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Resumen:

Introduccion: El sindrome de apnea hipopnea obstructiva del suefio (SAHOS)
se caracteriza por el cierre parcial o total de las vias respiratorias durante el
suefio. Tiene mayor prevalencia en adultos mayores y est4 asociada a

hipertension, accidentes cerebrovasculares y diabetes.

Objetivo: Describir los indicadores bibliométricos de las publicaciones
cientificas latinoamericanas relacionadas a los factores de riesgo en pacientes

adultos mayores con SAHOS.

Materiales y Métodos: Este estudio bibliométrico evalué la produccion cientifica
latinoamericana sobre SAHOS en adultos mayores (=60 afos) y sus factores
de riesgo en el periodo de 2000-2020 que se encuentran en la base de datos

de Scopus.

Resultados y conclusiones: Seis articulos cumplieron los criterios de
selectividad. Todos se encuentran en revistas diferentes. El pais que mas
publicaciones realiz6 es Brasil (4). La mayoria de las publicaciones se
encuentran en inglés (4). Todos los estudios son observacionales, cinco con
disefio transversal y uno con disefio retrospectivo. El articulo mas antiguo fue
publicado en el afio 2006, ha sido citado 16 veces y esta en una revista con
indice H 50. El articulo con mayor niamero de citas tiene 513 y fue publicado en
el 2010. Los articulos més recientes no fueron citados hasta el momento de
recoleccion de datos. Evidenciamos la escasa produccion de articulos a pesar

de la importancia de los factores de riesgo para SAHOS en adultos mayores.

Tesis publicada con autorizacion del autor
No olvide citar esta tesis




UNIVERSIDAD

* TESIS CIENTIFICA

En Latinoamérica, Brasil es el que mas publica y sus articulos tienen el mayor

numero de citas.

Palabras clave: Apnea Obstructiva del Suefio, Geriatria, anciano, Bibliometria,

Factores de Riesgo, América Latina

Tesis publicada con autorizacion del autor
No olvide citar esta tesis




UNIVERSIDAD

¥* TESIS CIENTIFICA

Abstract

Introduction: Obstructive sleep apnea hypopnea syndrome (OSAHS) is
characterized by the partial or total closure of the airways during sleep. It is
more prevalent in older adults and is associated with hypertension, stroke, and

diabetes.

Objective: To describe the bibliometric indicators of Latin American scientific

publications related to risk factors in OSAHS elderly patients.

Materials and Methods: This bibliometric study evaluated the Latin American
scientific production on OSAHS in older adults (=60 years) and their risk factors

in the period 2000-2020 found in the Scopus database.

Results and Conclusions: Six articles met the eligibility criteria. They are all in
different journals. The country that published the most publications was Brazil
(4). Most of the publications were in English (4). All the studies were
observational, five with a cross-sectional design and one with a retrospective
design. The oldest article was published in 2006, has been cited 16 times and is
in a journal with an H index of 50. The article with the highest number of
citations has 513 and was published in 2010. The most recent articles were not
cited until the time of data collection. We evidenced the low production of
articles despite the importance of risk factors for OSAHS in older adults. In Latin
America, Brazil is the one that publishes the most and its articles have the

highest number of citations.

Key words: Sleep Apnea, Obstructive; Geriatrics, Aged, Bibliometrics, Risk

Factors; Latin America
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Introduccién

El Sindrome de Apnea Hipopnea Obstructiva del Suefio (SAHOS) tiene gran
repercusion en la vida del que la presenta. EIl SAHOS se caracteriza por el
cierre parcial o total de las vias respiratorias superiores durante el suefio
causando hipoxia y fragmentacion del suefio(1). La prevalencia de los
trastornos respiratorios es mayor en los adultos mayores, segun la revision de
Benjafield et al, aproximadamente cerca de mil millones de adultos alrededor
de todo el mundo entre los 30 a 69 afios de edad podrian padecer de SAHOS.
Los paises mas afectados por este sindrome son China, seguido de Estados
Unidos, Brasil e India, y la prevalencia es mas alta en los mayores de 70

afos(2,3).

La hipoxia intermitente causada por el SAHOS tiene consecuencias
cardiovasculares, cognitivas y metabdlicas(4). Esto aumenta la morbilidad y
mortalidad, especialmente en adultos mayores con antecedentes de estas y
otras patologias(4—7). Por lo tanto, disminuye la calidad de vida, capacidad
laboral y de aprendizaje; y aumentara la carga econémica que ya es alta en el
adulto mayor(4,5). Entonces es importante identificar los factores de riesgo,
como la obesidad, el sexo masculino y la edad, principalmente(8-12). Otros
posibles factores de riesgo son las alteraciones en las medidas
antropometricas como circunferencia de cuello, circunferencia de cintura, el
consumo de tabaco y de alcohol sin embargo existen pocos estudios que los
respalden(5,8,13-15). Ademas de estos factores de riesgo existen condiciones

meédicas asociadas como la presencia de hipertension, accidentes
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cerebrovasculares, diabetes, entre otros que aumentan la prevalencia de

SAHOS(16-18).

