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Snurken komt je sociaal
leven niet ten goede

Heel wat volwassenen hebben last van 
snurken en zijn op zoek naar een oplossing :

1 op de 3 
volwassene snurkt 

ten minste 3 
nachten per week 

van de snurkers 
meldt dat snurken 

hun partner of 
gezinsleden stoort5

luid snurken kan 
een niveau van 
80 dBa2 halen (= 

gemiddeld niveau van 
een grasmaaier)

95%



Wat veroorzaakt snurken?
Tijdens de slaap ontspannen de 
spieren en zachte weefsels achter 
in de keel (basis van de tong, 
huig, zachte gehemelte...) zich. 
Dat veroorzaakt een vernauwing 
van de keel, wat de luchtdoorgang 
bemoeilijkt. Bij het ademhalen 
zullen de zachte weefsels dan 
trillen, wat een hevig surkgeluid 
veroorzaakt.

Bepaalde factoren verergeren het snurken:
• Vermoeidheid
• Overgewicht
• Op de rug slapen
• Alcoholgebruik voor het slapengaan

Meer dan 1 op de 4 
vrouwen snurkt1

van de vrouwen die snurken of 
met overmatige slaperigheid 

wordt niet gediagnoticeerd met 
een OSA5

86%

Snurken is niet alleen storend voor uw 
omgeving, maar kan ook gevolgen hebben 
voor uw gezondheid.

Wie snurkt loopt 1,9 keer 
meer kans om hoge bloeddruk 

te ontwikkelen4

Om verder te gaan : 

Obstruction partielle

Ronflement



Totale obstructie

Slaapapneu

Wanneer snurken gepaard gaat 
met een verschijnsel van totale 
obstructie van de luchtwegen 
wordt dit obstructieve slaapapneu 
genoemd. De lucht stroomt niet 
meer richting de longen omwille 
van een obstakel in de bovenste 
luchtwegen of keel. Deze voorvallen kunnen zich wel 
honderden keren per nacht voordoen.

Wat zijn de mogelijke gevolgen voor 
de gezondheid? 
Herhaalde episodes verstoren de slaap, die niet langer 
herstellend is. Dit kan de gezondheid, de levenskwaliteit, 
het werk en de persoonlijke levenssfeer schaden7. 
Slaapapneu is een grote risicofactor die een impact 
kan hebben op de gezondheid8 oplange termijn (hoge 
bloeddruk9, hartaandoeningen10, beroerte10, diabetes11, 
depressie12). 
Personen die last hebben van slaapapneu lopen meer 
risico op verkeersongelukken.13

Niet alle snurkers lijden aan 
apneu, maar iedereen die met 
apneu te maken heeft snurkt!6

Snurken kan een teken 
zijn van obstructief 
slaapapneusyndroom



Wat zijn de meest voorkomende 
symptomen van slaapapneu ? 

Sommige symptomen lijken misschien onschuldig, maar
als er zich meerdere voordoen, is dat wel zorgwekkend.

• Vermoeidheid

• Slecht humeur, 
depressie

• Extreme slaperigheid

• Gebrek aan energie

• Hoofdpijn bij het 
ontwaken

• Concentratie- en 
geheugenstoornissen

•  Problemen met de 
seksualiteit

• Snurken

• Stokkende 
ademhaling tijdens de 
slaap

• Regelmatig wakker 
worden

• Gevoel van verstikking

•  Regelmatig opstaan 
om te plassen

• Nachtzweten

OVERDAG 'S NACHTS





ResMed heeft wereldwijd  

ongeveer 250 000 
Narval CC MRA's geproduceerd !

Narval CC, behandelt 
snurken en obstructieve 
slaapapneu
Narval CC is een medisch hulpmiddel dat op 
maat wordt gemaakt voor de mond, en licht 
en comfortabel is14. 
Het wordt tijdens het slapen gedragen.  
 
Het wordt ook wel mandibulair 
repositieapparaat (MRA) genoemd.



Welke voordelen kan Narval CC mijn 
gezondheid bieden?

De doeltreffendheid en tolerantie van Narval CC worden 
beoordeeld in de grootste klinische studie uitgevoerd op 
patiënten die aan slaapapneu lijden (Orcades-studie, 331 
patiënten in Frankrijk gevolgd 5 jaar lang). 

Doeltreffendheid op slaapapneu

Succesvolle behandeling* wordt bereikt bij 79% van de 
patiënten na 3 maanden behandeling14.

67% van de patiënten na 2 jaar behandeling15, en 52% 
van de patiënten zien na 5 jaar behandeling16 nog steeds 
het effect van hun MRA beugel

Hoe werkt Narval CC voor snurken of 
slaapapneu ?

Narval CC brengt de onderkaak tijdens het slapen licht naar 
voren zodat de ademhalingswegen meer ruimte krijgen en 
de lucht er beter doorheen kan. Dit zorgt voor een vlotte en 
geluidloze ademhaling.

Zonder Narval CC:

  
Snurken of slaapapneu

Met Narval CC: 

Herstelde vlotte en geluidloze 
ademhaling

A
ir

w
ay

 s
ta

te

Healthy patient
 (airway open) (airway closed – Apnoea)

Untreated OSA patient Narval CC™

* AHI (apneu hypopneu index) reductie ≥ 50%.



Invloed op snurken15

Waargenomen op 2 jaar :
• 8 op de 10 patiënten storen hun omgeving niet langer
• 9 op de 10 patiënten snurken niet meer luid 

Invloed op levenskwaliteit15

Waargenomen op 2 jaar :
•  Verdwijnen van ernstige slaperigheid overdag bij 73 % 

van de patiënten
•  Vermindering van slaapapneu symptomen en 

verbetering van de levenskwaliteit van de patiënten.

