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RESUMO: A doença ulcerosa péptica (DUP) é uma condição gastrointestinal crônica caracterizada 
pelo desenvolvimento de úlceras no trato digestivo superior, principalmente no estômago e na 
primeira porção do intestino delgado. Esta patologia tem sido associada a uma série de efeitos 
metabólicos que podem afetar a saúde do paciente. A relação entre a DUP e as alterações 
endocrinológicas tem sido objeto de estudo e debate na comunidade médica. Além disso, a conduta 
cirúrgica, muitas vezes necessária no tratamento da DUP, pode ter repercussões significativas nos 
aspectos metabólicos dos pacientes. Portanto, é de suma importância analisar a literatura científica 
disponível para compreender os efeitos metabólicos da DUP, bem como as estratégias de avaliação 
endocrinológica e as abordagens cirúrgicas adotadas para o tratamento desta doença. Objetivo: 
analisar e sintetizar as evidências disponíveis sobre os efeitos metabólicos da doença ulcerosa 
péptica, destacando a importância da avaliação endocrinológica e da conduta cirúrgica. Pretendemos 
investigar as principais implicações metabólicas da DUP, identificar métodos de avaliação 
endocrinológica utilizados na prática clínica e examinar as estratégias cirúrgicas adotadas para o 
tratamento da doença. Esta revisão visa fornecer uma visão abrangente sobre a relação entre DUP, 
metabolismo e práticas clínicas, contribuindo para a compreensão e o manejo mais eficaz desta 
condição. Metodologia: Para conduzir esta revisão sistemática de literatura, seguimos o checklist 
PRISMA (Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses). Realizamos 
uma busca abrangente nas bases de dados PubMed, Scielo e Web of Science, considerando artigos 
publicados nos últimos 10 anos. Os descritores utilizados incluíram "doença ulcerosa péptica", 
"efeitos metabólicos", "avaliação endocrinológica", "conduta cirúrgica" e "tratamento". Foram 
estabelecidos critérios de inclusão que consideraram estudos originais, revisões e ensaios clínicos 
relacionados à temática da DUP e seus efeitos metabólicos. Os critérios de exclusão abrangeram 
estudos com amostras não representativas, relatos de caso e artigos não disponíveis integralmente. 
Resultados: nossa análise abordou os seguintes tópicos principais: efeitos metabólicos da doença 
ulcerosa péptica, incluindo alterações no metabolismo de ácidos graxos, glicose e hormônios 
gastrointestinais; Métodos de avaliação endocrinológica utilizados para monitorar pacientes com 
DUP, como a medição de hormônios relacionados à função gástrica e pancreática; Conduta cirúrgica 
na doença ulcerosa péptica e suas implicações nos efeitos metabólicos, incluindo a escolha entre 
procedimentos como a vagotomia e a gastrectomia. Conclusão: a revisão sistemática revelou que a 
doença ulcerosa péptica está associada a uma série de efeitos metabólicos, incluindo disfunções 
hormonais e alterações no metabolismo de nutrientes. A avaliação endocrinológica desempenha um 
papel crucial na identificação e manejo dessas alterações. Além disso, a conduta cirúrgica na DUP, 
quando necessária, pode afetar significativamente o estado metabólico dos pacientes. Essas 
descobertas destacam a importância de uma abordagem multidisciplinar no tratamento da doença 
ulcerosa péptica, visando não apenas a cicatrização das úlceras, mas também o equilíbrio metabólico 
e o bem-estar geral dos pacientes. 
 
Palavras-chaves: Doença ulcerosa péptica. Efeitos metabólicos. Avaliação endocrinológica. Conduta 
cirúrgica e tratamento. 
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INTRODUÇÃO 

A doença ulcerosa péptica (DUP) é uma condição gastrointestinal crônica que afeta 

milhões de pessoas em todo o mundo. Esta enfermidade é caracterizada pela formação de 

úlceras no trato digestivo superior, mais comumente no estômago e na primeira porção do 

intestino delgado. O impacto da DUP transcende as fronteiras anatômicas, pois vai muito 

além das manifestações locais, reverberando nos sistemas endócrino e metabólico do 

organismo. 

Primeiramente, é importante destacar os efeitos metabólicos da doença ulcerosa 

péptica. A DUP desencadeia uma série de alterações metabólicas que repercutem no 

funcionamento geral do corpo. A presença de úlceras no revestimento do estômago e do 

duodeno interfere diretamente na digestão e absorção dos alimentos. Estas úlceras podem 

desencadear uma produção excessiva de ácido gástrico, resultando em desequilíbrios ácido-

base e elevação dos níveis de hormônios como a gastrina. Tais mudanças hormonais podem 

impactar negativamente o metabolismo dos pacientes, levando a complicações como a 

síndrome de Zollinger-Ellison, caracterizada por hipersecreção gástrica e úlceras múltiplas. 

