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Klasyfikacja zaburzn snu

Bezsennosc¢ (a takze wiekszos¢ zaburzen snu)
zZwyczajowo dzieli sie na:

- pierwotng - pojawiajgca sie bez wyraznej
przyczyny

- wtorng - czyli wywotang inng choroba.



Klasyfikacje zaburzen snu

—ICD-10  (1994)
—ICD-11  (2017) ?

—Diagnostic Classification of Sleep and Arousal Disorders
(1979)

—ICSD  (1997)
—ICSD-2  (2005)
—ICSD-3  (2015)

—DSM-IV  (1994)
—DSM-V  (2016)



DSM-V (2016)

= Zaburzenia snu i czuwania pogarszajg
zdrowie | skracajg dtugosc zycia.

= Wystepujg bardzo powszechnie, szacuje
sie, ze dotykajg 50-70 milionow
mieszkancow USA.
— bezsennosc wystepuje u 33% catej populacii,
— zaburzenia oddychania podczas snu u 5%, a
— zespot niespokojnych nog u 5-15%.



DSM-V (2016)

= Zaburzenia snu wystepujg powszechnie wsrod pacjentow
zgtaszajacych sie do psychiatry, czy do lekarza rodzinnego.

= Wiele zaburzen snu pojawia sie w przebiegu innych zaburzen
psychicznych lub somatycznych.

= DSM-5 jest jedng z trzech systematycznych klasyfikac;i
zaburzen snu, dwie pozostate, to

— Miedzynarodowa Klasyfikacja Zaburzen Snu trzecia edycja (ICSD-3 i

wydana ostatnio 4 edycja), ktéra jest stosowana przez specjalistow od
medycyny snu, oraz

— Miedzynarodowa Klasyfikacja Chorob (ICD-10), stosowana w celach
statystyczno-rozliczeniowych.



DSM-V (2016)

= |CSD-3 zawiera ponad 80 roznych zaburzen snu, podzielonych
na 8 kategorii.

= DSM-5 zawiera osiem grup zaburzen snu i czuwania, (nie liczgc
takich kategorii jak ,inne” lub ,nieokreslone™):

bezsennosc,
nadmierna sennosc,
narkolepsja,

zaburzenia oddychania podczas snu (obejmujgce obturacyjny bezdech i
sptycone oddychania podczas snu, centralny bezdech podczas snu i
zespot hipowentylacji zalezny od snu),

zaburzenia rytmu snu | czuwania,

parasomnie (obejmujgce wzbudzenia ze snu non-REM,

koszmary senne |

zaburzenia ruchowe we snie REM — RBD), zespoét niespokojnych nog i
zaburzenia snu wywotane stosowaniem lekow i uzywek.



ICD-10 (1994)

F51 Nieorganiczne zaburzenia snu

F51.0
F51.1
F51.2
F51.3
F51.4
F51.5
F51.8
F51.9

Bezsennosc nieorganiczna

Nieorganiczna hipersomnia (nadmierna sennosc)
Nieorganiczne zaburzenia rytmu snu i czuwania
Somnambulizm (sennowtéctwo)

Leki nocne

Koszmary senne

Inne nieorganiczne zaburzenia snu
Nieorganiczne zaburzenia snu, nie okreslone

G47 Organiczne zaburzenia snu

G47.0
G47.1
G47.2
G47.3
G47.4
G47.8
G47.9

Bezsennosc¢ organiczna

Organiczna hipersomnia (nadmierna sennosc)
Organiczne zaburzenia rytmu snu i czuwania
Zaburzenia snu zwigzane z zaburzeniami oddychania
Narkolepsja

Organiczne zaburzenia snu typu parasomni, mieszane
Organiczne zaburzenia snu, nie okreslone
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Miedzynarodowa Klasyfikacja Zaburzen Snu (1997)

I. Dyssomnie

A. Endogenne zaburzenia snu Il. Parasomnie

A. Zaburzenia wzbudzenia

. Hipersomnia pourazowa 2. Mioklonie hipnagogiczne

. Zespot bezdechow obturacyjnych 3. Mowienie przez sen

. Zespot bezdechow pochodzenia o$rodkowego 4. Nocne skurcze migsni konczyn

10. Zespot osrodkowej hipowentylacji pecherzykow ptucnych  C. Parasomnie zwigzane ze snem REM
11. Okresowe ruchy koriczyn 1. Koszmary nocne

12. Zespét niespokojnych ndg 2. Porazenie przysenne

13. Inne zaburzenia snu endogenne 3. Zaburzenia wzwodu podczas snu

B. Egzogenne zaburzenia snu 4. Bolesne wzwody podczas snu
1. Niewtasciwa higiena snu 5. Zahamowanie zatokowe podczas snu

2. Zaburzenia snu spowodowane czynnikami 6. Parasomnia snu REM (zaburzenia zachowania
Srodowiskowymi podczas snu REM)
. Bezsennos$c¢ gorska D. Parasomnie inne
. Zaburzenia snu spowodowane stresem 1. Bruksizm
. Zespot egzogennego niedoboru snu 2. Moczenie nocne
. Bezsennos¢ z braku dyscypliny 3. Zespét zaburzen potykania podczas snu

1. Bezsennos$¢ psychofizjologiczna

2. Bezsennos$¢ subiektywna 1. Upojenie przysenne

3. Bezsennos¢ idiopatyczna 2. Somnambulizm

4. Narkolepsja 3. Leki nocne

5. Hipersomnia nawracajgca B. Zaburzenia przejscia miedzy snem i czuwaniem
6. Hipersomnia idiopatyczna 1. Jaktacje

7

8

9
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. Bezsenno$¢ warunkowa 4. Nocna napadowa dystonia
. Bezsennos$¢ zwigzana z alergig pokarmowg 5. Zespdt nagtej nieoczekiwanej Smierci podczas
. Zespot bulimii nocnej snu
10. Zaburzenia snu zwigzane z uzaleznieniem od srodkéw 6. Chrapanie pierwotne
nasennych 7. Pierwotny bezdech w czasie snu u noworodka

