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Titulo
Perfuracao de llcera duodenal apés bypass gastrico em Y-de-Roux: diagndstico dificil numa anatomia alterada

Introducéo

O bypass gastrico em Y-de-Roux é amplamente utilizado no tratamento da obesidade, pelos resultados sustentados
em perda ponderal e melhoria das comorbilidades. A perfuragdo duodenal neste contexto € rara e o diagnéstico pode
ser dificultado pela alteracdo anatémica e auséncia de sinais classicos, como pneumoperitoneu evidente.

Material e Métodos

Homem de 46 anos, submetido a bypass géastrico laparoscopico ha 5 anos, recorreu ao Servigo de Urgéncia por dor
epigastrica subita e intensa. A TC revelou pequenas bolhas de pneumoperitoneu e liquido livre peritoneal. Foi
submetido a laparoscopia com identificacéo de perfuracao de Ulcera em D1, tratada com ulcerorrafia e epiploplastia.
Trés meses depois apresentou quadro clinico e imagiolégico semelhante. Nova laparoscopia revelou perfuragéo
duodenal em local distinto em D1, tratada de forma semelhante.

Resultados
Evolucao favoravel, sem novas intercorréncias apés um ano, mantendo terapéutica com IBP.

Discusséo

Ao contrario das Ulceras marginais, bem caracterizadas na literatura, a evidéncia sobre ulceragdo em segmentos
excluidos ap6s cirurgia de bypass gastrico, € limitada e reduzida a relatos de caso. A secrecao acida do remanescente
gastrico pode contribuir para a doenca ulcerosa, agravada por fatores como H. pylori, tabagismo, AINEs ou alcool. A
resposta terapéutica pode ser limitada pela absorcao reduzida de IBPs. Em casos refratarios apos evicgéo de fatores
de risco e sem etiologia identificada, a cirurgia de ressec¢éo do remanescente géstrico deve ser ponderada.
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