
Kriterier för klassifikation av sömnrelaterade andningsstörningar baserad på NAR eller PSG.

Typ av andningsstörning Definition Kommentar

Apné
Mer än 90 % reduktion av normal flödesamplitud över   
≥10 sekunder. Inget krav på desaturation.

Differentiering mellan olika apnétyper
- Bibehållet andningsarbete: Obstruktiv apné; 
- Avstannat andningsarbete: Central apné 
- Kombination: Blandade apné

Hypopné
30–90 % reduktion av normal flödesamplitud över   
≥10 sekunder tillsammans med en ≥3 % reduktion av 
syremättnad.

I klinisk rutin skiljer man inte mellan obstruktiv och central hypopné.  
Redovisning kan dock ske. Vid användning av ≥4 % kriterium för  
hypopnéklassifikation bör detta särskilt redovisas i resultatrapporten.

Respiratory effort related 
arousal

Flödesbegränsning av ≥10 sekunder som leder till 
sömnfragmentering (arousal).

Kan inte klassificeras med hjälp av klassisk polygrafisk mätning. Puls-
vågsanalys kan bidra till detektion av en autonom aktivering som i 
många fall är associerade med en CNS-arousal.

Desaturation
Sänkning av saturationsnivå med minst 4 % från  
baslinjen (bör redovisas som ODI4 som är standard).

Indexvärden med enbart 3 % sänkning av saturation från baslinjen 
kan också rapporteras men behöver redovisas med specifik markering 
som ODI3-Index.

Cheyne Stokes andning
Symmetriskt crescendo och decrescendo av andnings-
amplituden med eller utan apné. Bibehållen andnings-
frekvens.

Kan förekomma både under sömn och vakenhet. Ska inte förväxlas 
med centrala apnéer vid sömn- vakenhetsövergång och efter arousal 
från sömn. Interapné-duration minst 40 sekunder. Förekommer under 
minst 10 minuter.

Indexering

Apné-, hypopné-, och desaturationsindex beräknas som kvoten mellan antalet andningsstörningar och indextiden. Som indextid 
används den tiden som bäst reflekterar den verkligen sovtiden. Det bör redovisas hur indextid har definierats (t.ex. mellan ljus-av 
och ljus-på. Indextid under 4 timmar anses vanligtvis som otillräckligt. Förutom AHI och ODI beräknade på hela indextiden bör 
AHI och ODI i ryggläge respektive icke-ryggläge redovisas separat.

Diagnos- och åtgärdskoder ICD-10

Typ av andningsstörning Definition Kommentar

Diagnoskod Sömnapné G47.3

Periodisk andning R06.3

Snarkning R06.5

Åtgärdskoder Polygrafisk mätning under sovperioden (NAR) AV 100

PSG AV101

CPAP utprovning DG 027

CPAP kontroll DG 007

Apnébettskena, kontroll AV100


