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APNEA DEL SUENO

Autores: Gonzalo C. Gutiérrez-Tobal', Leila Kheirandish-Gozal?, Adrian Martin-Montero', Jesus Poza', Daniel
Alvarez'3, Félix del Campo'?, David Gozal?, Roberto Hornero'

Centros de Trabaijo:

'Grupo de Ingenieria Biomédica, Universidad de Valladolid, Valladolid.

2Department of Child Health, The University of Missouri School of Medicine, USA

3Servicio de Neumologia, Hospital Universitario Rio Hortega, Valladolid.

Introduccion:

El sindrome de la apnea-hipopnea del suefio (SAHS) tiene una alta prevalencia entre los
nifos, afectando a su desarrollo cognitivo. Este efecto se ha relacionado con la
fragmentacion del suefio y la hipoxia intermitente caracteristicos de la enfermedad. Aunque
el electroencefalograma (EEG) se utiliza para evaluar la arquitectura del suefio durante la
polisomnografia (PSG), existe poca investigacion acerca de los cambios que el SAHS
provoca en su contenido espectral. Nuestra hipétesis es que el espectro del EEG nocturno
proporciona informacion util relacionada con el SAHS infantil.

Objetivos:
Evaluar posibles diferencias en el EEG nocturno causadas por el SAHS infantil.

Método:

Se analizaron 294 PSGs de nifios (5-9 afos) sin sospecha de SAHS, que incluian el
registro del EEG (F3, F4, T3, T4, C3, C4, O1, O2). Se estimo la potencia relativa (PR) del
espectro en bandas frecuenciales tipicas (0:0.1-4 Hz, ¢4-8 Hz, a:8-13 Hz, f1:13-19
Hz, £2:19-30 Hz , »>30 Hz), y en dos bandas espectrales alternativas (06/:0.1-2 Hz, 62:2-4 Hz).
Se obtuvieron: indice de apnea-hipopnea (IAH), arousals respiratorios y espontaneos, y
valor de saturacion de oxigeno minimo. Se aplicé el test ANCOVA y correlaciones
parciales para analizar diferencias entre grupos de severidad -no-SAHS (IAH<1 e/h),
SAHS-leve (1<IAH<5 e/h), SAHS moderado/severo (IAH=5 e/h)- con la edad como
covariable.

Resultados:

Las diferencias significativas mas pronunciadas (p-valor<0.01) se encontraron en las
bandas 6/ y 62 entre los grupos no-SAHS y SAHS moderado/severo. También se
encontraron correlaciones significativas (p-valor<0.05) entre las PRs de 6/ y 62y el IAH,
los arousals respiratorios y el minimo valor de desaturacion de oxigeno.

Conclusioén:
El espectro del EEG nocturno contiene informacién util sobre el SAHS infantil relacionada
con el IAH, los arousals respiratorios y el punto minimo de saturacidon de oxigeno.
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