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PALABRAS CLAVE Resumen La obesidad es un transtorno grave en casi todo el mundo. Representa un importante
Manejo endoscopico; factor de riesgo para una serie de condiciones que afectan y amenazan la salud. En la actuali-
Complicaciones; dad, la cirugia bariatrica es el tratamiento mas eficaz de la obesidad morbida y resulta ademas
Cirugia bariatrica; de la pérdida de peso en la reducion de morbilidad en esta poblacion. El nimero de pacientes
Gastroenterodlogo obesos operados se ha incrementado significativamente. A pesar del éxito de la cirugia baria-

trica, un grupo de pacientes presentara complicaciones mayores en el postoperatorio. Para que
la endoscopia contribuya en el diagnostico y tratamiento de las complicaciones de la cirugia
de la obesidad, es necesario que el gastroenterologo esté familiarizado con las particula-
ridades de la cirugia bariatrica. En el presente articulo revisamos los aspectos anatomicos
resultantes de las principales técnicas quirirgicas empleadas, los sintomas mas comunes en
el postoperatorio, las ponteciales complicaciones y las posibilidades de diagnostico y de tra-
tamiento endoscdpico. La endoscopia, en el tratamiento de las complicaciones de la cirugia
bariatrica, es un area que esta en crecimiento y en continua evolucion. El objetivo de esta revi-
sion es contribuir para la preparacion de los gastroenterologos para que ofrezcan diagndstico y
tratamiento endoscopico adecuado a esta poblacion de alto riesgo.
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Endoscopic management of bariatric surgery complications: what the
gastroenterologist should know

Abstract Obesity is a serious disorder in almost the entire world. It is an important risk factor
for a series of conditions that affect and threaten health. Currently, bariatric surgery is the
most effective treatment for morbid obesity, and in addition to the resulting weight loss, it
reduces morbidity in this population. There has been a significant increase in the number of
obese patients operated on. Despite the success of bariatric surgery, an important group of
patients still present with major postoperative complications. In order for endoscopy to effec-
tively contribute to the diagnosis and treatment of complications deriving from obesity surgery,
the gastroenterologist must be aware of the particularities involved in bariatric surgery. The
present article is a review of the resulting anatomic aspects of the main surgical techniques
employed, the most common postoperative symptoms, the potential complications, and the
possibilities that endoscopic diagnosis and treatment offer. Endoscopy is a growing and conti-
nuously evolving method in the treatment of bariatric surgery complications. The aim of this
review is to contribute to the preparation of gastroenterologists so they can offer adequate
endoscopic diagnosis and treatment to this high-risk population.
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Introduccion

La prevalencia de pacientes obesos ha aumentado en todo el
mundo’. La obesidad se asocia con una serie de condiciones
que amenazan la salud, por lo que representa un grave pro-
blema de salud publica3. El tratamiento clinico para una
fracion importante de los pacientes obesos no es satisfacto-
rio a largo plazo*°. El tratamiento quir(irgico es considerado
eficaz en la pérdida de peso, en el mantenimiento de esta
pérdida y mejora de las morbilidades a largo plazo®’. El
numero de cirugias bariatricas ha aumentado sistematica-
mente cada afio®. La mortalidad en la cirugia bariatrica es
inferior al 1% en centros de referéncia’ y se estima que
el 5 a 10% de los pacientes tengan complicaciones agudas
y el 9 a 25% complicaciones tardias'’. El examén endosco-
pico en el postoperatorio de la obesidad tiene indicaciones
bien definidas en la evaluacion de sintomas, diagnostico
de complicaciones y eventualmente para procedimientos
terapéuticos'"'?. Para que el examén endoscopico contri-
buya en el diagnodstico y tratamiento de las complicaciones
de la cirurgia de la obesidad, es necesario el adecuado
conocimiento de los aspectos anatomicos resultantes de las
técnicas quirdrgicas empleadas, sus potenciales complica-
ciones y el manejo'>'4.

Aspectos endoscopicos de la derivacion
gastrica en Y de Roux con anillo (cirugia
de Capella)

Durante muchos afos la técnica mas utilizada fue la cirugia
de Capella™, en la que el estdbmago es engrapado y sec-
cionado formando un pequefo reservorio junto al cardias,
llamado de bolsa gastrica. Todo el restante del estdbmago,
del duodeno y parte del yeyuno proximal quedan exclui-
dos del transito alimenticio. Este es reconstituido con una

anastomosis término-lateral entre la bolsa gastrica y un asa
yeyunal en Y de Roux (fig. 1). En la endoscopia, la bolsa gas-
trica comienza justo debajo de la transicion esofagogastrica
y mide entre 5y 7 cm de extension. A veces se puede notar la
linea de sutura de la seccion gastrica. Un anillo de material
sintético es colocado externamente a la bolsa, para limitar
su vaciamiento y, en el examén endoscopico es visto como

Figura1 Aspecto anatomico de la derivacion gastricaen Y de
Roux con anillo (Capella).
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