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　　患者男性 , 80岁 ,主因双下肢乏力 ,嗜睡、夜尿多 6年余 ,干

咳 6月 ,走路不稳 2天于 1997年 12月 3日入院。患者于 1991年始出

现双下肢乏力伴轻度凹陷性水肿、嗜睡、夜尿 3～ 4次 /晚 ;查体:

双下肺固定性湿性罗音 ,以左下肺为多 ;脑血流图 ( TCD)示:椎

一基底动脉供血不足。1997年 5月出现刺激性干咳 ,以体位变

动、天气变冷时为重 ;院外专家诊断为 “过敏性支气管炎” ,抗过

敏治疗效差。1997年 12月 1日感走路不稳 ,但未摔倒 ,身体前倾

前冲 ,脚步为小碎步。测血压 14. 6 /9. 3 kPa,双下肺有固定性湿

性罗音 ,以左下肺为重。心率 92次 /min,律齐 (近 10 d未服降压

药 )。双下肢中度凹陷性水肿。以“颈椎病椎 -基底动脉供血不足

型缺血发作”收入院诊治。患者有几十年打鼾史 ( 5年前 ,院外诊

断“睡眠呼吸暂停综合征” ,未引起重视 ;一直以椎 -基底动脉供

血不足 ,每半年治疗 1次 ,效差 )。

　　特殊检查: 多导睡眠图检查 ,见表 1。

表 1　 CPAP※治疗前后多导睡眠图有关指标比较

治疗前 治疗后

异常呼吸总数 (次 ) 515 158

呼吸紊乱指数 (次 /h) 62 23

阻塞性呼吸暂停 (次 ) 456 24

　最长暂停时间 ( s) 173 49

中枢性呼吸暂停 (次 ) 11 5

　最长暂停时间 ( s) 30 19

氧饱和度大于 90%时间 ( min) 330. 2 392. 8

氧饱和度小于 90%时间 ( min) 217 13. 2

最低氧饱和度 (% ) 64 78

※: CPAP-持续正压通气。

　　 C T检查:分为清醒屏气、清醒自然呼吸和睡眠时 3个时相 ,

结果示:软腭长约 5. 0 cm,鼻咽、口咽 、喉咽及最狭窄处横截面

积分别为 4. 8, 2. 5, 5. 6, < 0. 2 cm2 (正常国人为 4. 68, 2. 67, 3.

97, 1. 72 cm2 ,软腭长度为 3. 5 cm ) ,最狭窄处为舌根平面软腭

后方 ,其前后、左右径几近闭塞。

　　磁共振检查同 CT结果 ,但显示其上气道粘膜含水量较

多。

　　上气道动态 X线观测并录像 ,结果示:发生阻塞性睡眠呼

吸暂停时 ,随吸气软腭下部贴于舌根 ,软腭下部及气道周围结

构被吸入 ,其下方的咽壁由上向下逐渐内陷 ,此时舌根平面软

腭后方至咽后壁的距离为 0. 4～ 0. 1 cm,吸气时间延长 ;呼气时

软腭与舌根分离上抬紧贴咽后壁 ,发生完全阻塞 ,阻塞长度为

1. 7 cm,患者此时无口鼻气流 ,憋气时间最长达 173 s。随气道内

压力增加 ,暴发性地从口角呼气 ,完成 1次呼吸动作 ,经过几次

深长呼吸后又进入睡眠状态 ,重复上述过程。

　　诊断和治疗:诊断为重度睡眠呼吸暂停综合征 (以阻塞性

为主 ) ;给予 C PAP治疗 ,压力 7 cmH2O( 0. 69 kPa) ,经多导睡眠

图测定 ,见表 1,仍存在中度阻塞性睡眠呼吸暂停综合征 ,故调

压至 8 cmH2O( 0. 78 kPa) ,打鼾消除 ,疲乏、嗜睡、咳嗽缓解 [现

已调压至 9 cmH2O( 0. 88 k Pa ) ]。

　　讨论: 阻塞性睡眠呼吸暂停综合征是由多种原因引起的睡

眠时反复出现上气道狭窄或阻塞 ,咽部塌陷 ,睡眠时呼吸暂停 ,

睡眠破碎 ( Sleep Fragmentation)所致的反复发作的低氧、高碳

酸和酸血症并引起一系列临床表现 [1]。其早期临床表现不显

著 ,晚期并发症和合并症多 ,如高血压 ,夜间心绞痛 ,心肌梗塞 ,

心律失常 ,猝死 ,夜间多尿 ,中风 ,病情复杂且常以其并发症或

合并症就诊 ,容易掩盖本病而造成漏、误诊。

　　本例患者经 CPAP治疗 ,效果极佳 ,双下肢乏力明显减轻 ,

凹陷性水肿完全消退 ,无嗜睡 ,夜尿 0～ 1次 /晚 ,干咳缓解 (这主

要与治疗后上气道粘膜水肿消退有关 ) ,双下肺固定性湿性罗

音消失。但是 ,仍需定期行 CPAP的调校、随访和其并发症、合

并症的防治。外科手术如悬雍垂软腭咽成形术 ,其疗效不足

50% ;对年龄较大、咽部软组织塌陷 ,有多个平面阻塞者 ,不宜

行此类治疗 [2]。
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