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RESUME

* Objectif : Evaluer notre activité de prise en charge de patients souffrant de SAHOS,
par différents types d'orthéses d'avancée mandibulaire (OAM) , sur une période de 5
ans .

e Méthodes : 165 patients (59 femmes et 106 hommes ) ont été orientés par les
meédecins spécialistes du sommeil pour avis et prise en charge par OAM. Il s'agit de
différents types d'orthéses : monobloc en résine acrylique, bibloc titrable , en traction
mandibulaire avec barrettes et ortheses industrielles

e Résultats : Sur 165 patients , 23 % ont été récusés pour divers motifs : édentations
molaires, sub luxations et douleurs au niveau des articulations temporo-mandibulaires,
propulsions mandibulaires insuffisantes et 43,6 % des patients candidats a I'OAM ont

Evaluer notre activité de prise en charge de patients souffrant de SAHOS, par différents
types d'orthéses d'avancée mandibulaire (OAM), sur une période de 5 ans.

Les 165 patients dont 59 femmes et 106 hommes ont été orientés par des médecins
spécialistes du sommeil et pris en charge dans le cadre de cette étude.
lls ont tous, au préalable, bénéficié d'une polygraphie de diagnostic.

Les principales indications d'OAM sont :

e pour des SAHOS légers ou modérés symptomatiques,
¢ Ronchopathies séveres et

e SAHOS séveres refusant ou intolérants a la PPC.

A notre consultation hebdomadaire , différents types d'orthéses leur ont été proposées :
Orthése Monobloc en résine auto polymérisable de fabrication locale, OAM bi bloc
titrable en traction mandibulaire avec barrettes de type NARVAL ou OMT et OAM
industrielles thermomoulables.

Une polygraphie de contrdle a été pratiqguée un mois plus tard.

Les critéres de jugement principaux étaient :
e [ a disparition ou la réduction du ronflement constaté par le conjoint
e |'amélioration de l'indice d'apnées-hypopnées (IAH) de plus de 50% .

Les critéres de jugement secondaires étaient cliniques :

1 - une meilleure qualité de réveil matinal,

2 -uneréduction de la somnolence dans lajournée quantifiée grace al'échelle d'Epworth,
3 - une diminution de la fatigue dans la journée.

['analyse des 165 patients montre :

¢ Une nette prédominance masculine( 2/3)
e Un 4ge moyen de 49 ans environ

¢ Un index dApnée — hypopnée de 17 /h

¢ Un index de ronflement de 222

été perdus de vue. Seuls 33,3 % des patients ont recu une OAM. Lamélioration clinique
a été jugée satisfaisante chez 100 % de ces malades. Un contréle polygraphique a été
réalisé dans 96% de cas et a montré une nette amélioration de I'lAH .

¢ Conclusion : Llorthese d'avancée mandibulaire reste une solution thérapeutique
efficace mais encore sous estimée par manque d'information des patients et de
formation du corps médical . De plus,la prise en charge par les caisses de sécurité
sociale de cette affection améliorera certainement le recrutement .

¢ 1 -ODF CHU Quest Alger 2- Pneumologue libéral Blida 3- Pneumologue libéral Alger

¢ Conflits d’intéréts : Aucun

Sur les 165 patients déja présélectionnés par le pneumologue , 38 patients
(23%) ont été récusés pour divers motifs : édentations molaires, sub-luxations
et douleurs articulaires, propulsions mandibulaires insuffisantes.

Parmi les 127 patients retenus pour étre candidat a I'OAM, 72 patients(43.6% ) ont
été perdus de vue.

Seuls 55 patients (33.3%) ont recu une OAM.
¢ Orthése monobloc de fabrication locale : 26
¢ Orthése NARVAL Resmed 16

e OMTALI 3

e Oniris 4

¢ BluePro(Blue som ) 6

Tous les patients appareillés ont rapporté une amélioration clinique .

La polygraphie de contrble a été pratiquée dans 96 % des cas et a montré une nette
amélioration de I'lAH .

Un seul échec a été colligé : il s'agit d'un patient présentant un SAOS sévére ayant
refusé d’emblée la PPC .Devant la persistance du trouble sous OAM ( enregistrement
polygraphique sur 2 jours avec et sans OAM ), une Auto PPC est prescrite.
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'orthése d'avancée mandibulaire reste une solution thérapeutique efficace méme si
encore sous estimée, en Algérie, par mangue d'information des patients et de formation
du corps médical.

LLe nombre de consultants est en augmentation, bien que |'on déplore encore beaucoup
de perdus de vue.

C'est « donc » pour cette raison, qu'avant la pose de I'OAM, le tri clinique des patients,

selon des facteurs prédictifs de succés, s'impose a nous.

Les perdus de vue sont :

e des patients orientés par le somnologue mais n‘arrivant pas a notre consultation

e des patients candidats potentiels pour |'orthése mais réticents par scepticisme,
information insuffisante, éloignement ou raison financiere

e des patients appareillés mais absent au contréle polygraphique

Ceci pourrait étre expliqué par I'absence « totale » de prise en charge de cette pathologie
tant sur le plan diagnostique que thérapeutique par les caisses de sécurité sociale.

CONCLUSION

Lintégration des pathologies du sommell au tableau des maladies chroniques de la
sécurité sociale améliorera, certainement, le recrutement des malades.



