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La DM tipus 2 (DM2) s’associa amb una alta incideéncia de sindrome d'apnees del son
(SAS), amb episodis més greus d'hipoxia nocturna.

OBJECTIUS: Avaluar el risc de tenir una SAS (qiiestionari de Berlin), la somnoléncia
ditirna (qtiestionari de Epworth), la qualitat del son (qiiestionari de Pittsburg) 1 la
qualitat de vida en subjectes amb SAS (qiiestionari del Quebec) en funcié de la
presencia (o no) de DM2, i la seva correlacié amb parametres de control glucémic.

METODES: Administraci6 de la versi6 validada en castella dels quatre qiiestionaris. El
qiiestionari d' Epworth es va administrar en 594 subjectes (236 amb DM?2) i la resta a un
subgrup de 110 individus (95 amb DM2).

RESULTATS: Els pacients amb DM2 tenen major probabilitat de presentar una SAS
(p=0,016) 1 un major grau de somnoléncia diiirna que els control [8,5 (2-18) vs. 5,0 (0-
21); p<0,001). A més, el grau de somnoléncia va ser major en aquells amb HbAlc >
8,0% [7,0 (0-20) vs. 5,0 (0-21); p<0,001], amb una correlacié significativa amb la
glucemia (p=0,024, r=0,152), 'HbA1c (p=0,002, =0,166) 1 el perimetre de coll
(p=0,024, 1=0,152). La qualitat del son també va ser pitjor (major puntuacid) en els
subjectes amb DM2 [6,73+3,8 vs. 5,13+1,6; p=0,008 ], amb més necessitat de farmacs
per dormir (p=0,040). Finalment, la qualitat de vida en pacients amb SAS va ser més
baixa (menor puntuacio) en els pacients amb DM2 (p=0,018), especialment en els
dominis corresponents a "simptomes nocturns" (p=0,042 ) i "somnoléncia ditirna"
(p=0,028).

CONCLUSIONS: L'administracié de qiiestionaris posa de manifest el major risc dels
pacients DM2 de presentar una SAS. La seva pitjor qualitat del son correlaciona amb el
grau de control metabolic 1 es tradueix en major somnoléncia diiirna i major necessitat
de farmacs per dormir.

Agraiments: FIS ( PI12 /00803 ) i FSEEN.



