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Postepowanie w chrapaniu

Management of snoring
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Streszczenie: W Polsce problem chrapania dotyczy co najmniej 8 miliondw dorostych ludzi. Czes¢
z nich chrapie uporczywie, a 5-6% ma juz zaawansowany bezdech z szeregiem powaznych konse-
kwencji zdrowotnych. Problem chrapania nasila sie wraz z wiekiem. W starszym wieku tatwiej docho-
dzi do zwezenia drég oddechowych.
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Abstract: In Poland problem of snoring concerns at least 8 million adults. Some of them snore unwaveringly
and 5-6 percent of them have developed advanced sleep apnea with many different health consequences. The
problem of snoring progresses along with the age. At elderly people it is more easy for airways to constrict.

Wprowadzenie

Chrapanie wystepuje u okoto 20% mez-
czyzn i 5% kobiet w wieku 30-35 lat, nato-
miast po 60. roku zycia odpowiednio u 60%
i 40% [3]. W Polsce regularnie chrapie okoto
48% mezczyzn oraz 35% kobiet [2]. Ozna-
cza to, ze w Polsce problem ten dotyczy co
najmniej 8 milionéw dorostych ludzi. Czesé
z nich chrapie uporczywie, a 5-6% ma juz
zaawansowany bezdech z szeregiem powaz-
nych konsekwencji zdrowotnych.

Chrapanie nie jest zdrowym objawem.
Jego konsekwencjg jest bezdech senny
i niedotlenienie organizmu. To z kolei moze
mie¢ szereg negatywnych konsekwencji dla
naszego zdrowia, dlatego chrapanie powin-
no by¢ przedmiotem leczenia.

Mechanizm powstawania,
przyczyny i nastepstwa chrapania
Mechanizm powstawania

Chrapanie wystepuje jedynie w trakcie snu.
Wodwczas podniebienie staje sie miekkie,
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dzieki czemu jest wrazliwe na oddziatywa-
nie oddechu. Tkanki podniebienia, migdat-
ki i cofajacy sie jezyk zapadaja sie, a na-
wet podczas wdechu wciggane sa do zwe-
zajacych sie na ksztatt lejka gornych drdg
oddechowych w obrebie dolnego gardia.
Powoduje to wystgpienie bezdechu wsku-
tek mechanicznej obturacji dréog oddecho-
wych. Zwezenie gornych drég oddechowych
przyczynia sie do wzrostu ci$nienia i pred-
kosci przeptywu powietrza. W efekcie tkan-
ka miekka gardta zaczyna wibrowaé, powo-
dujac chrapanie. Chrapanie jako dzwiek,
w wiekszosci przypadkéw wydechowy, po-
wstaje wtedy, gdy miekkie czesci gardta,
podniebienia miekkiego i jezyczka zaczyna-
ja drga¢ w strumieniu powietrza [1,2].

Przyczyny chrapania

Chrapanie moze by¢ jedynie ucigzliwg przy-
padtoscig. Warto wowczas zmieni¢ przyzwy-
czajenia i nawyki predysponujace do jego
wystepowania, poniewaz moze by¢ ono kon-
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sekwencjg nadwagi, alergii, spozywania alko-
holu czy palenia nikotyny przed snem. Jeze-
li wyeliminowanie tych czynnikéw nie przyno-
si poprawy, warto sprawdzi¢, czy chrapanie
nie bierze sie z zablokowanego nosa, zatok
lub ostabienia miesniéwki gardta. Aby to zwe-
ryfikowac, niezbedna jest wizyta u laryngolo-
ga i wykonanie odpowiednich badan diagno-
stycznych, do ktorych nalezy m.in. ocena en-
doskopowa gdrnych drég oddechowych, to-
mografia komputerowa gtowy i szyi, czy ba-
danie polisomnograficzne. Do najczesciej wy-
stepujacych przyczyn uporczywego chrapa-
nia z punktu widzenia anatomicznego naleza:
e nadmierna wiotko$¢ podniebienia;

e przerost podniebienia, nasady jezyka

i migdatkdw podniebiennych;

e anomalie w budowie nagtosni strun rze-
komych krtani;

e chroniczna niedroznosc nosa;

e wady zgryzu.

Problem chrapania nasila sie wraz z wie-
kiem, co jest wynikiem naturalnego wzro-
stu wiotkosci tkanek podniebienia w trakcie
procesu starzenia sie. Dlatego tez w star-
szym wieku tatwiej dochodzi do zwezenia
drég oddechowych, ktére w wieku mtod-
szym nie byto zauwazalne [9,10]. Przyczy-
na bezdechu jest réwniez nadmierna oty-
to$¢, odpowiadajaca za przerost tkanek
miekkich szyi. W tym przypadku niezbedna
moze by¢ interwencja chirurgiczna.

