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Resumen

Introduccion: La cirugia bariétrica es un tratamiento eficaz para la obesidad moérbida y la
resolucion de comorbilidades asociadas aunque existe un porcentaje de pacientes que reganan peso
incluso precozmente.

Objetivos: Analizar la pérdida de peso y el indice de reganancia a los 5 afios en pacientes sometidos
a cirugia bariatrica.

Métodos: Estudio retrospectivo de pacientes intervenidos en nuestro hospital entre junio del 2000 y
diciembre del 2011 con un minimo de 5 afios de seguimiento y que hayan acudido a mas del 60% de
las revisiones. Se excluyen pacientes por fallecimiento o falta de seguimiento en consulta. Se estudia
la pérdida de peso al afio y a los 5 afios en todos los pacientes considerando una pérdida de peso
adecuada cuando el porcentaje de exceso de peso perdido (%EPP) es de al menos 50%. En el grupo
de pacientes que alcanzan una pérdida de peso adecuada se estudia la reganancia de peso a los 5
anos de la cirugia, considerando reganancia cuando el peso ganado es = 15% del peso alcanzado al
final del primer afio postoperatorio.

Resultados: Se ha analizado la pérdida de peso en un total de 366 pacientes, con una edad media
de 41,57 afos (rango: 63-19 afos), de los cuales 287 son mujeres (78,41%). Presentan IMC medio de
50,18 Kg/mz. Se realiza bypass gastrico en 305 pacientes (83,3%), gastrectomia tubular en 45
pacientes (12, 3%) y otras cirugias en 16 pacientes (4,4%). La media de %EPP al 1 afo fue de
65,54% y a los 5 afios de 61,62%. Alcanzan una adecuada pérdida de peso a los 5 afios (%EPP = 50)
268 pacientes (73,22%). En el grupo de bypass el 73,77% y en el grupo de tubular el 68,8%. La
pérdida de peso es significativamente mejor en los pacientes mas jovenes.

La tasa global de reganancia de peso a los 5 afios es de 13,6%. Y considerando unicamente los 306
pacientes con pérdida precoz adecuada la reganancia a los 5 afios es de 5,88%. En el grupo de
bypass 7,55%, y en el grupo de G. tubular de 0%.
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