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Resumen

Introduccion: Varios estudios concluyen que existe un mayor nimero de pacientes obesos con ideas de
autodafio y de intento de suicidio tras la cirugia bariatrica, incrementados por |a necesidad de una mayor
implicacion en el cambio de habitos de dietay aumento del gjercicio, estilo de vida distinto, resultados
quirurgicos esperables y no alcanzados y modificacion de laimagen corporal. Algunos se presentan en
relacién a trastornos psiquidtricos previos en estos pacientes y otros de novo.

Objetivos: Valoracion de los aspectos psicopatol 6gicos de |os pacientes candidatos a cirugia bariatrica, su
reconocimiento y si es posible prevenir o tratar |os posibles desencadenantes de |las conductas de auto-dario y
riesgo de suicidio, para un diagnostico prequirdrgico y un seguimiento de apoyo posterior.

Métodos: 67 pacientes intervenidos con gastrectomia vertical laparoscopia en nuestro servicio (2012-2014), a
los que se les realiz6 una valoracion psicolbgica previaalacirugia, analizando |as entidades clinico-

psi copatol 6gicas més frecuentes en pacientes obesos y un seguimiento de dos afios, con entrevista del
cirujano y enfermeria, para deteccion de alteraciones emocionales graves con malestar psicol 6gico asociado a
importante cambio fisicos o ideas negativas con auto-dafio, siendo remitidas al psiquiatra del equipo
multidisciplinar.

Resultados: De los 67 pacientes, 46 (68,6%) eran mujeresy 21 (31,3%) hombres. IMC promedio en mujeres
fue 46 y en hombres del 49. Se detectaron en el seguimiento, 5 pacientes (7,4%), con malestar psicol 6gico
asociado al cambio fisico y hubo 2 intentos de suicidio (2,9%) sin mortalidad. Ninguno con trastorno de
personalidad previo. 3 pacientes (4,4%) presentaban antecedentes depresivos en tratamiento, no hubo
adicciones ni ingestion de sustancias toxicas, ni antecedentes de intentos de suicidio previo. Se analizaron los
aspectos psicopatol 6gicos de los 5 pacientes detectados, evidenciando una mayor labilidad emocional,
alteracion de laimagen corporal, angustia psicolgica pre y posquirdrgica, depresion previay perspectivas
erroneas de cambio personal y familiar tras la cirugia

Conclusiones: Es de sumaimportancia, € diagnostico previo y reconocimiento cuando sea posible, de las
ideas de autodafio y suicidio, precisando de un seguimiento estrecho para evidenciar los cambios del estado
de &nimo posterior, por parte de un equipo multidisciplinar concienciado en esta patologia psiquiétrica del
paciente obeso al que se le realiza cirugia bariatrica.
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