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RESUMO: A apneia obstrutiva do sono (AOS) é uma condigdo prevalente caracterizada pela
obstrucdo repetitiva das vias aéreas superiores durante o sono, resultando em episédios de
hipoxemia e fragmenta¢io do sono. As intervencdes para o tratamento da AOS visam restaurar
a ventilacdo durante o sono e minimizar os efeitos adversos associados & doenca. O tratamento
pode incluir opgdes comportamentais, dispositivos de pressdo positiva continua nas vias aéreas
(CPAP), dispositivos orais, terapias farmacolégicas e abordagens cirdrgicas. Esta revisdo
integrativa teve como objetivo analisar as principais intervengdes terapéuticas disponiveis para
o manejo da AOS em pacientes adultos, destacando a eficicia, as indicagdes clinicas, os efeitos
adversos e as limitacées de cada abordagem. Foram incluidos estudos que compararam
diferentes estratégias de tratamento, considerando a gravidade da AOS, comorbidades
associadas e preferéncias do paciente. A anélise dos resultados sugere que a abordagem
terapéutica deve ser personalizada, considerando a resposta do paciente, a presenca de
comorbidades e a adesdo ao tratamento. Intervencdes combinadas, como o uso de CPAP aliado
a modifica¢des comportamentais, mostraram-se eficazes em pacientes com formas moderadas
a graves da condi¢do, enquanto os dispositivos orais e abordagens cirtirgicas podem ser
indicados para casos mais leves ou em pacientes com contraindicacdes ao CPAP.
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ABSTRACT: Obstructive sleep apnea (OSA) is a prevalent condition characterized by
repetitive upper airway obstruction during sleep, resulting in episodes of hypoxemia and sleep
fragmentation. Interventions for the treatment of OSA aim to restore ventilation during sleep
and minimize the adverse effects associated with the disease. Treatment may include
behavioral options, continuous positive airway pressure (CPAP) devices, oral devices,
pharmacological therapies, and surgical approaches. This integrative review aimed to analyze
the main therapeutic interventions available for the management of OSA in adult patients,
highlighting the efficacy, clinical indications, adverse effects, and limitations of each approach.
Studies that compared different treatment strategies were included, considering the severity of
OSA, associated comorbidities, and patient preferences. The analysis of the results suggests
that the therapeutic approach should be personalized, considering the patient's response, the
presence of comorbidities, and adherence to treatment. Combined interventions, such as the
use of CPAP combined with behavioral modifications, have been shown to be effective in
patients with moderate to severe forms of the condition, while oral devices and surgical
approaches may be indicated for milder cases or in patients with contraindications to CPAP.

Keywords: Obstructive sleep apnea. Therapeutic interventions. CPAP.
INTRODUCAO

A apneia obstrutiva do sono (AOS) é uma condi¢do clinica caracterizada por episédios
repetidos de obstru¢do parcial ou total das vias aéreas superiores durante o sono, levando a
diminui¢des temporérias nos niveis de oxigénio e a interrup¢des no sono. A prevalénciada AOS
é elevada na populacdo adulta, afetando principalmente homens, mas também mulheres,
especialmente em idades avangadas. A condicdo estd frequentemente associada a uma série de
comorbidades, como hipertensdo arterial, doencas cardiovasculares, diabetes tipo 2, além de
impacto significativo na qualidade de vida e no desempenho cognitivo e funcional dos
pacientes. A identificacdo precoce e o manejo adequado da AOS sio essenciais para evitar
complicacdes graves e melhorar a satide geral dos pacientes.

O diagnéstico de AOS ¢ feito principalmente por meio de polissonografia, sendo que a
principal manifestacio clinica é o ronco intermitente acompanhado de apneias. Entre os fatores
de risco para o desenvolvimento da AOS, destacam-se a obesidade, a anatomia das vias aéreas
superiores, o tabagismo e o uso excessivo de 4lcool. O tratamento da AOS visa melhorar a
qualidade do sono, reduzir as apneias e minimizar as complicagdes associadas, utilizando
intervencdes que podem ser tanto comportamentais quanto farmacolédgicas, ou até mesmo
cirdrgicas, dependendo da gravidade e da causa subjacente da apneia.

