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Tecniques endoscopiques bariatriques primaries en persones adultes
amb o sense diabetis mellitus tipus 2. Eficacia, efectivitat i seguretat
sobre la tecnologia POSE (Primary Obesity Surgery Endoluminal)

Tipus d’estudi inclos:
assaigs clinics aleatoritzats.

Tipus de comparador:

técniques simulades o intervencions d’estil de vida (dieta, exercici fisic).

Tipus de centre al qual aplica:

hospital general i hospital terciari.

\

Avaluacié de tecnologies generals segons dimensions: efecte i qualitat de I'evidencia respecte al comparador

Dimensions

Efectivitat  Avaluacid

Criteri d’avaluacié s .
clinica econdémica

Seguretat

No s’ha detectat
evidéncia en la dimensid
0 no és de qualitat

Efecte negatiu de
qualsevol qualitat

Efecte dubtos o sense
diferencies de qualsevol
qualitat

Efecte positiu baix de
qualsevol qualitat

Efecte positiu de qualitat
moderada

Efecte positiu de qualitat
alta

Resultats principals de la revisio bibliografica

Dimensions

Aspectes Aspectes PEEEES
Criteri d’avaluacio S R socials i del
organitzatius etics .
pacient

No s'ha detectat evidéncia
en la dimensié o no és de
qualitat

Efecte desfavorable

Efecte dubtés o sense
diferéncies

Efecte favorable

1. Hihaun probable augment, poc significatiu, de la pérdua de pes
mitjangant la utilitzacié del POSE en comparacié amb els controls.

2. Enlambitdela seguretat, els efectes adversos amb el sistema
POSE son irrellevants en relacié amb els controls.

3. m balan¢ benefici-risc sembla ser lleugerament favorable a la
utilitzacié del POSE, pero segons el panell d’experts d’aquest
informe, aquesta técnica esta en desus i a la practica clinica
s’aplica el POSE 2.0 o POSE18.

4. No s’han trobat estudis en relacié al subgrup de poblacio
diabética en relacié amb la tecnologia POSE.

5. Es recomana el fet de post-posar la decisio de cobertura de la
intervencié per part de la Cartera Comu de Serveis del Sistema
Nacional de Salut de I'Estat espanyol fins a la generacio de més
evidéncia. Es necessari esperar tenir resultats de més estudis
primaris i un estudi de cost-efectivitat en el context espanyol per
una nova avaluacié d’aquesta intervencié. En referencia a la
intervenci6 amb POSE 2.0 o POSe18, es necessitarien
estudis d’eficacia i seguretat per poder avaluar la cobertura
d’aquesta intervencio.

wﬁ Consulta I'informe complet

Limitacions: Seguiments curts dels estudis (6 i 12 mesos). L’evidéncia és de qualitat variable, sent un estudi de qualitat baixa i un altre,
de qualitat alta. Hi ha poca evidéncia. Poca evidéncia sobre estudis d’eficiencia i cost-efectivitat.

Variables prioritzades per a la presa de decisions per part de I’autor de I'informe: eficacia/efectivitat (pérdua de pes, qualitat de vida i
mortalitat) i seguretat (complicacions derivades de la intervencid, reintervencio, esdeveniments cardiovasculars). Resultats de subgrups en

poblacié diabética.

Les qiiestions sobre aquest document poden adregar-se a: Area d’Avaluacié. Agéncia de Qualitat i Avaluacié Sanitaries de Catalunya (AQUAS) atig.aquas
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