El tratamiento es recomendado para los pacientes que tengan una indice
apnea hipopnea (IAH) o indice de eventos respiratorios (REI) 215 eventos/hora
0 5-14 eventos/hora que presenten sintomas de somnolencia, alteraciones
cognitivas, del estado de &nimo, insomnio o condiciones preexistentes como
hipertension, cardiopatia isquémica o antecedente cerebrovascular(16). El
tratamiento més eficaz para reducir el apnea es con presion positiva en las vias
aéreas (PAP) la cual se aplica con un sello hermético en la nariz y/o boca que
sirve para abrir la via aérea. Por otro lado, la presion positiva continua en la via
aérea (CPAP) proporciona presién positiva constante a través de la inspiraciéon
y la espiracion(16). El beneficio de la terapia se basa en la adherencia, ya que,
a mayor uso por noche, se presenta la mejoria de sintomas y reduccién en la
presién arterial, entre otras comorbilidades(19). El aumento del IAH se ve
relacionado al incremento de peso en las personas mayores(12). Se
recomienda la pérdida de peso a todo paciente con SAHOS con sobrepeso u
obesidad, incluyendo a aquellos que ya tenian tratamiento con PAP. La cirugia
bariatrica, farmacos y ejercicios aerébicos para bajar de peso son parte del
tratamiento para poder mejorar el apnea del suefio y otras comorbilidades,
mejorando la salud cardiometabdlica del paciente. El uso de farmacos
relajantes de musculo o aquellos que suprimen el impulso respiratorio (alcohol,
benzodiacepinas y opioides) exacerban el SAHOS, por lo que debe evitarse o
minimizarse. Asimismo, se recomienda evitar la posicion supina para dormir,

prefiriendo dormir de lado o en decubito prono(16,19). No se recomienda la
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oxigenoterapia en pacientes SAHOS porque esta asociada a la prolongacién de
las pausas respiratorias, empeorando la hipercapnia y no mejorando el

IAH(19).

Respecto a las publicaciones hechas sobre el SAHOS, estas han ido
aumentando con el tiempo pero aun asi comparado con otras patologias con
similar prevalencia en los adultos el SAHOS es poco estudiado(20). No existen
estudios bibliométricos sobre SAHOS en relacion a los adultos mayores y
tampoco relacionado a los factores de riesgo, importantes para el diagnostico y
tratamiento oportuno. En este vulnerable grupo etario no solo se afecta la
salud sino también el &rea social y econémica(4,16,21). En el estudio
bibliométrico de Huamani et al, el pais con mayor publicacién de estudios es
EE. UU. y muy pocas publicaciones son hechas en paises
latinoamericanos(22). Por lo que el objetivo de nuestro estudio es describir los
indicadores bibliométricos de las publicaciones cientificas relacionadas a los
factores de riesgo en pacientes adultos mayores con sindrome de apnea
obstructiva del suefio publicadas en el periodo de 2000 - 2020 en

Latinoamérica.
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Materiales y Métodos

DISENO DE ESTUDIO

Estudio bibliométrico de tipo descriptivo en el cual se evalud la produccion
cientifica relacionada al sindrome de apnea hipopnea obstructiva del suefio en
adultos mayores donde se evalud factores de riesgo para dicha enfermedad.
En este andlisis bibliométrico se incluyeron articulos publicados entre el 2000 -

2020 en la base de datos de Scopus.
POBLACION

La poblacién de los articulos que se han evaluado comprende adultos
separados por grupo etario en mayores (= 60 afios) los cuales fueron
diagnosticados de sindrome de apnea hipopnea obstructiva del suefio de
diferentes formas y se haya descrito algun factor de riesgo para apnea del

suefo, provenientes de paises latinoamericanos.

FUENTE DE INFORMACION

Se utilizé la base de datos de Scopus (Elsevier BV Company, USA), la cual es
una de las mas grandes que existen. Proporciona citas y resimenes
organizados por expertos, cuenta una vasta cobertura de revistas de ciencia en
la mayoria de sus ramas. No se consultaron otras bases de datos ni literatura

gris.
CRITERIOS DE INCLUSION Y EXCLUSION

Los criterios de inclusion fueron: Publicaciones que se encontraran en la base

de datos de "Scopus”, que cuente con las palabras claves usando los términos

Medical Subject Heading (MeSH) “Apnea”,“Sleep Apnea Syndromes”,“Sleep
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Apnea, Obstructive”, “Aged”, “Aging”, “Elderly”, “Older Adult”, “Geriatric”, “Risk
Factors” , “Overweight”, “Obesity”,”"Postmenopause”, “Nasal obstruction” y
“Male”, con una poblacién delimitada a paises latinoamericanos determinados
por El Banco Mundial y la OPS (Organizacién Panamericana de la Salud), de
idioma inglés, espafiol y portugués, publicados entre 2000 - 2020, sindrome de
apnea hipopnea del suefio como variable medible, que la poblacion esté
dividida por grupo etario en la cual separen a los adultos mayores (= 60 afios) y

por ultimo que haya un andlisis entre apnea y el factor de riesgo que se

menciona en el articulo especificamente en los adultos mayores.

Los criterios de exclusion fueron: Articulos sin disefio experimental u
observacional, articulos de paises no Latinoamericanos, articulos en idiomas
diferentes al inglés, espafol y portugués, articulos fuera de los afios 2000-
2020, falta de relacion entre el factor de riesgo con apnea del suefio descritas
en el adulto mayor. Se descartaron manualmente todos los articulos que no

cumplian con los criterios previamente descritos.
ESTRATEGIA DE BUSQUEDA

El primer paso para realizar nuestra basqueda bibliométrica fue determinar las
palabras claves, para crear las baterias de busqueda, por lo que se estudiaron
articulos relacionados al SAHOS y sus factores de riesgo. Se utilizaron los

términos de busqueda Medical Subject Heading (MeSH) antes mencionados

“‘Apnea’”,

Sleep Apnea Syndromes”,“Sleep Apnea, Obstructive”, “Aged”,

“Aging”, “Elderly”, “Older Adult’, “Geriatric”, “Risk Factors” , “Overweight”,

“Obesity”,”"Postmenopause”, “Nasal obstruction” y “Male”. Estos términos fueron
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combinados, logrando elaborar 105 baterias de busqueda segun se ve en el

material suplementario #1.

