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Evidéncias da literatura mostram que as malformacdes craniofaciais estdo associadas a um alto risco para
desordens respiratérias do sono (DRS) e que, na populagdo geral, o risco aumenta com o avango da
idade. OBIJETIVO: O presente estudo teve por objetivo comparar a ocorréncia de queixas respiratorias
relacionadas ao sono em adultos jovens e adultos de meia-idade com fissura labiopalatina reparada.
METODOS: Foram avaliados, prospectivamente, 38 individuos com fissura de palato+labio reparada,
ndo sindrémicos, divididos em 2 grupos, de acordo com a faixa etaria: 20 adultos jovens (20 a 39 anos,
idade média 28+5) e18 adultos de meia-idade (40 a 49 anos, idade média 49+5). As queixas respiratorias
relacionadas ao sono foram investigadas pela aplicagdo de dois questionarios validados: Escala de
Sonoléncia de Epworth (ESE) e Questionario de Berlin (QB). Todos os individuos realizaram avaliagdo
antropométrica com medidas de peso e altura para célculo do indice de massa corpérea (IMC),
circunferéncia cervical, circunferéncia abdominal e pressdo arterial. As diferencas entre os grupos foram
avaliadas por meio do Teste T de Student para varidveis quantitativas e qui-quadrado para variaveis
qualitativas, sendo considerado significativo p<0,05. RESULTADOS: Os dados antropométricos nao
diferiram entre os grupos, com excecdo da circunferéncia abdominal, que foi significativamente maior
nos adultos de meia-idade (90+9cm) do que adultos jovens (82+7cm). Observou-se, ao QB, que 1(5%)
dos adultos jovens apresentou alto risco para apneia obstrutiva do sono, enquanto que nos adultos de
meia-idade o nimero foi de 5(28%). Na ESE, a pontuacdo média obtida foi de 8+5 nos adultos jovens
e 944 nos adultos de meia-idade, sendo que pontuacdo sugestiva de sonoléncia diurna ocorreu em
5(28%) e 9(45%) individuos dos grupos, respectivamente. Nao foi constatada diferenca estatisticamente
significante entre os grupos quanto a esses dois indicadores e também quanto a ocorréncia de sintomas
de obstrucdo nasal, respiracdo oral e pausa respiratoria durante o sono. J4 para a ocorréncia de ronco, a
diferenca entre o grupo de adultos de meia-idade (80%) e de adultos jovens (30%),foi estatisticamente
diferente p<0,05. CONCLUSAO: Uma parcela significativa de adultos com fissura labiopalatina
apresentaram queixas respiratérias do sono-relacionadas, independentemente da idade. Embora a
freqiéncia foi maior no grupo de meia-idade, os achados em adultos jovens foram clinicamente
significativas. Estudos usando polissonografia, o método padrdo ouro para o diagnéstico OSA, estdo
sendo realizados em nosso laboratério para confirmar estes resultados. DESCRITORES: Sono, Fissura
Palatina, Apnea, Efeito da Idade.
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Evidences in the literature showthat the craniofacial anomalies are associated with a high risk of sleep-
disordered breathing (SDB) and that, in the general population, the risk increases with advancing age.
OBJECTIVE: This study aimed at comparing the occurrence of sleep-related respiratory complaints in
young adults and middle-aged adults with repaired cleft lip and palate. METHODS: Thirty-eight
subjects with repaired cleft palatexlip, non-syndromic, were prospectively evaluated. Subjects were
divided into two groups, according to age: 20 young adults (20-39 years, mean age 28+5y) and 18
middle-aged adults (40-49 years, mean age 49+5y). Sleep-related respiratory complaints were
investigated by two validated questionnaires: Berlin Questionnaire (BQ) and Epworth Sleepiness Scale
(ESS). All subjects underwent anthropometric assessment, with measurements of weight and height for
body mass index (BMI) calculation, neck circumference, abdominal circumference and blood pressure.
Obese subjects were not included in the study. Differences between groups were evaluated by the
Student's t test for quantitative variables and Chi-square test for qualitative variables, at a significance
level of p<0.05. RESULTS: The anthropometric data did not differ between groups, except for
abdominal circumference, which was significantly higher in the middle-aged adults (90+9cm) than in
the young adults (82+7cm). On BQ, 1 out of 20 (5%) of the young adults and 5 out of 18 (28%) of the
middle-aged adults showed high risk of obstructive sleep apnea.The ESS mean score was 8+5 for the
young adults and 9+4 for the middle-aged adults, and scores suggestive of daytime sleepiness were
observed in 5(28%) and 9(45%) subjects of the two groups, respectively. No significant differences
were observed between the groups for those indicators,and for the occurrence of symptoms of nasal
obstruction, mouth breathing and breathing pauses during sleep. As to snoring occurrence, the
difference between the young group (30%) and the middle-aged group (80%) was statistically
different. CONCLUSION: A significant percentage of adults with cleft lip and palate showed sleep-
related respiratory complaints, regardless of age. Though the frequency was higher in the middle-aged
group, findings in young adults were clinically significant. Studies using polysomnography, the gold
standard method for OSA diagnosis, are being carried out at our laboratory to confirm these findings.
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