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RESUMEN

Objetivo: Evaluar la eficacia de la cirugia bariatrica
en comparacion con el tratamiento farmacoldégico
en la remision de la diabetes mellitus tipo 2.

Material y métodos: Estudio observacional,
longitudinal y retrospectivo, analizando 60
Historias clinicas de pacientes sometidos a cirugia
bariatrica en Tacna, Pery, durante 2023. El
seguimiento postoperatorio se extendié por 12
meses, registrando la glucosa en sangre, el uso de
hipoglucemiantes y el indice de masa corporal
(IMC). La efectividad se comparé utilizando la
prueba de Chi Cuadrado para determinar Ia
significancia estadistica.

Resultados: Los hallazgos revelaron una eficacia
de la cirugia. A los 12 meses, el 86,7 % de los
pacientes lograron una glicemia inferior a 100 mg/
dl y el 88,3 % redujo el uso de hipoglucemiantes.
Ademas, el 88,3 % de los pacientes alcanzaron un
IMC dentro de los parametros normales. El analisis
estadistico mostré una diferencia significativa
entre ambos tratamientos, con un valor p de 0,001.

Conclusiones: Se concluye que la cirugia bariatrica
es una alternativa significativamente eficaz para el
control y la remision de la diabetes mellitus tipo 2.
Estos resultados recomiendan la necesidad de
considerar la cirugia metabdlica como una opcidn
terapéutica de primera linea en pacientes
elegibles.
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ABSTRACT

Objective: To evaluate the efficacy of bariatric
surgery compared to pharmacological treatment
in the remission of type 2 diabetes mellitus.

Material and Methods: This was an observational,
longitudinal, and retrospective study analyzing 60
medical records of patients undergoing bariatric
surgery in Tacna, Peru, during 2023. Postoperative
follow-up lasted 12 months, recording blood
glucose, use of hypoglycemic agents, and body
mass index (BMI). Effectiveness was compared
using the Chi-square test to determine statistical
significance.

Results: The findings revealed the efficacy of the
surgery. At 12 months, 86.7% of patients achieved a
blood glucose level below 100 mg/dL, and 88.3%
reduced their use of hypoglycemic agents.
Furthermore, 88.3% of patients achieved a BMI
within normal parameters. Statistical analysis
showed a significant difference between the two
treatments, with a p-value of 0.001.

Conclusions: It is concluded that bariatric surgery
is a significantly effective alternative for the
control and remission of type 2 diabetes mellitus.
These results recommend the need to consider
metabolic surgery as a first-line therapeutic option
in eligible patients.

Keywords: bariatric surgery, metabolic surgery,
type 2 diabetes mellitus, spontaneous remission
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INTRODUCCION

La diabetes mellitus tipo 2 (DM2) constituye una de las
principales preocupaciones de salud publica a nivel
global, generando una carga considerable tanto en la
calidad de vida de los pacientes como en los sistemas
de salud (). Datos del Centro Nacional de
Epidemiologia, Prevencion y Control de Enfermedades
(CDC Peru) del Ministerio de Salud (MINSA) revelan
que, hasta septiembre de 2022, el 96,5 % de los 19 842
casos de diabetes registrados corresponden a DM2(2),
con un impacto particularmente significativo en
regiones como Tacna, donde afecta a mas del 20 % de
la poblacion adulta3. A pesar de los avances en la
terapia farmacoldgica, se ha observado que menos del
50 % de los pacientes logran mantener un control
glucémico Ooptimo (4). Esta situacidon subraya la
necesidad de explorar alternativas terapéuticas mas
efectivas.

En este contexto, la cirugia bariatrica ha emergido
CcOmMo una opcion terapéutica de gran potencial para el
tratamiento de la DMZ2(5). Este procedimiento, gque
incluye técnicas como el bypass gastrico y |Ia
gastrectomia en manga, ha demostrado ser eficaz no
solo en la reduccion del peso corporal, sino también en
la remision o mejora sustancial de las comorbilidades
asociadas, en particular la DM2(6). La eficacia de la
cirugia bariatrica se atribuye a una combinacion de
factores, incluyendo la significativa perdida de peso, la
reduccion de la resistencia a la insulina y la alteracidn
de la secrecion de hormonas gastrointestinales como
las incretinas (7).

Esta investigacion tiene como objetivo principal
analizar la eficacia de la cirugia bariatrica en pacientes
con DM2, evaluando los resultados clinicos antes y
despues de la intervencion quirudrgica. El estudio se
centrard en la comparacion de los cambios en los
niveles de glicemia y el indice de masa corporal (IMC),
con el fin de determinar el impacto de este tratamiento
quirurgico frente a la terapia farmacologica
convencional. La relevancia de este trabajo radica en la
evidencia que proporcionara para fundamentar la
inclusion de la cirugia bariatrica como una estrategia
terapeutica efectiva para el control de la DM2 en
pacientes que no logran un control adecuado con los
tratamientos actuales.