Nastepstwa chrapania

Nastepstwem chrapania i bezdechu, a wiec
krotkotrwatych przerw w oddychaniu pod-
czas snu, jest gorsze dotlenienie organizmu.
Po przebudzeniu osoba chrapiaca odczuwa
poranne bdle gtowy, ogdine ostabienie, przy-
gnebienie, jest senna i zmeczona w ciggu
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dnia. Po pewnym czasie problemy sie nasi-
lajg - chrapigcy moze mie¢ trudnosci z kon-
centracjq i zapamietywaniem, obnizong wy-
dajnos¢ w pracy, wystepuje u niego nastrdj
depresyjny, a takze obniza sie libido.

Powazna postac bezdechu - zespdf obtu-
racyjnych bezdechéw sennych - moze by¢
poczatkiem wielu groznych choréb uktadu
naczyniowo-krazeniowego, takze w obre-
bie OUN. Sa to m.in.: nadcisnienie tetnicze,
przerost prawej komory serca, podwyzszo-
ne ryzyko udaru mézgu, a w zaawansowa-
nych stadiach - $rednia do ciezkiej niewy-
dolno$¢ oddechowo-krazeniowa.

Leczenie chrapania
Na rynku farmaceutycznym obserwujemy
aktualnie tendencje do wzrostu udziatu pre-
paratoéw przeciwdziatajacych chrapaniu - sg
to najczesciej wyroby medyczne, czy suple-
menty diety. Te pierwsze dostepne sq w po-
staci aerozoli do gardta, masci lub wkfadek
do nosa, plastrow do przyklejenia na pod-
niebieniu czy tez plastrow do naklejania na
nos. Wszystkie z wymienionych maja na
celu poprawe droznosci gérnych drég odde-
chowych i minimalizowanie wibracji powie-
trza w czasie oddychania. Cel ten moze by¢
osiggniety w dwojaki sposob:

o dzieki poprawie nawilzenia bton $luzo-
wych (aerozole, masci, plastry do pod-
niebienia);

e dzieki mechanicznemu zwiekszeniu droz-
nosci drég oddechowych (plastry na nos
lub wktadki donosowe).

Produkty nawilzajace sporzadzone w po-
staci masci, czy aerozoli zawierajg w swo-
im sktadzie m.in. gliceryne, parafine, witami-
ny A i E, Sluzy roslinne (np. z prawoslazu le-
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Spray do gardia
« Zawiera sktadniki pochodzenia NIE
naturalnego o doskonatych
wiasciwosciach wzmacniajgcych CHRAP!!!
SPRAY DO GARDEA

tkanki miekkie gardta.
* Istotg dziatania preparatu
jest napiecie podniebienia

Wytworca:
Przedsiebiorstwo Farmaceutyczne ,PROLAB” Sp. z o. o.
Paterek, Przemystowa 3, 89-100 Nakto nad Notecig. www.prolabnaklo.pl , www.niechrap.info
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karskiego), glikol propylenowy oraz triglice-
rydy Sredniofaricuchowe [11]. Przywrdcenie
prawidtowej wilgotnosci btony Sluzowej gor-
nych drég oddechowych likwiduje wzmozo-
ne opory przeptywajacego powietrza i zna-
czaco redukuje wibracje odpowiedzialne za
odgtosy chrapania. U wielu pacjentow uda-
je sie w ten sposdb uzyskac znaczacq popra-
we jakosci snu.

W sktad niektorych preparatéow wchodzg
ponadto olejki eteryczne (eukaliptusowy,
lawendowy, mietowy, szatwiowy), tradycyj-
nie stosowane w celu udroznienia gérnych
drég oddechowych, np. w czasie infekcji.

Olejek eukaliptusowy obfituje w euka-
liptol, czyli 1,8-cineol. Preparaty zawierajace
olejek eukaliptusowy polecane sg w leczeniu
przeziebienia, grypy, anginy, zapalenia za-
tok, zapalenia oskrzeli, zaburzen w wydziela-
niu zdtci, niedokwasnosci soku zotadkowego,
nieprzyjemnego zapachu z ust, infekcji grzy-
biczych oraz bakteryjnych uktadu oddecho-
wego i pokarmowego. Olejek zazyty na czczo
silnie pobudza wydzielanie zotci i ma wiasci-
wosci przeciwpasozytnicze. Olejek wciera-
ny w skdre jest pomocny przy przeziebie-
niu (stopy, plecy, klatka piersiowa), nerwo-
bélach, bélach miesni i stawdw.

Olejek lawendowy zawiera octan lina-
lylu, linalol (linalool), terpinen-4-ol, octan
lawendulylu, 1,8-cineol, 3-oktanon, kam-
for, limonen oraz terpineol. Olejek wyka-
zuje dziatanie uspokajajace, nasenne, roz-
luzniajace, przeciwdrgawkowe, pobudza-
jace trawienie i wydzielanie sokéw trawien-
nych, antyseptyczne, przeciwwzdeciowe.
Dziata rowniez zotciopednie, rozkurczowo,
pobudzajaco na miesigczkowanie i moczo-
pednie. Olejek wcierany miejscowo dziata
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przeciwbodlowo i przeciwzapalnie, hamuje
rozwoj drobnoustrojow, przyspiesza row-
niez gojenie ran i oparzen.