Toleratie en aanvaarding

Na 3 maanden behandeling dragen patiënten hun 
orthese gemiddeld : 

Na 5 jaar follow-up blijft 91% van de behandelde patiënten 
hun beugel meer dan 6 uur per nacht dragen.16

Tevredenheid van de patiënten en hun partner16 

Na 2 jaar zijn de gebruikers van Narval CC erg tevreden: :

8/10
algemene

 tevredenheidscore

6,7
uren/nacht14

6,7
uren/nacht14

van de patiënten wenst de 
behandeling met hun Narval 

CC verder te zetten

97%



Waarom kiezen voor een 
Narval CC MRA?



Op maat gemaakt
Resmed biedt u een gepersonaliseerde repositieapparaat, 
op maat gemaakt aan de hand van uw tandafdrukken en 
door ons ontworpen om u een comfortabele behandeling 
te bieden.

Fijn en licht
De Narval CC-beugel is ontworpen om zo weinig 
mogelijk ruimte in uw mond in te nemen.

Biocompatibel17  en duurzaam
Gemaakt van polyamide om het risico van allergie te 
verminderen, metaal- en latexvrij en ontworpen om lang 
mee te gaan.

Innoverende vervaardiging
Computerontwerp en productie met 3D-printen. Narval 
CC is de eerste mra beugel in Europa die door dit 
innoverende proces wordt vervaardigd.

Gebruiksvriendelijk
De Narval CC-beugel is een comfortabele15 en handige 
manier om snurken en obstructieve slaapapneu te 
behandelen. Het op maat gemaakte Narval CC-apparaat 
is klein, licht en discreet. Het wordt geleverd met een 
opbergdoosje dat u in uw toilettas kunt stoppen als u op 
reis gaat



Geproduceerd in Frankrijk door 
ResMed  
ResMed stelt al zijn knowhow en 30 jaar lange ervaring
met respiratoire slaapstoornissen (RSS) tot uw dienst.
Narval CC kende een aantal verschillende innovaties.
Het departement Onderzoek en Ontwikkeling en de
productie zijn gevestigd in Frankrijk, bij Lyon.

Certificering
ResMed voldoet aan de norm ISO 13485:2016
betreffende het ontwerp, de ontwikkeling, de productie,
de verdeling en dienst-na-verkoop van Narval CC.

Raadpleeg de gebruiksaanwijzing voor relevante 
informatie met betrekking tot waarschuwingen en 

voorzorgsmaatregelen die vóór en tijdens het gebruik 
van het product moeten worden genomen. 



Voor meer informatie, 
contacteer ons per e-mail

narvalcc@resmed.com

Een klantenservice staat tot uw 
beschikking



La U kunt uw Narval CC verkrijgen via de samenwerking 
tussen uw slaaparts, uw tandarts en ResMed of onze 
samenwerkingspartner/distributeur.

Hoe kom ik in aanmerking 
voor een behandeling met 
Narval CC? 
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Afspraak met uw slaaparts die :
• de diagnose stelt door uw slaap te meten 
•  u Narval CC mra voorschrijft om snurken en/of slaapapneu 

te behandelen

Onze onderneming ResMed, gevestigd in Lyon, ontvangt 
uw (digitale) afdrukken en vervaagdigt uw Narval CC op 
maat in ongeveer 3 weken tijd.  

Regelmatige controles bij uw slaaparts of tandarts om 
de doeltreffenheid en toleratien van het mra te monitoren

Afspraak met uw tandarts die het mra plaatst en afstelt, 
om het beste evenwicht tussen doeltreffenheid en 
comfort te vinden

Afspraak mer uw tandarts die :
• een mond-tand controle maakt
• een (digitale) afdruk maakt van uw gebit
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Tolerantiegegevens van het ORCADES klinisch onderzoek waarvan de klinische gegevens voor de 
Narval CC-orthese zijn afgeleid..
De meeste in de studie gemelde bijwerkingen waren over het algemeen tijdelijk en traden op tijdens de eerste 
maanden van de behandeling. Aan het eind van de follow-up van 3-6 maanden stopte 8% van de patiënten voortijdig 
met de bracebehandeling vanwege bijwerkingen14. Aan het eind van het onderzoek, d.w.z. na 5 jaar follow-up, was 
het percentage patiënten dat de orthesebehandeling stopzette vanwege bijwerkingen 9% (één procent meer dan bij 
de 3-6 maanden follow-up)16.

Fabrikant : ResMed SAS Parc Technologique de Lyon 292 allée Jacques Monod 69791 Saint-
Priest Cedex France. 
Narval CC™ is aangewezen voor de behandeling van het Obstructief Slaapapneusyndroom 
(OSAS) en/of snurken bij volwassenen. Bij ernstige OSAS wordt het repositieapparaat 
in tweede instantie aangewezen na weigering of mislukking van of intolerantie aan de 
behandeling met continue positieve druk (CPAP). Deze medische hulpmiddelen die op maat 
gemaakt worden zijn gezondheidsproducten die voldoen aan de essentiële vereisten van 
Richtlijn 93/42/EEG - Lees aandachtig de gebruiksaanwijzingen van het apparaat - Dit 
document vervangt geen medisch advies. Gelieve daarvoor uw arts te raadplegen.
Gelieve de site www.resmed.com te raadplegen voor de gegevens van de andere ResMed-
kantoren wereldwijd. © 2019 ResMed SAS. De eigenschappen kunnen gewijzigd worden 
zonder voorafgaande kennisgeving. 10111906/4 2023-05