8. Zespot wrodzonej hipowentylacji osrodkowej
9. Zespot nagtej Smierci noworodkéw

10. Lagodne mioklonie noworodkéw

11. Parasomnie inne

11. Zaburzenia snu zwigzane z uzaleznieniem od srodkéw
psychostymulujgcych
12. Zaburzenia snu zwigzane z uzaleznieniem od etanolu
13. Zaburzenia snu spowodowane srodkami toksycznymi
14. Inne zaburzenia snu egzogenne
C. Zaburzenia rytmu snu i czuwania
1. Zaburzenia rytmu snu i czuwania zwigzane ze zmiang
strefy czasu
2. Zaburzenia rytmu snu i czuwania zwigzane z pracg
Zmianowg
3. Nieregularny rytm snu i czuwania
4. Zespot opoznionej fazy snu
5. Zespot przyspieszonej fazy snu
6. Cykl snu i czuwania niezgodny z astronomicznym cyklem
dobowym
7. Inne zaburzenia rytmu snu i czuwania

lll. Zaburzenia snu wynikajace ze schorzen
psychicznych i somatycznych
A. Zaburzenia snu wynikajace ze schorzen psychicznych
1. W przebiegu psychoz
2. W przebiegu zaburzen afektywnych
3. W przebiegu zaburzen lekowych
4. W przebiegu napadow paniki
5. W przebiegu uzaleznienia od etanolu
B. Zaburzenia snu wynikajgce ze schorzen uktadu
nerwowego
. W przebiegu choréb zwyrodnieniowych
. W przebiegu otepienia
. W przebiegu parkinsonizmu
. Smiertelna bezsenno$¢ rodzinna
. Napady padaczkowe zwigzane ze snem
. Bioelektryczny stan padaczkowy podczas snu
. Béle gtowy zwigzane ze snem
C. Zaburzenia snu wynikajgce z innych schorzen
somatycznych
1. Zaburzenia snu w przebiegu trypanosomiazy
afrykanskiej
2. W przebiegu niedokrwienia miesnia sercowego
3. W przebiegu przewlektej zaporowej choroby ptuc
4. W przebiegu dychawicy oskrzelowej
5. W przebiegu zarzucania zotgdkowo-przetykowego
6. W przebiegu choroby wrzodowej
7. W przebiegu fibromialgii

~NOoO OB WN =

IV. Proponowane zaburzenia snu

. Krétki sen dobowy

. Dtugi sen dobowy

. Zespot obnizonego czuwania

. Ograniczone mioklonie

. Nocne poty

. Zaburzenia snu zwigzane z miesigczkowaniem
. Zaburzenia snu zwigzane z cigzg

. Omamy hipnagogiczne o przerazajgcej tresci

. Przyspieszenie akcji oddechowej podczas snu
10. Skurcz krtani podczas snu

11. Zespot napadowej dusznosci podczas snu

O©CoONOUID WN =

Zrédto: American Sleep Disorders Association: ICSD - International classification of sleep disorders, revised.
Diagnostic and coding manual. American Sleep Disorders Association, Rochester 1997.



Miedzynarodowa Klasyfikacja Zaburzen Snu (1997)

1. Dyssomnie
A. Endogenne zaburzenia snu
B. Egzogenne zaburzenia snu
C. Zaburzenia rytmu snu i czuwania

2. Parasomnie
A. Zaburzenia wzbudzenia
B. Zaburzenia przejscia miedzy snem i czuwaniem
C. Parasomnie zwigzane ze snem REM
D. Parasomnie inne

3. Zaburzenia snu wynikajace ze schorzen psychicznych i
somatycznych

A. Zaburzenia snu wynikajgce ze schorzen psychicznych
B. Zaburzenia snu wynikajgce ze schorzen uktadu nerwowego
C. Zaburzenia snu wynikajgce z innych schorzen somatycznych

4. Proponowane zaburzenia snu



Miedzynarodowa Klasyfikacja Zaburzen Snu (1997)
1.Dyssomnie

A. Endogenne zaburzenia snu

. Bezsennosc¢ psychofizjologiczna
. Bezsennosc¢ subiektywna

. Bezsennosc idiopatyczna

. Narkolepsja

. Hypersomnia nawracajgca
. Hypersomnia idiopatyczna
. Hypersomnia pourazowa
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. Zespot bezdechow obturacyjnych
. Zespot bezdechow pochodzenia osrodkowego
10 Zespot osrodkowej hypowentylacji pecherzykow ptucnych
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11. Okresowe ruchy konczyn
12. Zespot niespokojnych nog

13. Inne zaburzenia snu endogenne



Miedzynarodowa Klasyfikacja Zaburzen Snu (1997)

1.Dyssomnie

B. Egzogenne zaburzenia snu

Niewtasciwa higiena snu

Zaburzenia snu spowodowane czynnikami srodowiskowymi
Bezsennosc gorska

Zaburzenia snu spowodowane stresem

. Zespot egzogennego niedoboru snu

Bezsennosc z braku dyscypliny

Bezsennosc¢ warunkowa

Bezsennosc zwigzana z alergig pokarmowag

Zespot bulimii nocnej

S

10. Zaburzenia snu zwigzane z uzaleznieniem od srodkow nasennych
11. Zaburzenia snu zwigzane z uzaleznieniem od srodkow
psychostymulujgcych

