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Resumen de comunicacion:

Introduccion:

La banda géastrica es una técnica ampliamente extendida para el tratamiento de la obesidad
morbida debido a su sencillez técnica y el menor porcentaje de complicaciones en el postoperatorio
inmediato.

Objetivo:
Evaluar las caracteristicas especificas de este tipo de reintervenciones en relacién con las
interveciones baridtricas convencionales.

Material y método:

Se realizaron 18 reintervenciones: 10 bypass géstricos, 3 Sleeve y 5 retiradas de banda.
Las causas de la intervencion fueron por pérdida de peso insuficiente, deslizamientos o
intolerancia a la banda.

Resultados:

No existi6 mortalidad en la serie ni reconversiones. Se realizaron dos reintervenciones en el
postoperatorio inmediato de dos bypass: perforacion intestinal, perforacion estoémago excluido.Una
infeccion de la incision del reservorio subcutaneo. Un asngrado de trécar con hemoperitoneo y un
sangrado de la anastomosis gastro yeyunal resuelto de forma conservadora.

Conclusiones: Las reitervenciones tras la implantacién de una banda gastrica conllevan un
aumento de la morbilidad en relaciéon con las intervenciones bariatricas de primera intencién, con
mayor estancia hospitalaria en relaciéon a estas complicaciones.
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