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Resumen

Objetivos. Se describe la evolucion de una cohorte de pacientes, afectos de obesidad morbida, sometidos a
cirugia bariéatrica seguidos durante un afio. Mostrandose los pardmetros de IMC, asi como la evolucién de los
niveles HOMA-IR durante el periodo de seguimiento.

Material y métodos: Se ha realizado un seguimiento prospectivo, de pacientes obesos sometidos a cirugia, con
los criterios de presentar una obesidad mérbida con IMC > 40, o IMC > 35y comorbilidad grave. El tipo de
cirugia empleada ha sido la derivacion biliopancredatica de Scopinaro (DBP), y la gastrectomia tubular (GT).
L os puntos de corte han sido a 1/2 mes, mes, mes 1/2, tres meses, seismesesy a afo. Peso en Kg, IMC en
Kg/m2, Insulina 2U1/ml, HOMA-IR 2Ul/ml x glucosa mg%/18.

Tabla 1, Evolucion de secuenciade IMC
Media |[NUmero |DE [t Student Significacion bilateral WRZ |Sigbilat

IMCpre 51,71 230 6,62

IMC 1 47,41 |89 599 (12,92 0,000 -7,87 0,000
IMC 2 46,58 (118 6,18 (15,32 0,000 -8,92 0,000
IMC 3 44,83 108 589 (24,39 0,000 -8,98 0,000
IMC4 42,84  |115 7,00 (19,86 0,000 -9,30 0,000
IMC5 38,89 117 541 (30,59 0,000 -9,39 0,000
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IMC 6 36,23 |92 576 (27,82 0,000 -8,33 0,000
Tabla 2, Evolucion de secuenciaHOMA-IR

Media NUmeroDE t Student Significacion bilateral WRT
HOMA-IR basal 5,425 230 3,147
HOMA-IR 1 3,512 [75 1,639 5,738 0,000 -4,958 (0,000
HOMA-IR 2 3,296 |83 1,706 |6,608 0,000 -6,270 0,000
HOMA-IR 3 2,992 (86 1,859 6,894 0,000 -6,797 (0,000
HOMA-IR 4 2,315 |77 1,080 |8,760 0,000 -7,339 0,000
HOMA-IR5 1,860 |99 1,006 (11,04 0,000 -8,527 0,000
HOMA-IR 6 1,707 |67 0,869 (8,847 0,000 -6,959 0,000

Discusioén: Se puede apreciar la disminucién del peso desde las primeras dos semanas, con la significacion
respecto al valor de partida. De la mismaforma hay un descenso del valor de IMC y de forma paraela
disminucion de los niveles de insuling, y de su transformacion en uno de |os pardmetros més empleados en la
medicion de laresistenciaalainsulinael HOMA-IR. Este pasa de un valor elevado a promedios de valores
en el rango de normalidad.

Conclusiones: 1. Hay unareduccion considerable y sostenidaen el IMC, que es significativa respecto al peso
inicial. 2. De forma paralela hay una disminucion en los niveles de insulina, o que se traduce en una
disminucion de laresistenciainsulinica medida por HOMA-IR.
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