La busqueda bibliografica avanzada fue realizada individualmente por dos
investigadores en Scopus, luego cada busqueda fue corroborada por un tercer
investigador. Los datos obtenidos por busqueda se descargaron de Scopus en
formato CSV y fueron subidos al programa de Mendeley version 1.19.4. En el
programa de Mendeley se juntaron todos los datos de los articulos, de forma
separada dos investigadores descartaron los articulos duplicados en Mendeley,
y colocaron manualmente en una hoja de calculos de Google los articulos que
quedaron. Luego por separado filtraron cada articulo segun los criterios de

inclusion y exclusion.

Los articulos seleccionados manualmente luego de la primera filtracién por
ambos investigadores se juntaron en otra hoja de calculo, obteniendo una lista
mas reducida de articulos para la filtracién final. Los dos investigadores que
habian realizado las busquedas por separado se juntaron para hacer la ultima
revision manual de los articulos que habian quedado de la primera filtracién y
asi obtener el resultado final de articulos participantes. En el grafico #1 se
puede apreciar el proceso de eleccion de los articulos incluidos en el presente

estudio. El proceso de filtraciéon fue corroborado por un tercer investigador.

ANALISIS DE DATOS

Los articulos obtenidos en la busqueda avanzada se descargan en formato

“csv” desde Scopus y se exportan al programa de Microsoft Excel 365 para el
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analisis. Hemos presentado los datos colocando las frecuencias y porcentajes

de las variables estudiadas.

Variables:

e Pais donde se realiz6 el estudio

e Nombre de la Revista

e Pais de donde es la poblacion estudiada

e Como se diagnostico apnea

e Factor de riesgo que se estudio

e Cuantas veces ha sido citado el articulo

ASPECTOS ETICOS

Los investigadores al momento de realizar el proceso de busqueda bibliogréfica
respetaron los términos Mesh ya mencionados y las combinaciones de baterias
de busqueda anteriormente estructuradas por ellos. El proyecto ha sido
evaluado y tiene la autorizacion del Comité Institucional de Etica en
Investigacion de la Universidad Cientifica del Sur (CIEI-CIENTIFICA) con el

codigo 406-2020-PRE15.
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Resultados

Se obtuvo un total de 6 articulos indexados en Scopus durante el periodo
estudiado (2000-2020) que cumplieron con los criterios de selectividad. El pais
gue mas publicaciones realiza sobre los factores de riesgo en pacientes adultos
mayores con SAHOS en Latinoamérica es Brasil con 4(66,7%) publicaciones,
seguido por Chile y Ecuador, con 1(16,6%) publicacién cada uno. Todos estos
articulos se encuentran publicados en diferentes revistas. Sobre el idioma de
publicacion, cuatro (66,7%) estan en inglés, uno (16,6%) en espafiol y uno

(16,6%) en portugués (tabla 1).

En los estudios incluidos, el método diagnostico de SAHOS mas utilizado fue la
polisomnografia (en 4 estudios). Los otros métodos empleados fueron la
poligrafia respiratoria, cuestionario de Berlin, la escala de Epworth, el indice de
calidad del suefio en adultos de Pittsburgh y la escala de fatiga de Chalder.
Solamente un estudio utilizo la polisomnografia y los Ultimos cuatro métodos
diagndsticos mencionados (tabla 2). El grupo etario en todos los articulos fue
de adultos y dentro de ellos separaron en subgrupos de adultos mayores. En
todos los estudios la poblacion fue de ambos sexos, en 3 estudios hubo mas
mujeres que hombres y en los otros 3 hubo mas hombres que mujeres. El
articulo con mayor poblacién es “Sindrome da apnéia e hipopnéia obstrutiva do
sono: Associagdo com obesidade, género e idade” con 1,595 participantes.
Solo en el articulo “High risk for obstructive sleep apnea in patients with acute
myocardial infarction” se estudiaron pacientes hospitalizados. Dos de los

articulos tenian poblaciones con una enfermedad de base, estas dos
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enfermedades fueron Infarto agudo al miocardio (con el segmento ST elevado

o ST no elevado) e hipertension resistente. (tabla 2)

En la Tabla 3 se puede observar que la totalidad de los articulos seleccionados
son de tipo Observacional, cinco tienen disefio transversal y uno es
retrospectivo. El factor de riesgo que es evaluado por todos los articulos es el
sexo, el segundo mas mencionado es la edad que esta presente en cinco de
los articulos. Las caracteristicas antropométricas (IMC, circunferencia de cuello
y de cintura) también se estudian en la mayoria de los articulos, principalmente
la circunferencia de cuello (4 de 6 articulos). En la misma tabla se mencionan
dos enfermedades como factores de riesgo en tres articulos diferentes, el factor
que aparece en los tres es Diabetes Mellitus. Las caracteristicas
sociodemogréficas como el estado civil, ingreso familiar, situacion
socioecondémica, escolaridad y la situacion laboral actual también se tomaron

como factores de riesgo.

