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Resumo

Introduc¢do: A apneia obstrutiva do sono (AOS) é um disturbio respiratério comum,
definido por episodios recorrentes de obstrucdo da via aérea superior durante o sono,
resultando em fragmentacdao do sono, sonoléncia diurna, fadiga, prejuizo cognitivo e
reducdo da qualidade de vida. Apesar da pressao positiva continua nas vias aéreas (CPAP)
ser considerada o tratamento padrao ouro, sua eficacia pode ser limitada e reduzida pela
baixa adesdo dos pacientes. Nesse contexto, a estimula¢cdo do nervo hipoglosso (HNS)
surge como uma alternativa terapéutica, capaz de manter a via aérea superior pérvia
durante o sono, promovendo melhora dos pardmetros polissonograficos e dos desfechos
clinicos relatados pelos pacientes. Objetivo: Sintetizar as evidéncias cientificas
disponiveis sobre a eficacia da estimula¢do do nervo hipoglosso no manejo da apneia
obstrutiva do sono e seu impacto na qualidade de vida. Metodologia: Trata-se de uma
revisao integrativa da literatura. A busca foi realizada nas bases PubMed, PubMed Central
(PMC), SciELO, Cochrane Library e Biblioteca Virtual em Saudde (BVS), utilizando os
descritores “hypoglossal nerve stimulation” e “sleep apnea,obstructive" bem como seus
correspondentes em portugués. Foram incluidos artigos publicados entre 2021 e 2025,
disponiveis e que abordassem eficacia, seguranga, adesao terapéutica e qualidade de vida.
Apés aplicagdo dos critérios de inclusao e exclusao e leitura na integra dos estudos
selecionados, 19 estudos na amostra final. Resultados: Os estudos analisados
demonstraram que a HNS promove reducéo significativa do indice de apneia-hipopneia
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(IAH), melhora da sonoléncia diurna, fadiga e qualidade de vida. Observou-se elevada
adesdo ao tratamento em comparagdo a terapia com CPAP, além de perfil de seguranca
favoravel, com eventos adversos leves ou moderados, como desconforto local e
parestesia. Alguns estudos também apontaram possiveis beneficios cardiovasculares e
altos niveis de satisfacao entre pacientes intolerantes ao CPAP. Consideragdes finais: A
estimulacao do nervo hipoglosso configura-se como uma alternativa eficaz e segura para
pacientes com AOS selecionados, especialmente aqueles com baixa tolerancia ao CPAP.
Porém, ha limitagcdes metodoldgicas dos estudos disponiveis, como amostras reduzidas,
heterogeneidade dos critérios de inclusdo e tempo de seguimento limitado, indicam a
necessidade de pesquisas futuras com maior rigor metodolégico e acompanhamento em
longo prazo.

Palavras-chave: Apneia obstrutiva do sono; Estimula¢do do nervo hipoglosso; Qualidade
de vida; CPAP; Disturbios do sono.

Abstract

Introduction: Obstructive sleep apnea (OSA) is a common respiratory disorder characterized
by recurrent episodes of upper airway obstruction during sleep, resulting in sleep
fragmentation, daytime sleepiness, fatigue, cognitive impairment, and reduced quality of
life. Although continuous positive airway pressure (CPAP) is considered the gold-standard
treatment, its effectiveness may be limited by poor patient adherence. In this context,
hypoglossal nerve stimulation (HNS) has emerged as a therapeutic alternative capable of
maintaining upper airway patency during sleep, improving polysomnographic parameters
and patient-reported clinical outcomes. Objective: To synthesize the available scientific
evidence on the effectiveness of hypoglossal nerve stimulation in the management of
obstructive sleep apnea and its impact on quality of life. Methodology: This is an integrative
literature review. The search was conducted in the PubMed, PubMed Central (PMC), SciELO,
Cochrane Library, and Virtual Health Library (VHL) databases using the descriptors
“hypoglossal nerve stimulation” and “sleep apnea, obstructive,” as well as their Portuguese
equivalents. Articles published between 2021 and 2025 that addressed effectiveness, safety,
therapeutic adherence, and quality of life were included. After applying inclusion and
exclusion criteria and full-text review of selected studies, 19 studies comprised the final
sample. Results: The analyzed studies demonstrated that HNS significantly reduces the
apnea-hypopnea index (AHI) and improves daytime sleepiness, fatigue, and quality of life.
High adherence to treatment was observed compared to CPAP therapy, along with a
favorable safety profile, with mild to moderate adverse events such as local discomfort and
paresthesia. Some studies also reported potential cardiovascular benefits and high levels of
patient satisfaction among those intolerant to CPAP. Conclusion: Hypoglossal nerve
stimulation is an effective and safe alternative for selected patients with OSA, particularly
those with low tolerance to CPAP. However, methodological limitations of the available
studies—such as small sample sizes, heterogeneity in inclusion criteria, and limited follow-
up duration—highlight the need for future research with greater methodological rigor and
long-term follow-up.

