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A sulycsokkento mutét (koltség)hatékonyabb
megoldas a kdrosan elhizott cukorbetegek
szamara, mint a gyogyszeres kezelés

A tulsulycsokkentd, masnéven bariatriai mitétek utan elért testsuly és vércukorszint hosszu tavon is
fenntarthaté szemben a hagyomanyos gydgyszeres kezeléssel, ahol a gydgyszer elhagyasaval a
panaszok visszatérnek, erdsiti meg a Semmelweis Egyetem elemzése, melyben az egészségnyereség
mellett a két mddszer kdltségeit is dsszehasonlitottak a szerz6k a kérosan elhizott cukorbetegek
korében.

A kutatdk a bariatriai m(tét egészségre gyakorolt hatasat és koltségeit vetették 6ssze a konzervativ
gyogyszeres kezelés eredményeivel egy hosszu tavla elemzésben. A vizsgalatban 45 év feletti,

30 kg/m2 vagy afeletti testtomegindexszel (BMI) rendelkezé betegek adatait és a Magyarorszagon
leggyakrabban alkalmazott bariatriai m(téteket vették alapul. A modellezést a 30-35kg/m2, a
35-40 kg/m2, és a 40-50 kg/m2 kozotti testtomegindexd betegekre kilén-kilon végezték el. Az
egészségligyi eredményeket életmindséggel korrigalt életévekben fejezték ki, a koltségszamitasok
pedig azon kiadasok alapjan késziltek, amelyeket a kdzfinanszirozé a fekvo- és jarébeteg-ellatasért,
valamint a gydgyszerar-tamogatasként fizetett.

Az eredmények alapjan minden vizsgalt paraméter esetében - haldlozas csokkentése, komplikacidk
elkerllése, életmindség - a mUtét nagyobb egészségnyereséggel jar, mint a konzervativ kezelés.

Kutatdsunk megerdsiti, hogy a bariatriai mdtét a hagyomanyos gydgyszeres kezelésnél
hatékonyabb; testsulyra és egy mindségibb életre gyakorolt pozitiv hatdsa hosszabb
tdvon fennmarad - mondja dr. Kalé Zoltan, a Semmelweis Egyetem Egészségulgyi
Technoldgiaértékeld és Elemzési Kdzpontjanak egyetemi tanara, a kutatas utolsé
szerzdje.

A m(tét hatasara nagymértékben javul a beteg vércukor-anyagcsere allapota, tobb tarsbetegség,
példaul magas vérnyomas is megszlinhet, csokkennek a mozgdasszervi, izlleti panaszok, deril ki a
tanulmanybdl. ,Valamennyi vizsgalt cukorbetegség-szovodmény esetén a mdtét hatdsara hosszabb
lett a betegségmentes tulélés” - teszi hozza dr. Kalé Zoltan.

Bar a kezdeti nagyfokud javulast némi testsulyndvekedés és vércukor-anyagcsere rosszabbodasa
kdvetheti, a vércukorszint emelkedése jéval kisebb mértékd, mint a konzervativ terapia mellett, teszi
hozza dr. Kovacs Gabor els6 szerz6, a Semmelweis Egyetem Egészségligyi Technoldgiaértékeld és
Elemzési Kézpontjanak vezet6 kutatdja.

A tartés eredményekért a pacienseknek kronikus kezelésben és folyamatos gondozasban kell
részesulnilk nemcsak az alapbetegséglik, de a sulyos szovédmények kapcsan is. ,,A cukorbetegség
az egyik leggyakoribb oka a sziv- és érrendszeri szovédményeknek, a vaksagnak, az als6 végtag
amputaciéjanak vagy a mlvesekezelés szilkségességének. Ezek a sulyos szovédmények is
elkerllhet6ek a testsuly jelents csokkentésével.” - magyarazza dr. Kovacs Gabor.

A mutét koltsége gyorsan megtéril, mivel az eredmények rovid tavon jelentkeznek és tartésak
maradnak.

A kutatok szamitasai alapjan a két leggyakoribb bariatriai miitét 100 beteg esetében 750


https://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1155/2023/9686729

Semmelweis Egyetem

millio és 1 milliard Ft kozotti kozvetlen egészségiigyi kozkiadas-csokkentést eredményez.

Az életmindséggel korrigalt életév nyereség - ami a varhato élettartam novekedése mellett
figyelembe veszi azt is, hogy a betegek milyen életmindségben élnek - 1,35-1,5 év a harom BMI-
kategériaban.

A ma alkalmazott (gydgyszeres) kezelések részben az elhizast, részben pedig a
cukorbetegséget és annak szovodményeit célozzak. Mivel az okot nem képesek
megsziintetni, élethosszig kell 6ket alkalmazni, magyarazzak a szerzok.

A bariatriai mUtétek bevondsa a kdzfinanszirozasba viszont egy, az allami ellatasbdl jelenleg hidnyzd,
alapvetden eltéré megkozelitésu terapias formaval egészitenék ki a betegutat, amelyek a
szovédmeények szempontjabdl is kiemelt jelentdségl preventiv eljarast jelenthetnének” - emeli ki dr.
Kald Zoltan.

A bariatriai beavatkozasok a hosszu tavu fogyast a gyomor méretének csokkentésével, illetve a
tapanyag-felszivddas korlatozasaval érik el. M(tét csak megfeleld indikacidval, a hagyomanyos
mddszerek (testsulycsokkentd program, dietetikussal, pszichologussal torténd konzultacio stb.)
kimeritése utan, az egyéni kockadzatok figyelembevételével végezhetd.
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