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Investigación Original

Introducción y objetivos: Comprender la relación entre la severidad del Angioedema 
Hereditario (HAE), la calidad de vida (QoL) y la prevalencia de varios desórdenes del 
sueño (SD) es crítico para desarrollar estrategias integrales en pacientes con HAE. Este 
estudio buscó evaluar el impacto de la severidad de HAE y QoL, en el desarrollo de 
SD. Metodología: Se realizó una regresión logística con 139 pacientes con HAE. Las 
principales variables predictoras fueron la severidad de HAE evaluado mediante HAE-
AS y AE-QoL. Los desenlaces fueron la presencia de SD. Se calculó odds ratio (OR) 
para determinar la fuerza de las asociaciones con un nivel de significancia estadística 
de p<0.05. Resultados y discusiones: El HAE severo estuvo significativamente aso-
ciado con insomnio (OR=2.620, p<0.01), OSA (OR=2.400, p<0.05) y RLS (OR=5.854, 
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p<0.01). Existieron diferencias de género en insomnio, teniendo menor probabilidad 
los hombres que las mujeres (OR=0.459, p<0.05). Los dominios AE-QoL impactaron 
fuertemente las probabilidades de SD, los dominios de fatiga/ánimo elevaron la pro-
babilidad de insomnio (OR=1.087, p<0.01), hipersomnolencia (OR=1.069, p<0.01), 
RLS (OR=1.054, p<0.01) y OSA (OR=1.040, p<0.01). Adicionalmente, el dominio de 
miedo/vergüenza fue un predictor importante para insomnio (OR=1.034, p<0.01), RLS 
(OR=1.036, p<0.01) y OSA (OR=1.014, p<0.1). Conclusiones: La severidad de HAE 
y el impacto en QoL fueron predictores significativos de múltiples SD.
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