Keywords: Obstructive sleep apnea; Hypoglossal nerve stimulation; Quality of life; CPAP;
Sleep disorders
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1. Introducao

A apneia obstrutiva do sono (AOS) é caracterizada por episédios recorrentes de
obstrugdo da via aérea superior durante o sono, resultando na fragmentac¢do do sono e
hipoxemia (DEDHIA et al., 2024; HEISER et al., 2023). Entre suas principais repercussoes
clinicas, destacam-se sonoléncia diurna excessiva, fadiga, prejuizo cognitivo e
comprometimento da funcionalidade social e da qualidade de vida (PASCOE et al., 2022;
PORDZIK et al., 2022).

O diagnostico da AOS é realizado por meio de estudo do sono, que permite
mensurar o indice de apneia-hipopneia (IAH), principal pardmetro da polissonografia. O
IAH corresponde ao niimero de apneias (cessac¢do do fluxo aéreo = 10 segundos) somado
as hipopneias (reducdo do fluxo aéreo = 30% com dessaturacdo = 3% ou 4% e/ou
microdespertar), dividido pelas horas totais de sono, sendo expresso em eventos por
hora. O tratamento padrao consiste na terapia com pressao positiva nas vias aéreas (PAP),
incluindo a pressao positiva continua nas vias aéreas (CPAP) e a pressao positiva em dois
niveis (BPAP), que atuam na prevencdo de colapso das vias aéreas superiores (BYRNE;
MIYAKI, 2025). O CPAP apresenta elevada eficacia na reducdo do IAH e na melhora dos
sintomas clinicos (HEISER et al., 2023).

Além do CPAP, outras terapias podem ser indicadas conforme as caracteristicas
clinicas, anatémicas e a gravidade da doenca. As interveng¢des cirurgicas, como a
uvulopalatofaringoplastia e o avanco maxilomandibular, tém como objetivo corrigir
alteracdes estruturais das vias aéreas superiores e podem ser consideradas em casos
selecionados, especialmente quando ha falha ou intolerancia ao CPAP (DEDHIA et al,,
2024; HEISER et al., 2023). Outra alternativa é o uso de aparelhos intraorais de avango
mandibular, realizado por cirurgides dentistas, que promovem o deslocamento anterior
da mandibula e aumentam o espacgo aéreo faringeo, sendo indicados para pacientes com
AOS leve a moderada ou para intolerantes ao CPAP (PORDZIK et al., 2022; PASCOE et al,,
2022). Essas abordagens ampliam o espectro terapéutico disponivel e reforcam a
importancia da individualizacao do tratamento na AOS.

Todavia, limitagdes relacionadas ao conforto e a adaptacao ao dispositivo
frequentemente reduzem a adesdo ao tratamento e, consequentemente, seus beneficios
clinicos (TRAN et al, 2022). Estudos relatam que fatores como desconforto com a
mascara, sensacao de claustrofobia, ressecamento das vias aéreas e ruido do equipamento
contribuem para a baixa adesao ao CPAP em longo prazo, limitando o impacto positivo
sobre a qualidade de vida dos pacientes (PASCOE et al,, 2022; PORDZIK et al., 2022).