As intervencdes mais comuns para o tratamento da AOS incluem o uso de dispositivos
de pressdo positiva continua nas vias aéreas (CPAP), que ajudam a manter as vias aéreas
superiores abertas, e o manejo de fatores contribuintes, como a perda de peso e mudancas no
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estilo de vida. Além disso, abordagens farmacolégicas, como a prescri¢io de medicamentos para
aliviar sintomas, também s3io amplamente utilizadas. No entanto, existem desafios
significativos na adesdo dos pacientes a tratamentos continuos, especialmente em relacdo ao uso
do CPAP, devido a desconforto, efeitos adversos e falta de conscientizacio.

Existem também opgdes cirdrgicas que visam corrigir anomalias anatdmicas, como a
uvulopalatofaringoplastia, ou a remocdo de amigdalas e adenoides em casos especificos. Embora
as intervengdes cirtrgicas possam ser eficazes em determinados cendrios, a sua indicacdo deve
ser cuidadosamente avaliada com base nas caracteristicas individuais dos pacientes, como a
gravidade da apneia, a presenca de comorbidades e a resposta a tratamentos nio invasivos. Além
disso, o tratamento da AOS deve ser personalizado, considerando a interagio entre as diferentes
terapias, a evolucdo clinica do paciente e a monitorizagio continua dos resultados.

Este estudo tem como objetivo realizar uma revisio integrativa da literatura sobre as
intervengdes para o tratamento da apneia obstrutiva do sono em pacientes adultos, com foco na
eficdcia, adesdo e impacto das abordagens terapéuticas. A revisdo busca sintetizar evidéncias
sobre os diferentes métodos de tratamento, incluindo abordagens comportamentais,
farmacolégicas e cirtrgicas, além de identificar as melhores priticas para otimizar o manejo da
AOS. A anilise também considera a relevincia do tratamento precoce e da monitorizagio
continua para melhorar os resultados clinicos e a qualidade de vida dos pacientes afetados por

essa condicio.

METODOLOGIA

Para a realizacdo desta revisio integrativa sobre as intervengdes para o tratamento da
apneia obstrutiva do sono (AOS) em pacientes adultos, foram adotados os seguintes critérios
metodolégicos:

A pesquisa foi realizada nas bases de dados eletrébnicas PubMed, Scopus, Web of
Science, Cochrane Library e SciELO. As palavras-chave utilizadas foram "obstructive sleep
apnea,” "treatment," "interventions,” "CPAP," "surgical interventions," "weight loss,” e
"pharmacological treatment.” Para a busca, foram combinados operadores booleanos, como
AND e OR, para ampliar ou restringir a pesquisa conforme a necessidade. Os critérios de
inclusio foram estudos publicados entre 2010 e 2023, artigos em inglés, espanhol e portugués, e
que abordaram intervengdes no tratamento da AOS em adultos. Estudos com foco em criangas

ou com critérios diagnésticos diferentes da AOS foram excluidos.
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Foram incluidos estudos originais, revisdes sistemditicas e meta-anélises que abordassem
os seguintes tipos de intervencdes no tratamento da AOS: (a) dispositivos de pressdo positiva
nas vias aéreas continua (CPAP), (b) terapias farmacolégicas, (c) intervengdes
comportamentais (como perda de peso e mudangas no estilo de vida), (d) intervencdes
cirtrgicas (como uvulopalatofaringoplastia e remocdo de amigdalas e adenoides), e (e) terapias
combinadas. Estudos que nio apresentaram dados originais ou que estavam focados
exclusivamente em populagdes pedidtricas ou com outras doengas respiratdrias foram excluidos.
Também foram excluidos artigos de opinido e resumos de conferéncias.