Al momento de la redaccién de este parrafo el articulo mas citado es
“Obstructive Sleep Apnea Syndrome in the Sao Paulo Epidemiologic Sleep
Study” con 513 de citas publicado en una revista con indice H 122. El articulo
publicado en la revista con el mayor indice H (136) tiene 74 citas. El articulo
con mayor antigiedad es del 2006, desde entonces se puede apreciar un ligero
aumento en el intervalo de publicacion pasando de cuatro afios a cada un afio
y finalmente se publicaron dos en el afio 2020. Hasta la fecha de recoleccién

de datos (08/07/2021) las publicaciones del 2020 no tienen citas. (tabla 4)
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Discusion

Nuestro estudio tiene como objetivo describir las caracteristicas de las
publicaciones cientificas a nivel latinoamericano relacionadas a los factores de
riesgo en pacientes adultos mayores con sindrome de apnea obstructiva del
suefio publicadas en el periodo de 2000 - 2020 en Latinoamérica. Se
obtuvieron 6 articulos finales los cuales fueron descritos por los hallazgos que
se encontraron. En la tabla 1 se observa que Brasil es el pais que ha realizado
mas publicaciones sobre el tema; es importante resaltar que, segun Carbajal et
al, Brasil es el pais que mas publicaciones realiza en Latinoamérica(23). Brasil
se encuentra en desarrollo en el campo de la medicina del suefio, cuenta con
Su propia asociacion y programas de educacion en medicina del suefio
certificados, ha aumentado la cantidad de estudios por el aumento de sus
redes de colaboracion internacional y es uno de los pocos en Latinoamérica

con especialistas en el area reconocidos por su gobierno(22,24).

Cuatro de articulos fueron publicados en inglés, los otros dos se publicaron en
el idioma oficial del pais al que pertenece (portugués y espafiol). El tiempo
invertido e incluso el costo de escribir un articulo en inglés es mayor para
algunos investigadores, los cuales contratan servicios de traduccién para que
sus manuscritos no sean rechazados(25). A pesar esto los autores aun
prefieren publicar en inglés, ya que la tendencia es citar en inglés lo que genera
mayor difusion e intercambio cientifico en el mundo(25-27). En la publicacion
de Franco-LOopezen se menciona que la publicacion cientifica con mayor
namero de citas es en inglés con 329 761 (hasta esa fecha) comparada con la

mas citada en espafiol que contaba solo con 561 citas, ahi se puede observar
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una diferencia bien marcada en cuanto a la citacién y se puede ver cuan

influenciada puede estar por el idioma(28).

Con respecto a como se habia evaluado el SAHOS se encontro que la
polisomnografia es el método diagndstico mas utilizado por los investigadores.
Esto podria deberse a que utilizando solo la polisomnografia se puede
diagnosticar SAHOS obteniendo un IAH 215 eventos por hora, sin llegar a
evaluar los signos y sintomas o las condiciones médicas o psiquiatricas que se
necesitan obtener para el diagnostico(29). En comparacién con los
instrumentos portatiles como la poligrafia respiratoria, la polisomnografia es
mAas costosa y menos accesible, pero los investigadores prefieren utilizarla
como diagnoéstico por lo que se observa en este analisis(30,31). Con lo antes
mencionado se puede también asumir que el Unico articulo que utilizé mas
herramientas diagndsticas no es el que mejor haya diagnosticado el SAHOS.
Sino que el uso de estas escalas y cuestionarios son para evaluar parametros
clinicos que permiten identificar qué personas estan en riesgo y asi pasar por
un examen del suefio como lo es la polisomnografia, pero no servirian para un

diagnéstico definitivo por si solas(30,32).

La poblacién incluida en los articulos seleccionados en este estudio no solo
incluyé adultos mayores (aquellos adultos = 60 anos), como hubiera sido
ideal(33). Solo uno de los articulos tenia una poblacion exactamente de adultos
mayores, los demas articulos se incluyeron porque dividian a sus participantes

por grupos etarios llegando a describir a los adultos mayores.
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Todos los articulos seleccionados para esta investigacion son estudios de tipo
observacional para identificar una relacion entre un factor de riesgo y SAHOS.
Cinco de los estudios utilizaron un disefio transversal para evaluar a su
poblacién en un momento determinado y reconocer un factor de riesgo.
Mientras que el estudio retrospectivo realizado en Brasil incluy6 a pacientes de
un periodo de 10 afios que fueron evaluados consecutivamente. El estudio
retrospectivo tiene mayor capacidad para identificar un factor de riesgo por
analizar multiples variables, mientras los estudios transversales se utilizan

mayormente para determinar la prevalencia de una enfermedad(34).

Con respecto a los factores de riesgo mas descrito en los articulos de nuestro
estudio se encontré el sexo, la edad, las caracteristicas antropométricas, la
presencia de diabetes mellitus y las caracteristicas sociodemograficas fueron
los mas descritos. Lo que hace divisar que las publicaciones realizadas sobre
este tema toman en cuenta los factores de riesgo de mayor relevancia
estudiados para SAHOS (35). En los adultos mayores los factores de riesgo
como a edad, sexo, IMC, circunferencia del cuello y de cintura tienen una
importante asociacion aunque mucho menor que con los pacientes adultos mas
jovenes(4,12,36). El reconocer los factores de riesgo en el SAHOS hace que
este sindrome infradiagnosticado tome relevancia entre los médicos para

incrementar la sospecha diagnostica(8).
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El indice H es la métrica mas popular para describir en un solo nimero la
cantidad y la calidad de la publicacion de un investigador o revista. En los
articulos incluidos en nuestra investigacion habian grandes diferencias entre
estos valores dado que el indice H es un nimero que por su formula aumenta
con el tiempo que lleva publicando la revista desde su creacion y la cantidad de
publicaciones que esta tiene anualmente(37). En nuestro estudio, el articulo
mas citado es de tipo epidemiologico que por lo general tienen mayor nimero

de citas porque estudia la prevalencia de las enfermedades(38,39).

