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Definiciones

ALTE
Episodio atemorizador para el observador

Combinacion de apneas (central u obstructiva)
Cambios de coloracion de la piel

o Cianosis

o Palidez

o Eritematoso
Alteraciones del tono muscular

Sensacion de atragantarse o ahogo
Impresion de muerte inminente
Maniobras de resucitacion




Consideraciones ALTE

Que significacion pronostica tiene el ALTE y
cual es su relacion con la muerte subita (SIDS)

Mecanismos y diagndsticos especificos que
deben ser considerados como posibles causas
de ALTE

Cuales pacientes, que presentaron ALTE,
requieren de hospitalizacion y gué examenes
se les deben realizar

Que rol cumplen los monitores
cardiorespiratorios y qué seguimiento se les
debe realizar a los lactantes que han tenido un
ALTE




Preguntas ALTE

¢, Tiene este paciente un mayor riesgo de SIDS?
¢ A quien debo estudiar?

¢, Cuando un episodio es “verdadero”?
¢, Cuan profundo debe ser el estudio?
¢, Debo dejarlo con monitor?

¢, Sirve el monitor para prevenir SIDS?
¢, Debo realizar una polisomnografia?
Tiene el RGE relacion con los ALTE?
¢, Que ventajas tiene identificar ALTE?
¢, Cuanto tiempo debo dejar el monitor?
¢.Se puede prevenir el SIDS?




Relacion ALTE-SIDS

e La definicion de la muerte subita del lactante
(SIDS) es la muerte inesperada de un lactante
menor gue no se puede explicar ni por la
anamnesis ni por una autopsia completa . El
lactante debe ser menor de 1 ano y mayor de
1 mes de edad. Debe existir evidencias de la
escena de la muerte del nino para que se
considere completo el estudio.

Su etiologia aun es desconocida a pesar de
gue constituye una causa significativa de
muertes en el primer ano de vida.




Relacion ALTE-SIDS

Mayoria SIDS nunca tuvieron ALTE

Eventos de ALTE leve, sin relacion con SIDS, ya que
presentan una similar incidencia a la poblacion
general

Riesgo es mayor
en ALTE severo (8-10%)

ALTE durante el suefio y que requieren de maniobras de
resucitacion y que no responden facilmente (20%)

Antecedente de SIDS en otros miembros de la familia
No constituye mayor riesgo




Factores de riesgo SIDS

e Posicion prona al dormir
e Dormir en una superficie suave

e Tabaguismo materno durante el
embarazo y posteriormente

e Sobrecalentamiento del bebe




Mortalidad acumulada post neonatal por causas
seleccionadas en Inglaterra y Gales
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Causas ALTE

e Infecciosas (5-40% dependiendo de la época
del ano)

e Reflujo Gastroesofagico (20%)

e Convulsiones y otras patologias neuroldgicas
(15-20%)

e |diopaticas (40-60%)




ALTE Hospital Luis Calvo Mackenna
marzo-julio 2000

e Diagnostico

e VRS, otros

e Sepsis BRN

e Enfermedad Metabdlica
e Otros diagnosticos

e |diopatica

e Total




Diagnadsticos a considerar ALTE

Infecciones Agudas (meningitis, VRS, coqueluche)
Alteraciones laringeas y via aérea superior
Convulsiones

Arritmias cardiacas

Abuso infantil

Munchausen by proxi

|diopatica

Error de la técnica alimentaria




Estudio Hospital L.Calvo Mackenna

e 120 pacientes con ALTE de un total de 5217

egresos |lo que corresponde a una tasa de
2.3%.




Estudio Hospital L.Calvo Mackenna

Caracteristicas Clinicas

Edad consulta RN

Edad Promedio lactantes

Masculino

Femenino




Estudio Hospital L.Calvo Mackenna

Caracteristicas Clinicas
Cese Respiracion

Cianosis

Hipotonia

Hipertonia

Maniobras de
resuscitacion




Estudio Hospital L.Calvo Mackenna

Caracteristicas Clinicas
RGE

IRA

Apnea ldiopatica

Sindrome Convulsivo




Definiciones

o A
o A
o A
o A
o A

pnea
pnea del prematuro
pnea central

pnea obstructiva
onea mixta

e Respiracion periddica

o H

Ipopnea




Definiciones

e Apnea de la Infancia
Cese respiracion > 20 segundos

Si se asocia a cianosis, palidez, hipotonia y
0 bradicardia < 20 segundos

Ambiente hospitalario
Monitorizacion
ALTE sin causa




Definiciones

e Apnea Central
Cese flujo aéreo

Ausencia esfuerzo respiratorio toraco
abdominal

Duracion > 20 segundos
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Definiciones

e Apnea Obstructiva

Cese flujo aéreo oral y nasal asociado a
Intentos frustros de movimientos toraco
abdominales

No se define por duracion
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Definiciones

e Apnea Mixta

Asociacion de apnea central y obstructiva
en un mismo episodio




Definiciones

e Respiracion Periodica
3 0 mas pausas respiratorias (>5y
<20”) asociadas a periodos de

ventilacion normal, que se repiten
periodicamente
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Definiciones

e Hipopnea

Reduccion de hasta un 30-50% de la

Intensidac
abdomina
cambios ©
cambios ©

de la ventilacion téraco

. Asociadas a desaturacion,
e la frecuencia cardiaca o
el estado del sueno
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CESE
RESPIRACION
HIPOTONIA
HIPERTONIA

CIANOSIS
PALIDEZ

RESUSC

ALTE

GASES VENOSOS

ELECTROLITOS

GLICEMIA

CALCEMIA
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HEMOGRAMA

SOSPECHA DE ALTERACION DEGLUCION O GASTROENTEROLOGO
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TRATAMIENTO ESPECIFICO
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|
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NORMALES

POLISOMNOGRAFIA DE 12 HORAS
PHMETRIA CON SEGUIMIENTO POR 24 HRS.

SUH 8%-%2 SIINFINTIS



NORMAL

APNEAS OBSTRUCTIVAS
MIXTAS

PHMETRIA
OTORRINO
BRONCOPULMONAR

MONITORIZACION

LIBRE DE APNEAS APNEAS REPETIDAS

SUSPENDER MONITORIZACION ’
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