
SNORLEX 
Home Sleep Apnea Testing Device

Type III and IV sleep monitor

Sleep apnea diagnostics 

Examinations both in the hospital  
and at the patient’s home 

Easy sensor application without  
any assistance 

Automatic and manual data analysis

Automatically generated report

SNORLEX
Dispositivo para estudio domiciliario
de apnea del sueño

Monitor del sueño tipo III y IV
Diagnóstico de la apnea del sueño
Estudios tanto en el hospital como en el
domicilio del paciente

Colocación sencilla de los sensores sin
asistencia
Análisis automático y manual de los datos
Informe generado automáticamente



Home Sleep Apnea Testing Device is a small, easy-to-use device designed  
to diagnose sleep-disordered breathing. It allows identifying sleep apnea  
and differentiating its type — obstructive/central/mixed. HSAT also  
enables the determination of the dependence of the breathing disorder severity  
on the patient’s body position and the evaluation of CPAP therapy effectiveness.

THE HSAT IS USED FOR:

•	 	respiratory polygraphy with respiratory effort monitoring
•	 	respiratory polygraphy without respiratory effort  

monitoring
•	 	pulse oximetry
•	 	respiratory polygraphy with CPAP therapy

SNORLEX  

Obstructive sleep apnea syndrome (OSAS) is one of the 
most common sleep pathologies. OSAS is characterized 
by short pauses in breathing during sleep, which are 
associated with the collapse (obstruction) of the upper 
respiratory tract. Episodes of apnea can occur together 
with loud snoring, sharp decrease of blood oxygen 
saturation, sudden changes in heart rate and constant 
awakenings.

Frequent episodes of suffocation and hypoxemia during 
sleep may often result in cardiovascular, metabolic, 
endocrine, neurological and mental disorders. Patients 
with severe OSAS without treatment are reported 
to have 3 times higher risk of fatal and 4-5 times 
higher risk of non-fatal cardiovascular complications 
respectively. Studies using screening tests confirm that 
the majority of patients remain undiagnosed. That’s why 
it is extremely important to provide sleep specialists and 
other healthcare professionals with simple, clear and 
effective diagnostic methods.

PREVALENCE OF OSAS*:

OBSTRUCTIVE 
SLEEP APNEA 
SYNDROME
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Jennum P., Riha R. L.. Epidemiology of sleep apnoea/hypopnoea syndrome 
and sleep-disordered breathing. Eur Respir J 2009; 33: 907-914.
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SNORLEX
El dispositivo para estudio domiciliario de apnea del sueño es un equipo
compacto y fácil de usar, diseñado para diagnosticar trastornos
respiratorios durante el sueño. Permite identificar la apnea del sueño y
diferenciar su tipo: obstructiva, central o mixta. También permite
determinar la relación entre la gravedad del trastorno respiratorio y la
posición corporal del paciente, así como evaluar la eficacia de la terapia
CPAP.

EL ESTUDIO HSAT SE UTILIZA PARA:

✓ Poligrafía respiratoria con monitorización del esfuerzo respiratorio
✓ Poligrafía respiratoria sin monitorización del esfuerzo respiratorio
✓ Pulsioximetría
✓ Poligrafía respiratoria durante terapia CPAP

SÍNDROME DE
APNEA OBSTRUCTIVA
DEL SUEÑO

El síndrome de apnea obstructiva del sueño (OSAS) es una de las
patologías del sueño más frecuentes. Se caracteriza por pausas
breves de la respiración durante el sueño asociadas al colapso u
obstrucción de la vía aérea superior. Los episodios de apnea
pueden acompañarse de ronquidos intensos, descenso brusco de
la saturación de oxígeno, cambios repentinos de la frecuencia
cardiaca y despertares repetidos.

Los episodios frecuentes de asfixia e hipoxemia durante el sueño
pueden provocar alteraciones cardiovasculares, metabólicas,
endocrinas, neurológicas y mentales. En pacientes con OSAS
grave no tratado se ha descrito un riesgo 3 veces mayor de
complicaciones cardiovasculares mortales y 4-5 veces mayor de
complicaciones no mortales. Los estudios de cribado confirman
que la mayoría de los pacientes permanece sin diagnóstico; por
ello es esencial disponer de métodos diagnósticos sencillos, claros
y eficaces.

