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Amag: Obstriiktif uyku apne sendromu (OUAS) hastalarinda gastrodzofageal refli hastaligi (GORH) sik
goriilmektedir. Pozitif havayolu basinci (PAP) tedavisi ile hastalarin solunumsal olaylarinin énlenmesi ve GORH
semptomlarinin azalmasi beklenmesine karsin bu konuda yeteri veri yoktur. Bu galismada, PAP tedavisinin uzun
donemde OUAS hastalarinda GORH semptomlari izerine etkisinin degerlendiriimesi amaglanmistir.

Yontem: Bu prospektif calismada, polisomnografi yapilarak OUAS tanisi alan ve PAP tedavisi baglanan
hastalara, tedavi 6ncesi ve PAP tedavisine basladiktan 1 yil sonra valide edilmis GORH anketi uygulanmistir.

Bulgular: OUAS tanisi ile PAP tedavisi verilen 65 hasta (47'si erkek, yas ortalamasi 52.7+10.1, AHI
54.0+25.2/sa) galismaya alinmistir. PAP tedavisi dncesi 38 hasta (%58.5) antireflui tedavi kullanirken; tedavinin 1.
yilinda 10 hastada antireflli tedavi intiyaci ortadan kalkmistir (p=0.021). Antirefli ila¢ kullaniminin azalmasinin
yani sira PAP tedavisi ile retrosternal agri/fyanma (p=0.013), regirjitasyon (p=0.002) ve epigastrik agri (p=0.049)
semptomlarinda anlamli dizelme saptanmistir. Reflilye bagli gogus agrisi ve disfaji semptomlarinda ise degisiklik
gozlenmemistir (p>0.05) (Tablo 1).

Tablo 1. PAPtedavisi 8ncesi ve sonrasi GORH semptomlan.

PAP tedavisi Bncesi PAP tedavisinin 1. yili | pdegeri
{n=65) {n=65)
Antirefliiilackullanim, n (%) 38 (58.5) 28 (43.1) 0.021
Retrosternal agr/yanma, n %) 20 (30.8) 10 (15.4) 0.013
Reglrjitasyon, n (%) 41 (63.1) 23 (35.4) 0.002
Gagls agnsi, n (%) 21 (32.3) 12 (18.5) 0.108
Disfaji, n (%) 19 (29.2) 12 [18.5) 0.092
Epigastrik agr, n (%) 25 (38.5) 16 (24.6) 0.049

Sonug: Bu ¢alismada uzun dénem izlemde OUAS hastalarinda PAP tedavisi ile refflii semptomlarinda belirgin
duzelme oldugu ve antireflii tedavi gereksiniminin azaldi§i saptanmistir. Bu nedenle, antirefli ilag kullanan ve
PAP tedavisi baglanan hastalarin izlemde reflii tedavisinin devami konusunda yeniden degerlendirilmesi
onerilmektedir.