A selecio dos estudos foi realizada em duas fases: na primeira, os titulos e resumos dos
artigos identificados nas buscas foram analisados por dois revisores independentes para
verificar a relevincia dos mesmos. Na segunda fase, os artigos selecionados foram avaliados na
integra para verificar se atendiam aos critérios de inclusio. Discrepincias entre os revisores
foram resolvidas por consenso ou, quando necessério, pela consulta a um terceiro revisor.

A extracio de dados foi realizada por dois revisores independentes utilizando um
formulario padronizado. As informacdes extraidas incluiram o tipo de intervencio (CPAP,
farmacolégica, comportamental ou cirtrgica), a populagio estudada (caracteristicas dos
participantes, como idade, sexo, comorbidades), os resultados de eficicia (melhora na AOS,
qualidade de vida, adesio ao tratamento), efeitos adversos e consideracdes sobre a adesdo ao
tratamento. Quando disponivel, foram incluidas também as taxas de complicagio e os
resultados a longo prazo.

A sintese dos dados foi realizada por meio de uma anélise descritiva, agrupando os
achados de acordo com os tipos de intervengio. Para cada tipo de tratamento, foram analisados
os resultados de eficicia e as evidéncias de beneficios e riscos. A abordagem metodolégica foi
qualitativa, focando nas evidéncias sobre a eficicia das intervencdes, a adesdo dos pacientes e
os impactos sobre a qualidade de vida. Além disso, as principais lacunas de pesquisa foram

identificadas e discutidas.

RESULTADOS

A anilise dos estudos selecionados para esta revisio integrativa revelou uma variedade
de interveng¢des no tratamento da apneia obstrutiva do sono (AOS) em pacientes adultos,
incluindo o uso de dispositivos de pressio positiva nas vias aéreas continua (CPAP),

intervengdes farmacoldgicas, estratégias comportamentais, e abordagens cirargicas.
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A intervencio com CPAP foi a mais amplamente estudada e continua sendo a terapia
de primeira linha para pacientes com AOS moderada a grave. Diversos estudos demonstraram
uma melhora significativa na reducdo dos eventos de apneia, na oxigenagio e na qualidade de
vida dos pacientes. A adesdo ao tratamento foi identificada como um fator critico para o sucesso
da terapia, com taxas de adesdo variando entre 50% e 80%, dependendo da populagio estudada.
Pacientes com maior indice de comorbidades, como hipertensio e diabetes, apresentaram maior
resisténcia ao uso continuo do CPAP, sendo fundamental a implementagio de estratégias para
melhorar a adesio. Em termos de eficicia, o CPAP demonstrou redugio significativa nas
complicagdes associadas 3 AOS, incluindo doengas cardiovasculares e distarbios metabdlicos.

Em relacio as terapias farmacoldgicas, vérios estudos investigaram o uso de
medicamentos para complementar ou até mesmo substituir o CPAP em casos especificos.
Medicamentos como agonistas alfa-2 adrenérgicos (clonidina) e antidepressivos (triciclicos e
inibidores seletivos da recaptagio de serotonina) foram avaliados como adjuvantes no
tratamento da AOS. Embora alguns estudos tenham mostrado resultados promissores na
reducio da gravidade dos sintomas, os efeitos gerais desses medicamentos foram inconclusivos,
com alguns pacientes apresentando efeitos adversos, como sonoléncia e altera¢cdes no humor.
Em comparagio com o CPAP, os tratamentos farmacolégicos mostraram eficicia menor na
melhoria da qualidade do sono e na reducdo dos eventos respiratérios durante o sono.

As intervencdes comportamentais, como a perda de peso, exercicios respiratdrios e a
modifica¢io do estilo de vida, também foram frequentemente investigadas. A perda de peso foi
a intervencdo comportamental mais estudada, especialmente em pacientes com AOS associada
a obesidade. Diversos estudos indicaram que a perda de peso significativa pode reduzir a
severidade dos episédios de apneia, especialmente em pacientes com sobrepeso ou obesidade.
No entanto, os efeitos da perda de peso foram mais evidentes em pacientes com AOS leve a
moderada, sendo menos eficazes em individuos com AOS grave. Além disso, o treinamento de
musculos respiratérios e o uso de dispositivos orais (como os aparelhos de avango mandibular)
foram identificados como eficazes para reduzir os sintomas da AOS em pacientes com formas
leves a moderadas da doenca.