Nesse cenario, a estimulacdo do nervo hipoglosso (HNS) surge como uma
alternativa terapéutica com mecanismo fisioldgico distinto, com atuacao direta sobre a
ativacdo neuromuscular da via aérea superior e reduzindo o colapso faringeo durante o
sono (HEISER etal., 2023; STEFFEN et al., 2022; LOWERY et al., 2023).

A HNS consiste em um dispositivo de neuroestimula¢do implantavel que ativa os
musculos protrusores da lingua de forma sincronizada com a respiracdo, promovendo a
protrusdo anterior da lingua e aumentando a permeabilidade das vias aéreas superiores
(STEFFEN et al, 2022). Durante o sono, um sensor respiratorio detecta o inicio da
inspiracdo e aciona o gerador, que envia estimulos elétricos controlados ao nervo
hipoglosso, ativando o musculo genioglosso e prevenindo o colapso da via aérea (KENT
et al,, 2023). O procedimento de implantacdo é considerado minimamente invasivo, com
recuperacao relativamente rapida e ajuste progressivo do dispositivo para otimizacao
terapéutica e conforto do paciente (WOODSON et al.,, 2021; STEFFEN et al., 2022).

Estudos recentes revelam que a HNS promove melhora consistente em sintomas,
como sonoléncia diurna, fadiga, disposicao fisica, bem-estar geral, produtividade e humor,
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ocasionando em melhora significativa da qualidade de vida (PASCOE et al, 2022;
BAPTISTA etal.,, 2022; HEISER et al., 2023). Esses beneficios sdo relevantes para pacientes
intolerantes ao CPAP, reforcando a importancia de estratégias terapéuticas centradas no
paciente (LOWERY et al,, 2023; STEFFEN et al.,, 2022).

Diante desse cenario, estabelece-se a seguinte pergunta norteadora: quais sao as
evidéncias cientificas sobre o impacto da estimula¢do do nervo hipoglosso na qualidade
de vida de pacientes com apneia obstrutiva do sono?

2. Metodologia

Trata-se de uma revisado integrativa da literatura, método que permite a sintese do
conhecimento cientifico disponivel sobre determinado tema, possibilitando a inclusdo de
estudos com diferentes delineamentos metodoldgicos e favorecendo uma analise critica
e abrangente das evidéncias existentes. Portanto, a pergunta norteadora desta revisao foi:
“Quais sao as evidéncias cientificas sobre a eficacia da estimula¢do do nervo hipoglosso
no controle dos sintomas e parametros polissonograficos da apneia obstrutiva do sono e
qual o seu impacto na qualidade de vida dos pacientes?”

Para a realiza¢do da seguinte pesquisa foi necessaria a apuracao de dados através
das bases PubMed, PubMed Central (PMC), Biblioteca Virtual em Saude Brasil (BVS),
Scielo e Cochrane Library, fazendo uso dos descritores pelo DeCs e MeSH “hypoglossal
nerve stimulation” e “sleep apnea, obstructive”. Foram utilizados os operadores
booleanos “AND” e “OR” para combinar os descritores nas bases de dados.

Foram incluidos os artigos que estavam disponiveis na integra de forma gratuita,
disponiveis nos idiomas portugués e inglés e que foram publicados nos ultimos 5 anos a
critério de atualizacdo das informacgdes. Quanto aos critérios de exclusao, foram excluidos
estudos repetidos nas bases de dados, ndo abordagem dos desfechos principais. Para
elegibilidade os artigos passaram por uma leitura criteriosa para extracdao de dados
relevantes na atual pesquisa
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Figura 1. Sequéncia da sele¢do de artigos para compor a revisao.
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3. Resultados e Discussao

Apés a aplicacdo dos critérios de inclusao e exclusdo, 19 estudos compuseram a
amostra final desta revisdo integrativa. Os artigos selecionados foram publicados entre
2021 e 2025, com predominancia de estudos clinicos, observacionais e relatos de caso,
conduzidos principalmente nos Estados Unidos e em paises europeus.