Olejek mietowy zawiera m.in. mentol
i octan mentylu. Pierwszy z wymienionych
sktadnikow jest alkoholem terpenowym. Po-
dany doustnie dziata poczatkowo draznigco,
potem znieczulajgco na przewdd pokarmo-
wy. Stabo hamuje bakterie. Pobudza osro-
dek naczynioruchowy i miesien sercowy,
rozszerza oskrzela i tchawice, utatwiajac
oddychanie, uptynnia wydzieliny $luzowe,
osusza drogi oddechowe przynoszac chwi-
lowg ulge przy zakatarzeniu. Znosi objawy
nudnosci. Zewnetrznie mentol jest stosowa-
ny na skore jako srodek przeciw$wigdowy,
znieczulajacy, stabo antyseptyczny, $cigga-
jacy, pojedrniajacy (w kosmetykach i lekach
dermatologicznych).

Olejek szatwiowy zawiera tujon, kam-
fer, 1,8-cyneol, alfa-pinen, kamfen, borne-
ol, octan bornylu, linalol, wiridiflorol, humu-
len, kariofilen, epoksydy dwuhydrokariofile-
nu. W surowcu sg obecne rowniez: diterpe-
ny (kwas karnozolowy, karnozol), 12-mety-
loeter kwasu karnozolowego, abietanoditer-
peny (rozmanol, galdosol, epirozmanol, roz-
madial, atuntzensin A), tréjterpeny (pochod-
ne kwasu ursolowego), kwas rozmarynowy
i jego pochodne (kwas salwianolowy K i L,
kwas sagerininowy, kwas melitrynowy A,
kwas metylomelitrynowy A, sagekumaryna),
flawonoidy (luteolina, apigenina, genkwa-
nina, hispidulina, salwigenina, eter metylo-
wy salwigeniny), polisacharydy oraz garbni-
ki. Olejek szatwiowy dziata antybakteryjnie,
fungistatycznie, wirusostatycznie, Sciagaja-
co oraz hamujaco na wydzielanie potu i foju.

W  niektorych preparatach
je sie rowniez betaina - zawdziecza swo-
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ja nazwe temu,
ta wyizolowana z burakéw. Betaina, zwa-
na rowniez trimetyloglicyng (TMG), pro-
dukowana jest réwniez w organizmie czto-
wieka wraz z choling. Betaina uczestni-
czy w wielu reakcjach biochemicznych,
m.in. przemienia S-adenozylohomocysteine
w S-adenozylometionine (SAM). Utrzymu-
jac wysokie stezenie SAM, betaina sprawia,
Ze organizm zuzywa mniej metioniny do pro-
dukcji SAM i nie wytwarza niebezpiecznej
dla zdrowia homocysteiny. Pomocniczo be-
taina jest stosowana réwniez w wyrobach
medycznych przeciwdziatajacych chrapaniu.

ze pierwotnie zosta-

Wyroby medyczne

Na rynku farmaceutycznym dostepne sg
réwniez wkifadki donosowe oraz plastry
przeznaczone do naklejania na nos. Ich
podstawowym zadaniem jest mechaniczne
udroznienie nosa. Takie postepowanie moze
by¢ szczegdlnie korzystne u oséb chrapia-
cych z powodu skrzywionej przegrody no-
sowej oraz w przypadku niezytu nosa [12].

Podsumowanie

Chrapanie nalezy do ucigzliwych dolegli-
wosci. Nie nalezy tego problemu bagate-
lizowa¢, poniewaz moze doprowadzi¢ do
ciezkich schorzen. U wiekszosci pacjentow
chrapanie jest konsekwencjg stosowania
uzywek, niektorych lekdw badz otytosci.

Zadbanie o odpowiednig pozycje w cza-
sie snu (szczegolnie unikanie pozycji na
plecach), ograniczenie spozywania alkoho-
lu bezposrednio przed snem, rzucenie pale-
nia oraz zadbanie o utrzymanie prawidtowej
wagi ciata moze byc¢ kluczowe dla zminima-
lizowania problemu chrapania.
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Pomocne moga by¢ réwniez dostepne bez
recepty wyroby medyczne. Preparaty te wy-
stepujg w postaci aerozoli do gardta, plastrow
do przyklejania na podniebieniu, wkfadek do-
nosowych oraz plastréow do naklejania na nos.

Aerozole i masci dziatajq przede wszyst-
kim poprzez nawilzenie Sluzéwki i zmniej-
szenie oporow dla przeptywajacego powie-
trza. Wkfadki do nosa oraz plastry na nos
majq natomiast zwiekszac swiatto gornych
drég oddechowych.

Jesli modyfikacje stylu zycia i prepara-
ty OTC nie przynosza efektdw, a chrapaniu
towarzyszy bezdech senny, konieczna jest
konsultacja laryngologiczna i ewentualnie
leczenie zabiegowe [7]. o®
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