Seguindo adiante, a avaliação endocrinológica surge como uma ferramenta essencial 

no entendimento e monitoramento destes efeitos metabólicos. A investigação minuciosa 

dos níveis hormonais e da função endócrina é fundamental para compreender o impacto da 

DUP nos sistemas gastrointestinais e metabólicos. Os endocrinologistas desempenham um 

papel crucial na identificação de desequilíbrios hormonais, bem como na implementação de 

estratégias terapêuticas adequadas. Medir hormônios como gastrina, secretina e 

colecistoquinina torna-se imperativo para avaliar a função gástrica, pancreática e a 

regulação da absorção de nutrientes. A avaliação endocrinológica não apenas ajuda a 

direcionar o tratamento da DUP, mas também auxilia na prevenção e controle das 

complicações metabólicas que dela decorrem. 

Assim, é evidente que a doença ulcerosa péptica é um problema multifacetado que 

transcende a mera presença de úlceras no trato gastrointestinal. Seu impacto nos sistemas 

endócrino e metabólico é de grande relevância clínica e requer uma abordagem 

multidisciplinar que combine a avaliação endocrinológica com a conduta cirúrgica, como 

será abordado nas seções subsequentes desta revisão. A compreensão aprofundada dos 

efeitos metabólicos da DUP é essencial para um tratamento mais eficaz e uma melhora 

substancial na qualidade de vida dos pacientes afetados por essa patologia. 
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A conduta cirúrgica na doença ulcerosa péptica  emerge como um componente 

essencial no tratamento de casos mais graves ou resistentes a abordagens medicamentosas. 

A decisão de recorrer à cirurgia, que pode incluir procedimentos como a vagotomia ou a 

gastrectomia, é uma etapa crítica no manejo da doença. Entretanto, o impacto da 

intervenção cirúrgica não se limita à resolução das úlceras; ele também engloba alterações 

no metabolismo do paciente. Com a remoção de partes do estômago ou do nervo vago, 

ocorre uma modificação fundamental na dinâmica gástrica e na regulação hormonal, 

afetando o metabolismo dos nutrientes e, muitas vezes, resultando em complicações 

nutricionais, como a má absorção de vitaminas e minerais. 

O metabolismo de nutrientes  representa outro componente crítico da avaliação dos 

efeitos da DUP. A presença de úlceras no trato gastrointestinal interfere diretamente na 

digestão e absorção dos alimentos, levando a desequilíbrios nutricionais. Isso pode resultar 

em complicações como anemia, devido à diminuição da absorção de ferro, ou deficiências 

vitamínicas devido à má absorção de vitaminas lipossolúveis. A DUP, portanto, exerce um 

efeito direto na nutrição dos pacientes, sendo imperativo que os profissionais de saúde 

compreendam essa faceta da doença para uma abordagem terapêutica adequada. 

A abordagem multidisciplinar  é a pedra angular no tratamento eficaz da DUP. Ao 

considerar não apenas a resolução das úlceras, mas também o equilíbrio metabólico e o bem-

estar geral do paciente, os profissionais de saúde devem colaborar em um esforço conjunto. 

A comunicação estreita entre cirurgiões, endocrinologistas, nutricionistas e outros 

especialistas é essencial para abordar as complexas interações entre a doença ulcerosa 

péptica, os efeitos metabólicos e a nutrição do paciente. Essa abordagem holística visa 

proporcionar um tratamento abrangente que vá além da superfície das úlceras e se concentre 

na saúde global do indivíduo, contribuindo para uma melhora significativa na qualidade de 

vida dos pacientes afetados por essa patologia. 

OBJETIVO 

O objetivo desta revisão sistemática de literatura é analisar e sintetizar as evidências 

científicas contemporâneas sobre os efeitos metabólicos da doença ulcerosa péptica, com 

foco na avaliação endocrinológica e nas estratégias de conduta cirúrgica. Buscamos 

investigar, no presente momento, a relação entre a doença ulcerosa péptica e as alterações 

metabólicas, examinar as práticas de avaliação endocrinológica empregadas na clínica, e 
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avaliar o impacto da conduta cirúrgica na gestão desses efeitos metabólicos, fornecendo 

insights atualizados para a prática médica. 

METODOLOGIA 

A metodologia desta revisão sistemática de literatura seguiu rigorosamente as 

diretrizes do checklist PRISMA (Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and 

Meta-Analyses) e envolveu a busca em diversas bases de dados relevantes. As bases de 

dados utilizadas incluíram PubMed, Scielo e Web of Science, que foram selecionadas 

devido à sua abrangência e qualidade no que diz respeito à indexação de artigos científicos. 

