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INTRODUCAO: O ronco ocorre em até 9% dos meninos e 5% das meninas. Apneia
obstrutiva do sono (apneia) € menos comum e atinge 1,2% das criancas. Os sintomas da
apneia em criangas, tais como sonoléncia e agitacdo, sdo dificeis de identificar e critérios
para diagnostico clinico ainda ndo foram estabelecidos. OBJETIVO: Analisar a relagédo
entre sinais e sintomas da apneia e do indice de distdrbio respiratério (IDR). METODOS:
Estudo transversal de uma coorte retrospectiva. Foram incluidas criancas com idade entre 1
e 12 anos que realizaram polissonografia de noite inteira por qualquer sintoma de disturbio
do sono. Todas as criancas apresentam consentimento dos pais para utilizacdo andnima dos
dados. O IDR foi calculado incluindo apneias, hipopneias e despertares esforgo
respiratorio-relacionados. Casos de apneia foram definidos quando o IDR>1 eventos por
hora de sono. A variavel "sintomas de apneia" foi criada, sendo positiva se a crianca
apresentasse ronco, apneia relatada, cansaco ou sonoléncia. Sonambulismo, insonia,
bruxismo e sono agitado também foram avaliados separadamente. RESULTADOS: O
tamanho da amostra foi de 75 criancas, 64% meninos. Nado foram observadas diferencas
significativas entre meninos e meninas, respectivamente, na idade (8,7+2,2 vs 9,4+4,9 anos;
P=0,4) e no indice de massa corporal (21,4453 vs. 20,7+4,3 kg/m? P=0,6). Quarenta e
uma criancas tiveram IDR>1 eventos/h de sono. Os casos com IDR>1 tiveram mediana
IDR [intervalo interquartil] de 6,1[2,8-6,7] eventos/h de sono. Esse grupo com IDR>1 teve
prevaléncia semelhante de sintomas (61%) do que os grupos com IDR<1 (59%, P = 0,15).
A prevaléncia de sintomas de apneia nos grupos com IDR>1 e <1 foi, respectivamente:
ronco (34% vs. 29%), apneia do sono relatada (10% vs. 12%), sonoléncia (5% vs. 9%) e
cansaco (2% vs. 6%). Nenhum dos sintomas dos distarbios do sono foi um regressor
significativo em modelo multivariado para prever IDR>1. Sonambulismo, no entanto,
explica 11% da variancia do IDR>1 na andlise univariada (P=0,035). Os sintomas nao séo
sensiveis nem especificos para prever o IDR na curva ROC. CONCLUSOES: Este estudo
sugere que a associacao entre os sintomas relacionados ao sono e IDR é fraca. Os sintomas
da apneia do sono ndo preveem apneia em criancas.