A caracterizacdo dos estudos incluidos esta apresentada na Tabela 1.
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Tabela 1 - Caracterizac¢do dos estudos incluidos na revisao integrativa
Ne Autor/Ano | Tipo de estudo | Amostra Objetivo do estudo Principais
resultados
1 Dedhia et al.,, | Ensaio clinico | 60 Avaliar efeitos | Reducdo do IAH e
2024 randomizado pacientes cardiovasculares da | melhora
HNS cardiovascular
2 Lowery et al,, | Relato de caso 1 paciente | Manejo multimodal com | Melhora da
2023 HNS sonoléncia,
sintomas noturnos e
do indice de apneia-
hipopneia
3 Kent et al, | Relato de caso 1 paciente | Avaliar variagdo | HNS eficaz mesmo
2021 anatOmica (ansa | com variagao
cervical)
4 Steffen et al., | Estudo clinico 2 pacientes | Estimulacdo simultanea | Melhora
2024 dos nervos hipoglosso e | respiratéria sem
frénico eventos relevantes
5 Byrne et al, | Relato de caso 1 paciente | Relatar bradiarritmia | Evento raro, requer
2025 associada a HNS monitoriza¢do
6 Choi et al, | Relato de caso 1 paciente | HNS em doenca | Melhora do controle
2025 neuromuscular da AOS
7 Banerjee et | Relato de caso 1 paciente | Falha terapéutica da | Associagdo com
al,, 2024 HNS apneia central
8 Kent et al, | Estudo 120 Comparar fluxos | Padronizagao
2023 comparativo pacientes clinicos no manejo da | melhora adesdo e
HNS resultados
9 Tran et al., | Estudo 200 Avaliar adesao ao PAP HNS como
2022 observacional pacientes alternativa  eficaz
em pacientes
intolerantes
10 Heiser et al., | Estudo 150 Comparar HNS e CPAP Maior adesdo e
2023 comparativo pacientes satisfagdo com HNS
11 Pascoe et al., | Estudo clinico 126 Avaliar qualidade de | Melhora sustentada
2022 pacientes vida a longo prazo da qualidade de vida
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12 Patel et al, | Estudo 101 Avaliar IMC como | Melhor resposta em
2024 observacional pacientes preditor de resposta IMC < 32 kg/m?
13 Han et al, | Estudo 134 Avaliar impacto do peso | IMC = 35 kg/m?
2025 observacional pacientes corporal associado a menor
resposta
14 Pordzik et al., | Estudo clinico 60 Avaliar resultados de | Reducao
2022 pacientes curto prazo da HNS significativa do IAH
15 Veugen et al,, | Estudo clinico 98 Avaliar resultados a | Beneficios nos
2023 pacientes longo prazo da HNS parametros
respiratérios, como
IAH, mantidos ao
longo do tempo
16 Baptista et al., | Estudo clinico 70 Avaliar qualidade de | Melhora do sono e
2022 pacientes vida com dispositivo | bem-estar
Inspire®
17 Woodson et | Estudo clinico 126 Avaliar resultados em 5 | Beneficios
al,, 2021 pacientes anos (STAR trial) sustentados a longo
prazo, como
redugdo dos eventos
de obstrucdo
respiratéria  sem
despertares durante
0 sono, como
também os efeitos
adversos
18 Alrubasy, et. | Revisao Artigos Avaliar a eficacia dos | A estimulacdo do
al, 024 sistematica dispositivos de | nervo hipoglosso é
metanalise estimulacdo do nervo | uma alternativa
hipoglosso na alteragao | eficaz e segura, mas
da gravidade da apneia | ainda carece de
obstrutiva do sono | evidéncia
(AOS). comparativa
robusta e de longo
prazo.

A partir da analise dos estudos, os achados foram organizados em categorias
tematicas, abrangendo a reducdo do indice de apneia-hipopneia, a melhora da oxigenacao
noturna, o impacto na qualidade de vida, a adesdo ao tratamento, o seguimento clinico e
comparacao entre CPAP e a estimulacdo do nervo hipoglosso.
De modo geral, alguns estudos apresentaram limita¢des metodologicas relevantes,
como amostras de estudo reduzidas, tempo de seguimento limitado e heterogeneidade
nos critérios de exclusdo. Além disso, a variabilidade nos protocolos de intervencao e nos
meétodos de avaliacdo dos desfechos dificulta a comparacgdo direta entre os estudos. Tais
fatores devem ser considerados na interpretacdo dos achados, uma vez que podem
impactar a generaliza¢do dos resultados.
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5.1. Redugdo do indice de apneia-hipopneia (IAH):

Os estudos incluidos demonstraram reducdo significativa do indice de apneia-
hipopneia (IAH) em pacientes com apneia obstrutiva do sono moderada a grave
submetidos a estimulacdo do nervo hipoglosso, quando comparados aos valores basais
pré-tratamento (DEDHIA et al., 2024; PORDZIK et al., 2022).

