
 Bypass Banda Manga

Pérdida de peso

•	 Se pierde, de promedio, el 70% del 
exceso de peso

•	 Aproximadamente el 5% -10% de los 
pacientes recuperan el peso o no lo 
pierden.

•	 Se pierde, de promedio, el 40% del exceso 
de peso.

•	 Más variabilidad de pérdida de peso.
•	 Aproximadamente el 15-20% de los 

pacientes recuperan el peso o no lo pierden.

•	 Se pierde, de promedio, el 60% del exceso de 
peso.

•	 Falta de datos a largo plazo más allá de 5 años.
•	 El índice de fracaso es aproximadamente el 

15-20%

Seguimiento

•	 No tan frecuente como la banda, igual 
que la manga gástrica.

•	 Es importante para controlar 
deficiencias nutricionales

•	 Mensual durante el primer año.
•	 El seguimiento es esencial para realizar 

ajustes y que la  banda tenga los efectos 
deseados.

•	 No tan frecuente como la banda, igual que el 
bypass.

Complicaciones

•	 El índice de complicaciones es superior 
al de la banda o la manga. Las 
complicaciones pueden ser más graves 
o potencialmente fatales porque es una 
cirugía más compleja (implica cortar y 
alterar parte del circuito intestinal).

•	 Las complicaciones rara vez son 
potencialmente mortales.

•	 Es la opción quirúrgica más segura para 
perder peso. Es la menos invasiva porque el 
estómago no se corta ni se grapa (como sí 
sucede con el bypass y la manga).

•	 La probabilidad de complicaciones generales 
es menor que en el bypass porque no se altera 
parte del circuito intestinal, pero es mayor que 
en la banda.

Ventajas

•	 La opción con la que más peso se 
pierde y sobre la que más datos hay 
acerca de su eficacia a largo plazo.

•	 Pérdida de peso rápida.
•	 El índice de fracaso es el más bajo.
•	 El potencial de curación de la diabetes 

es el más alto (80%).
•	 No implica implantar cuerpos extraños.
•	 No hay ajustes mensuales.
•	 Es más difícil hacer trampas que con la 

banda.

•	 El estómago no se corta ni se grapa.
•	 Los riesgos nutricionales son mínimos.
•	 Ajustable: pérdida de peso gradual que se 

puede controlar con los ajustes de la banda.
•	 50-60% de curación de diabetes.
•	 Las complicaciones rara vez son 

potencialmente mortales.
•	 Es el procedimiento de pérdida de peso más 

seguro.
•	 Es “reversible”, pero esperamos que se la  

quede de por vida.

•	 La pérdida de peso es superior a la que se 
consigue con la banda (hasta 5 años).

•	 No implica implantar cuerpos extraños.
•	 No hay ajustes mensuales.
•	 Menos complicaciones generales que el bypass 

porque no es necesario conectar o alterar parte 
del circuito intestinal.

•	 Preserva la anatomía natural.
•	 Si se recupera el peso después de 2-3 años 

se puede realizar un bypass (o implantar una 
banda).

Inconvenientes

•	 Más invasiva: implica cortar el 
estómago y alterar parte del circuito 
intestinal.

•	 Las complicaciones, aunque son poco 
habituales, pueden ser potencialmente 
mortales.

•	 Más difícil de revertir que la banda.
•	  No se puede hacer un seguimiento 

endoscópico del estómago.

•	 Se implanta un objeto extraño en el cuerpo.
•	 Visitas de seguimiento frecuentes.
•	 Requiere un mayor compromiso.
•	 Es más fácil hacer trampas que con el bypass 

gástrico.
•	 Mayor índice de fracaso que el bypass y la 

manga.
•	 Menos perdida de peso  comparado a el 

bypass y la manga.

•	 Implica cortar el estómago, es más invasiva 
que la banda.

•	 No hay muchos datos después de 5 años.
•	 Se desconoce la recuperación de peso a largo 

plazo.
•	 No todas las compañías aseguradoras cubren 

la manga.

La siguiente tabla le ayudará a decidir cuál es la opción adecuada para usted.

Centro Bellevue 
para el control del peso y la obesidad

(212) 562-3917