La limitacion de nuestro al ser bibliométrico es que no permite tomar decisiones
en cuanto al diagndstico o tratamiento del SAHOS, ya que los indicadores
bibliométricos evalUan las caracteristicas del articulo en cuanto a impacto,

importancia y calidad cientifica(40).
CONCLUSIONES

En conclusioén, en nuestro estudio se describieron 6 articulos que hablaban
sobre los factores de riesgo en pacientes adultos mayores con sindrome de
apnea obstructiva del suefio publicados entre 2000-2020 en Latinoamérica.
Evidenciamos que hay poca produccién de articulos relacionados a este tema a
pesar de la importancia de reconocer los factores de riesgo de SAHOS en
adultos mayores con prevalencia en aumento. Brasil es el pais que mas publica
sobre los factores de riesgo para SAHOS en los adultos mayores en
Latinoamérica, sus articulos tienen mayor nimero de citas y estan publicadas

en las revistas con mayor indice H de este grupo.
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RECOMENDACIONES

Con este estudio bibliométrico queremos poner en evidencia la ausencia de
investigacion sobre los factores de riesgo en pacientes adultos mayores con
sindrome de apnea obstructiva del suefio, llamamos a que mas investigadores
puedan realizar estudios sobre este temay asi incrementar la difusion e interés
cientifico de esta enfermedad que afecta cotidianamente a tantas personas y

lamentablemente es infradiagnosticada.
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ANEXOS

Anexo N° 1. Figura 1 — Diagrama de Flujo PRISMA
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Figura 1: Diagrama de Flujo PRISMA

SAHOS: Sindrome de Apnea Hiponea del Suefio

Tesis publicada con autorizacion del autor
No olvide citar esta tesis




UNIVERSIDAD

¥* TESIS CIENTIFICA

Anexo N°2. Tabla 1 - Analisis descriptivo de los articulos incluidos en el analisis

bibliométrico y pais de publicacion.

Tabla #1. Analisis descriptivo de los articulos incluidos en el andlisis bibliométrico y pais de

publicacion.

N° Titulo Original Pais Nombre de la revista

1 Sindrome da apnéia e hipopnéia Brasil Archives of endocrinology
obstrutiva do sono: Associagdo com and metabolism

obesidade, género e idade.

2 Obstructive Sleep Apnea Syndrome in Brasil Sleep Medicine
the Sao Paulo Epidemiologic Sleep
Study.

3 Prevalence and associated factors of Brasil American Journal of
obstructive sleep apnea in patients Hypertension

with resistant hypertension.

4 High risk for obstructive sleep apneain  Brasil Revista Latino-Americana de
patients with acute myocardial Enfermagem
infarction.

5 Estudio de prevalencia de sindrome de  Chile Revista Médica de Chile

apneas obstructivas del suefio en la
poblacion adulta chilena. Subestudio
de la Encuesta Nacional de Salud,

2016/17.
6 The effect modification of gender on Ecuador Revista Ecuatoriana de
the relationship between Neck Neurologia

Circumference and Obstructive Sleep
Apnea in Stroke-Free Older Adults.
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Anexo N°3. Tabla 2 - Caracteristicas de las poblaciones y evaluacién de Apnea

en los articulos incluidos en el andlisis bibliométrico.

Tabla #2 Caracteristicas de las poblaciones y evaluacion de Apnea en los articulos incluidos en

el andlisis bibliométrico

N° Nombre Pais Caracteristicas Cémo se midid
Apnea
1 Sindrome da apnéia e Brasil Edad = 21 afios. Polisomnografia

hipopnéia obstrutiva
do sono: Associagéo
com obesidade,
género e idade.

2 Obstructive Sleep Brasil
Apnea Syndrome in
the Sao Paulo
Epidemiologic Sleep
Study.
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Total poblacién: 1,595
Mujeres: 451
Hombres: 1,144

No Hospitalizados.

indice de masa corporal

(IMC) 2 18,5 kg / m2.

Edad 20 a 80 afios.
Total poblacién: 1,042
Mujeres: 576
Hombres: 466
No hospitalizados.
Misma ciudad.
Diferente situacion

socioeconémica.

Polisomnografia
(Indice de Apnea
Hipopnea)

Cuestionario de
Berlin (ronquidos
fuertes y
respiraciones
interrumpidas)

Escala de
Epworth
(somnolencia
diurna)

indice de calidad
del suefio en
adultos de
Pittsburgh
(somnolencia
diurna)

Escala de Fatiga
de Chalder
(fatiga)
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3 Prevalence and Brasil
associated factors of
obstructive sleep
apnea in patients with
resistant hypertension.

4 High risk for Brasil
obstructive sleep
apnea in patients with
acute myocardial
infarction.

5 Estudio de prevalencia  Chile
de sindrome de
apneas obstructivas
del suefo en la
poblacién adulta
chilena. Subestudio de
la Encuesta Nacional
de Salud, 2016/17.
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Edad < 80 arios. Polisomnografia

Total poblacion: 422

Mujeres: 290

Hombres: 132 (31 %)
No hospitalizados

Enfermedad de base:
Hipertension Resistente.

Adhesidn moderada al
tratamiento antihipertensivo

Edad = 18 afios. Cuestionario de
Berlin

Total poblacién: 113
Mujeres: 33
Hombres: 80

Hospitalizados en el mismo
lugar donde se realizé el
estudio, dentro de las 72
horas de admision.