A reducdo do IAH, porém, nao ocorreu com o uso isolado da estimulacdo do nervo
hipoglosso. Houve associacao entre trés modalidades descritas: estimulacdo do nervo
vago, terapia posicional e terapia com dispositivo de avanco mandibular, devido a
intolerdncia ao uso da estimulacdo devido a alta voltagem (2,3-2,5 V), com queixas de
despertares despertares noturnos com sensacao de panico e dispneia. Os pacientes
relataram melhora sintomatica, com despertares matinais mais revigorantes e resolucao
da sonoléncia diurna em consultas de acompanhamento subsequentes e, diante da
satisfacao com a terapia tripla, recusaram novas altera¢des no tratamento, logo nao foi
informado o tempo exato de uso. (Lowery et al., 2023).

Neste estudo, observou-se que o IAH residual no acompanhamento de 12 meses,
calculado a partir do MDA (mean disease alleviation, alivio médio da doenca), foi de 14
eventos/h no grupo HNS e de 18 eventos/h no grupo PAP. O calculo do MDA é importante
para compreender plenamente os beneficios do tratamento, pois considera o tempo total
de sono e ajusta a eficacia do tratamento ao seu uso/adesdo. Logo, a MDA com HNS
mostrou-se superior a terapia com PAP, o que esta relacionado ao aumento da adesao em
aproximadamente 1 hora por noite.

A magnitude da resposta terapéutica esteve diretamente relacionada a sele¢do
adequada dos pacientes, sendo mais expressiva em individuos com predominio de
eventos obstrutivos e auséncia de apneia central significativa (CHOI et al., 2025; Steffen
etal, 2022).

5.2. Melhora da satura¢do noturna de oxigénio

Os estudos indicaram melhora significativa dos pardmetros de oxigenacdo
noturna, incluindo aumento da saturagdo minima de oxigénio e redu¢do do tempo em
hipdxia (PORDZIK et al., 2022; LOWERY et al., 2023).

Essa melhora esteve associada a redug¢do do colapso das vias aéreas superiores,
promovida pela ativacdo sincronizada da musculatura da lingua, resultando em maior
estabilidade ventilatdéria (STEFFEN et al., 2022; HEISER et al., 2023).

Embora a terapia com pressao positiva continua possa produzir melhora mais
pronunciada em alguns parametros de oxigenacdo, a HNS demonstrou beneficios
clinicamente relevantes e sustentados, especialmente em pacientes com maior adesao ao
tratamento (PASCOE etal., 2022).

Em conjunto, esses achados sugerem que a HNS constitui uma alternativa
terapéutica efetiva para otimizar a oxigenacdo durante o sono e atenuar eventos de
hipdxia, com impacto favoravel na fisiopatologia do distirbio respiratério do sono. No
entanto, a magnitude do beneficio parece depender de caracteristicas individuais e do
padrado de uso do dispositivo, reforcando a importdncia de uma selecdo criteriosa dos
candidatos e do acompanhamento clinico para maximizar os resultados a longo prazo.

www.periodicoscapes.gov.br 8 Revista JRG de Estudos Académicos - 2025;20:e093235


https://rnp-primo.hosted.exlibrisgroup.com/primo-explore/search?query=any,contains,Revista%20JRG%20de%20Estudos%20Acad%C3%AAmicos&tab=default_tab&search_scope=default_scope&vid=CAPES_V3&facet=jtitle,include,Revista%20Jrg%20De%20Estudos%20Acad%C3%AAmicos&lang=pt_BR&offset=0

