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CARACTERÍSTICAS DE LA MUESTRA

Tamaño muestral 70

Sexo masculino 34 (48%)

Edad 73 (63-81)

IMC 39 (33-43)

Tabaquismo 44 (63%)

Sin insuficiencia respiratoria global 54 (78%)

Patología Restrictiva 45 (64%)

La hipoxemia nocturna es una complicación relacionada

a enfermedades respiratorias crónicas, aumentando la

prescripción de oxigenoterapia nocturna

INTRODUCCION

Valorar la utilidad de la pulsioximetria nocturna para la

indicación de oxigenoterapia nocturna

Estudio observacional retrospectivo de una cohorte de

pacientes atendidos en la consulta de sueño-ventilación

del área Sur de Sevilla, realizando una pulsioximetría

nocturna domiciliaria sin oxígeno (O2) suplementario a

la CPAP/VMNI
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RESULTADOS (mediana p25-p75)

CT 90 pulsioximetría 2,8% (0,5-

21,9)

Sat02 min Pulsioximetria 83% (79-86)

Sat02 media Pulsioximetria 93% (91-94)

CT90 pacientes que se retira 02 1,2% (0,25-5) 

- A más de la mitad de los pacientes se les pudo retirar la oxigenoterapia nocturna durante el seguimiento 

- La realización de una PN nos permite valorar la correcta indicación del O2 nocturno suplementario.

CONCLUSIONES