MATERIAL Y METODOS

El estudio se basa en un diseno observacional,
retrospectivo y longitudinal. Se incluyd en el estudio a
70 pacientes con diagnostico previo de diabetes
mellitus tipo 2 que se sometieron a cirugia bariatrica.

Para asegurar la validez estadistica, se calculo el
tamano de la muestra ideal, resultando en un minimo
requerido de 60 pacientes. Se llevd a cabo un
seguimiento de los controles postoperatorios de estos
pacientes durante 12 meses, registrando los datos
pertinentes. Los datos fueron recolectados de Ila
revision de las historias clinicas de los participantes.
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La efectividad del tratamiento se evalué mediante un
analisis de variables y la aplicacion de la prueba Chi
Cuadrado, con un valor p considerado
estadisticamente significativo si es inferior a 0,05 y un
intervalo de confianza del 95 %.

Los aspectos éticos que se tomaron en consideracion
fueron la confidencialidad de los datos, para lo cual, no
se registroé los datos de identificacion de los pacientes
participantes. La informacién personal fue codificada,
el acceso se restringio solo al equipo de investigaciony
los datos se guardaron de forma segura. Por la
naturaleza retrospectiva del estudio, no fue necesaria
la aprobacion de un comité de ética. La investigacion
implicé un riesgo minimo para los pacientes, ya que no
hubo intervencion directa y solo se usaron datos
secundarios anonimos, lo gue cumple con la normativa
peruana. El estudio, al analizar la efectividad de un
tratamiento existente, tiene un valor social y no
comprometié la integridad ni el bienestar de los
pacientes.

RESULTADOS

La Tabla 1 detalla la distribucion de los 60 sujetos de
estudio por grupo etario y sexo. En cuanto a la edad, la
muestra estd casi equitativamente dividida, con un
48,33 % de jovenes (29 individuos) y un 51,67 % de
adultos (31 individuos). Por otro lado, la distribucion por
sexo muestra un marcado predominio de mujeres, que
representan el 90 % de los participantes (54), mientras
que los hombres solo constituyen el 10 % (6).

TABLA 1: CARACTERISTICAS SOCIODEMOGRAFICAS
DE LOS PACIENTES

n %

Sexo

Masculino 5] 10,00
Femenino 54 90,00
Grupo etario

Joven adulto 29 48,33
Adulto 31 51,67
Total 60 100,00

Basado en la Tabla 2, los 60 pacientes presentaban
niveles de glucosa alterados antes de la cirugia. A los 3
meses poscirugia, el 100 % de ellos ya tenia niveles
normales (menor o igual a 100 mg/dl). A los 6 meses,
aunque un 23,3 % experimento un leve repunte, el 86,7
% se mantuvo en el rango normal. Finalmente, a los 12
meses, todos los pacientes (100 %) lograron normalizar
sus niveles de glucosa, demostrando la alta efectividad
del procedimiento.



TABLA 2: GLICEMIA EN AYUNAS ANTES Y DESPUES
DE LA CIRUGIA BARIATRICA EN PACIENTES CON
DIABETES MELLITUS

Antes de la ] .
. o Después de la cirugia
Niveles De cirugia
glucosa Prequirirgic 03 meses 06 meses 12 meses

n % n % n % n %
>200mg/dl 30 50,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0
>126mg/dl 30 50,0 0 0,0 8 13,3 0 0,0
< menor

igual 0 0,0 60 100,0 52 86,7 60 100,0
a 100mg/dI

Total 60 1000 60 1000 60 1000 60 100,0
La cirugia bariatrica demostré una reduccidn

significativa en la dependencia de medicamentos para
la diabetes. Antes de la operacion, el 60 % de los
pacientes usaba metformina y el 40 % restante una
terapia dual con metformina y glibenclamida. Sin
embargo, a los 6 meses de la cirugia, el uso de la
terapia dual desaparecido y solo el 50 % de los
pacientes continudé usando metformina una vez al dia.
La mejoria mas notable se observé a los 12 meses,
cuando el 88,3 % de los pacientes suspendieron por
completo el uso de hipoglucemiantes, mientras que
solo un 11,7 % siguio necesitando metformina.