Revista JRG de Estudos Académicos, Ano 9, Vol. IX, n.20, jan.-jun., 2026

5.3. Impacto positivo na qualidade de vida;

Os estudos analisados demonstraram melhora significativa da qualidade de vida
relacionada a saide em pacientes com apneia obstrutiva do sono submetidos a
estimulacao do nervo hipoglosso. Essa melhora foi evidenciada por redu¢des consistentes
nos escores de instrumentos validados, como o Functional Outcomes of Sleep
Questionnaire (FOSQ), o Sleep Apnea Quality of Life Index (SAQLI) e escalas de avaliacao
global da qualidade de vida especificas para distirbios do sono, indicando menor impacto
da doenca nas atividades diarias e no funcionamento fisico e psicossocial (PASCOE et al.,
2022; PORDZIK et al., 2022).

A melhora dos escores de qualidade de vida esteve diretamente associada a
reducdo dos eventos respiratorios noturnos, a melhora da oxigenacao e a diminuigdo da
sonoléncia diurna, avaliada pela Epworth Sleepiness Scale (ESS), fatores que influenciam
de forma significativa a percepcao subjetiva de saude e o desempenho funcional dos
pacientes (HEISER et al., 2023; STEFFEN et al,, 2022).

Estudos comparativos demonstraram que pacientes tratados com estimulacao do
nervo hipoglosso apresentaram melhores escores de qualidade de vida no longo prazo,
considerando o acompanhamento de 12 meses ap0s a ativacao do dispositivo, periodo em
que os beneficios se mantiveram consistentes, quando comparados aqueles em uso de
terapia com CPAP, especialmente em individuos previamente intolerantes a PAP. Nesses
pacientes, a maior adesao a estimulagdo contribuiu para beneficios clinicos e maior
satisfacao com o tratamento (PASCOE etal., 2022).

Além disso, a elevada taxa de adesao a estimulacdo do nervo hipoglosso favoreceu
a manutencao da melhora da qualidade de vida ao longo do seguimento, com impacto
positivo sobre disposi¢do fisica, desempenho cognitivo, interacao social e bem-estar
emocional (LOWERY etal., 2023).

Relatos clinicos e estudos observacionais também sugeriram melhora em aspectos
emocionais e sociais, incluindo reducao da fadiga, melhora do humor e maior participacao
em atividades cotidianas, reforcando que os beneficios da estimulagdo do nervo
hipoglosso extrapolam os desfechos respiratorios objetivos (CHOI et al., 2025; KENT et
al.,, 2021).

E notéria uma associagdo entre a ENH e uma melhora clinicamente significativa
nos sintomas de insonia e depressao ao longo de um més, mesmo sem titulacao ideal, com
reducoes adicionais dos sintomas para niveis ausentes ou minimos ap6s um ano. Esses
resultados sugerem que os pacientes podem esperar melhorias na apneia obstrutiva do
sono, na insdnia e nos sintomas depressivos dentro de 1 més, além de beneficios
sustentados, ou até mesmo adicionais, com o passar do tempo.(PASCOE et al., 2022).

Dessa forma, os achados indicam que a estimulacdo do nervo hipoglosso promove
melhora significativa e sustentada da qualidade de vida relacionada a saude, observada
através de instrumentos validados, configurando-se como um desfecho clinico central no
manejo da apneia obstrutiva do sono em pacientes adequadamente selecionados.

5.4. Adesio ao tratamento;

A adesao a estimulacao do nervo hipoglosso mostrou-se elevada e sustentada,
especialmente em pacientes previamente intolerantes a PAP (PASCOE et al, 2022;
HEISER etal., 2023). Alguns fatores associados a maior adesao incluiram maior gravidade
sintomatica pré-tratamento, percepc¢do de beneficio clinico; acompanhamento clinico e
IMC dentro dos critérios de indicacdo (STEFFEN et al., 2022; KENT et al., 2023).
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Apesar dos resultados positivos, ainda ha limitacdes importantes, incluindo
escassez de ensaios clinicos randomizados, possivel viés nos estudos e falta de dados de
longo prazo (ALRUBASY, et. al, 2024).