As intervencgdes cirdrgicas, como a uvulopalatofaringoplastia (UPPP) e a remogio de
amigdalas e adenoides, foram avaliadas em estudos como uma opgdo terapéutica para pacientes
com AOS grave que n3o respondem ao CPAP. Embora a UPPP tenha mostrado beneficios para

alguns pacientes, os resultados foram varidveis, com taxas de sucesso em torno de 50% a 60%,
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dependendo da gravidade da AOS e da presenga de outras comorbidades. Outras opcdes
cirdrgicas, como a cirurgia de reducdo de lingua e a implantacio de dispositivos de estimulagio
do nervo hipoglosso, também foram mencionadas em alguns estudos. Esses procedimentos
cirdrgicos demonstraram eficicia em pacientes selecionados, mas sdo frequentemente
acompanhados de riscos e complicagdes, como infec¢io, sangramento e necessidade de uma
recuperacio prolongada.

Virios estudos indicaram que as abordagens multimodais, que combinam CPAP com
interven¢des comportamentais (como perda de peso) ou com abordagens farmacolégicas,
apresentam beneficios adicionais, principalmente em termos de ades3o ao tratamento e reducgio
dos sintomas. A combinacio de CPAP com medicamentos que tratam sintomas associados,
como sonoléncia excessiva diurna, tem mostrado melhorar a qualidade de vida dos pacientes,
especialmente em aqueles com AOS grave ou comorbidades adicionais. No entanto, a eficicia
dessas abordagens ainda é inconclusiva, e mais pesquisas s3o necessirias para determinar as
melhores combinagdes terapéuticas para diferentes perfis de pacientes.

Em resumo, os resultados indicam que o CPAP permanece o tratamento de escolha para
a maioria dos pacientes com AOS moderada a grave, enquanto as interveng¢des farmacolégicas
e comportamentais podem ser eficazes como terapias adjuvantes. As abordagens cirtrgicas,
embora eficazes para alguns casos, sdo frequentemente reservadas para pacientes com formas
graves da doenga que nio respondem a outros tratamentos. Estratégias multimodais podem
representar uma opg¢io promissora para melhorar os resultados do tratamento, mas sio

necessérias mais evidéncias para confirmar a sua eficécia a longo prazo.

DISCUSSOES

A apneia obstrutiva do sono (AOS) é uma condicdo prevalente que afeta uma parcela
significativa da populagio adulta, com repercussdes substanciais na sadde geral dos pacientes.
Diversas intervencdes terapéuticas tém sido propostas para o manejo da AOS, com o objetivo
de melhorar a qualidade do sono e reduzir as comorbidades associadas 4 doenca. Esta revisio
integrativa analisou as abordagens mais comuns, incluindo dispositivos de CPAP, intervengdes
farmacolégicas, modificacdes no estilo de vida, e op¢des cirargicas. A seguir, sio discutidos os
achados sobre a eficicia e os desafios dessas intervencdes.

O dispositivo CPAP continua sendo considerado a terapia de primeira linha para a

maioria dos pacientes com AOS moderada a grave. A literatura revisada confirmou a eficicia
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do CPAP em reduzir os episédios de apneia e hipopneia, melhorar os niveis de oxigénio e,
consequentemente, reduzir os riscos de complica¢Ges cardiovasculares associadas & doenca. No
entanto, a adesdo ao tratamento é um problema persistente, com taxas de adesdo variando
amplamente, o que sugere a necessidade de intervencdes que melhorem a aceitagio do
dispositivo. O desconforto, a sensa¢do de sufocamento e os efeitos colaterais, como seca na boca
e dificuldades para dormir, sdo fatores frequentemente mencionados pelos pacientes como
barreiras 4 adesdo. Estratégias como ajustes personalizados no equipamento, terapias cognitivas
comportamentais para enfrentar a resisténcia psicolégica ao CPAP e a introdugio de novos
dispositivos mais confortdveis podem ser op¢des eficazes para aumentar a ades3o.

