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Resumen

Objetivos: Evaluar si €l porcentgje de pérdida de peso preoperatorio mediante la dieta liquida (PPDL)
hipocal 6rica hiperproteica se relaciona con una mayor pérdida ponderal alos 2 afios de lacirugiaen
pacientes obesos mérbidos con IMC 2?50 Kg/m?2 en los que la cirugia supone el tratamiento definitivo de su
enfermedad.

M étodos: Revision retrospectiva de datos recogidos prospectivamente en la unidad de obesidad morbida.
Desde enero 2012 hasta febrero 2020 se recogen |os pacientes sometidos a cirugia bariétrica primaria con
seguimiento minimo 2 afios, analizando los pacientes con un IMC inicial 250 Kg/m?2. Variables evaluadas:
edad, sexo, técnica quirdrgica, talla, sindrome metabdlico y el peso a1 mes preoperatorio, €l dia delacirugia
y alos 2 afos. Se categorizo la PPDL por cuartiles. Se analizé lamedia del porcentaje de exceso de peso
perdido (%EPP) y de peso total perdido (%TWL) alos 2 afios en relacion ala PPDL.

Resultados: De un total de 604 pacientes operados, 350 presentan un IMC? 50 Kg/m?2 y un seguimiento
minimo de 2 afos. Se categorizaron los %PPDL por (Q25 = 3,71%; Q50 = 5,25%; Q75 = 6,66%), se evalud
la pérdida ponderal conseguida mediante el %EPPy el %TWL. El 74% eran mujeres, con una edad media de
49,81 + 9,57 afos. El IMC 1 mes antes de la cirugia, %oEPP y %TWL medio alos 2 afios fueron de 44,04 +
3,68 Kg/m?; 73,24 + 21,63% y 31,24 + 9,28% respectivamente. Se realizé un bypass géstrico en el 73,4% de
los pacientes. Lamediade PPDL fue de 5,43 + 2,71%. Categorizada por cuartiles (Q25 = 3,71%; Q50 =
5,25%; Q75 = 6,66%), se evaluo la pérdida ponderal en estos grupos mediante el %EPPy el %TWL. Los
pacientes que perdieron # 50% y/o %TWL ? 20% esta se consiguio en € 88% y 89,3% de los pacientes segin
las medidas respectivas.

%EPP 2 afos P %TWL 2 afos p
? Q25 vs. > Q25 (3,71%) 67,8 vs. 75,1 0,006 28,9 vs. 32,0 0,007

? Q50 vs. > Q50 (5,25%) 71,4vs. 75,1 0,115 30,4vs. 32,1 0,081
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? Q75 vs. > Q75 (6,66%) 72,9vs. 74,0 0,694 31,1vs 31,7 0,601

Conclusiones: Lavaloracion dela PPDL nos permite detectar, ya en el dia de laintervencion, pacientes con
OM e IMC ? 50 con mayor probabilidad de mal resultado ponderal alos 2 afios. Plantearemos una evaluacion
prospectiva de seguimiento intensificado en pacientes que con la dieta liquida pierden ? 3,71% del peso.
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