12. Zaburzenia snu zwigzane z uzaleznieniem od etanolu

13. Zaburzenia snu spowodowane srodkami toksycznymi

14. Inne zaburzenia snu egzogenne



Miedzynarodowa Klasyfikacja Zaburzen Snu (1997)

1. Dyssomnie

C. Zaburzenia rytmu snu | czuwania
1. Zaburzenia rytmu snu i czuwania zwigzane ze zmiang strefy czasu
2. Zaburzenia rytmu snu i czuwania zwigzane z pracg zmianowa
3. Nieregularny rytm snu i czuwania
4. Zespot opoznionej fazy snu
5. Zespot przyspieszonej fazy snu
6. Cykl snu | czuwania niezgodny z astronomicznym cyklem
dobowym
/. Inne zaburzenia rytmu snu i czuwania

4, 516 mogg by¢ egzogenne lub endogenne



Miedzynarodowa Klasyfikacja Zaburzen Snu (1997)

2. Parasomnie

A. Zaburzenia wzbudzenia
1. Upojenie przysenne
2. Somnambulizm
3. Leki nocne

B. Zaburzenia przejscia miedzy snem | czuwaniem
1. Mioklonie hipnagogiczne
2. Mowienie przez sen
3. Nocne skurcze miesni konczyn

C. Parasomnie zwigzane ze snem REM
1. Koszmary nocne
2. Porazenie przysenne
3. Zaburzenia wzwodu podczas snu
4. Bolesne wzwody podczas snu
5. Zahamowanie zatokowe podczas snu
6. Parasomnia snu REM (zaburzenia zachowania podczas snu REM)



Miedzynarodowa Klasyfikacja Zaburzen Snu (1997)

2. Parasomnie

D. Parasomnie inne

Bruksizm

. Moczenie nocne

Zespot zaburzen potykania podczas snu

. Nocna napadowa dystonia

. Zespot nagte] nieoczekiwanej smierci podczas snu
Chrapanie pierwotne

. Pierwotny bezdech w czasie snu u noworodka
. Zespot wrodzonej hypowentylacji osrodkowe]

. Zespot nagte] smierci noworodkow

10. tagodne mioklonie noworodkow

11. Parasomnie inne
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Miedzynarodowa Klasyfikacja Zaburzen Snu (1997)

3. Zaburzenia snu wynikajace ze schorzen
psychicznych | somatycznych

A. Zaburzenia snu wynikajgce ze schorzenh psychicznych
1. W przebiegu psychoz
2. W przebiegu zaburzen afektywnych
3. W przebiegu zaburzen lekowych
4. W przebiegu napadow paniki
5. W przebiegu uzaleznienia od etanolu



Miedzynarodowa Klasyfikacja Zaburzen Snu (1997)

3. Zaburzenia snu wynikajgce ze schorzen
psychicznych | somatycznych

B. Zaburzenia snu wynikajgce ze schorzen uktadu nerwowego
1. W przebiegu chorob zwyrodnieniowych
2. W przebiegu otepienia
3. W przebiegu parkinsonizmu
4. Smiertelna bezsenno$¢ rodzinna
5. Napady padaczkowe zwigzane ze shnem
6. Bioelektryczny stan padaczkowy podczas snu
/. Bole glowy zwigzane ze snem



Miedzynarodowa Klasyfikacja Zaburzen Snu (1997)

3. Zaburzenia snu wynikajace ze schorzen
psychicznych | somatycznych

C. Zaburzenia snu wynikajgce z innych schorzen somatycznych
1. Zaburzenia snu w przebiegu trypanosomiazy afrykanskie;

W przebiegu niedokrwienia miesnia sercowego

W przebiegu przewlektej zaporowej choroby ptuc

. W przebiegu dychawicy oskrzelowe]

W przebiegu zarzucania zotgdkowo-przetykowego

. W przebiegu choroby wrzodowe|

. W przebiegu fibromialgii
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Miedzynarodowa Klasyfikacja Zaburzen Snu (1997)

4. Proponowane zaburzenia snu

. Krotki sen dobowy
. Dtugi sen dobowy
. Zespot obnizonego czuwania
. Ograniczone mioklonie
. Nocne poty
. Zaburzenia snu zwigzane z miesigczkowaniem
. Zaburzenia snu zwigzane z cigza
. Omamy hipnagogiczne o przerazajgcej tresci
. Przyspieszenie akcji oddechowe| podczas snu
10. Skurcz krtani podczas snu
11. Zespot napadowej dusznosci podczas snu
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Miedzynarodowa Klasyfikacja Zaburzen Snu - ICSD-2 (2005)
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Miedzynarodowa Klasyfikacja Zaburzen Snu

|. Bezsennos¢

A. bezsennos¢ powodowana stresem (307.41)

B. bezsennos¢ psychofizjologiczna (307.42)

C. bezsennos¢ paradoksalna (subiektywna) (307.42)

D. bezsennos$c idiopatyczna (307.42)

E. bezsennos¢ fizjologiczna (organiczna), nieokreslona (327.00)

F. bezsennos$¢ zwigzana z chorobami somatycznymi (327.01)

G. bezsennos$¢ zwigzana z zaburzeniami psychicznymi (327.02)

H. bezsenno$¢ zwigzana ze stosowaniem lekdw lub innych substancji (292.85) lub alkoholu (292.82)
|

bezsennos¢ nie zwigzana ze stosowaniem substancji lub znanymi przyczynami fizjologicznymi, nie
okreslona (780.52)

