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Gastroplastia endoscopica. Experienta initiala
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Rezumat

Introducere: Procedurile bariatice endoscopice, in curs de dezvoltare, sunt mult mai putin invazive ca
optiune de tratament pentru clasa | de obezitate. Scopul studiului nostru a fost de a evalua
experienta initiald pe un an cu gastroplastia endoscopica (GE) din punct de vedere al rezultatelor
ponderale, cat si pentru evaluarea riscurilor acestei noi proceduri.

Metode: Acesta este un studiu prospectiv intr-un singur centru pe 17 pacienti care au beneficiat de
GE sub anestezie generalda. Variabilele analizate au fost: modificarea greutatii corporale si
complicatiile procedurii. Pentru a analiza corelatiile dintre IMC si pentru a identifica factorii predictori
pentru o mai buna pierdere in greutate dupa GE, pacientii au fost divizati Tn 2 grupuri: grupa A (cu
IMC < 35 si fara antecedente bariatrice - 10 pacienti) si grupa B (cu IMC > 35, sau cu antecedente de
balon gastric sau chirurgie bariatrica - 7 cazuri).

Rezultate: Un total de 17 pacienti au beneficiat de GE pentru obezitatea primara sau recidiva. Toti
pacientii au fost de sex feminin, cu o varsta medie de 38,7 ani. Media IMC a fost de 34,8 kg /m2
(interval: 30,8 - 44,1). Nu au existat complicatii Tn timpul procedurii sau in perioada de dupa. Toti
pacientii au fost externati in prima sau a doua zi dupa procedurad, iar in viitor procedura va fi propusa
in ambulatoriu. Patru pacienti (23,5%) au prezentat durere postprocedurald moderata pe o perioada
medie de 7,75 zile (interval de 2-15 zile), iar alti doi pacienti au prezentat greata si varsaturi
ameliorate de medicamentele intravenoase. Dintre cei 17 pacienti, pentru urmarirea post-
procedurala au fost disponibili: 4 pacienti la 3 luni, 7 la 6 luni, 3 la 9 luni si 3 au finalizat evaluarea pe
12 luni cu o pierdere in greutate medie de 46,1%. Conform definitiei ASGE, 70,6% (n = 12) din cei 17
pacienti au ajuns la > 25% din pierderea excesului ponderal. Toti pacientii din grupul A au inregistrat
o pierdere in greutate cu succes si pierderea medie de exces ponderal a fost 72,4%, iar 5 din cei 7
pacienti din grupul B nu au reusit sa obtina un rezultat ponderal > 25%. Mai mult decat atat, toti
pacientii care au suferit o interventie chirurgicald bariatrica anterioara nu au reusit sa obtina niciun
rezultat Tn termenul de scadere in greutate in urma GE.

Concluzii: Gastroplastia endoscopica reprezinta o abordare minim invaziva sigurd, care poate fi
consideratd o procedura eficienta si bine tolerata, in special pentru tratamentul obezitatii primare
pentru cei cu IMC < 35. Pentru pacientii cu proceduri chirurgicale anterioare bariatice sau cu
obezitate severa, rezultatele sunt mai putin favorabile.
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