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Διαβάσαμε με προσοχή την ανασκόπηση των Καρδα-
ρά και συν, με θέμα την επιδημιολογία, τους παράγοντες 
κινδύνου και τα μέτρα πρόληψης των οδικών τροχαίων 
ατυχημάτων.1 Στην ανασκόπηση αυτή, ως αίτια των οδι-
κών τροχαίων ατυχημάτων αναφέρονται παράγοντες που 
αφορούν στο όχημα, στην κατάσταση των δρόμων ή στον 
οδηγό. Παρά το γεγονός ότι αναλύθηκαν οι συνθήκες 
εκείνες που αναφέρονται στον παράγοντα οδηγό, οι οποίες 
αυξάνουν τον κίνδυνο πρόκλησης τροχαίου ατυχήμα-
τος, διαπιστώσαμε ότι δεν γίνεται μνεία στην παρουσία 
διαταραχών που προκαλούν υπνηλία και ιδιαίτερα στην 
πιο συχνή μεταξύ των διαταραχών αυτών, το σύνδρομο 
απνοιών στον ύπνο (ΣΑΥ).

Το ΣΑΥ είναι μια κοινή νόσος που αφορά στο 5% του 
γενικού πληθυσμού,2 γεγονός που είναι ήδη γνωστό από 
τη δεκαετία του 1980. Χαρακτηρίζεται από την παρουσία 
διακοπών της αναπνοής (άπνοιες/υπόπνοιες), αποκορεσμών 
της οξυαιμοσφαιρίνης και αφυπνίσεων από τον ύπνο, ενώ 
κατά τη διάρκεια της ημέρας συνοδεύεται από ημερήσια 
υπνηλία, γνωσιακές διαταραχές, αλλά και από καρδιαγγειακές 
διαταραχές, συστηματική φλεγμονή, καθώς και διαταραχές 
του μεταβολισμού των λιπιδίων και της γλυκόζης.3

Το ΣΑΥ φαίνεται όμως να σχετίζεται ισχυρά και με την 
πρόκληση εργατικών και τροχαίων ατυχημάτων. Πράγματι, 
πρόσφατη μεταανάλυση, που χρησιμοποίησε επτά βάσεις 
δεδομένων, κατέληξε στο συμπέρασμα ότι το ΣΑΥ, όταν 
μένει αθεράπευτο, αυξάνει τον κίνδυνο πρόκλησης τροχαίου 
ατυχήματος κατά 2,43 φορές (95% CI: 1,21–4,89).4 Οι επι-
μέρους παράγοντες που σχετίζονται με αυξημένο κίνδυνο 

για τροχαίο ατύχημα είναι ο αυξημένος δείκτης μάζας σώ-
ματος, ο δείκτης απνοιών-υποπνοιών ύπνου, καθώς και ο 
νυκτερινός κορεσμός της οξυαιμοσφαιρίνης. Από μια άλλη 
πρόσφατη έρευνα φάνηκε ακόμη ότι οι ασθενείς με ΣΑΥ 
είναι περισσότερο ευάλωτοι σε σχέση με ομάδα ελέγχου 
σε δύο σημαντικούς παράγοντες που επίσης σχετίζονται 
με αυξημένο κίνδυνο πρόκλησης ατυχημάτων, τη λήψη 
οινοπνεύματος και τη στέρηση ύπνου.5

Συμπερασματικά, η παρουσία ΣΑΥ και η υπνηλία που 
το συνοδεύει συνδέεται με αυξημένο κίνδυνο πρόκλησης 
ατυχημάτων. Η έγκαιρη διάγνωση πρέπει να αποτελεί στόχο 
για κάθε γιατρό της πρωτοβάθμιας φροντίδας, ώστε να 
αναγνωρίζει έγκαιρα τα συμπτώματα και να παραπέμπει 
τους ασθενείς στα εξειδικευμένα κέντρα (εργαστήρια ύπνου) 
για τη διάγνωση και την εφαρμογή θεραπείας, η οποία τις 
περισσότερες φορές συνίσταται σε εφαρμογή συνεχούς 
θετικής πίεσης αεραγωγών (continuous positive airway 
pressure, CPAP). Με τον τρόπο αυτόν, τα οφέλη δεν θα 
αφορούν μόνο στον ίδιο τον ασθενή, αλλά και στο κοινωνικό 
σύνολο. Η σημασία του εν λόγω γεγονότος καταδεικνύεται 
από τις προσπάθειες που εφαρμόζονται στο πλαίσιο της 
Ευρωπαϊκής Ένωσης για την υιοθέτηση κοινής διαδικασίας 
έκδοσης επαγγελματικής άδειας οδήγησης, στα κριτήρια 
της οποίας θα είναι και ο έλεγχος για ημερήσια υπνηλία 
και τυχόν παρουσία ΣΑΥ.
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Απάντηση στο σχόλιο των Νένα Ε και συν

Οι συγγραφείς του «Γράμματος προς τον Εκδότη» με 
τίτλο «το σύνδρομο απνοιών στον ύπνο ως παράγοντας 
κινδύνου οδικών τροχαίων ατυχημάτων» ορθά επισημαίνουν 
ότι η παρουσία του συνδρόμου απνοιών στον ύπνο (ΣΑΥ) 
και η υπνηλία που το συνοδεύει συνδέεται με αυξημένο 
κίνδυνο πρόκλησης οδικών τροχαίων ατυχημάτων.1

Είναι γνωστό από τη βιβλιογραφία ότι, εκτός από το ΣΑΥ