Il. Zaburzenia oddychania zwigzane ze snem
A. centralny bezdech senny
centralny bezdech senny pierwotny (327.21)
zaburzenia oddychania na duzych wysokosciach (327.22)
bezdech centralny zwigzany z chorobami somatycznymi, inny niz typu Cheyne-Stokes’a (327.28)
bezdech centralny zwigzany ze stosowaniem lekéw lub innych substanciji (327.29)
bezdech centralny zwigzany z oddychaniem typu Cheyne-Stokes’a (786.04)
pierwotny bezdech senny u niemowlat (770.81)
B. obturacyjny bezdech senny u dorostych i dzieci (327.23)
C. hipowentylacja/hipoksemia zwigzana ze snem
1. nieobturacyjna idiopatyczna hipowentylacja pecherzykowa (327.24)
2. centralna wrodzona hipowentylacja pecherzykowa (327.25)

3. hipowentylacja/hipoksemia zwigzana ze snem, wynikajgca ze schorzen somatycznych (327.27)
(patologia migzszu ptucnego lub naczyn, obturaCJa dolnych drég oddechowych, choroby nerwowo-
miesniowe, choroby Scian klatki piersiowej)

4. inne zaburzenia oddychania podczas snu, nie okreslone (327.20)
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IIl. Hipersomnie
A. narkolepsja
narkolepsja bez katapleks;ji (347.00)
narkolepsja z katapleksja (347.01)
narkolepsja bez katapleksji, zwigzana z chorobami somatycznymi (347.10)
narkolepsja z katapleksja, zwigzana z chorobami somatycznymi (347.11)
narkolepsja, nie okreslona (347.00)
B. hipersomnia nawracajgca
1. zespot Kleine-Levin'a (347.13)
2. hipersomnia zwigzana z menstruacjg (327.13)
C. hipersomnia idiopatyczna z dtugim czasem snu (327.11)
D. hipersomnia idiopatyczna bez dtugiego czasu snu (327.12)
E. hipersomnia zwigzana z chorobami somatycznymi (327.14)
F. hipersomnia nie zwigzana ze stosowaniem substanc;ji lub inng przyczyng fizjologiczng (327.15)
G. hipersomnia fizjologiczna (organiczna), nie okreslona (327.10)
H. hipersomnia zwigzana ze stosowaniem lekéw lub innych substancji (292.85) lub alkoholu (292.82)
|. zespdt niedoboru snu, wywotany zachowaniem (307.44)
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Academy of Sleep Medicine: ICSD - International Clasification of Sleep Disorders, 2nd ed.:

Diagnostic and coding manual. Westchester, lllinois: American Academy of Sleep Medicine, 2005.

ICSD-2 (2005)

IV. Zaburzenia rytmu okotodobowego

zespot opdznionej fazy snu (327.31)

zespot przyspieszonej fazy snu (327.32)

nieregularny rytm snu i czuwania (327.33)

rytm niewymuszony, wolnobiegnacy (327.34)

zaburzenia zwigzane ze zmiang strefy czasu (jet-lag) (327.35)
zaburzenia zwigzane z pracg zmianowg (327.36)

zwigzane z chorobami somatycznymi (327.37)
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V. Parasomnie

A. wybudzenie z dezorientacjg (327.41)

B. zaburzenia zachowania w czasie snu REM (327.42)

C. nawracajgce izolowane porazenie przysenne (327.43)
D. parasomnie zwigzane z chorobami somatycznymi (327.44)
E. jek nocny (katatrenia) (327.49)

F. zespdt eksplodujgcej gtowy” (327.49)

G. zaburzenia odzywiania zwigzane ze snem (327.49)

H. sennowtéctwo (307.46)

| leki nocne (307.46)

J koszmary senne (307.47)

K.  zaburzenia dysocjacyjne zwigzane ze snem (300.15)
L. moczenie nocne (788.36)

M. halucynacje przysenne (368.16)

VI. Zaburzenia ruchowe zwigzane ze shem

A. zespot niespokojnych ndg (333.99)

B. zespot okresowych ruchéw konczyn w czasie snu (327.52)
C. nocne kurcze migsni koniczyn (327.53)

D. bruksizm (327.54)

E. zaburzenia z rytmicznymi ruchami w czasie snu (327.59)

F. zaburzenia ruchowe zwigzane ze snem (nie okreslone, zwigzane z chorobami
somatycznymi, stosowaniem lekéw lub innych substancii) (327.59)

VII. Inne zaburzenia snu

A. inne fizjologiczne (organiczne) zaburzenia snu (327.80)

B. inne zaburzenia snu nie zwigzane ze stosowaniem substancji lub znanymi
przyczynami fizjologicznymi (307.40)

C. zaburzenia snu powodowane czynnikami srodowiskowymi (307.48)

VIl Zaburzenia snu dzieci

A. bezsennos¢ behawioralna u dzieci warunkowa (v69.5)

B. bezsennos¢ behawioralna u dzieci z braku dyscypliny (v69.5)
C. pierwotny bezdech senny u niemowlat (770.81)

D. obturacyjny bezdech senny u dzieci (327.23)

E. centralna wrodzona hipowentylacja pecherzykowa (327.25)
F. moczenie nocne (788.36)

G. zespot niespokojnycg nog (333.99)

H.  zaburzenia z rytmicznymi ruchami w czasie snu (327.59)



Miedzynarodowa Klasyfikacja Zaburzen Snu - ICSD-2 (2005)

. Bezsennos¢

[l.  Zaburzenia oddychania zwigzane ze shem
lIl.  Hipersomnie

V. Zaburzenia rytmu okotodobowego

V. Parasomnie

VI. Zaburzenia ruchowe zwigzane ze shem

VIl. Pojedyncze objawy, warianty normy, problemy jeszcze
nierozwigzane

VIIl. Inne zaburzenia snu

Academy of Sleep Medicine: ICSD - International Clasification of Sleep Disorders, 2nd ed.: Diagnostic and coding manual. Westchester, lllinois: American Academy of Sleep Medicine, 2005.