As intervengdes farmacolégicas analisadas mostraram beneficios limitados quando
usadas isoladamente no tratamento da AOS. Embora medicamentos como clonidina e
antidepressivos tenham sido explorados, seus efeitos sobre os sintomas da AOS ndo foram
suficientemente conclusivos para substituir o CPAP. Os efeitos secundirios de alguns desses
tratamentos, como sonoléncia excessiva, alteracio do humor e aumento do risco de
comorbidades, tornam o uso desses firmacos mais arriscado, especialmente em pacientes com
doengas concomitantes. Isso sugere que as interveng¢des farmacoldgicas podem ser mais eficazes
como terapias complementares, especialmente em casos onde o CPAP é contraindicada ou ndo
bem tolerada. No entanto, mais estudos clinicos rigorosos s3o necessarios para validar o uso
desses medicamentos em grandes populacdes de pacientes com AOS.

Entre as estratégias comportamentais, a perda de peso se destacou como uma das
intervencdes mais eficazes, especialmente em pacientes com sobrepeso ou obesidade. A
obesidade é um fator de risco conhecido para o desenvolvimento e agravamento da AOS, e
estudos sugerem que até uma perda modesta de peso pode reduzir significativamente a
gravidade dos sintomas. A combinacdo de programas de exercicios fisicos com alteragdes
dietéticas, especialmente em pacientes com AOS leve a moderada, pode resultar em beneficios
substanciais, inclusive na melhoria do controle de comorbidades associadas, como hipertensio
e diabetes. No entanto, o impacto da perda de peso é menos significativo em casos graves de
AOS, o que indica a necessidade de terapias adicionais, como o CPAP ou intervencdes
cirtrgicas, para esses pacientes. Além disso, os programas de mudangas no estilo de vida exigem
adesdo continua e podem ser dificeis de implementar de forma consistente, especialmente em

pacientes com multiplas comorbidades.
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As intervengdes cirdrgicas, embora frequentemente eficazes em casos selecionados de
AOS grave, apresentam limitacdes e riscos. Procedimentos como a uvulopalatofaringoplastia
(UPPP) e a remogio de amigdalas e adenoides t¢ém mostrado resultados mistos, com uma taxa
de sucesso de 50% a 60%. Em pacientes com caracteristicas anatdmicas especificas, como
hipertrofia das amigdalas ou obstrugio nas vias aéreas superiores, esses procedimentos podem
proporcionar uma melhoria significativa. No entanto, os riscos cirtrgicos, como infeccio,
sangramento e complicagdes pds-operatdrias, e o tempo de recuperacio necessario, sdo fatores
que limitam a aplicabilidade dessas op¢Ses. Além disso, muitos pacientes com AOS grave tém
obstrucdes mais complexas que nio sio adequadamente tratadas apenas com essas abordagens,
o que ressalta a importincia de uma avaliacdo detalhada antes da indicacdo cirtrgica.

As interven¢des multimodais, que combinam diferentes tratamentos como CPAP,
mudancas no estilo de vida e interveng¢des farmacoldgicas, mostraram ser promissoras em
melhorar os resultados para os pacientes. A combina¢io de CPAP com a perda de peso ou com
o uso de medicamentos para tratar a sonoléncia excessiva diurna pode maximizar os beneficios
do tratamento. No entanto, a implementacio de abordagens multimodais exige uma
coordenacio cuidadosa entre os profissionais de satide e uma abordagem personalizada, levando
em consideracdo as caracteristicas e preferéncias individuais dos pacientes. Além disso, o
sucesso dessas abordagens depende de fatores como ades3o e a capacidade de gerenciar multiplas
intervengdes simultaneamente, o que pode ser um desafio, especialmente para pacientes com
comorbidades adicionais.

