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Resumen

Objetivos: El empleo de la presion positiva continua sobre la via aérea, conocido como CPAP es el
tratamiento de eleccion en el SAHS y la evidencia cientifica es ya hoy dia incuestionable. El disponer
de una consulta monogréfica de pacientes con SAHS, realizada por un equipo compuesto por un FEA
de Neumologia y enfermero especializado, supone una herramienta eficaz de gestion, que permite
tener un control del cumplimiento, deteccion y rapida solucion de problemas relacionados con su
uso. Los objetivos son valorar el cumplimiento del tratamiento con CPAP y analizar las causas de
fracaso.

Métodos: Analisis de pacientes diagnosticados de SAHS mediante poligrafia domiciliaria con
indicacion de CPAP, segin el Consenso Nacional. El periodo de estudio comprende desde enero a
noviembre del 2013. Variables a estudio: Valores antropomorficos, gravedad de SAHS (nimero de
apnea-hipopnea/hora), somnolencia diurna, efectos secundarios (sequedad de boca, estornudos,
lagrimeo, irritacidn de la piel...), cumplimiento (media del n® de horas de uso de CPAP en el tltimo
trimestre). Se analizaron los resultados en base a las caracteristicas de un estudio descriptivo.

Resultados: Durante el periodo analizado se diagnosticaron de SAHS moderados-graves con
indicacion de CPAP a 374 pacientes. Todos iniciaron la terapia en la consulta recibiendo informacion
meédica y formacion sobre el uso de la CPAP. No hubo ningtn rechazo a iniciar el tratamiento. 35
pacientes (9,3) el cumplimiento fue < 3h considerandose no cumplidores y retirando la CPAP. En 33
pacientes fue por cese de la indicacion (adelgazamiento, I.Q en esfera ORL) y 2 por negativa de los
mismos a mantener el tratamiento. 339 pacientes (90,7%) restante eran cumplidores de > 3h/dia. De
ellos -68% cumplian una media de mas 6 h/dia. -32% cumplian una media de 3-6h/dia.

Discusion: De acuerdo con la literatura los pacientes con mayor cumplimiento fueron los SAHS mas
graves y con mayor somnolencia diurna.

Conclusiones: La consulta especifica de seqguimiento de pacientes con diagnodstico de SAHS es una
estrategia de gestion eficiente que permite: una mayor adherencia al tratamiento, evitando rechazos
iniciales, una deteccion precoz y rapida solucién a problemas derivados del uso de CPAP rescatando

Bacientes del fracaso, control del Cgmglimiento y retirada de CPAP en casos indicados.
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