Miedzynarodowa Klasyfikacja Zaburzen Snu - ICSD-2 (2005)

. Bezsennosg.

O N o s W N &

10.

11.

Bezsennos¢ powodowana stresem (ostra, przygodna)
Bezsennosc¢ psychofizjologiczna

Bezsennosc¢ paradoksalna (subiektywna)
Bezsennosc idiopatyczna

Bezsennosc zwigzana z zaburzeniami psychicznymi
Nieprawidtowa higiena snu

Bezsennosc behawioralna u dzieci

bezsennosC zwigzana ze stosowaniem lekow lub innych substanc;ji lub
alkoholu

bezsennosc¢ zwigzana z chorobami somatycznymi

bezsennosc nie zwigzana ze stosowaniem substancji czy znanymi
przyczynami fizjologicznymi, nie okreslona (bezsennosé nieorganiczna , NOS)

bezsennosc fizjologiczna (organiczna), nieokreslona



Miedzynarodowa Klasyfikacja Zaburzen Snu - ICSD-2 (2005)

Il. Zaburzenia oddychania zwigzane ze snem

Centralny bezdech senny
1. Centralny bezdech senny pierwotny
Zaburzenia oddychania na duzych wysokosciach
Bezdech centralny zwigzany z oddychaniem typu Cheyne-stokes’a
Bezdech centralny zwigzany z chorobami somatycznymi, inny niz typu Cheyne-stokes’a
Bezdech centralny zwigzany ze stosowaniem lekow lub innych substancji
6. Pierwotny bezdech senny u niemowlat
Obturacyjny bezdech senny
7. Obturacyjny bezdech senny u dorostych i dzieci
8. Obturacyjny bezdech senny u dorostych i dzieci
Hipowentylacja/hipoksemia zwigzana ze snem
9. Nieobturacyjna idiopatyczna hipowentylacja pecherzykowa
10. Centralna wrodzona hipowentylacja pecherzykowa
Hipowentylacja/hipoksemia zwigzana ze snem, wynikajgca ze schorzen somatycznych
11. patologia migzszu ptucnego lub naczyn
12. obturacja dolnych drég oddechowych
13. choroby nerwowo-miesniowe i/lub choroby scian klatki piersiowe;j
Inne zaburzenia oddychania podczas snu, nie okreslone
14. bezdech senny, zaburzenia oddychania podczas snu, nieokreslone

OIS GRS



Miedzynarodowa Klasyfikacja Zaburzen Snu - ICSD-2 (2005)

Hipersomnie pochodzenia centralnego

Nie bedace nastepstwem zaburzen rytmu okotodobowego, zaburzen oddychania
podczas snu, czy innych czynnikéw zaburzajgcych sen nocny
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Narkolepsja z katapleksjg
Narkolepsja bez katapleksji
Narkolepsja zwigzana z chorobami somatycznymi
Narkolepsja, nie okreslona
Hipersomnia nawracajgca

Zespot kleine-levin’a

Hipersomnia zwigzana z menstruacjg
Hipersomnia idiopatyczna z dtugim czasem snu
Hipersomnia idiopatyczna bez dtugiego czasu snu
Zespot niedoboru snu wywotany behawioralnie
Hipersomnia zwigzana z chorobami somatycznymi

. Hipersomnia zwigzana ze stosowaniem substanc;ji
. Hipersomnia nie zwigzana ze stosowaniem substancji czy innymi znanymi czynnikami

fizjologicznymi (hipersomnia nieorganiczna, nie okreslona)

. Fizjologiczna (organiczna) hipersomnia, nieokreslona (hipersomnia organiczna, nie

okreslona)



Miedzynarodowa Klasyfikacja Zaburzen Snu - ICSD-2 (2005)

IV. Zaburzenia rytmu okotodobowego

. Typu opoznionej fazy snu
. Typu przyspieszonej fazy snu

. Nieregularny rytm snu | czuwania
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. Rytm niewymuszony, wolnoptyngcy

. Zaburzenia zwigzane ze zmiang strefy czasu (jet-1ag)
. Zaburzenia zwigzane z pracg zmianowag

. Zwigzane z chorobami somatycznymi

0 N O O

. Inne, nieokreslone zaburzenia rytmu okotodobowego
9. Inne zaburzenia rytmu okotodobowego zwigzane ze stosowaniem

lekow lub substancii



Miedzynarodowa Klasyfikacja Zaburzen Snu - ICSD-2 (2005)

V. Parasomnie

koszmary senne
zaburzenia dysocjacyjne zwigzane ze snem
moczenie nocne

A. wybudzenie z dezorientacjg

B. zaburzenia zachowania w czasie snu REM (RBD)
C. nawracajgce izolowane porazenie przysenne

D. parasomnie zwigzane z chorobami somatycznymi
E. jek nocny (katatrenia)

F. zespot ,eksplodujgcej gtowy”

G. zaburzenia odzywiania zwigzane ze snem

H. sennowidctwo

l. leki nocne

J.

K.

L.

