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Morbidna obezita

Ide o ,tabul’kove* vyjadrenie stavu hmotnosti cloveka
v porovnani s tzv. idealnou hmotnost’ ou
podla plochy povrchu tela — a pohlavia

BMI — pohlavie / rasa — kg/m?

BMI — 25-30 nadvaha
BMI — 30 — 35 — obezita
BMI — nad 35 morbidna obezita



Priklad

Zena —33 1. — 164 cm vyska lIdealna hmotn. — 62 Kg

« 80kg —-BMI-27,6—-nadvaha
« 90kg - BMI -31,2 - obezita

« 110kg - BMI -38 —obezita ( pri
komorb. hodnotena ako morbidna )

« 120kg - BMI -41,5—- morbidna obezita
« 1/5kg - BMI -60,5-superobezita



Pandémia

PocCet Americanov s nadvahou a
obezitou dosiahol pandemickée rozmery

a kontinualne stapa - ,,tuCni tucneju

Cca 55% dospelych v USA a 48% v Kanade su
klasifikovani ako nadvaha — BMI1-25-30

23% v USA a 18% v Kanade su klasifikovani ako
obézni — BMI nad 30

Prevalencia — USA - 1986-2000 — 1/200, t.¢.1/50
Superobézni — BMI >50 — USA -z 1/2000 na 1/400

Obesity Surgery, 14, 6, 2004




Morbidna obezita

nielen nadvaha

Komorbidita :
- KVS - 1ICHS, MH, dyspnoe, ,,sleep
apnoe*, GERD

- Metabolické poruchy — DM, [ cholesterol,

lipidy, .....
- Pohybovy aparat — VAS, kiby, pohyb, ...

- Psychicky problém ?




Komorbidita

* Pacienti s BMI nad 40 maju vo viac

ako 50% diabetes a vo viac ako 40%
hypertenziu a v cca 35%0bidve
komorbidity spolu

Obesity Surgery, 14, 6, 2004



Cisla - teoretizujem

Obezita — 2. miesto v umrtiach v USA — 280 000/rok
Umrtia na Ca ¢reva a prsnika su 1/3 z tohto poétu
V roku 1995 liecba obezity stala 70 miliard USD

OP v USA - 1995 - 15 000, 2002 — 75 000

SR ??? 4 mil. obyv. — 5 % obezita = 200 000
Len 1 % indik. na OP - 2 000 OP ??
Len 1/10 = 1 promile - aspoisi 200 OP

Obesity Surgery, 14, 6, 2004



IDEA Study Slovakia

IDEA- International Day Evaulating Adiposity

63 Kkrajin sveta / 177 345 pac.

SR - 103 lekarov / 4183 pac.

Obezita - BMI vySe 30 kg/m2

Vysledok :

Zeny - 853 - 34,7% .30;%
muzi - 439 - 27%

Vnitt Lék 2007, 53(4), s. 326-330



Projekt MONIKA

7 000 obyvatelov zo Slovenska

1, vek - 25-64 rokov
obezita Zien - 26%0 X
obezita muzov . 17,8% 20%0
2, vek - 45-54 rokov
obezita Zien - 50%

0
obezita muzov - 30% 40%

Interna medicina, 6, 11/2006, s. 587



Morbidna obezita na Slovensku

V roku 2002 - 4 045 Pudi
BMI nad 40 196

\Y% LiVA1 - 0,5%

Zeny - 1,3%

SR - 5 mil. Pudi_- 50 000 - 190

Medicinsky Monitor, 3, 2002



Nadvaha a obezita u deti

1 000 deti zo Slovenska v roku 2004

Deti - 7 =11 rokov - 16,5% 140
- 14—-18rokov -  12% O

Porovnanie :

Rusko - 10%

Malta a juzné Taliansko - 39%0

Medicinsky Monitor, 6, 2004



Porovnanie obezity u 7 az 11 deti zo Slovenska a
inych krajin Europy

Rusko
Holandsko
Slovensko

Dansko
Nemecko
Srbsko
Cesko
Polsko
Belgicko
Svédsko
Francuzsko
V. Britania
Svajciarsko
Chorvatsko
Cyprus
Grécko
Spanielsko
Malta

Taliansko [SEE

vekova skupina

7-11 rokov

‘chlapciajdievcata

10 15 20 25

percento s nadhmotnostou

Lek Obz, 56, 2008, ¢.4, s. 180



Narodny program v prevencii obezity

Slovenska Republika

Narodny program boja s obezitou
9. 1. 2008

AvSak morbidna obezita dosial’ nie je
akceptovana zdravotnymi poistoviami
ako ochorenie



Cave |

V CR vznikla 5/2004 Narodn4
rada pre obezitu pri MZ CR

Potreba sa nad tym zamysliet’ a
podniknut’ kroky na akceptaciu
morbidnej obezity ako choroby
aj v SR.




