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Resumen

Objetivos: El gen del MC4R (Receptor cuatro de la melanocortina) esta implicado en la regulacion de
la homeostasis energética y diferentes mutaciones en este gen se han asociado con un mayor riesgo
de sufrir obesidad. Sin embargo, existe controversia acerca de la implicacién de estas mutaciones en
la pérdida de peso posterior a la cirugia bariatrica. El objetivo de este estudio fue analizar la
influencia del polimorfismo rs17782313 del MC4R en la pérdida de peso de pacientes obesos
sometidos a cirugia bariatrica electiva.

Métodos: Se realiz6 un estudio observacional en el que se incluyeron 52 pacientes obesos con indice
de masa corporal (IMC) > 35 Kg/m®, a los que se les realizd cirugia bariatrica electiva en el Hospital
Universitario de Salamanca, entre noviembre de 2010 y diciembre de 2014. La determinacion alélica
del polimorfismo rs17782313 del MC4R se realizé mediante PCR en tiempo real empleando sondas
TagqMan. Se evaluo la pérdida de peso al afio de la cirugia y se comparo6 entre los diferentes alelos
del polimorfismo. El andlisis estadistico se realizo mediante el test de la U de Mann-Whitney

Resultados: La edad media de los pacientes fue de 46,6 anos (desviacion estandar [DE] = 11,5); el
75% fueron mujeres. El peso de la primera visita fue de 129,6 (19,1) kg, con un indice de masa
corporal (IMC) de 49,2 (6,8) kg/m®. El genotipo T/T se encontrd en 33 (63,5%) pacientes, T/C en 16
(30,8) y 3 pacientes fueron homocigotos para el genotipo C/C. En la tabla se muestra la asociacion
de alelos respecto al peso e IMC previo a la cirugia y la reduccion de peso al primer afio de la
misma.

Variable Homocigotos T/T y heterocigotos T/CJHomocigotos C/C |p

Peso inicial (Kg) 129,3 (19,3) 135,5 (16,8) 0,732
IMC inicial (Kg/m?) 48,9 (6,6) 53,8 (8,5) 0,615
Peso al afio post-CB (Kg) 88,3 (16,3) 85,7 (15,2) 0,524
IMC al afio post-CB (Kg/m®) 33,4 (5,5) 34,1 (7,1) 0,419
Diferencia de peso 41 (14,3) 49,8 (1,7) 0,842
Datos expresados como media (desviacion estandar). IMC: indice de masa corporal. CB: cirugia bariatrica.

Discusion: La obesidad se considera una enfermedad multifactorial que resulta de la interaccion
entre factores ambientales y genéticos. Los estudios que han valorado la relacién entre la presencia
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del alelo C del MC4R con la reduccion de peso en paciente sometidos a tratamientos para la
obesidad son contradictorios. En nuestro estudio los pacientes heterocigotos para el alelo C, tenian
un IMC mayor y a su vez presentaron una pérdida de peso al afio mayor que los homocigotos T y los
heterocigotos, sin que alcanzara la significancia estadistica. El escaso tamafio muestral y el corto
plazo de seguimiento limitan la interpretacion de estos resultados.

Conclusiones: El polimorfismo rs17782313 del MC4R no se relacion6 con una mayor reduccion de
peso de los pacientes obesos sometidos a cirugia bariatrica.
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