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Resumen

Introduccion: La obesidad, la hipertension arterial y el sindrome de apnea del suefio son patologias
relacionadas. La presion arterial aumenta con el grado de obesidad. El proposito del presente
estudio es comprobar cudl es el comportamiento de la tension arterial en pacientes con obesidad
morbida en funcion de la presencia o no de SAHS.

Métodos: Estudio casos controles anidado en una cohorte de pacientes de la lista de espera de
cirugia bariatrica. Se reclutaron un total de 59 pacientes. Los pacientes firmaron el consentimiento
informado y se sometieron a una historia clinica, medidas antropométricas, obtencién de muestras
de sangre, poligrafia cardiorrespiratoria domiciliaria y Holter de presién arterial de 24h. El primer
dia se realiz6 la poligrafia y el segundo dia se realizé el Holter de 24h. Se dividié la muestra en
obesos con SAHS (OM+SAHS) y sin SAHS (OM-SAHS).

Resultados: Se realizé Holter de 24h a todos los pacientes encontrando que el patrén Dipper
aparecia en 3 de los 33 (90,9%) pacientes con SAHS y en 18 de los 26 (69,2%) pacientes sin SAHS p
= 0,034 con un RR de 4,44 (IC: 1,04-18,94). Se realiz6 regresion lineal simple para buscar la
influencia del IAH sobre la PAM de 24h, PAM diurna y PAM nocturna. Encontramos una moderada
relacién lineal positiva entre IAH y la PAM nocturna (Pearson: 0,414, B = 0,230, p = 0,017) y una
débil relacion lineal positiva entre IAH y la PAM diurna (Pearson: 0,326, B = 0,152, p = 0,049) y con
la PAM de 24h (Pearson: 0,370, B = 0,167, p = 0,024).

Conclusiones: En pacientes obesos candidatos a cirugia bariatrica la presencia de SAHS supone un
peor control de la presion arterial independientemente del IMC. El patron de presion arterial en
estos pacientes también se ve influenciado por el SAHS. La incidencia de patrén Non Dipper en los
pacientes con obesidad morbida de nuestra serie es significativamente superior al patrén Dipper lo
que sugiere mecanismos interrelacionados. El indice de apnea e hiponea del suefio (IAH) influye
moderadamente en los resultados de la PAM nocturna y débilmente en la PAM diurna y de las 24h.
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