A apneia obstrutiva do sono continua sendo uma condi¢do de grande impacto na saide
publica, e o tratamento eficaz requer uma abordagem multifacetada. Embora o CPAP seja a
terapia de primeira linha, a adesdo ao tratamento continua a ser um desafio significativo. As
intervengdes farmacolégicas e comportamentais podem ser eficazes como terapias
complementares, mas a escolha do tratamento deve ser personalizada, levando em consideragio
a gravidade da AOS, comorbidades associadas e preferéncias do paciente. As abordagens
cirdrgicas podem ser tteis para casos graves ou especificos, mas apresentam limitac¢des e riscos.
O uso de terapias multimodais pode oferecer uma solug¢do promissora, mas é necessirio mais

estudo sobre as combinacdes ideais para maximizar os resultados a longo prazo.
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CONSIDERACOES FINAIS

A apneia obstrutiva do sono (AOS) é uma condicdo prevalente com implicacdes
significativas para a satde, associada a uma série de comorbidades, como hipertensio arterial,
doengas cardiovasculares, diabetes tipo 2 e acidentes vasculares cerebrais. O manejo eficaz da
AOS ¢ essencial para melhorar a qualidade de vida dos pacientes e reduzir o risco de
complicacdes graves a longo prazo. A revisdo integrativa dos tratamentos para a AOS revela
uma variedade de abordagens terapéuticas, incluindo dispositivos como o CPAP, intervencdes
farmacolégicas, estratégias comportamentais e mudancas no estilo de vida, bem como opc¢des
cirdrgicas. Embora cada uma dessas terapias tenha mostrado beneficios em determinados
contextos, os desafios persistem, especialmente em relacdo a adesdo ao tratamento e a escolha
da abordagem mais adequada para cada paciente.

O CPAP continua sendo o tratamento de primeira linha e o mais eficaz para a maioria
dos pacientes com AOS moderada a grave. No entanto, a adesio ao CPAP ¢ frequentemente
comprometida por fatores como desconforto e efeitos colaterais, o que exige o desenvolvimento
de estratégias para melhorar a aceitacdo, como ajustes personalizados e intervengdes
psicolégicas. Por outro lado, intervengdes farmacoldgicas, embora tteis em casos selecionados,
nio sio capazes de substituir o CPAP, mas podem ser eficazes quando utilizadas como
tratamento adjunto, especialmente para controlar a sonoléncia diurna e outras comorbidades. A
combinacdo de abordagens terapéuticas pode otimizar os resultados, sendo a combinacdo de
CPAP com modificagdes no estilo de vida, como a perda de peso, uma das opgdes mais
promissoras.

As abordagens cirdrgicas, embora eficazes para alguns pacientes com AOS grave ou com
caracteristicas anatdmicas especificas, apresentam riscos e limitacdes, sendo mais indicadas
para casos em que outras opg¢des terapéuticas falham ou sdo contraindicadas. Além disso, as
intervengdes cirtrgicas devem ser cuidadosamente avaliadas, levando em consideragdo os
potenciais efeitos colaterais e a necessidade de um pés-operatério adequado.

Por fim, o manejo da AOS deve ser individualizado, considerando a gravidade da
doenca, as comorbidades associadas, as preferéncias do paciente e as evidéncias cientificas
disponiveis. A implementacio de estratégias multimodais, que combinam diferentes
tratamentos, parece ser uma abordagem promissora para otimizar os resultados, especialmente
em pacientes com multiplas comorbidades. No entanto, mais estudos sdo necessirios para
identificar as melhores combinacdes terapéuticas e otimizar os protocolos de tratamento a longo
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prazo. A adesio ao tratamento e a monitoriza¢do continua do paciente permanecem desafios
criticos, e a colaboragio entre profissionais de saide, pacientes e suas familias é essencial para

o sucesso do tratamento da apneia obstrutiva do sono.
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