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“Las apneas del suefno

Carrizo:

‘AIRE 2006

triplican el riesgo de muerte subita

y accidentes cerebrovasculares

1 El ncumologo del Hospital Miguel Servet de Zara

-de un cstudio cntre méas de 1.400 pacientes con SAHS seguidos durante diez afios

Maria Jesds Herndndes

LAS PRLMAS UDE GRAN CAN AR

“Los pacientes quetienen el sin-
drome de las apneas-hipopneas
del suefio (5AHS), sobre tndo de
caracter severo (mas de 30 ap-
neas hora) ienen entre dos v
tres veces més probabilidades
de sufrir eventos cardiovascula-
res fatales con muerte sihita, in-
fartes de miocardio y aceidentes
cerehrovasculares”, afirmo el
doctor Santiage Carrizo Sicrra,
neumalogn del Hospital Miguel
Servel de Zaragoza duranie su
intervencion aver en el Primet
Congreso Begional de la Aso-
ciacion Canaria de Patologia
Respiratoria “Alre 2006°, gue sc
celebra hasta hov en la capital
ETancanaria

Carrizo dio aconocer los re-
sultados de un estudio retros-
pective de coharte ohservacio-
nal realivades a unos 1400
pacientes del Servicio de Neu-
mologia en el que trabaja, que
llezaban ala consulta con sos-
pecha de apnea-hipopnes del
suefio, ¥ que fusron sometidos a
| un seguimiento continuo a le
largn de-diez afios.
¢ “Haduedadw claramente de-
mostrado que en estos pacientes
se iriplica ol riesgo de cventos
cardiovasculares respecto a la
poblacitn normal; 4 simples
roncadores, a personas con
SAHS de grado leve v alas que
tienen esta entidad pero estin
correctamente tratadas”, afirma.

El'especialista explicd que al-
sunos pacientes estin prictica-
mente toda la noche con apneas,
{pausas respiratorias) ¥ eso pro-
duce una zerie de alteraciones
cardiovasculares, “la tensidn ar-
terial tiende a subir durante &l
suefio v esto repercute en la li-
beracion de catecolaminas, unas
hormonas que producen tagui-
cardiz v que, a la larga, van a hi-
potecar 1a salud de estos pa-
clentes”, sostavo.

El experto citd como trata-
miento meas eficar del citado sin-
drome;, la presidn aérea positi-
va continua colocada duranie

Sanilzse Carrleo Slerra en la sede del congreso 'Alre 20067, | & 5R0vNGIADLR

Las claves de la enfermedad

Patologis. La apnea del
suefio consiste en la oclusidn
imtermitente v repetitiva de ba
via adrea superior durante el
suehio, Esta oclusion se debe
al colapso spiratorin de las
paredes de la faringe, To que
orizing 1na inferrupeion
completa (apnea} o parcial
(hipoapnea) del flujo adren.

Prevalancia. Il 4% dela
poblacién mascoling sufie
SAHS v el 2% en las mujeres,
“mmue probabdemonic
estemos infravalovindolo
pornque la obesidad os una

epidemia v oy dard mds

tal

_casos”, dijo Carrizo.

Acontecimientos. Enuna
neche of ndmero de pausas
inwvoluntarias de la respiracion
o aeonfecimictlos apneioos
pueden llegar a ser de 20 a G0
o mas por bor,

Efectos. Svinnolencia
diurna canzante de una serie
de impactos co el Ambile
familiar, laboral ¥ social;
complicaciones cardiacas,
aumento de la presién
arterial, cefaleas matotinas...

b b

goza presenta los resultados

la noche. “Es un sistema con-
centrador de aire, quéemiteuna
prosidn, coge alre del ambicate
donde estd el paciente dormi-
do y alravés de un tubo ¥ una
mascarilla que se coloca en la
nariz durante ¢l suefio evitala

obstruceién de la via aérea su-

perior”, explicd.

TRAQUEOTOMIA. No obstan-
tie, Carrizo Sierra matizd gue, de
momento el SAHS no tiene cu-
racidn. “El (nico tratarmicnto cu-
rativo que hay para este enfer-
medad que se hacly anles pero
ahora no, sabvo en casos muy ex-
Lremos, 05 la tragueotomia, una
incisidn en la traquea v salvamos
definitivamente 1a obstruccidn
que se produce 2 nivel de la fa-
ringe”, spuntd el newmdlogn ¥

reconocid que en la actualidad,

gl tratamiento principal cs de
mantenimiento, “si un paciente
lo lleva todas las noches os efee-
tivo, pero cuando 1o deje volve-
rin a aparecer los mismos pro-
blemas que teniamos antes™

Entre los factones favorceedo-
res de la apnea-hipopnea del
suefio, ¢l experle destacd, cn
primer lugar, el sexo masculi-
oo, “Esta enfermedad es mucho
mis prevalente en el hombre
hastala edad de la menopausia
que es donde la mujer nos igua-
la em prevalencia, lo cual nos ha-
ce pensar a la comunidad cien-
tifica que hay algo hormonal
DOTQUE O INUY CEr0 Ver & muje-
res fértiles con el sindrome a no
SUT (Ui SCAT iy obesas”™

Otro factor de riesgo es la
ubesidad v la cdad, més comtin
entre los 40 v 60 anos.

Carrizo Tecomendd una seric
de medidas higiénico-dietéticas
para prevenir ¢l sindrome, ta-
les como evitar el sobrepesoy la
obesidad, no tomar aleohol de
grado a partir de las 16.00 ho-
s, “Favercee la inflamacidn vl
edema de la via aérea superior”,
dejur ¢l tubace, ¥ dormir de lado
no boca arriba, “inclusa es reco-
mendable que se acuesten ¥ le-

e

vante a la misma hora™.

“Cerea del 50%
de los locales
de hosteleria
no cumplen la
Ley antitabaco”

M.LH.

FAS EATMAS TiF CRAN CANARIA

Olga Sudres Jandriz, micm-
bro dela Direccidn General
de Salud Piblica del Servicio
Canario de Salud, hallé ayver
en el congreso ‘Aire 2006
del impacto de la Ley anti-
tabaca, a los nueve meses de
sit pitesta en marcha, desta-
cando como aspecto negati-
vo el incumplimiento de casi
la mitad de los locales de
hosteleria.

“Se hicleron unas mil ins-
pecclones antes de que aca-
bara el plazo para comparti-
mentar [as zonas habilitadas
para fumar, y se vio que'el ni-
vel de cumplimienta no es
tan bueno, s6lo puco méas de .
lamitad cumplen las normas
de sefialicacion y muches lo
hacen de forma incorrecta”™

Sudrer destactd que, s1bicn
se ha percibido cambios im-
portantes, fundamentalmen-
te en los lugares de trabajo,
*que es donde el cumpli~
miiento de la ley es mas alto”;
gueda mucho porhacerenlo
referente a la venta de tabaco
a través de miquinas expen-
dedoras. “Sizuen nbicadas en
cualguier sitio, muchas en
ronas accesibles a los meno-
res que no estin vigiladas®, v
subrayd la existencia en Ca-
narias del handicap del REF
para hacer cumplir la Ley,
“porque agqui se puede ven-
der tabaco pricticamente en
cualguier lugar v nos encon-
tramos con publicidad cn

Coguioscos v sitios donde ac-

ceden los menores”.

- Para més informacion y reservas:

~ VECINDARIG

CEiNERLEM .

I RO LT S T Ve,




