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PATIENT INFORMATION

Medicamentos
GLP-1 (Ozempic,
Wegovy) y su cirugia

Los medicamentos GLP-1son cada vez mas habituales y tienen implicaciones que merecen

ser analizadas antes de la cirugia y la anestesia.
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:Qué es este medicamento?

Los medicamentos GLP-1 constituyen un grupo de firmacos que quizas conozca por sus nombres comerciales,
como Ozempic o Wegovy. Su denominacién médica es “agonistas de los receptores GLP-1” lo que significa que
imitan la accién de una hormona natural presente en el cuerpo. Las personas los toman por dos motivos

principales: para controlar la diabetes tipo 2 y para perder peso.

En el organismo, estos medicamentos actian de dos maneras: reducen el apetito, por lo que siente menos ganas
de comer; ademas, ralentizan el vaciado gastrico, de modo que los alimentos permanecen mas tiempo en el

estémago y usted se siente saciado antes. Por eso la pérdida de peso es un efecto frecuente.

Si toma alguno de estos medicamentos y tiene prevista una cirugia, esto es relevante para su equipo quirtrgico.
Dado que su uso es cada vez mas comun, los cirujanos atienden a mas pacientes que los toman en el periodo
previo a la operacién [1]. Uno de los motivos por los que son importantes es su efecto sobre el estémago: al

vaciarse mas lentamente, el equipo de anestesia debe conocer este dato al planificar su tratamiento [2].

La investigacién sobre estos medicamentos y la cirugia de reemplazo articular sigue en desarrollo. Algunos
estudios sugieren posibles beneficios, como una menor probabilidad de infeccién tras un reemplazo de cadera o
rodilla [3]; sin embargo, otros resultados son contradictorios y se requiere mas investigacién [4]. Aun no se ha

llegado a una conclusién definitiva.

No es necesario que interrumpa el tratamiento por su cuenta antes de la cirugfa. Las recomendaciones actuales
indican que no se aconseja suspender estos medicamentos antes de una intervencion, ya que podria afectar el
control de su glucosa en sangre y su peso [5]. Su equipo médico conversara con usted sobre el plan especifico a

seguir.
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Cdémo afecta esto a su cirugia y anestesia

Lo mds importante que debe saber es respecto a su estdmago. Estos medicamentos ralentizan la velocidad con la
que el estémago vacia su contenido. Esto significa que los alimentos pueden permanecer alli mas tiempo de lo
esperado, incluso después de haber ayunado. Si se le administra sedacién durante la operacidn, el contenido
estomacal podria retroceder y entrar en los pulmones; esto se conoce como aspiracién. Es un riesgo conocido

con cualquier tipo de anestesia, y estos medicamentos pueden incrementarlo.

El equipo anestésico gestiona esta situacién con gran cuidado. Siguen pautas que indican suspender el uso de
estos medicamentos alrededor del momento de la operacién y recomiendan un ayuno mas prolongado de lo
habitual. Algunos equipos también realizan una ecografia del estémago antes del procedimiento para
comprobar si ain hay alimentos o liquido en su interior. Los estudios han demostrado que la mayoria de las
personas que toman estos medicamentos conservan cierta cantidad de alimentos o liquido en el estémago,
incluso tras un ayuno normal [1]. No obstante, no esta tan claro si esto realmente provoca que alimentos o

liquido lleguen a los pulmones; la investigacidn al respecto resulta contradictoria [1].

También hay noticias alentadoras respecto a la recuperaciéon. Estudios realizados en pacientes sometidos a
protesis de cadera o rodilla indican que quienes tomaron estos medicamentos en el periodo previo a la cirugia
no presentaron un aumento significativo en la necesidad de intervenciones quirtrgicas adicionales a corto plazo
[2]. Algunos estudios incluso sefialan un menor riesgo de infecciones después de la operacién [2]. En el caso de
cirugias de mano, como la liberacién del tinel carpiano, un estudio observé una ligera reduccién en los

problemas de cicatrizacién y ningin incremento en otras complicaciones durante los primeros 90 dias [3].

Su equipo médico trabajard conjuntamente con usted para planificar todo esto: su cirujano, el anestesista y, si es
necesario, el médico encargado de controlar su diabetes. El objetivo es disefiar un plan personalizado que
garantice la seguridad en cuanto a su medicacidn, las instrucciones de ayuno y la propia operacién. Los
investigadores siguen estudiando cudl es la mejor forma de atender a pacientes que toman estos medicamentos
antes de una cirugia [4]; por ello, su equipo se mantendrd al dia y le explicara detalladamente qué debe hacer

antes de la operacién.

Qué debe hacer

Sitoma un medicamento de tipo GLP-1y tiene programada una cirugia, informe a todos los profesionales que
participan en su atencidn: su cirujano, el anestesista y su médico de cabecera. También es ttil informar al
médico que le recetd el medicamento, ya que es quien gestiona su plan de tratamiento para la diabetes o el

control de peso y participara en la toma de decisiones.

No interrumpa el tratamiento por su cuenta. Si cree que seria necesario suspenderlo temporalmente, consulte
primero con el médico que lo recetd. Dejar de tomarlo sin orientacién puede afectar sus niveles de azticar en

sangre y su peso.

Su equipo médico le dara instrucciones claras antes de la operacién. Estas podrian indicar si es preciso

suspender el medicamento y por cuanto tiempo. También incluirdn indicaciones sobre el ayuno, que podria ser
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mas prolongado de lo habitual, ya que estos farmacos ralentizan el vaciado gastrico. Siga dichas instrucciones al

pie de la letra.

Su atencidn se planifica de forma conjunta. Dado que estos medicamentos influyen en el vaciado gastrico, el
ciryjano y el anestesista colaboran con el médico especialista en diabetes para diseflar un plan adaptado a usted
[1]. Los investigadores siguen estudiando cual es la mejor forma de atender a pacientes que toman estos

farmacos antes de una cirugia [2], por lo que su equipo se mantendr4 al dia al respecto.

Si algo no le queda claro, no dude en preguntar. No hay pregunta sobre su medicacién que sea insignificante

cuando se trata de una operacidn.
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