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Resumen

Objetivos:. El objetivo del presente estudio fue analizar el papel del tratamiento con dispositivo de avance
mandibular (DAM) en pacientes con hipertensién arterial de dificil control (DC-HT) y la apnea del suefio.

M étodos. Un poligrafia Autoset™ (ResMed, Sydney, Australia) se realiz6 en 60 pacientes con diagndstico
de DC-HT sobre la base de 2 monitorizaciones ambulatorias de 24 horas de presion arterial (MAPA)
estudios. EI DAM se ofreci6 alos pacientes con un indice de apnea/hipopnea (IAH) de 15 o més eventos.
Después de 3 meses de tratamiento, se repitio el MAPA paraevauar € efecto del DAM en los valores de
presion arterial.

Resultados: Un total de 39 (65%) pacientes recibieron tratamiento con DAM, pero solo 33 completaron e
estudio. Lamedia+ DE delapresion arterial sistélicay diastolicafueron 154,8 + 14y 90 + 8,8 mmHg. Los
pacientes tenian unamedia+ DE |AH de 37,7 + 18,2. S6lo 3 pacientes presentaron un patrén dipper de
presion nocturna. El tratamiento con DAM reduce significativamente laPAS (-5,2 mmHg), en particular sus
valores nocturnos (-6,1 mmHg), pero no laPAD. Teniendo en cuenta solo aguell os pacientes que toleraron €l
DAM, ladisminucion de la PAS fue mayor (-7,3 mmHg). Ademas, €l tratamiento con DAM aumento
significativamente el porcentaje de pacientes que recupero el patrén dipper (3 (9,1%) de 33 frentea 12
(36,4%) delos 33).

Conclusiones: El tratamiento con dispositivo de avance mandibular reduce significativamente la presion
arterial sistdlica, especialmente por la noche, y normalizala distribucion de la presién nocturna en pacientes
con hipertension arterial de dificil control y laapnea del suefio.