\Y

. halucynacje przysenne



Miedzynarodowa Klasyfikacja Zaburzen Snu - ICSD-2 (2005)

VI. Zaburzenia ruchowe zwigzane ze shem

zespot niespokojnych nog

zespot okresowych ruchow konczyn w czasie snu
nocne kurcze miesni konczyn

. bruksizm

zaburzenia z rytmicznymi ruchami w czasie snu

nmooOw»

zaburzenia ruchowe zwigzane ze snem (nie okreslone, zwigzane z

chorobami somatycznymi, stosowaniem lekow lub innych substanciji)



Miedzynarodowa Klasyfikacja Zaburzen Snu - ICSD-2 (2005)

VIl. Pojedyncze objawy, warianty normy, problemy jeszcze
nierozwigzane

Osoby dtugo spigce (long sleeper)

Osoby krotko spigce (short sleeper)

Chrapanie

Mowienie przez sen

Mioklonie hypnagogiczne (sleep starts, hypnic jerks)
tagodne mioklonie podczas snu u niemowlat

Hypnagogiczne drzenie StOp Naprzemienna aktywacja miesni konczyn

r o 1 mooO WP

Mioklonie propriospinalne przy zasypianiu

Nadmierne izolowane mioklonie (Excessive Fragmentary Myoclonus)



Miedzynarodowa Klasyfikacja Zaburzen Snu - ICSD-2 (2005)

VIll. Inne zaburzenia snu

A. Inne fizjologiczne (organiczne) zaburzenia snu

B. inne zaburzenia snu nie zwigzane ze stosowaniem
substancji lub znanymi przyczynami fizjologicznymi

C. zaburzenia snu powodowane czynnikami

srodowiskowymi



Miedzynarodowa Klasyfikacja Zaburzen Snu - ICSD-2 (2005)

VIIl. Zaburzenia snu dzieci

A. bezsennos¢ behawioralna warunkowa u dzieci wss.s)

B.

bezsennosc behawioralna u dzieci zwigzana z brakiem dyscypliny

(v69.5)

C.
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pierwotny bezdech senny u niemowlat 701
obturacyjny bezdech senny u dzieci 27.23)
centralna wrodzona hipowentylacja pecherzykowa (27.2s)

moczenie Noche (7ss.ss)

. Zespot niespokojnych ndg (ss.09)

zaburzenia z rytmicznymi ruchami w czasie snu (jaktacje) (27.s9)
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Miedzynarodowa Klasyfikacja Zaburzen Snu ICSD-3 (2014)

1.
1.
V.

VI.
VII.
VIII.

| X.

Bezsennosc

Zaburzenia oddychania zwigzane ze snem

Central Disorders of Hypersomnolence (Nadmierna sennosc)
Zaburzenia rytmu okotodobowego

Parasomnie

Zaburzenia ruchowe zwigzane ze shem

Inne zaburzenia snu

Dodatek A: Zaburzenia snu zwigzane z chorobami
somatycznycmi | neurologicznymi

Dodatek B: Zaburzenia snu wywotane stosowaniem
substancji psychoaktywnych kodowane wg ICD-10-M

Academy of Sleep Medicine: ICSD - International Clasification of Sleep Disorders, 2nd ed.: Diagnostic and coding manual. Westchester, lllinois: American Academy of Sleep Medicine, 2005.



Miedzynarodowa Klasyfikacja Zaburzen Snu ICSD-3 (2014)

A. Bezsennosc

1. Bezsennosc przewlekta (powyzej 3 miesiecy) — ma kilka
podtypow

2. Bezsennosc krotkotrwata — do 3 miesiecy (jedna postag)

3. Bezsennosc inna (other insomnia disorder) — rozpoznajemy,

gdy pacjent ma problemy ze snme, ale nie spetnia wszystkich kryteriow
diagnostycznych bezsennosci

B. Pojedyncze objawy | warianty normy
1. Excessive Time in Bed

2. Short Sleeper



Miedzynarodowa Klasyfikacja Zaburzen Snu ICSD-3 (2014)

Postacie kliniczne przewlekiej bezsennosci pierwotnej

Bezsennosc¢ psychofizjologiczna
Bezsennosc idiopatyczna

Bezsennosc paradoksalna (subiektywna)
Nieprawidtowa higiena snu
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Bezsennosc¢ warunkowa (behawioralna) u dzieci

22

Bezsennosc zwigzana z zaburzeniami psychicznymi
7. Bezsennosc zwigzana z chorobami somatycznymi

8. Bezsennosc zwigzana ze stosowaniem lekow lub innych substanciji lub
alkoholu



Miedzynarodowa Klasyfikacja Zaburzen Snu ICSD-3 (2014)

Zaburzenia oddychania zwigzane ze snem

1. Obturacyjny bezdech senny

2. Centralny bezdech senny
3. Hipowentylacja/hipoksemia zwigzana ze snem

4. Hipoksemia zwigzana ze shem

Pojedyncze objawy | warianty normy
1. Chrapanie
2. Katatrenia



Miedzynarodowa Klasyfikacja Zaburzen Snu ICSD-3 (2014)

Hipersomnie pochodzenia centralnego
Central Disorders of hypersomnolence

Narkolepsja typu | (z katapleksjg lub obnizong oreksyng w CSF)
Narkolepsja typu Il (bez katapleksji)

Hipersomnia idiopatyczna

Zespot Kleine-Levin

- o

Hipersomnia zwigzana z chorobami psychicznymi

Hipersomnia zwigzana z chorobami somatycznymi
Hipersomnia zwigzana ze stosowaniem substancji
Zespot niedoboru snu

o S ey e

Pojedyncze objawy | warianty normy
Long sleeper (2% mezczyzn i 1,5% kobiet spi powyzej 10 h, przy normalnej
ilosci stadium N3)



Miedzynarodowa Klasyfikacja Zaburzen Snu ICSD-3 (2014)
Zaburzenia rytmu okotodobowego
. Deleyed Sleep-Wake Phase Disordere

. Advanced Sleep-Wake Phase Disordere

. Irregular Sleep-Wake Phase Disordere
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. Non-24-Hour Sleep-Wake Phase Disordere

5. Praca zmianowa (Shift Work Disorder)

6. Jet Lag Disorder

/. Inne nieokreslone zaburzenia okotodobowego rytmu snu |

czuwania



Miedzynarodowa Klasyfikacja Zaburzen Snu ICSD-3 (2014)

