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Resumen

Introduccién: Es conocidalarelacion existente entre obesidad mérbida, masa miocardicay pronéstico
adverso, aungue pocos estudios han evaluado |os cambios en |a anatomia cardiaca inducidos por la pérdida
ponderal y la correlacion entre éstos y las principal es adi pocitoquinas.

M étodos. Con tal fin realizamos un ecocardiograma con todas las medidas estdndar de funcion sistélicay
diastélicay calculamos los valores de factor de necrosistumoral afa (FNT afa) y adiponectina, antesde la
cirugiay a afio de lamisma, en 75 pacientes de 39 + 10 afios (50 mujeres) intervenidos de by-pass gastrico
(modelo que otorga una pérdida de peso rapida e importante).

Resultados: Se corrobor6 una pérdida de peso marcadatras un afio (IMC basal 48 + 7vsIMC al afio 30 + 5,
p < 0,001). Se observé correlacion positivaentre el IMC basal y lamasadel VI basa (R de Pearson de 0,353;
p = 0,003). Lamasade VI disminuyo significativamente (170 £ 45 g basal vs 110,65 + 25 g a afio,

p = 0,003), sin correlacion entre la cuantia del peso perdido y lamasade VI perdida. Observamos un patron
de dteracion delarelgacion (A > E) en & 40% de los estudio basales versus en el 13% de los estudio a afio
(p<0,001). Ni & TRIV ni & TdE se modificaron. Se observé un aumento de la FEVI con reduccién
significativadel VTD, VTSy DTS de VI (p < 0,005). Los valores de adiponectina se incrementaron durante
el estudio (p < 0,001) sin observarse cambios significativos en los de FNT afa. La adiponectina no mostréo
correlacion con ningun parametro ecocardiogréfico. EI FNT alfa basal se correlaciond de formainversa con
larelacion E/A.

Conclusiones: La pérdida significativa de peso en la obesidad mérbida se asocia a un descenso de lamasa
miocardica asi como a una reduccion de los volumenes ventriculares, mejorade laFEVI y normalizacion del
patron diastolico de alteracion de larelgjacion. Nuestros resultados apoyan €l concepto de miocardiopatia
asociada a obesidad y avalan lareversibilidad de |as alteraciones estructurales. En nuestra serie la
adiponectinay el FNT alfa estan poco implicados en estas modificaci ones (probablemente mas
hemodinamicas que metabdlicas).