Enfermedad de base:
infarto de miocardio con
elevacion del segmento ST
o infarto de miocardio sin
elevacién del segmento ST.

Edad = 18 afos. Poligrafia

Respiratoria
Total poblacién: 847
Mujeres: 325
Hombres: 522

No hospitalizados

Poblacion de zona rural y
urbana.
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6 The effect modification
of gender on the
relationship between
Neck Circumference
and Obstructive Sleep
Apnea in Stroke-Free
Older Adults.

Ecuador

Edad = 60 afos
Total poblacion: 190
Mujeres: 122
Hombres: 68

No hospitalizados

Iguales en cuanto a raza,

etnia y condiciones de vida.

Polisomnografia
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Anexo N°4. Tabla 3 - Tipo de estudio y factores de riesgo asociados de SAHOS

en publicaciones Latinoamericanas.

Tabla #3 Tipo de estudio y factores de riesgo asociados de SAHOS en publicaciones
Latinoamericanas

N  Titulo Factores de Riesgo Tipo del Disefio del
° estudio estudio
1 Sindrome da apnéia e hipopnéia Edad Observacio Retrospecti
obstrutiva do sono: Associagao nal \Ye}
com obesidade, género e idade. Sexo
Obesidad
2 Obstructive Sleep Apnea Edad Observacio Transversal
Syndrome in the Sao Paulo nal
Epidemiologic Sleep Study. Sexo
IMC
Situacion

socioeconémica

3 Prevalence and associated Mayor edad (> 65 afios) Observacio Transversal
factors of obstructive sleep apnea nal
in patients with resistant Sexo Masculino

hypertension.
Obesidad

Circunferencia de cintura
aumentada

Circunferencia del cuello
Aumentada

Presion arterial sistélica
nocturna

Diabetes

Ronquidos
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4  High risk for obstructive sleep Edad Observacio Transversal
apnea in patients with acute nal
myocardial infarction. Sexo
IMC

Circunferencia de cintura
Circunferencia del cuello
Diabetes Mellitus
Hipertensién arterial
Hipercolesterolemia
Tipo de IMA

IMA anterior

Habito de fumar
Consumo de alcohol
Actividad fisica

Renta Familiar

Estado civil

Escolaridad

Situacién laboral actual

5 Estudio de prevalencia de Edad Observacio Transversal
sindrome de apneas obstructivas nal
del suefio en la poblacién adulta Sexo masculino vs
chilena. Subestudio de la Femenino
Encuesta Nacional de Salud,
2016/17. Estado Nutritivo (IMC)

Circunferencia de cintura
Circunferencia cervical
Diabetes mellitus
Ronquido Habitual
Hipertension arterial
Reporte de apneas

Somnolencia diurna
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Dislipidemia

Depresion

Escala de Epworth > 10
Cuestionario STOP = 2

Cuestionario STOP

Bang = 3
6 The effect modification of gender Sexo Observacio Transversal
on the relationship between Neck nal
Circumference and Obstructive Circunferencia de cuello
Sleep Apnea in Stroke-Free Older
Adults.
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Anexo N°5. Tabla 4- Andlisis de las citaciones de los articulos originales y

indice H de la revista del articulo.

Tabla #4 Andlisis de las citaciones de los articulos originales y indice H de la revista del articulo.

N° Titulo Afio Citaciones indice H

1 Sindrome da apnéia e hipopnéia 2006 16 50
obstrutiva do sono: Associacdo com
obesidade, género e idade.

2 Obstructive Sleep Apnea Syndrome in 2010 513 122
the Sao Paulo Epidemiologic Sleep
Study.

3 Prevalence and associated factors of 2014 74 136

obstructive sleep apnea in patients with
resistant hypertension.

4 High risk for obstructive sleep apnea in 2015 3 36
patients with acute myocardial
infarction.

5 Estudio de prevalencia de sindrome de 2020 0 38

apneas obstructivas del suefio en la
poblacién adulta chilena. Subestudio de
la Encuesta Nacional de Salud,
2016/17.

6 The effect modification of gender on the 2020 0 5
relationship between Neck
Circumference and Obstructive Sleep
Apnea in Stroke-Free Older Adults.
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Anexo N°6. Material suplementario N°1.

COMBINACION DE BATERIAS

Apnea + Aged

Apnea + Aged + Risk Factors

Apnea + Aged + Risk Factors + Overweight

Apnea + Aged + Risk Factors + Obesity

Apnea + Aged + Risk Factors + Postmenopause

Apnea + Aged + Risk Factors + Nasal obstruction

Apnea + Aged + Risk Factors + Male

Apnea + Aging

Ol N oo hd W|N|FPL| H#

Apnea + Aging + Risk Factors

[ERN
o

Apnea + Aging + Risk Factors + Overweight

[EE
=

Apnea + Aging + Risk Factors + Obesity

[ERN
N

Apnea + Aging + Risk Factors + Postmenopause

[ERN
w

Apnea + Aging + Risk Factors + Nasal obstruction

[EEY
o

Apnea + Aging + Risk Factors + Male

[ERN
a1

Apnea + Elderly

[ERN
(e}

Apnea + Elderly + Risk Factors

[EEN
\‘

Apnea + Elderly + Risk Factors + Overweight

[EEN
o

Apnea + Elderly + Risk Factors + Obesity

[ERN
O

Apnea + Elderly + Risk Factors + Postmenopause

N
o

Apnea + Elderly + Risk Factors + Nasal obstruction

N
-

Apnea + Elderly + Risk Factors + Male
Apnea + Older Adult
Apnea + Older Adult + Risk Factors