TABLA 3: USO DE HIPOGLUCEMIANTES ANTES Y
DESPUES DE LA CIRUGIA BARIATRICA EN
PACIENTES CON DIABETES MELLITUS TIPO 2 (DM2)

n % n % n %

Frecuenci

a diaria de

la ingesta Prequirurgic 6 meses 12 meses
Medicacion g 9 g

de o

medicam

entos Poscirugia  Poscirugia

1 vez 34 56,67 30 50,0 7 11,67
Metformina 2 veces 1 1,67 2 3,33 0 0,0

3 veces 1 1,67 1 1,67 0 0,0
Metformina+ 1 vez 1 1,67 0 0,0 0 0,0

2 veces 13 21,67 0 0,0 0 0,0
Glibenclamid 3 veces 10 16,67 0 0,0 0 0,0

a Sin

medicacio 0 0,0 27 45,0 53 88,33

n
Total 60 100,0 0 0,0 0 100,0

El analisis de las variables clinicas demuestra que la
cirugia bariatrica es una herramienta altamente
efectiva para el control de la diabetes tipo 2. Tras la
intervencion, se observdé una mejora significativa en
todos los parametros evaluados. El 100 % de los
pacientes logré normalizar sus niveles de glucosa y el
88,3 % alcanzé un indice de masa corporal (IMC)
saludable. Ademas, la dependencia de medicamentos
se redujo drasticamente, con un 88,3 % de los
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pacientes que suspendié por completo el uso de
hipoglucemiantes. Estos resultados, confirmados con
una significancia estadistica (p = 0,001), demuestran el
exito de la cirugia.

TABLA 4: EFICACIA DE LA CIRUGIA BARIATRICA EN
EL CONTROL DE LA GLUCOSA, EL IMC Y EL USO DE
HIPOGLUCEMIANTES EN PACIENTES CON DM2

n % n %
Valor . .
Pre 12 meses de Eficacia
quirurgico después
;12/;5' 0 0 60 100
Glicemia J 0,0012 Si
>126 60 100 O 0
mg/dl
19,9-24 9 0 0 53 88,3
IMC a Si
525209 60 100 7 117 200 !
Usode 60 100 7 117 o
hipoglicemi 0,001 Si
antes No 0 0 53 88,30
DISCUSION

El presente estudio confirma los hallazgos de
investigaciones previas sobre la eficacia de la cirugia
bariatrica en el manejo de la diabetes mellitus tipo 2
(DM2). Los resultados demuestran una mejora
significativa en los parametros clinicos clave, lo que
respalda la consideracion de esta intervencion como
una alternativa terapéutica viable.

Respecto al control glucemico y reduccion del uso de
medicamentos: Nuestros hallazgos concuerdan con los
reportados por Torres (6) y Velasquez (8), quienes
observaron una normalizacidon progresiva de los niveles
de glucosa en pacientes poscirugia. Asimismo, se
evidencié una suspension completa del uso de
hipoglucemiantes en todos los participantes al final del
estudio, lo que se alinea con las investigaciones de
Catala (9), Gonzales (10) y Caina (11), las cuales también
documentan una reduccion o abandono de |la
medicacion. Esta remisidn de la dependencia
farmacoldgica se atribuye a los cambios fisioldégicos
inducidos por la cirugia, tales como la reduccion de la
resistencia a la insulina y las alteraciones hormonales
que mejoran la homeostasis glucémica, como lo
describe Diaz (12).

En cuanto al impacto en el peso corporal y el indice de
masa corporal (IMC): La intervencion quirurgica resultd
en una reduccidén sostenida del peso corporal y el IMC
en la mayoria de los participantes, alcanzando valores
normales a partir de los 12 meses. Estos resultados son
consistentes con los trabajos de Restrepo (13) y Rondén
(14), quienes también demostraron una correlacidn
entre la pérdida de peso, la mejora metabdlica y la
reduccion de Ila necesidad de medicamentos
hipoglucemiantes.
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Asimismo, en eficacia y ventajas a largo plazo: En linea
con lo evidenciado por Villach (15) y Gémez (16), la
cirugia bariatrica emerge como una alternativa con un
alto nivel de efectividad en términos de costo y tiempo
de tratamiento en comparacion con la terapia médica
convencional. La evidencia demuestra que la cirugia
bariatrica es una opcion no farmacologica efectiva que
logra un cambio significativo en las comorbilidades
asociadas a la DM2, tal como lo reportan Restrepo (13),
Diaz (12), Torres (6) y Ramos (17).

CONCLUSION

En conclusidn, los hallazgos de este estudio refuerzan
la posicion de la cirugia bariatrica como una
intervencion de alto impacto en el tratamiento de la
DM2, no solo por su capacidad para normalizar los
niveles glucémicos y reducir el uso de medicamentos,
sino también por su contribucion a la mejora
metabdlica general a través de la pérdida de peso.
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