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Prevalenza e trend nella popolazione

adulta americana

NHANES NHANES
1988-1994 1999-2000

Obesity (BM1 = 30 kg/m?)

- All 22.9 %
- Males 20.2 %
- Females 25.4 %

Extreme Obesity (BM1 =40 kg/m?)
- Al 2.9%
- Males 1.7 %
- Females 4.0 %







Obesit patologicain Italia
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Incremento temporale dei fattori di rischio in
relazione allaseverit dell obesit

—-— BMI>30 = BMI>35 - BMI[>40 - BMI>45 - BMI>50
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MALATO OBESO IN CHIRURGIA

/\

Deve essere operato Deve essere operato
nonostante obesit per obesit

\/

MALATTIE ASSOCIATE
1 Profilassi antitrombotica
1 Profilassi antibiotica
1 Problematiche di indagine e tecniche
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Comorbidit associate all obesit

( Hell/Miller; Morbide Adipositas; ecomed, Landsberg 2000

237 2@6Y)
Ipertensione

Malattie cardiache

Dislipidemia

Diabete

Apnee notturne

Patologie osteoarticolari

Stasi venosa

Trombosi venosa profonda (TVP)
Reflusso gastroesofageo

Cancer
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Profilassi antitrombotica

1RISCHI TROMBOTICI

1 Profilassi meccanica

1 Profilassi farmacologica
1 Nursing
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TVP e chirurgia

1 In chirurgia digestiva il tasso di Trombosi
venosa profonda (TVP) puo arrivare al
25% In assenza di profilassi

1 La profilassi riduce il rischio a < 2%

Cathelin JM J.Coel Chir 1988, Brolin RE 2000
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Profilassi antitrombotica

Obesit = fattore di rischio indipendente

1 Aumento del livelli circolanti di fibrinogeno

1 Depressione della fibrinolisi per aumento
dell attivit del PAI-1

1 Aumento del fattore VIl e del vVWF
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Protocollo profilassi : rischio TVP
altiSSIMO  (Chest 2004:126,179S-400S)

Pregresse TVP 1 Calze elastiche
percoagulazione +

Politrauma 1 LMWH (eparina a
1 Stroke basso peso
molecolare)

+
1 IPC (intermittent

pneumatic
compression)

1 Patologia neoplastica
1 Obesit
1 Lesione midollare
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Chirurgia laparoscopica:problemi

1 Pneumoperitoneo (PNP)

1 Posizione in antitrendelemburg
1 Durata dell intervento

1 Complicanze
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Fattori favorenti TVP legati
all Intervento In laparoscopia

1 Vasoplegia

1 Durata maggiore PNP

1 Microtraumi periferici da venodilatazione
periferica persistente
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Profilassi delle complicanze In
chirurgia laparoscopica

1 Corretta posizione del paziente sul letto
operatorio per evitare decubiti

1 Abduzione <7@el&biacna p@ee\ataiae
stiramenti del plesso

1 Non superare la pressione di 15 mmHg

1 Evitare prolungate ed estreme posizioni in
Trendelemburg

1 Accurata disinfezione della parete addominale
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Vantaggi degli interventi in
laparoscopia

Riduzione del dolore post operatorio e il conseguenete
consumo di analgesici

Migliora la compliance respiratoria
Precoce mobilizzazione
Riduzione delle complicanze di parete (ernie , laparoceli,

Infezioni di ferita)

Assenza o quasi di aderenze
Migliore risultato estetico
Ridotta ospedalizzazione
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