N
N

N
w

N
N

Apnea + Older Adult + Risk Factors + Overweight

N
(6)]

Apnea + Older Adult + Risk Factors + Obesity

N
(o))

Apnea + Older Adult + Risk Factors + Postmenopause

N
~

Apnea + Older Adult + Risk Factors + Nasal obstruction

N
[e0)

Apnea + Older Adult + Risk Factors + Male

N
©

Apnea + Geriatric
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30 |Apnea + Geriatric + Risk Factors

31 |Apnea + Geriatric + Risk Factors + Overweight

32 |Apnea + Geriatric + Risk Factors + Obesity

33 |Apnea + Geriatric + Risk Factors + Postmenopause

34 |Apnea + Geriatric + Risk Factors + Nasal obstruction

35 |Apnea + Geriatric + Risk Factors + Male

36 |Sleep Apnea Syndromes + Aged

37 |Sleep Apnea Syndromes + Aged + Risk Factors

38 |Sleep Apnea Syndromes + Aged + Risk Factors + Overweight

39 |Sleep Apnea Syndromes + Aged + Risk Factors + Obesity

40 |Sleep Apnea Syndromes + Aged + Risk Factors + Postmenopause

41 |Sleep Apnea Syndromes + Aged + Risk Factors + Nasal obstruction

42 |Sleep Apnea Syndromes + Aged + Risk Factors + Male

43 |Sleep Apnea Syndromes + Aging

44 |Sleep Apnea Syndromes + Aging + Risk Factors

45 |Sleep Apnea Syndromes + Aging + Risk Factors + Overweight

46 |Sleep Apnea Syndromes + Aging + Risk Factors + Obesity

47 |Sleep Apnea Syndromes + Aging + Risk Factors + Postmenopause

48 |Sleep Apnea Syndromes + Aging + Risk Factors + Nasal obstruction

49 |Sleep Apnea Syndromes + Aging + Risk Factors + Male

50 |Sleep Apnea Syndromes + Elderly

51 |Sleep Apnea Syndromes + Elderly + Risk Factors

52 |Sleep Apnea Syndromes + Elderly + Risk Factors + Overweight

53 |Sleep Apnea Syndromes + Elderly + Risk Factors + Obesity

54 |Sleep Apnea Syndromes + Elderly + Risk Factors + Postmenopause

55 |Sleep Apnea Syndromes + Elderly + Risk Factors + Nasal obstruction

56 |Sleep Apnea Syndromes + Elderly + Risk Factors + Male

57 |Sleep Apnea Syndromes + Older Adult

58 |Sleep Apnea Syndromes + Older Adult + Risk Factors

59 |Sleep Apnea Syndromes + Older Adult + Risk Factors + Overweight

60 |Sleep Apnea Syndromes + Older Adult + Risk Factors + Obesity

61 |Sleep Apnea Syndromes + Older Adult + Risk Factors + Postmenopause

62 |Sleep Apnea Syndromes + Older Adult + Risk Factors + Nasal obstruction

Tesis publicada con autorizacion del autor
No olvide citar esta tesis




UNIVERSIDAD

¥* TESIS CIENTIFICA

63 |Sleep Apnea Syndromes + Older Adult + Risk Factors + Male

64 |Sleep Apnea Syndromes + Geriatric

65 |Sleep Apnea Syndromes + Geriatric + Risk Factors

66 |Sleep Apnea Syndromes + Geriatric + Risk Factors + Overweight

67 |Sleep Apnea Syndromes + Geriatric + Risk Factors + Obesity

68 |Sleep Apnea Syndromes + Geriatric + Risk Factors + Postmenopause

69 |Sleep Apnea Syndromes + Geriatric + Risk Factors + Nasal obstruction

70 |Sleep Apnea Syndromes + Geriatric + Risk Factors + Male

71 |Sleep Apnea, Obstructive + Aged

72 |Sleep Apnea, Obstructive + Aged + Risk Factors

73 |Sleep Apnea, Obstructive + Aged + Risk Factors + Overweight

74 |Sleep Apnea, Obstructive + Aged + Risk Factors + Obesity

75 |Sleep Apnea, Obstructive + Aged + Risk Factors + Postmenopause

76 |Sleep Apnea, Obstructive + Aged + Risk Factors + Nasal obstruction

77 |Sleep Apnea, Obstructive + Aged + Risk Factors + Male

78 |Sleep Apnea, Obstructive + Aging

79 |Sleep Apnea, Obstructive + Aging + Risk Factors

80 |Sleep Apnea, Obstructive + Aging + Risk Factors + Overweight

81 |Sleep Apnea, Obstructive + Aging + Risk Factors + Obesity

82 |Sleep Apnea, Obstructive + Aging + Risk Factors + Postmenopause

83 |Sleep Apnea, Obstructive + Aging + Risk Factors + Nasal obstruction

84 |Sleep Apnea, Obstructive + Aging + Risk Factors + Male

85 |Sleep Apnea, Obstructive + Elderly

86 |Sleep Apnea, Obstructive + Elderly + Risk Factors

87 |Sleep Apnea, Obstructive + Elderly + Risk Factors + Overweight

88 |Sleep Apnea, Obstructive + Elderly + Risk Factors + Obesity

89 |Sleep Apnea, Obstructive + Elderly + Risk Factors + Postmenopause

90 |Sleep Apnea, Obstructive + Elderly + Risk Factors + Nasal obstruction

91 |Sleep Apnea, Obstructive + Elderly + Risk Factors + Male
92 |Sleep Apnea, Obstructive + Older Adult
93 |Sleep Apnea, Obstructive + Older Adult + Risk Factors