PREVALENCIA DEL OSAS*

Mayores de 20
años

2%
Mujeres

4%
Hombres

Mayores de 60
años

20%
Mujeres

30%
Hombres

* Jennum P., Riha R. L. Epidemiology of sleep apnoea/hypopnoea syndrome and sleep-disordered
breathing. Eur Respir J 2009; 33: 907-914.

SNORLEX
Dispositivo compacto y fácil de usar para diagnosticar
trastornos respiratorios durante el sueño. Permite detectar
apnea y diferenciarla en obstructiva, central o mixta.
También relaciona la gravedad del trastorno con la posición
corporal y ayuda a evaluar la eficacia de la terapia CPAP.

EL ESTUDIO HSAT SE UTILIZA PARA:

Poligrafía con monitorización del esfuerzo respiratorio
Poligrafía sin monitorización del esfuerzo respiratorio
Pulsioximetría
Poligrafía durante terapia CPAP

SÍNDROME DE
APNEA OBSTRUCTIVA
DEL SUEÑO

El OSAS se caracteriza por pausas respiratorias
durante el sueño causadas por el colapso de la vía
aérea superior. Puede acompañarse de ronquidos
intensos, descensos de la saturación de oxígeno,
cambios de la frecuencia cardiaca y despertares
repetidos.

La hipoxemia nocturna recurrente puede favorecer
trastornos cardiovasculares, metabólicos,
endocrinos y neurológicos. En el OSAS grave no
tratado se ha descrito un riesgo 3 veces mayor de
complicaciones cardiovasculares mortales y 4-5
veces mayor de complicaciones no mortales.

PREVALENCIA DEL OSAS*
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20%
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30%
Hombres

* Jennum P., Riha R. L. Eur Respir J. 2009;33:907-914.
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Home Sleep Apnea Testing Device 
with a convenient wrist strap

Adjustable chest and abdominal  
inductive belts

Respiratory effort and body position sensor  
is attached to the chest inductive belt

Nasal cannula for recording nasal 
breathing flow and snoring

Reusable pulse oximetry sensor

Sensor kit

Home Sleep Apnea 
Testing Device without 
respiratory effort 
monitoring (Type IV) 

Computer-based 
pulse oximeter 
(Type IV) 

Test result Determination of the 
OSA type and its severity 
by the apnea/hypopnea 
index (AHI).

The dependence of 
occurance of apnea 
episodes on the patient’s 
body position during 
sleep.

 

Detection of apnea 
episodes without type 
determination.

Sleep apnea  
is diagnosed in patients 
with a high pretest 
probability.

Calculation of the 
desaturation index (DI).

Snoring + +

+ +

+

+

Arterial oxygen  
saturation (SpO2)

+ + +

Sleep-wake 
detection based 
on actigraphy

+ + +

Heart rate + + +

Nasal airflow

Body position

Abdomen 
and thoracic   
respiratory efforts

Reusable pulse 
oximetry sensor 

Reusable pulse 
oximetry sensor

Nasal cannula

Home Sleep Apnea 
Testing Device with 
respiratory effort 
monitoring (Type III) 

Reusable pulse 
oximetry sensor

Nasal cannula

Reusable inductive 
belts 

Respiratory effort 
and body position 
sensor

Dispositivo HSAT con
monitorización del
esfuerzo respiratorio
(Tipo III)

Dispositivo HSAT sin
monitorización del
esfuerzo respiratorio
(Tipo IV)

Pulsioxímetro basado
en PC (Tipo IV)

KIT DE SENSORES ✓ Sensor reutilizable de
pulsioximetría

✓ Cánula nasal
✓ Cinturones inductivos

reutilizables
✓ Sensor de esfuerzo

respiratorio y posición
corporal

✓ Sensor reutilizable de
pulsioximetría

✓ Cánula nasal

✓ Sensor reutilizable de
pulsioximetría

Saturación arterial de
oxígeno (SpO₂) + + +

Detección sueño-vigilia
basada en actigrafía + + +

Frecuencia cardiaca + + +

Ronquido + +

Flujo nasal + +

Posición corporal +

Esfuerzo respiratorio
abdominal y torácico +

RESULTADO Determinación del tipo y la
gravedad del OSAS mediante el
índice de apnea/hipopnea (AHI).
Evaluación de la dependencia de
los episodios de apnea respecto a
la posición corporal durante el
sueño.