Parasomnie

A. Parasomnie snu NREM
1. Disorders of Arousal (from NREM Sleep)
a. wybudzenie z dezorientacjg (Confusional Arousals)
b. sennowtoctwo
c. leki nocne
2. zaburzenia jedzenia zwigzane ze snem
B. Parasomnie snu REM
1. Zaburzenia zachowania w czasie shu REM (RBD)
2. Nawracajgce izolowane porazenie przysenne
3. Koszmary senne
C. Inne parasomnie

1. Zespot ,eksplodujacej gtowy”

2. Omamy (halucynacje) przysenne

3. Moczenie nocne

4. Parasomnie zwigzane z chorobami psychicznymi

5. Parasomnie zwigzane z chorobami somatycznymi lub lekami
D. Pojedyncze objawy i warianty normy

1. Mowienie przez sen



Miedzynarodowa Klasyfikacja Zaburzen Snu ICSD-3 (2014)

Zaburzenia ruchowe zwigzane ze shem
zespot niespokojnych nog
okresowe ruchy konczyn w czasie snu
nocne kurcze miesni konczyn
bruksizm
zaburzenia z rytmicznymi ruchami w czasie snu
tagodne mioklonie podczas snu u niemowlat
mioklonie propriospinalne przy zasypianiu
zaburzenia ruchowe zwigzane ze snem zwigzane z
a. chorobami psychicznymi,
b. chorobami somatycznymi,
c. stosowaniem lekow lub innych substancji)

S

Pojedyncze objawy | warianty normy

1. Nadmierne izolowane mioklonie (Excessive Fragmentary Myoclonus)

2. Hypnagogiczne drzenie stop | Naprzemienna aktywacja miesni konczyn
3. Mioklonie hypnagogiczne (sleep starts, hypnic jerks)



Miedzynarodowa Klasyfikacja Zaburzen Snu ICSD-3 (2014)

Dodatek A: Zaburzenia snu zwigzane z chorobami
somatycznymi | neurologicznymi

1. Fatal Familial Insomnia - Smiertelna rodzinna bezsenno$¢

2. Sleep Related Epilepsy — Zaburzenia snu zwigzane z padaczkag
3. Sleep Related Headaches — Bole gtowy zwigzane ze snem

4. Sleep Related Laryngospasm — Skurcz krtani zwigzany ze snem
5. Sleep Related Gastroesophageal Reflux — Reflux podczas snu

6. Sleep Related Myocardial Ischemia — Niedokrwienie miesnia serca

Zwigzane ze snem



DIAGNOSTIC AND STATISTICAL
MANUAL OF
MENTAL DISORDERS

DSM-IV-TR”




DSM-IV (1994)

DYSSOMNIE:

307.42 Bezsennos¢ pierwotna

307.44 Nadmierna sennosc¢ (hypersomnia) pierwotna

347 Narkolepsja

780.59 Zaburzenia snu zwigzane z zaburzeniami oddychania
307.45 Zaburzenia snu zwigzane z rytmem okotodobowym

Zespot opoznionej fazy snu

Zmiana strefy czasu

Praca zmianowa

Niespecyficzne (zespot przyspieszonej fazy snu, rytm inny ni 24 godz., zdezorganizowany)

307.47 Inne dyssomnie (zespodt niespokojnych ndg, nocne mioklonie, zalezne od czynnikdw zewnetrznych itp.)
PARASOMNIE

307.47 Koszmary senne

307.46 Leki nocne

307.46 Somnambulizm (sennowtéctwo)

307.37 Inne parasomnie (RBD - sen REM bez atonii, paraliz przysenny, )

ZABURZENIA SNU WYWOLANE INNYMI CHOROBAMI PSYCHICZNYMI

307.42 Bezsennos¢ zwigzana z innymi chorobami psychicznymi (nieorganiczna)

307.44 Nadmierna senno$¢ zwigzana z innymi chorobami psychicznymi (nieorganiczna)
*Inne zaburzenia snu

780. ZABURZENIA SNU ZALEZNE OD OGOLNEGO STANU ZDROWIA

.52 typu bezsennosci

.54 typu nadmiernej sennosci (hypersomni)
.59 typu parasomni

.59 typu mieszanego

ZABURZENIA SNU ZWIAZANE Z UZWANIEM LEKOW | UZWEK

* typu bezsennosci, nadmiernej sennosci (hypersomni), parasomni, mieszanego

* wystgpienie zaburzen: - w trakcie intoksykacji; - w czasie zespotu odstawiennego

Specyficzne substancje: alkohol, amfetamina i inne stymulanty, kofeina, kokaina, opiaty, anksjolityki, i in.

American Psychiatric Association: Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders, wydanie . American Psychiatric Association, Washington 1994.
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Klasyfikacja zaburzen snu w DSM - 5

Insomnia disorder - Bezsenosc

Hypersomnolence disorder — Nadmierna sennosc¢ (hipersomnolencja)
Narcolepsy - Narkolepsja

Breathing-related sleep disorders — Zaburzenia oddychania podczas snu
Circadian rhythm sleep disorders — Zaburzenia rytmu okotodobowego

Non-REM (NREM) sleep arousal disorders - Zaburzenia wybudzenia ze
snu NREM (Parasomnie snu NREM)

Nightmare disorder — Koszmary senne
REM sleep behavior disorder — Zaburzenia ruchowe we snie REM
Restless legs syndrome — Zespo6t niespokojnych nog

Substance or medication-induced sleep — Zaburzenia snu zwigzane ze
stosowaniem lekow lub uzywek (substancji psychoaktywnych)



Klasyfikacja bezsennosci w DSM — 5 (przyktad)

Bezsennos¢, Kryteria diagnostyczne 307.42 (F51.01)

A. Gtéwne skargi dotyczg braku zadowolenia (satysfakcji) z ilosci lub jakosci snu, ktéremu
towarzyszg jeden (lub wiecej) z ponizszych objawow:

1. Trudnosci w zasnieciu. (U dzieci moze sie to objawiac trudnosciami w zasnieciu bez interwencji
opiekuna)

2. Trudnosci w utrzymaniu ciggtosci snu, charakteryzujgce sie czestymi wybudzeniami i kfopotami z
ponownym zasnieciem. (U dzieci moze sie to objawiac trudnoSciami w ponownym zasnieciu bez
interwencji opiekuna)

3. Przedwczesne poranne wybudzania z niemoznoscig ponownego zasniecia.

B. Problemy ze snem w istotny sposdb zaburzajg aktywnosci spoteczne, zawodowe, szkolne,
studenckie, czy inng wazne obszary funkcjonowania.