5.5 Seguimento clinico;
5.5.1. Avaliagdo pos-implante imediato

Os estudos incluidos relataram que o seguimento clinico inicia-se no periodo pos-
operatorio imediato, com avaliacdo da cicatrizacdo, verificagio do posicionamento
adequado do dispositivo e monitoramento de eventos adversos precoces. Essa etapa é
fundamental para garantir a seguranca do paciente e a correta funcionalidade do sistema
implantado (PASCOE et al., 2022; HEISER et al., 2023).

5.5.2. Ativacao e titulacdo inicial do dispositivo

A ativacdo da estimulag¢do do nervo hipoglosso geralmente ocorre cerca de 30 dias
(4 semanas) apds o implante, seguida por sessoes de titulacdao individualizada. Durante
esse processo, os parametros de estimulacdo sdo ajustados com base na resposta clinica,
conforto do paciente e dados objetivo do sono, permitindo a otimizacao precoce do
tratamento (STEFFEN etal., 2022; KENT etal., 2023).

5.5.3 Gestdo de eventos adversos e conforto do paciente

O seguimento clinico também contemplou a identificacdo e manejo de eventos
adversos tardios, como desconforto local, alteragdes sensoriais transitérias ou
dificuldades de adaptacao a estimulacdo. A abordagem precoce desses eventos contribuiu
para a manutencao da adesao e satisfacao do paciente com o tratamento (HEISER et al,,
2023).

5.5.4. Impacto do seguimento estruturado na adesao e nos desfechos

Os estudos demonstraram que pacientes submetidos a um seguimento clinico
estruturado e continuo apresentaram maior adesao ao tratamento e melhores desfechos
clinicos a longo prazo. O acompanhamento regular favoreceu a identificacdo precoce de
falhas terapéuticas, a otimizacdo dos parametros de estimulacdo e a consolidacao dos
beneficios clinicos (KENT et al., 2023; LOWERY et al., 2023).

5.6. CPAP versus estimulacdo do nervo hipoglosso

A terapia com pressao positiva continua nas vias aéreas (CPAP) permanece como
o tratamento de primeira linha para a apneia obstrutiva do sono (AOS), principalmente
devido a sua elevada eficacia fisiol6gica na redugdo do indice de apneia-hipopneia (IAH).
Quando utilizado de forma adequada e continua, o CPAP promove estabiliza¢do imediata
da via aérea superior, melhora da oxigenacdo noturna e reducdo significativa dos eventos
respiratorios durante o sono (HEISER et al.,, 2023; TRAN et al., 2022).

Entretanto, a efetividade clinica do CPAP depende diretamente da adesdo do
paciente ao uso regular do dispositivo. Estudos demonstram que dificuldades de
adaptacdo a mascara, desconforto, sensacao de claustrofobia, ressecamento das vias
aéreas e ruido do equipamento contribuem para taxas reduzidas de adesao a longo prazo,
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limitando os beneficios terapéuticos sustentados e o impacto na qualidade de vida
(PASCOE etal,, 2022; PORDZIK et al., 2022).

Nesse contexto, a estimulacdo do nervo hipoglosso (HNS) apresenta um
mecanismo terapéutico distinto, baseado na ativacdo neuromuscular sincronizada da
musculatura da lingua durante a inspiracao, prevenindo o colapso da via aérea superior.
Diferentemente do CPAP, que atua como uma tala pneumatica externa, a HNS corrige o
componente funcional do colapso das vias aéreas superiores, promovendo uma
abordagem mais fisioldgica do tratamento (STEFFEN et al.,, 2022; HEISER et al., 2023).

Em termos de eficacia objetiva, estudos comparativos indicam que o CPAP pode
apresentar maior reducdo absoluta do IAH em curto prazo, especialmente em pacientes
com boa adesdo ao tratamento. No entanto, a HNS demonstra reducdo clinicamente
significativa e sustentada do IAH em pacientes adequadamente selecionados,
particularmente aqueles com AOS moderada a grave e intolerancia ao CPAP (PORDZIK et
al,, 2022; PASCOE et al,, 2022).