SOS

* Slovenska obezitologicka spolo¢nost’
* vzinikla v roku 2008

* oficialne registrovana

* pripravny vybor



SOS

multidisciplinarna spolo¢nost’

prakticky lekar

dietolog, RHB, obezitolog,

internista, diabetolog, kardiolog, endokrinolog
endoskopista

chirurg



Co s pacientom ??

1. Diéta, psychoterapia, akupunktura
2. Konzervativna terapia — medikamentozna

3. Po zlyhani alebo pri neuspechu —
( nedostatocna redukcia hmotnosti )

OP




Cenove vyhody ?
Komorbidita ?

« Moznost’ znizit’ celkova cenu antidiabeticke] a
antihypertenzivnej lieCby u pacientov po OP az 0 //
% 111

Bariatricka chirurgia efektivne redukuje respira¢né
»Spankové* problémy, symptomy GER, klby,

VAS, dyspnoe, ....

U obéznych pacientov stupa prevalencia GERD —
redukcia hmotnosti znizuje znamky GERD

» Znizenie liecby GER
Obesity Surgery, 14, 6, 7, 2004



Konzervativna liecba alebo OP -
OP riesenie je lepsie ako
dlhodoba opakovana liecbha
komorbidity sposobenej
dlhotrvajucou nadvahou.

Operaciou sa mozu vyriesit’
kardialne, respiracné, pohybove a
aj metabolické probléemy pacienta.



Z0 sveta

Redukcia hmotnosti (bariatricka chirurgia) —
produkuje u obéznych pacientov efektivnu stratu
hmotnosti a dlhodobo znizuje priame naklady na
zdrav. starostlivost’

Bariatricka chirurgia efektivne redukuje respiracné
»Spankové* problemy

Primarne naklady na bariatricku chirurgiu su
samortizované“ cca za 3 roky — v USA (a] s dobre
hodnotenou pracou chir. timu)

U nas bude amortizacia skor — praca chirurga u nas

nema cenu _
Obesity Surgery, 14, 7, 2004



Experiment

« ZvySena frekvencia prijmu jedla bola
spojena so stratou hmotnosti po
gastrickej bandazi, napriek neznizenému
kalorickému prijmu

e Ide v podstate o frakcionovany denny
prijem Kalorii vo viacerych jedlach —
princip bandaze

Obesity Surgery, 16, 5, 2006



Indikacia na operaciu !l!!

Len pacienti s morbidnou obezitou
BMI — nad 40 alebo

BMI — nad 35 pri komorbidite S

Scopinario — BMI nad 30, pokial’ obezita
ma niekol’ko rokov evidovany stapajuci
trend, pricom konzervat. Th je neuspesna




Cize pod’me operovat’
Typy operacii

restrikéné ( bandaz, plastika )
malabsorpcné ( jejunoilealny bypass )
kombinacie ( biliopankreaticka diverzia )
stimulacia ( zaludocny pacing )




Malabsorb¢né OP — zmena
vstrebavania

Esophagus
N > Pouch £ 15cc

Excluded Stomach

Enteric Limb

Figure 1. The distal gastric bypass.

Figure 1. Mini-gastric bypass after vertical banded gas-
troplasty.
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Restrikéné OP
sleeve gastrectomia

Tubulizovany
zaludek
(60 -120 ml)

Odstranéna
¢ast zaludku




Bandaz je najlepsSia —
tvrdime my u nas

Nie je malabsorbc¢na
Jednoducha
Reverzibilna

jednorazovo prijatej stravy —
( min. mnozstvo stravy a 2-3 hod. )



Ostatné typy OP

 Ireverzibilné

 Komplikované

* VysSie mnozstvo komplikacii

e Cca 10 riedkych mastnych stolic denne

* Dozivotne vitaminy a mineraly




Bandaz
o Laparoskopicky - klasicky

* Adjustovatel’na




Bandaz zaludka
 Na Slovensku — LAGB

e v sucasnosti bez tunelizacie




L AGB u adol

50 adolescentov — 9-19 r.

escentov

Mimo iné, psychosoc. problémy, sexualna
dysfunkcia, znizena kvalita zivota

Pred OP — psycholog. vys., komunikacia s
rodinou — zmena stravovacich navykov a

Zivotného Stylu

VSR sa nevvkonava

Obesity Surgery, 16, 8, 2006



Bandaz - princip

Pomocna barlicka pri ,,vystupe na Krivan*
»presvedcenie* pacienta o principe operacie
»PresvedcCenie sa o vhodnosti pacienta
Psycholog ? Psychiater ?

