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Equipo Oforrinolaringologia de Clinica Rotger, dr. Guillermo Til, dr. Pedro Sarria, dr. Carlos Magri, dr. Claudio Carnevale.

Cirugla Robotica para el
apordaje de la apnea del sueno

Clinica Rotger cuenta con los mejores especialistas en otorrinolaringologia para ofrecer la
cirugia mds avanzada apoyados en la tecnologia robética mads precisa

REDACCION

La intervencién de apnea del suefio
consiste en adelantar la musculatura de
la base de la lengua. Asi, se habilita un
espacio suficiente en la zona superior
de la cavidad oral que evita la obstruc-
cién del aire mientras el paciente duer-
me. Esta intervencién con cirugfa robd-
tica es un procedimiento eficaz, mds
preciso, minimamente invasivo e id6-
neo para pacientes que no toleran otros
tratamientos como el uso del CPAP.
Ademss, la intervencion se realiza me-
diante incisiones en el interior de la
boca por lo que no deja sefiales externas
en la piel.

Sindrome de la apnea del sueiio

Se considera que un paciente tiene
Sindrome de apnea obstructiva del sue-
fio (SAOS) cuando durante la noche
deja de respirar repetidamente durante
10 0 mds segundos. El doctor Pedro Sa-
rria del servicio de Otorrinolaringolo-
gfa de Clinica Rotger recuerda que: “La
apnea del suefio tiene implicaciones muy
importantes en cuanto a la calidad del sue-
iio, pero también puede afectar a nivel car-
diovascular, neuropsiquico, o metabolico”.

Mas de la mitad de los hombres
adultos roncan y el 40% de las
mujeres también

Al dormir, la relajacién muscular y la
propia gravedad hacen que lalengua y
los tejidos blandos que la rodean retro-
cedan hacia la garganta y obstruyan el
paso del flujo de aire. Cuando las vias
respiratorias superiores se relajan y se es-
trechan, aparece el ronquido. El choque

entre lalengua, el paladar y la campani-
1la hace vibrar a la garganta, producien-
doruido al paso del aire. Asi, cuanto més
se estrechan 0 mds obstruccién encuen-
tran, mds fuerza tiene el flujo del aire y
mads potente es el ronquido. Por si solos,

los ronquidos, no son considerados una
enfermedad, pero en algunos casos pue-
den ser un sintoma de un trastorno co-
nocido como apnea del suefio.

Frente a esta sospecha conjunta de
ronquidos y apneas que suele acompa-

fiarse de otros sintomas como un suefio
poco reparador que, a su vez, implica
dolores de cabeza o bajo rendimiento
laboral 0 académico es muy recomen-
dable consultar con el médico especia-
lista en otorrinolaringologia para reali-
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» frente alasospecha
cofifnta de ronquidos y
aplias esrecomendable
cofiSultar con el médico
especialista en
Otokrinolaringologia
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El doctor Pedro Sarria.
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zar una exploracion de la via aérea su-
perior, nariz, paladar, tivula, amigda-
las, base dela lengua, paredes faringe-
asy epiglotis para determinar el lugar
exacto en el que se produce la obstruc-
cion.

Ademés, el médico propondré la re-
alizacién de pruebas como la polisom-
nograffa para realizar un estudio del
suefio. Clinica Rotger cuenta con va-
rias estancias equipadas con un siste-
ma de monitorizacién que permite de-
terminar si se trata de un ronquido
simple o acompafiado de apneas del
suefio y verificar si estas son graves o
no. A partir de estos resultados se pue-
de proponer al paciente la utilizacién
de dispositivos de avance mandibular
(DAM) o bien la prescripcién de oxi-
geno para dormir (CPAP) y, por tlti-
mo, la alternativa de una cirugfa de la
via aérea superior.

En ese caso, siempre antes de cual-
quier actuacién quirtrgica el otorrino-
laringdlogo realizarad una prueba en-
doscépica previa llamada somnosco-
pia (DISE) que bajo anestesia permite
simular las condiciones del suefio noc-
turno y en el 95% de los casos objetivar
la zona anatémica de la via superior a
reparar.

Segun explica el doctor Guillermo
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» £l sistema quirdrgico
robotico da Vinci permite
a los cirujanos realizar una
tirugia sequra,
minimamente invasivay

menos secuelas para

el paciente

El doctor Guillermo Til,
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Til, Jefe del Servicio de Otorrinolarin-
gologia de Clinica Rotger, la cirugia de
apnea del Suefio con cirugia robética
mejora la vision tridimensional de la
zona a tratar y la precisién de los brazos
del Da Vinci permite acceder alas zonas
blandas para realizar la reseccién en la
zona de la lengua y la hipofaringe que
bloquea las vias respiratorias de forma
mads segura. Por otro lado, se reduce el
tiempo de intervencién con un abordaje
minimamente invasivo, evitando una
traqueotomia, sin necesidad de realizar
incisiones externas y mejorando asi
también, las secuelas estéticas. De esta
manera pueden reducirse también las
molestias postquirtrgicas y el tiempo
de ingreso hospitalario.

Tecnologia avanzada para la
cirugia de la apnea del sueio

Clinica Rotger cuenta con el equipo
mas sofisticado y los especialistas del
Servicio de Otorrinolaringologfa y Ciru-
gia de cabeza y cuello, los doctores
Claudio Carnevale, Carlos Magri, Gui-
llermo Til, Pedro Sarria formados para
realizar la Cirugfa de la Apnea del Sue-
fio ayudados del Robot Da Vinci Xi que
ofrece una alternativa precisa, segura y
con menos dolor para el paciente.

La apnea del suefio es
repeticion de episodios
obstruccién de la via

dormimos.

reactiva la musculatura.
embargo,
hipoxia,

fragmentado, ademas

suficiente en

paciente duerme.

Esta intervencion
robdtica es
eficaz,

con

minimamente

aérea
superior que se producen mientras

El bloqueo de las vias aéreas
despierta al paciente y asi se

las apneas provocan
somnolencia o suefio

sequedad orofaringea e incluso
pérdida de memoria. Y, a su vez,
constituyen factores de riesgo de
aparicion de otras enfermedades.

Laintervencidn de apneadel suefio
consiste en habilitar un espacio
la zona superior
de la cavidad oral que evita la
obstruccién del aire mientras el

cirugia
un procedimiento
invasivo,
menos doloroso y mas preciso.
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