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Signes cliniques (observations/questions)

Questions relatives au patient
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3.

Sexe Masculin
Age >55 ans
IMC = Poids/taille? > 30 kg/m?

Tour du cou > 40 cm

Consommation réguliére d’alcool (>3
verres/jour)

Allaitement biberon

Aspect général

I

Posture générale avachie/et/ou
anomalie cervicale

Allure fatiguée, yeux cernés

Sommeil

).

Ronflement > 3 fois par semaine

Fatigue la journée et/ou au réveil
Difficulté de mémorisation et/ou
concentration

Pauses respiratoires constatées pendant le
sommeil

Céphalées fréquentes surtout au réveil
Nycturies

Dysfonction oro-linguale

N -

Déglutition atypique
Bavage régulier
Fausses routes
Morsure réguliére de la
langue/joues/lévres

Langue crénelée

Incompétence labiale

Frein lingual court ou frénectomie passée
Difficultés a avaler

Occlusion- Troubles ATM

| -

Malocclusion dentaire

Récidive orthodontique en cours ou
passé

Bruxisme

Douleurs cervicales
Douleurs de la face
Troubles ATM
Palais étroit

Ventilation

I

Ventilation buccale ?

Levres déshydratées et/ou perléches ?
Besoin impérieux de boire au réveil
Taille de la langue — Classe de Friedman
2l

Amygdales hypertrophiées
Rhinites - infections

oo ®

Classe | Classe lla Classellb Classe lll  Classe IV
Maladies associées
¢ Maladies cardiovasculaires RGO
* Hypertension Glaucome
I:I e AVC Bruxisme
e Stéatose hépatique Rhinites chroniques — infections ORL
¢ Diabéte Dépression

Si vous suspectez un Syndrome d’Apnées Obstructives du Sommeil, renvoyez le patient chez un
médecin.
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