Skusenost’ !!! Vlastna

Komunikacia — opakované sedenia




Predoperacné vysetrenia

Obezitologické
Diabetologické
Interné
Ezofagogastroskopia
Endokrinologicke
Psychologickeé

Anesteziologickeé




Morbidna obezita

ZvySené riziko morbidity a mortality, komorbidity
Ale aj psychosocialne problémy a zhorSena kvalita Zivota

Po bariatrickej chirurgii - zlepSenie :

»0sobnej buduacnosti
psychopatologie

depresivnych syndromov

vzhPadu tela

socialneho statusu

kvality Zivota vo vzt’ahu ku zdraviu

Obesity Surgery, 16, 6, 2006



Dopad morbidnej obezity
na kvalitu Zivota

Viac u zien ako u muzov
Aktivita/motilita
Symptomy

Osobna hygiena + obleCenie

Emocie e
Socidlna interakcia — zaradenie sa - S
Sexualny zivot

Stravovacie navyky

Obesity Surgery, 16, 5, 2006



Pacient — riziko komplikacii

* Pacient je ochotny podstupit’
operaciu

* Aj riziko komplikacii

* Pokial’ ma predpoklad schudnut’

permanentne aspon 20%
hmotnosti

Obesity Surgery, 16, 4, 2006



Princip — moj nazor

Cela bariatria nie je len o ,,tabletkach*
Nie je len o chirurgii

Je to komunikacii, 0 pomoci zmenit’ Zivotny
Styl a stravovacie navyky

Chirurgia — bariatricka je len ¢ast’ — hoci
vyznamna

Bandaz — proste nedovoli vyssi jednorazovy
prijem a po dlhSom cCase je Sanca na zmenu
stravovacich navykov



Psychiatricke Kl

Depresie

Suicidialne sklony

Psychotickeé stavy — aktivna psychoza

Poruchy prijimania stravy — bulimia, anorexia
Drogové zavislosti — drogy, lieky

Mentalna retardacia

Schizofrénia

Obsedantno-kompulzivne poruchy

Obesity Surgery, 16, 5, 2006



Timy

Samozrejme by boli najvhodnejSie timy :
obezitolog, psycholog, dietolog, chirurg

Ale v SR stale neuznavame obezitu za
chorobu

A centra stacia 3-4 na SR



Pooperacné sedema

* Aspon a 3 mesiace
 Diskusia o pohybe, o jedle |
» MozZnost’ adjustacie odd’alujem &



Pooperacné sledovanie — tim !!

* Obezitolog — labor.

* Diabetolog a internista — DM, MH
« Chirurg

* Dietolog ?? Prakticky lekar ?

 Chudnutie — 2 roky - 25-45 k@ spolu — 2-3 kg mesaéne

1. rok — 70% predpokl. straty - cca 25-30 kg
2. rok — zvysSok chudnutia —cca 5-15kg

» strata 50 % nad idealnou hmotnostou ( EWL)



4 40

Nase vysledky 69 pacientov
TICHO

ROSTOU mi
PRSA

2001 - 2008

Neadjustovatel’na cievna - 10
Neadjustovate’na Ragb - 4
Adjustovatel’na - 59
Zeny - 40
Muzi - 29

Vek : 22-61r./457r./



BMI

BMI - pred OP - 35-61kg/m? (47)
BMI — po OP - 29-38 kg/m2(31)
Redukcia BMI - 47 30

Strata na vahe - 10-80 kg (40kg)




zaludka

| — sleeve resekcia

e Po

Cet pacientov

- BMI

-54

47










Pozitiva bariatr. chirurgie

Redukcia hmotnosti

MH, DM, VAS, kiby, dyspnoe
Metabolizmus

Psvchicky status




Situacia v bariatrickej chirurgii v SR
je vel’mi zla
Za 10 rokov — 1998 - 2008

280 pac ??!! spolu
s bariatrickymi vykonmi




Chirurgické oddelenie Zelezni¢na nemocnica Bratislava

1997 - 2005 82 pac. uZ nie je v prevadzke
Chirurgické oddelenie Dererova nemocnica Bratislava

2005 - 2008 32 pac.

Chirurgické oddelenie Kosice Saca

2000 - 2008 42 pac.

Chirurgické oddelenie KoSice - FNsP
2008 3 pac.

Chirurgickeé oddelenie Prievidza
20 pac.

Chirurgické oddelenie Presov
2007 - 2008 30 pac.

Oddelenie miniinvazivnej chirurgie a endoskopie Banska Bystrica
2001 - 2008 69 pac.



Z.aver

Spolupraca v boji s obezitou
Presvedcenie pacienta
Akceptacia positoviou ?
jednotny smer

dié¢ta, RHB, psychoterapia

operacie

Centra ? Timy !!! P
VysSie pocty OP ? (' €N 4



TAK CO MATE
ZA PROBLEM?




|nfo

Pokial’ mate zaujem o SOS
e prihlasky su na registracu

alebo 0 operacie
e iInformacie o OMICHE oddelenti tiez