94 |Sleep Apnea, Obstructive + Older Adult + Risk Factors + Overweight

95 |Sleep Apnea, Obstructive + Older Adult + Risk Factors + Obesity

Tesis publicada con autorizacion del autor
No olvide citar esta tesis




UNIVERSIDAD

¥* TESIS CIENTIFICA

96 |Sleep Apnea, Obstructive + Older Adult + Risk Factors + Postmenopause

Sleep Apnea, Obstructive + Older Adult + Risk Factors + Nasal
97 |obstruction

98 |Sleep Apnea, Obstructive + Older Adult + Risk Factors + Male

99 |Sleep Apnea, Obstructive + Geriatric

100 [Sleep Apnea, Obstructive + Geriatric + Risk Factors

101 |Sleep Apnea, Obstructive + Geriatric + Risk Factors + Overweight

102 (Sleep Apnea, Obstructive + Geriatric + Risk Factors + Obesity

103 |Sleep Apnea, Obstructive + Geriatric + Risk Factors + Postmenopause

104 (Sleep Apnea, Obstructive + Geriatric + Risk Factors + Nasal obstruction

105 [Sleep Apnea, Obstructive + Geriatric + Risk Factors + Male
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Anexo N°7. Aprobacién Etica por la Universidad Cientifica del Sur

UNIVERSIDAD

COMITE INSTITUCIONAL DE ETICA EN P
INVESTIGACION C I E N T I FlCA

CONSTANCIA N° 238-CI_EI-CIENTiFICA-2m

El presidente del Comité Institucional de Etica en Investigacion de la Universidad
Cientifica del Sur (CIEI-CIENTIFICA) da constancia que el proyecto de inve§ﬁgaci6n,
cuyos datos se registran a continuacion, ha sido aprobado por el CIEI-CIENTIFICA.

Codigo de registro: 406-2020-PRE15

Titulo: Factores de riesgo asociados a sindrome de apnea
obstructiva del sueno en pacientes adultos mayores:
un analisis bibliométrico latinoamericano 2000 - 2020

Investigador(a): Natali Ximena Jessen Espinoza

La aprobacion del proyecto de investigacion implica que el documento presentado a
evaluacion cumple con los fineamientos de Universidad en materia de investigacion y
ética, los cuales se sustentan en ia normativa internacional vigente. Adicionalmente, en
el contexto de la pandemia de enfermedad por COVID-19, le recomendamos cumplir
con las normas publicadas por el estado peruano (accesos, medidas de bioseguridad,
etc.) y tener los permisos de las instituciones en las que realizara el estudio antes de
ejecutarlo.

En tal sentido, esta aprobacion carecera de valor si es que el proyecto de investigacion
arriba indicado es modificado de cualquier forma. Toda enmienda, anadido, eliminacion
o eventualidad (eventos adversos, etc.) posterior a la fecha de aprobacion debe ser
reportado al CIEI-CIENTIFICA.

La vigencia de la aprobacion de este documento es de dieciocho (18) meses (hasta el
26 de febrero del 2022), periodo en el que puede desarrollarse el proyecto. Cualquier
tramite para su renovacion debera ser enviado antes del {&rmino de la vigencia de este
documento, debiendo suspenderse todo desarrollo hasta que la renovacion sea
aprobada.

Villa El Salvador, 27 de agosto de 2020

e
Mg. Fultor'Paul'Rivera Albinagorta
Presidente
Comité Institucional de Etica en Investigacion
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Anexo N°8. Resolucion de aprobacion de proyecto de tesis.

CIENTIFICA

ERSIDAD CIENTIFICA DEL SUR

RESOLUCION DIRECTORAL ACADEMICA DE CARRERA No. 413 - DACMH-DAFCS-U. CIENTIFICA-2020

Lima, 09 de octubre del 2020

VISTO:

Elinforme de revisién independiente académica y la aprobacion de un Comité de Etica del proyecto de tesis
titulado: “FACTORES DE RIESGO ASOCIADOS A SINDROME DE APNEA OBSTRUCTIVA DEL SUENO EN
PACIENTES ADULTOS MAYORES : UN ANALISIS BIBLIOMETRICO LATINOAMERICANO 2000 - 2020 “.

CONSIDERANDO:

Que, de acuerdo al Reglamento General de la Universidad Cientifica del Sur y el reglamento y
Procedimientos de trabajos de Investigacion para obtener el Titulo Profesional de Médico Cirujano.

Que, de acuerdo a la normativa vigente de |z Universidad Cientifica del Sur, en uso de las atribuciones
conferidas al Director Académico de Iz Carrera.

SE RESUELVE:

ART, 1*¢ Aprobar, en vias de regularizacion e inscribir el proyecto de tesis titulado: “FACTORES DE
RIESGO ASOCIADOS A SINDROME DE APNEA OBSTRUCTIVA DEL SUENO EN PACIENTES ADULTOS
MAYORES : UN ANALISIS BIBLIOMETRICO LATINOAMERICANO 2000 - 2020 *, presentado por |a alumna
NATALI XIMENA JESSEN ESPINOZA con N* de registro: 406-2020-PRE15.

ART. 27 Nombrar a la Docente Fernando Miguel Runzer Colmenares, como asesor para el desarrollo
de la tesis en cuestion.

Registrese, comuniguese y archivese,

Mg. JORDI GRAU MONGE
Director Academico
Carrera de Medicina Humana

c.c. Archivo
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