Um dos principais diferenciais da HNS é a adesdo ao tratamento. Diferentes
estudos relatam taxas elevadas de uso regular do dispositivo implantavel,
frequentemente superiores as observadas com CPAP, o que contribui para a manutencao
dos beneficios clinicos ao longo do tempo (LOWERY et al., 2023; HEISER et al,, 2023). A
auséncia de mascara, o maior conforto durante o sono e a menor interferéncia na rotina
noturna sao fatores frequentemente associados a maior aceitacao pelos pacientes.

No que se refere a qualidade de vida, a HNS tem demonstrado melhorias
consistentes em instrumentos validados, como o Functional Outcomes of Sleep
Questionnaire (FOSQ) e a Epworth Sleepiness Scale (ESS). Essas melhorias incluem
reducdo da sonoléncia diurna, aumento da disposicao fisica, melhora do humor e maior
desempenho funcional nas atividades diarias. Em pacientes previamente intolerantes ao
CPAP, esses beneficios tendem a ser mais pronunciados, refletindo maior satisfacdo com
o tratamento (PASCOE et al.,, 2022; HEISER et al.,, 2023).

Outro aspecto relevante refere-se a selecdo dos pacientes. A HNS apresenta
melhores resultados em individuos dentro de critérios de indicacao clinica como idade >
22 anos, IMC < 35 kg/m?, IAH: 15-65 eventos/h, falha, intolerancia ou ndo adesio ao
CPAP. 4 o CPAP pode ser indicado para um espectro mais amplo de pacientes,
independente do fenétipo anatémico ou funcional da AOS (STEFFEN et al., 2022).

Assim, embora o CPAP permanec¢a como terapia padrdo-ouro devido a sua eficacia
fisiologica comprovada, a estimulacio do nervo hipoglosso consolida-se como uma
alternativa terapéutica eficaz, segura e centrada no paciente, especialmente em casos de
intolerdncia ou baixa adesdo a pressao positiva. A escolha terapéutica deve considerar
ndo apenas a reducao do IAH, mas também a adesdo, o conforto, o perfil clinico do
paciente e o impacto na qualidade de vida a longo prazo.

5.7. Perspectivas futuras da estimulacdo do nervo hipoglosso

Além disso, o desenvolvimento continuo de ensaios clinicos voltados a estimulacao
do nervo hipoglosso, como o estudo OSPREY descrito por Jacobowitz et al., em 2022,
evidencia o avanco na consolidacdo das evidéncias cientificas relacionadas a eficacia e
seguranca dessa abordagem terapéutica, refor¢ando seu papel crescente no manejo da
apneia obstrutiva do sono.
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4. Conclusao

A estimulagdo do nervo hipoglosso configura-se como uma alternativa terapéutica
eficaz e segura para o tratamento da apneia obstrutiva do sono em pacientes adultos
criteriosamente selecionados, especialmente naqueles com intolerancia ou baixa adesao
a terapia com pressdo positiva continua nas vias aéreas (CPAP). Embora o CPAP seja
considerado ainda como tratamento de primeira linha em virtude da sua elevada eficacia
fisioldgica na reducao do indice de apneia-hipopneia, a estimulacdo do nervo hipoglosso
apresenta efetividade clinica sustentada, associada a maiores taxas de adesdo e melhor
tolerabilidade ao tratamento.

Observa-se impacto positivo consistente na qualidade de vida dos pacientes,
evidenciado pela reducdo da sonoléncia diurna, melhora da disposi¢do fisica, do
desempenho cognitivo e da funcionalidade nas atividades diarias e sociais. Esses achados
reforcam a importancia de considerar ndo apenas parametros polissonograficos, mas
também desfechos clinicos e funcionais na avaliacao do sucesso terapéutico da apneia
obstrutiva do sono.

Apesar dos resultados promissores, a estimulagdo do nervo hipoglosso apresenta
limitacdes relacionadas ao custo do dispositivo, a necessidade de critérios rigorosos de
selecao dos pacientes e a variabilidade de resposta terapéutica. Dessa forma, estudos
clinicos multicéntricos randomizados, com acompanhamento em longo prazo,
padronizagdo de critérios diagndsticos e terapéuticos, comparagao direta com o CPAP e
analises de custo-efetividade, ainda sdo necessarios para consolidar o papel dessa
tecnologia na pratica clinica e nas diretrizes de tratamento da apneia obstrutiva do sono.
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