Detección de episodios de apnea
sin determinar el tipo.
Diagnóstico de apnea del sueño
en pacientes con alta
probabilidad pretest.

Cálculo del índice de desaturación
(DI).

Dispositivo para estudio domiciliario de apnea del sueño con cómoda
correa para la muñeca

Cinturones inductivos ajustables para tórax y abdomen Cánula nasal para registrar el flujo respiratorio nasal y los
ronquidos

Sensor reutilizable de pulsioximetría Sensor de esfuerzo respiratorio y posición corporal fijado al
cinturón torácico

TIPO III
Con esfuerzo
respiratorio

TIPO IV
Sin esfuerzo
respiratorio

TIPO IV
Pulsioximetría

KIT DE
SENSORES

✓ Pulsioxímetro
reutilizable

✓ Cánula nasal
✓ Cinturones inductivos
✓ Sensor de esfuerzo y

posición

✓ Pulsioxímetro
reutilizable

✓ Cánula nasal

✓ Pulsioxímetro reutilizable

SpO₂ + + +

Sueño-vigilia por
actigrafía

+ + +

Frecuencia cardiaca + + +

Ronquido + + -

Flujo nasal + + -

Posición corporal + - -

Esfuerzo torácico y
abdominal

+ - -

RESULTADO Tipo, gravedad y AHI;
relación con la posición
corporal.

Detección de apnea; útil con
alta probabilidad pretest.

Índice de desaturación (DI).

Unidad HSAT con cómoda correa para la muñeca

Cinturones inductivos ajustables para tórax y abdomen Cánula nasal para registrar flujo respiratorio y ronquido

Sensor reutilizable de pulsioximetría Sensor de esfuerzo respiratorio y posición corporal



Printed memocard for comfortable 
sensor application outside the clinic. 

The color indication on the screen ensures the control  
of the battery charge and correct connection of the sensors.

The device displays the current values of saturation and pulse 
rate, indicators of inhalation/exhalation, battery charge level, 
connection of excursion belts and a pulse oximeter sensor.

SpO2,%SpO2,%

Everything necessary for home 
sleep testing is in a small bag.  
In accordance with the exami-
nation type prescribed by the 
sleep specialist, the patient 
is provided with the required 
equipment configuration.

Todo lo necesario para realizar el
estudio domiciliario del sueño cabe en
una bolsa compacta. Según el tipo de
exploración prescrito por el
especialista en sueño, el paciente
recibe la configuración de equipo
correspondiente.

La indicación por colores de la pantalla permite controlar la carga de la batería
y la conexión correcta de los sensores. El dispositivo muestra los valores
actuales de saturación y frecuencia del pulso, los indicadores de
inhalación/exhalación, el nivel de batería y la conexión de los cinturones de
esfuerzo y del sensor de pulsioximetría.

Tarjeta de instrucciones impresa para facilitar la
colocación de los sensores fuera de la clínica.

Todo lo necesario para el
estudio domiciliario cabe en una
bolsa compacta. El especialista
selecciona la configuración de
sensores adecuada para cada
tipo de exploración.

La indicación por colores permite comprobar la carga de la
batería y la conexión de los sensores. La pantalla muestra SpO₂,
pulso, inhalación/exhalación, batería y conexión de cinturones y
pulsioxímetro.

Tarjeta de instrucciones impresa para
facilitar la colocación de los sensores
fuera de la clínica.



Sleep Master software enables the calculation  
of the quantitative parameters of sleep required  
for diagnosis. Data analysis complies with  
the recommendations of the American Academy 
of Sleep Medicine.

