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ΕΠΙΔΗΜΙΟΛΟΓΙΑ

 To 2030 υπλογίζεται ότι θα υπάρχουν 

552εκ ασθενείς με ΣΔτ2. (1980/108εκ)

 Ο ΣΔ αποτελεί κύρια αιτία για 

τύφλωση, ΧΝΑ, ΣΝ, ΑΕΕ, 

ακρωτηριασμούς

 1,7εκ νέων περιπτώσεων ΣΔτ2 

διεγνώσθησαν το 2012 στις ΗΠΑ

 Στην Ελλάδα έχουν τριπλασιαστέι τα 

ποσοστά του ΣΔτ2 τα τελευταία 30 

χρόνια (8%)



ΒΑΡΙΑΤΡΙΚΗ – ΜΕΤΑΒΟΛΙΚΗ 
Χειρουργική

ΒΑΡΙΑΤΡΙΚΗ: 

- Παχυσαρκία

- Συνοδές Νόσοι

ΜΕΤΑΒΟΛΙΚΗ:

- Βαριατρικές επεμβάσεις / Μεταβολικά νοσήματα



ΕΠΕΜΒΑΣΕΙΣ

• Sleeve γαστρεκτομή LSG

• Γαστρικό Bypass LRYGB

• Γαστρικός δακτύλιος LGB

• Χολοπαγκρεατική εκτροπή

BD



ΜΕΤΑΒΟΛΙΚΗ ΧΕΙΡΟΥΡΓΙΚΗ

– ΣΔτ2

– Μεταβολικό Σύνδρομο



• Μεγαλύτερη ύφεση ΣΔΙΙ με BPD> 86% (10 
χρόνια)

• Ύφεση >60% για RYGBP και >50% για LSG

• Η βελτίωση του ΣΔΙΙ είναι άμεση, πριν την 
απώλεια βάρους



LRYGB



Μηχανισμός Δράσης

• Περιορισμός πρόσληψης τροφής

• Δυσαπορρόφηση

• Νευροορμονικές επιδράσεις (GLP-1)



Σκοπός Μελέτης

• Αξιολόγηση της επίδρασης του Γαστρικού 
Bypass στο μεταβολικό προφίλ ασθενών με 
ΣΔτ2 και χαμηλό ΒΜΙ.



Υλικό και Μέθοδος

• Retrospective ανάλυση

• Ασθενείς: 16 (9 άνδρες, 7 γυναίκες)
(13: λήψη 1 ή 2 αντιδιαβητικών – 3: προ της έναρξης 

ινσουλινοθεραπείας)

• Ηλικία: 44,25 (35 -58)

• Επέμβαση: LRYGB

• Χρονική περίοδος: 01/2010 – 02/2015

• Follow up: 12 μήνες  (1-3-6-12μήνες)



Υλικό και Μέθοδος

Κριτήρια επιλογής ασθενών:

 25 < BMI < 32

 ΣΔτ2 διαγνωσμένος τα τελευταία 5 χρόνια 

 C – πεπτίδιο > 1 ng/ml

 HbA1c > 7,5%

 ΕΠΙΘΥΜΙΑ ΑΣΘΕΝΟΥΣ 



Αποτελέσματα

Προεγχειρητικά 1ος Μήνας 3ος Μήνας 6ος Μήνας 12ος Μήνας

BMI 28,55 27,81 26,97 26,23 25,68

HbAc1 7,98 7,47 6,5 6,21 5,91



Aποτελέσματα

• 1ο 3μηνο: 11 ασθενείς HBA1C < 7%  (68%)

• 12 μήνες: 14 ασθενείς    <7% (88,5%)

• Αντίστοιχη πτώση της Gly < 120, 10η μτχ

• Διακοπή αντιδιαβητικών άμεσα μετά το χ/ο

• Μη επαρκή δεδομένα για ΥΠΟΤΡΟΠΗ



Αποτελέσματα

24

24,5

25

25,5

26

26,5

27

27,5

28

28,5

29

Before 3 months 1 year

BMI

BMI



Αποτελέσματα

0

1

2

3

4

5

6

7

8

Before 1 month 3 months 6 months 1 year

HBA1C

Before

1 month

3 months

6 months

1 year



Συμπεράσματα

Η Μεταβολική Χειρουργική (Γαστρικό bypass) 
έχει θέση στην θεραπεία του ΣΔτ2 KAI σε 
ασθενείς με χαμηλό BMI



Συμπεράσματα

Συνοδός βελτίωση σε καρδιομεταβολικούς
δείκτες ( LDL, Τριγλυκερίδια, Ολ. Λιπίδια, 
ΒΜΙ…)





Συμπεράσματα

Μακροχρόνιες αναδρομικές αλλά κυρίως
τυχαιοποιημένες ελεγχόμενες μελέτες
απαιτούνται για την ορθή αξιολόγηση των
αποτελεσμάτων τόσο μεταξύ τους όσο και σε
βάθος χρόνου…



Diabetes Organizations with Guidelines/Position 
statements that support Surgery for T2DM

Organization 2008 2016

American Diabetes Association 
(ADA)

NO YES

American Ass of Clinical 
Endocrinology (AACE)

NO YES

The Endocrine Society (TES) NO NO

European Ass for Study Of 
Diabetes (EASD)

NO NO

Diabetes UK NO YES 

International Dibetes
Federation (IDF)

NO YES

Chinese Diabetes Society NO NO

American Heart Ass (AHA) NO YES

Diabetes India NO NO



Ευχαριστώ πολύ


