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Resumen

Objetivos. Analizar el valor prondstico de la hipoxemia nocturna. Evaluada mediante pul sioximetria nocturna
portatil en pacientes ingresados por insuficiencia cardiaca. Estudiar la relacion entre la hipoxemia nocturna
con lamortalidad y €l reingreso hospitalario en pacientes con insuficiencia cardiaca

Material y métodos: Inclusién de los pacientes ingresados de manera consecutiva en nuestra unidad con el
diagndstico de insuficiencia cardiaca descompensada. De 103 pacientes estudiados durante el periodo de
evaluacion, 38 pacientes cumplieron los criterios de inclusion y exclusion. El 63,3% fueron varones con una
edad mediade 70,7 + 10,7 afios. La pulsioximetria se considerd positiva para hipoxemia cuando se
registraron mas de 10 desaturaciones ala hora durante el suefio. Se realiz6 seguimiento durante 30,3 + 14,2
meses evaluando la mortalidad y los reingresos hospitalarios.

Resultados: La pulsioximetria fue considerada positiva para hipoxemiaen 27 pacientes. Los pacientes con
una pulsioximetria positiva presentaron una tendencia a peor clase funcional, estando el 55,6% vs 27,2% (p =
0,16) en grado funcional NYHA igual o superior alll (marcadalimitacion al esfuerzo fisico), asi como
mayores niveles de BNP 1.243,5 + 1.002,7 vs 822,4 + 635,2 (p = 0,14) respecto alos pacientes con una
pulsioximetria negativa. L os pacientes con una pulsioximetria positiva presentaron mas reingresos, 48,1% vs
9% (p = 0,03) y unatendencia a mayor mortalidad 9,1% vs 30,8% (p = 0,20) durante el seguimiento.

Caracteristicas basales de | 0s pacientes seguin resultado de la pulsioximetria

Total (n= 38) No hipoxemia(n=11) Hipoxemia(n=27) p
Edad 70,7 £ 10,7 69,3+ 11,9 70,9+ 10,5 p=0,7
Sexo masculino 63,3% (24) 63,3% (7) 62,9% (17) p=1

BNP 1.217,8 £ 1.106 822,4 + 635,2 1.243,5+ 1.002,7 p=0,14
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FEVI preservada 40,50% 45,50% 35,50% p=0,69
NYHA 2111 47,3% (18) 27,2% (3) 55,6% (15) p=0,16

Relacién entre hipoxemia nocturna con la mortalidad y reingresos

Total No hipoxemia Hipoxemia p
Muerte 23,5% (9) 9,1% (1) 29,6% (8) p=0,2
Reingresos 36,8% (14) 9,1% (1) 48,1% (13) p = 0,030

Discusion: Tras el andlisis multivariante que incluy6 peor clase funcional y niveles més elevados de BNP, la
hi poxemia nocturna continud estando relacionada con los reingresos hospitalarios OR = 9,28 (IC = 1,04-
82,95) con discreta significacion estadistica (p = 0,045); excluyendo del modelo el BNP (p = 0,27) y el grado
NYHA igual o superior alll (p=0,6).

Conclusiones. Los pacientes ingresados por insuficiencia cardiaca e hipoxemia nocturnatienen méas
reingresos tras el altay unatendencia a una mayor mortalidad en el seguimiento. La pulsioximetria portétil
parece una herramienta Util ala hora de evaluar €l riesgo de reingresos en |os pacientes ingresados por
Insuficiencia cardiaca.
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