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Resumen

Objetivos: Los trastornos del suefio son prevalentes en adultos con sindrome de Down (SD). La
videopolisomnografia (V-PSG) es € gold-standard para su estudio, pero no siempre es factible. La actigrafia,
menos costosa, es una alternativa Util en nifios con SD. Se explora por primeravez su validez en adultos con
SD.

Material y métodos. Estudio transversal. Evaluacion de suefio nocturno simultdneamente mediante V-PSG de
unanochey actigrafia en adultos con SD sin sintomas de enfermedad de Alzheimer. Lalatenciadel suefio
(LS), eficienciadel suefio (ES), tiempo total de suefio (TTS) y tiempo de vigiliatrasinicio del suefio (TVIS)
Se compararon entre técnicas utilizando el coeficiente de correlacion intraclase (CCl), correlacion de
Spearman, prueba de Wilcoxon y gréficos Bland-Altman. Significacién establecidaen valor p ? 0,05.

Resultados: Seincluyeron 45 participantes (36% mujeres), con edad media 34,6 afios (DE + 8,9). Las medias
deES(p=0,49) y TTS (p = 0,65) no difirieron significativamente entre actigrafiay PSG, perosi LSy TVIS
(p 0,01). Los datos de registro de actigrafiay PSG mostraron una buena correlacion en la deteccion de
periodos de suefio [ES (rho = 0,53; p 0,01), TTS (rho = 0,56; p 0,01)] y moderada parala deteccion deLS
(rho=0,48; p 0,01), pero sin correlacién significativapara TVIS (rho = -0,19; p = 0,20). Lafiabilidad para
todas las medidas de suefio analizadas [ES (CCI = 0,45), TTS (CCl = 0,47), LS (CCl =0,35), TVIS(CCI = -
0,19)], todas estadisticamente significativas excepto TVIS (p = 0,9), fue baja.

Conclusion: Laactigrafia es una alternativa valida para la eval uacién objetiva de suefio nocturno en adultos
con SD, aunque con bajafiabilidad para estimar la vigiliaintrasuefio.
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