C. Problemy ze snem wystepujg przez co najmniej 3 noce w tygodniu.

D. Problemy ze snem trwajg co najmniej 3 miesigce.

E. Problemy ze snem wystepujg mimo odpowiednich warunkéw do snu.

F. Bezsennosci nie da sie lepiej wyttumaczyé, ani nie jest wywofana innymi zaburzeniami snu
i czuwania (np. narkolepsja, zaburzeniami oddychania podczas snu, zaburzenia
okotfodobowego rytmu snu i czuwania, parasomnig).

G. Bezsennosé nie jest fizjologicznym efektem stosowanych lekdw, czy substancji (np.
naduzywanie lekdw, dziatania uboczne lekow)

H. Wspotwystepujgce zaburzenia psychiczne i somatyczne nie stanowig wystarczajgcych

przyczyn dominujgcych skarg na bezsennosé



Klasyfikacja bezsennosci w DSM — 5 (przyktad)

Zaznacz jesli:

- Wspotwystepuje z innymi zaburzeniami psychicznymi, ktdre nie nalezg do zaburzen
snu, wigczajac w to naduzywanie lekow i substancji psychoaktywnych

- Wspotwystepuje z innymi chorobami

- Wystepuja z innymi zaburzeniami snu

Oznaczenia kodowe: Numer 307.42 (F51.01) nalezy stosowac do wszystkich trzech
powyzszych kategorii. Nalezy takze doda¢ numer towarzyszgcych zaburzen
psychicznych, somatycznych, czy innych zaburzen snu, bezposrednio po numerze
bezsennosci, co wskazuje na ich wzajemne powigzanie.

Zaznacz jesli:

- Epizodyczna: objawy utrzymujg sie co najmniej 1 miesigc, ale krocej niz 3 miesigce.
- Przewlekta: objawy utrzymujg sie co najmniej od 3 miesiecy, lub dtuzej.

- Nawracajgca: Dwa (lub wiecej) epizodéw w okresie 1 roku.

Uwaga: Ostra i krotkotrwata bezsennos¢ (np. objawy utrzymujg sie krocej niz 3
miesigce, ale spetnione sg pozostate kryteria co do czestotliwosci, nasilenia,
zaburzenia funkcjonowania) powinny by¢ kodowane ,inna okreslona bezsennosc”.



DSM-V (2016)

Z DSM-5 usunieto koniecznosc ustalenia wspotwystepowanie zaburzen snu
z innymi chorobami (psychicznymi czy somatycznymi).

Usunieto tez kategorie zaburzen snu wtérnych do zaburzen psychicznych i
zaburzen snu zwigzanych z ogolnym stanem zdrowia, dlatego kazde z
wymienionych zaburzen snu wymaga doktadnego okreslenia innych
specyficznych czynnikow i choréb wspotwystepujgcych.

Ta zmiana ma podkresli¢, ze kazdy przypadek zaburzen snu wymaga
indywidualnej analizy klinicznej, z uwzglednieniem obecnosci innych chorob
somatycznych i psychicznych, oraz oceng wzajemnych dwukierunkowych
zaleznosci | oddziatywan miedzy zaburzeniami snu i wspotwystepujgcymi
chorobami somatycznymi | psychicznymi.



DSM-V (2016)

| tak konsekwentnie bezsennosc¢ pierwotna w DSM-5 zostata zamieniona na
bezsennosc (insomnia dosorder), zeby unikngc€ rozrézniania bezsennosci
pierwotnej | wtornej.

DSM-5 wyodrebnit takze narkolepsje z grupy nadmiernej sennosci, jako
odrebng chorobe, co jest zgodne z obecnym stanem wiedzy, wigzgcym
narkolepsje z niedoborami hipokretyny. Wspotczesne badania
neurobiologiczne i genetyczne, dostarczyty nowych dowodow, ktore
wymusity zmiany w klasyfikacii.

W DSM-5, kryteria pediatryczne | rozwojowe, zostaty wtgczone do
pozostatych, tam gdzie istniejgcy stan wiedzy i doswiadczenie kliniczne
pozwolity na takg integracje. Odmiennosci rozwojowe majg byc¢ opisane w
przebiegu klinicznym choroby zaleznym od wieku.



DSM-V (2016)

= Tarekonceptualizacja (zmiana koncepcji) wynika ze zmiany zasad w
diagnostyce zaburzen snu, powszechnie akceptowanych w srodowisku
specjalistow od medycyny snu.

= Zmienia ono zaleznosci przyczynowe pomiedzy
wspotwystepujgcymi chorobami.

= Wszystkie istotne dodatkowe informacje wynikajgce z innych
wczesniejszych stawianych rozpoznan — zaburzenia snu zalezne od stanu
somatycznego i zaburzenia snu wtérne do chorob psychicznych - powinny
byC w razie potrzeby wigczone do kategorii ,.inne zaburzenia snu i
czuwania’.



