico cardiovascular abrindo-se novas intervengdes terapéuticas considerando-se, ndo o
sono como um todo, mas sim suas diferentes fases e intercorréncias.



