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Introduccion oAt

El tratamiento con CPAP requiere

tradicionalmente la titulacion con

polisomnografia (PSG). El uso de
equipos automaticos (APAP) es una
opcion aceptada. El uso adicional de

varones
R6%n

oximetria junto a la lectura de las curvas edad BMI Epworht
de ﬂuju’* PrESiﬂ'“ y fugas FUEdE" brindar 52.36 aftos (SD: 34.55 (SD: 7.34) 11.13(SD: 2.94)
informacion de utilidad en pacientes con 14.89)

con-morbilidades.

ﬂhjfli\"ﬂﬁ Uso de cpap Presion media Fuga media
Describir la técnica de auto-titulacion slective
con oximetria y la utilidad de la seiial 5.35 horas'noche 9.9 ¢m de H20 (SD: 184 litrosa'm (SD:
. . : (SD; 2.23) 0.44) 7.4)
accesoria de saturometria durante la
lectura de registros domiciliarios
GRUPO | 19 PACIENTES OXIMETRIA NORMAL CON
Material y Métodos CPAP
Estudio retrospectivo de titulaciones con GRUPO2 3 PACIENTES (dos pucientes  PATRONES DE
CPAP automitico realizadas entre junio S SU R s mml&mtﬂﬂ&lln‘“: -
paciente con restriccidn y SIGNIFICA
7 2012
del .-_{]_1 ly marzo del 2012 (9 meses) en obesidad mirbida) ¢ 1DO > Shora)
pacientes con SAHOS moderado y
severo. Se utilizaron equipos Autoset S8
(ResMed) con modulo de oximetria 172min
ResLink. Los datos de la titulacion se P=0.02
obtuvieron luego de descargar la p=0.075

informacion con software ResScan 3.16.
Los datos de presion efectiva fueron
obtenidos de la curva de presion/tiempo, P=0.005
excluyendo fugas mayores a 25 L/m. Se
extrajeron datos de cumplimiento, fuga
media y de indice de apneas e hipopneas

(IAHr) residual. Se correlacionaron con
el IDO (indice de desaturaciones max desat cat media grupo 1
definidas por caidas de la oximetria de 3 1<90% IDO
%) > 5/h y T< 90 (tiempo de saturacion
por debajo de 90%) > 5% del periodo de
registro.

grupo 2

/ onclusiones \
El uso sistematico de la oximetria

durante la titulacion automatica i 4
domiciliaria no parece ser necesaria en / edad
pacientes sin comorbilidades. En esta
experiencia, el T<90 y el IDO fueron BMI

indicadores que permiten identificar
pacientes que requieren titulacion por grupo2
PSG o cambios en las modalidades

\ terapéuticas. /