SLEEP MASTER 
SOFTWARE 

EDITING OF TYPE 
AND DURATION  
OF EVENTS

CURVES SWEEP

TABLE  
OF RESPIRATORY 
PARAMETERS

AUTOMATIC SCORING  
OF RESPIRATORY 
EVENTS

ANALYSIS OF  
SLEEP-WAKE  
PERIODS BASED  
ON ACTIGRAPHY

AUTOMATIC 
CALCULATION OF AHI 
AND DI

RECORDED 
CURVES

TRENDS

SOFTWARE
SLEEP MASTER

El software Sleep Master permite calcular los
parámetros cuantitativos del sueño necesarios para
el diagnóstico. El análisis de datos cumple las
recomendaciones de la American Academy of Sleep
Medicine.

PUNTUACIÓN AUTOMÁTICA
DE EVENTOS RESPIRATORIOS

CÁLCULO AUTOMÁTICO
DE AHI Y DI

TENDENCIAS

DESPLAZAMIENTO
POR LAS CURVAS

ANÁLISIS DE PERIODOS
SUEÑO-VIGILIA BASADO
EN ACTIGRAFÍA

CURVAS REGISTRADAS

EDICIÓN DEL TIPO
Y LA DURACIÓN
DE LOS EVENTOS

TABLA DE PARÁMETROS
RESPIRATORIOS

SOFTWARE
SLEEP MASTER

Sleep Master calcula los parámetros
cuantitativos necesarios para el diagnóstico
del sueño. El análisis cumple las
recomendaciones de la American Academy
of Sleep Medicine.

PUNTUACIÓN AUTOMÁTICA
DE EVENTOS RESPIRATORIOS

CÁLCULO AUTOMÁTICO
DE AHI Y DI

TENDENCIAS

DESPLAZAMIENTO
POR LAS CURVAS

ANÁLISIS SUEÑO-VIGILIA
BASADO EN ACTIGRAFÍA

CURVAS REGISTRADAS

EDICIÓN DEL TIPO
Y DURACIÓN DE EVENTOS

TABLA DE PARÁMETROS
RESPIRATORIOS

DESPLAZAMIENTO
POR LAS CURVAS
DESPLAZAMIENTO
POR LAS CURVAS

ANÁLISIS SUEÑO-VIGILIA
BASADO EN ACTIGRAFÍA

CURVAS REGISTRADAS



DETAILED ANALYSIS 
OF THE PATIENT’S 
BREATHING DURING 
SLEEP

PATIENT’S DATA AND 
GENERAL INFO ABOUT 
THE EXAMINATION

NIGHT OXIMETRY 
INDICATORS

VISUAL GRAPHS  

CALCULATION OF AHI AND SEVERITY 
OF OSA WITH COLOR INDICATION 

BUILT-IN EDITABLE GLOSSARY  
WITH THE MOST FREQUENT 
PHRASES TO USE FOR CONCLUSION 

RESULT  
OF TESTING

RESULTADOS
DEL ESTUDIO DATOS DEL PACIENTE E

INFORMACIÓN GENERAL
DEL ESTUDIO

GRÁFICOS VISUALES

INDICADORES DE
OXIMETRÍA NOCTURNA

ANÁLISIS DETALLADO DE LA
RESPIRACIÓN DEL PACIENTE
DURANTE EL SUEÑO

CÁLCULO DEL AHI Y DE LA
GRAVEDAD DEL OSAS CON
INDICACIÓN POR COLORES

GLOSARIO EDITABLE INTEGRADO
CON LAS FRASES MÁS FRECUENTES
PARA LA CONCLUSIÓN

RESULTADOS
DEL ESTUDIO

DATOS DEL PACIENTE E
INFORMACIÓN DEL ESTUDIO

GRÁFICOS

INDICADORES DE
OXIMETRÍA NOCTURNA

ANÁLISIS DETALLADO DE LA
RESPIRACIÓN DURANTE EL SUEÑO

AHI Y GRAVEDAD DEL OSAS
CON ESCALA DE COLOR

GLOSARIO EDITABLE PARA
REDACTAR LA CONCLUSIÓN
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