Abstrakt

Uvod: Bariatricko-metabolicka chirurgie, diive oznadovana jen jako bariatricka chirurgie, jiz neni pouha
1é¢ba obezity. V poslednich letech doslo k pochopeni komplexnich metabolickych efektt, které operace
vyvolava, a k rozSifeni jejiho terapeutického vyuZziti mimo snizovani hmotnosti. Zaroven totiz
predstavuje terapii pfidruzenych metabolickych poruch, vcetné diabetu mellitu 2. typu (déle jen
»DM2T*). Jednim z hlavnich benefitl, na které se tato bakalaiska prace zaméiuje, je zlepSeni
kompenzace a dosaZeni remise diabetu jiz v prubéhu 1 roku od operace.

Cil prace: Cilem bakalatské prace bylo zhodnotit rozdilny pokles hmotnosti u diabetikii a nediabetiktl
po provedeni bariatrické operace. Dale jsme posuzovali vliv bariatrie na vyvoj hodnot glykovaného
hemoglobinu a tim padem na kompenzaci onemocnéni. V neposledni fadé jsme se zameéfili na
vyhodnoceni ptipadu, kdy nastala remise DM2T. Data byla analyzovana za ¢asové obdobi 12 mésicii po
bariatricko-metabolické chirurgii.

Metodika: Vyzkum m¢l kvantitativni charakter a byl provadén formou retrospektivniho pozorovani.
Analyzovali jsme data jako je hmotnost a glykovany hemoglobin. Soubor tvofilo 38 respondentt (18
diabetikl a 20 nediabetikll) z obezitologickych ambulanci III. Interni kliniky — klinika endokrinologie a
metabolismu 1. LF UK a VFN v Praze, u kterych byla provedena bariatrickd operace. Sledovali jsme
vyvoj hmotnosti a glykovaného hemoglobinu v dob¢ operace a nasledné 3, 6 a 12 mésicii po operaci.

Vysledky: Za 12 mésici po bariatrické operaci diabetici primérné zredukovali 22,4 + 22,6 kg a
nediabetici 28,9 + 14,9 kg. Z vysledku tedy vyplyva, ze nediabetici zhubli primémé o 6,5 kg vice.
Primérny ubytek nadbyte¢né télesné hmotnosti od maxima ke 12. mésici po provedeném vykonu
(EWLI12) byl u diabetikt1 28,2 + 21,3 % a u nediabetikti 32,2 + 12,3 %. Analyza neprokazala vyznamné
statistické rozdily. U vSech respondentli doSlo k poklesu hodnot glykovaného hemoglobinu.
V diabetickém souboru se primérna hodnota HbA 1c snizila z 49,1 + 13,7 mmol/mol v dob¢€ operace na
40,8 + 9,8 mol/mol 12 mésicti po operaci a v nediabetickém souboru z 37,1 £+ 3,2 mmol/mol na 34,5 +
2,3 mmol/mol. U diabetik hodnota poklesla primérné o 9,5 mmol/mol a u nediabetikti o 1,9 mmol/mol.
Remise DM2T nastala u 72,2 % respondentt 12 mésicti po bariatrické operaci. 7 respondent doséhlo
remise po gastrické plikaci, 4 respondenti po Roux-Y gastrickém bypassu a 2 respondenti po tubulizaci
zaludku.

Zavér: Vyzkum potvrdil vyznam bariatricko-metabolické chirurgie jako vysoce u¢inné 1écebni metody

na snizeni hmotnosti a zlepSeni kompenzace diabetu, kterd v mnoha ptipadech vede az k remisi
onemocnéni.
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