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RESUMEN

Antecedentes

La obesidad es uno de los principales problemas de salud puiblica de la sociedad moderna. El tratamiento con balén intragastrico (BIG)
para la obesidad se ha desarrollado como una ayuda temporal. Su objetivo principal es el tratamiento de personas obesas, que han
tenido resultados insatisfactorios con el tratamiento clinico de la obesidad, a pesar de ser atendidos por un equipo multidisciplinar, y
pacientes superobesos con mayor riesgo quirdrgico. Sin embargo, los efectos de los diferentes procedimientos de IGB en comparacion con
los tratamientos convencionales y entre si son inciertos.

Objetivos

Evaluar los efectos del baldn intragéstrico en personas con obesidad.

Métodos de blisqueda

Los estudios se obtuvieron a partir de busquedas electrénicas en MEDLINE, EMBASE, LILACS, la Biblioteca Cochrane y otras bases de
datos electrénicas. Ademas, se realizaron blsquedas en listas de referencias de articulos pertinentes y bisquedas manuales en revistas
seleccionadas. Se contactd con expertos en el tema.

Criterios de seleccion

Se emplearon ensayos controlados cuasialeatorizados que cumplieran los criterios de inclusidn. La pérdida de peso a corto plazo es
frecuente, de manera que se incluyeron estudios si informaban las mediciones después de un minimo de cuatro semana de seguimiento.

Obtencion y andlisis de los datos

Un autor de la revision extrajo los datos y dos autores de la revision los verificaron de forma independiente. Dos autores de la revisién
evaluaron de forma independiente la calidad de los ensayos.

Resultados principales

Se incluyeron nueve ensayos controlados aleatorizados con 395 pacientes. Seis de los nueve estudios tuvieron un seguimiento inferior a
un afio, y la duracién mas larga fue de 24 meses. Solo un tercio de los estudios analizados reveld un riesgo de sesgo bajo. No se dispone de
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informacidn sobre la calidad de vida, la mortalidad por todas las causas y la morbilidad. En comparacién con el tratamiento convencional,
el BIG no mostré evidencia convincente de producir una mayor pérdida de peso. Por otro lado, se produjeron complicaciones en la
colocacion del baldn intragastrico, aunque pocas de caracter grave. Los riesgos relativos de complicaciones de caracter menor, como las
Ulceras gastricas y las erosiones, aumentaron significativamente.

Conclusiones de los autores

La evidencia de esta revision es limitada para la toma de decisiones, ya que hubo una gran heterogeneidad en los ensayos de BIG, en
relacidn con los aspectos metodoldgicos y clinicos. Sin embargo, un factor coadyuvante descrito por algunos autores en la pérdida y el
mantenimiento del peso hasido la motivaciény el estimulo para cambiar los habitos alimentarios siguiendo una dieta bien organizaday un
programa de modificacion de la conducta. EIBIG porsisoloy la técnica de posicionamiento parecen ser seguros. A pesar de la evidencia de
los escasos efectos beneficiosos adicionales del balén intragastrico en la pérdida de peso, su coste debe considerarse frente a un programa
de modificacion de la alimentacién y el comportamiento.

RESUMEN EN TERMINOS SENCILLOS

Balén intragastrico para la obesidad

Ante el fracaso de los tratamientos convencionales como la terapia dietética, el aumento de la actividad fisica y el tratamiento
farmacoldgico para producir una pérdida de peso duradera en las personas con obesidad, se utilizan otras técnicas como la cirugia en
centros especializados, una opcidn a considerar para los pacientes con obesidad mérbida que no responden al tratamiento clinico. El
baldn intragastrico de silicona (BIG) se ha desarrollado como ayuda temporal para conseguir especialmente la pérdida de peso en personas
obesas con un 40% o mas de su peso dptimo, que han obtenido resultados insatisfactorios en el tratamiento de la obesidad, a pesar de ser
atendidos por un equipo multidisciplinary en pacientes superobesos que suelen tener un alto riesgo quirtrgico. La colocacién y extraccidn
del IGB es un procedimiento endoscdpico intervencionista y el baldn esta disefiado para flotar libremente dentro del estémago y puede
cambiar su tamafio durante la colocacion. La técnica con el IGB reduce el volumen del estdmago y provoca una sensacién prematura de
saciedad

Se evaluaron nueve ensayos controlados aleatorizados con 395 pacientes. Seis de los nueve estudios tuvieron un seguimiento inferior a
un afio, y la duracién mas larga fue de 24 meses. La calidad general de los ensayos fue variable, solo un tercio de los estudios analizados
mostrd un riesgo de sesgo bajo. No se dispone de informacidn sobre la calidad de vida, la mortalidad por todas las causas y la morbilidad.
En comparacidn con el tratamiento convencional, el BIG no mostré evidencia convincente de producir una mayor pérdida de peso. Los
riesgos relativos de complicaciones de caracter menor, por ejemplo, las Ulceras gastricas y las erosiones, aumentaron significativamente.
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