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Актуальность проблемы определяется весьма широкой

распространенностью синдрома обструктивного апноэ сна (СОАС),

высокой частотой развития тяжелых осложнений, отрицательным

влиянием на качество жизни и высокой летальностью.

Цель исследования: изучить влияние СОАС на развитие и тяжесть

течения артериальной гипертензии, изучить эффективность стандартной

антигипертензивной терапии у больных с артериальной гипертензией и

СОАС.

Материалы исследования: в исследовании приняли участие 40

человек, среди которых 28 мужчин и 12 женщин (средний возраст – (58,2

года ± 3,4) года). По результатам полисомнографического исследования

участники были разделены на 2 группы: 1 группа-с СОАС (18 человек), 2

группа (контрольная) – без СОАС (22 человека).

Методы исследования: общеклинические (жалобы, анамнез,

объективное обследование), инструментальные (полисомнографическое

исследование, мониторирование уровня артериального давления).

Результаты: заболеваемость артериальной гипертензией в первой

группе составила 9 человек (50 %), а во второй группе-4 человека (9 %),

причем среди больных с легкой степенью тяжести СОАС преобладала

мягкая артериальная гипертензия (6 %), у больных со среднетяжелым

СОАС в равной степени выявлена мягкая и умеренная артериальная

гипертензия, а у больных с тяжелым СОАС доминировала тяжелая

артериальная гипертензия (75 %). На фоне проводимой адекватной

гипотензивной терапии удалось нормализовать артериальное давление

лишь у 25 % больных с сопутствующим СОАС, тогда как в группе

больных без сопутствующего СОАС удалось нормализовать артериальное

давление у 100 % больных.

Выводы: наличие у пациента СОАС достоверно повышает риск

развития артериальной гипертензии, степень тяжести артериальной

гипертензии прямо пропорциональна выраженности СОАС, причем эта

связь усиливается при СОАС тяжелой степени, артериальная гипертензия в

сочетании с СОАС достоверно чаще ведет к резистентности к стандартной

гипотензивной терапии.