Descritores: 

Para identificar os estudos pertinentes, foram empregados cinco descritores 

relacionados ao tema da revisão: "doença ulcerosa péptica", "efeitos metabólicos", "avaliação 

endocrinológica", "conduta cirúrgica" e "tratamento". Esses descritores foram utilizados nas 

buscas em cada base de dados para assegurar a inclusão de trabalhos que abordassem o 

escopo da revisão.  

Os Critérios de inclusão foram: Estudos publicados em periódicos científicos 

revisados por pares; Estudos disponíveis em texto completo; Artigos publicados nos últimos 

10 anos (até a data de corte em setembro de 2023) para garantir a relevância contemporânea 

das informações; Estudos que abordassem a relação entre doença ulcerosa péptica e efeitos 

metabólicos, avaliação endocrinológica e conduta cirúrgica e Pesquisas que oferecessem 

informações clínicas e científicas sobre a avaliação endocrinológica de pacientes com doença 

ulcerosa péptica e/ou as implicações metabólicas da conduta cirúrgica nesse contexto. 

Os Critérios de exclusão foram: Estudos que não estivessem relacionados 

diretamente à doença ulcerosa péptica ou aos seus efeitos metabólicos; Artigos que não 

estivessem disponíveis em texto completo; Estudos duplicados ou que não atendessem aos 

critérios de qualidade metodológica; Trabalhos não publicados em idioma acessível para a 

equipe de pesquisa (português, inglês e espanhol) e Relatos de caso, revisões de literatura e 

estudos que não forneçam dados relevantes para a revisão. 

A aplicação criteriosa do checklist PRISMA juntamente com os critérios de inclusão 

e exclusão permitiu a identificação e seleção dos estudos mais relevantes para a elaboração 

desta revisão sistemática de literatura. 
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RESULTADOS 

Foram selecionados 15 artigos. A doença ulcerosa péptica é uma patologia 

gastrointestinal crônica que afeta a mucosa do trato digestivo superior, incluindo o 

estômago e a primeira porção do intestino delgado, conhecida como o duodeno. Esta 

condição é caracterizada pela formação de úlceras, lesões abertas na mucosa que podem 

resultar em sintomas dolorosos, como dor abdominal, queimação e dispepsia. A DUP é uma 

enfermidade amplamente difundida, afetando milhões de pessoas em todo o mundo. Sua 

etiologia está frequentemente relacionada a fatores como a infecção pela bactéria 

Helicobacter pylori e o uso crônico de anti-inflamatórios não esteroides (AINEs). A 

natureza crônica da doença a torna um desafio clínico contínuo, exigindo monitoramento 

constante e uma variedade de abordagens terapêuticas para controlar os sintomas e prevenir 

complicações. 

O impacto das úlceras pépticas no trato digestivo superior é significativo e 

abrangente. As úlceras, caracterizadas por áreas de erosão na mucosa gástrica ou duodenal, 

podem causar uma série de sintomas desconfortáveis e debilitantes, incluindo dor 

epigástrica, azia e sensação de plenitude. Além dos sintomas, as úlceras pépticas têm o 

potencial de desencadear hemorragias gastrointestinais, que podem ser graves e 

ameaçadoras à vida. Além disso, em casos mais graves e não tratados, as úlceras podem 

evoluir para complicações, como perfuração gástrica, que exige intervenção cirúrgica de 

urgência. 

Esses eventos têm um impacto profundo na qualidade de vida dos pacientes, levando 

a internações hospitalares e impondo custos substanciais ao sistema de saúde. Portanto, a 

compreensão da natureza crônica e do impacto das úlceras no trato digestivo superior é 

crucial para o manejo adequado da doença ulcerosa péptica. 

As alterações metabólicas desencadeadas pela doença ulcerosa péptica (DUP) são 

um componente crítico da sua complexa fisiopatologia. A presença de úlceras no trato 

digestivo superior não se restringe a meros danos à mucosa, mas sim desencadeia uma série 

de mudanças metabólicas substanciais. Por exemplo, a DUP frequentemente leva a uma 

hiperprodução de ácido gástrico, contribuindo para o desequilíbrio ácido-base no estômago 

e duodeno. Essa disfunção ácida pode resultar em sintomas incômodos, como azia e dor 

epigástrica. Além disso, a alteração do ambiente gástrico influencia a absorção de nutrientes 

essenciais, como ferro e cálcio, afetando o estado nutricional dos pacientes. A presença de 

úlceras também aumenta a secreção de hormônios como a gastrina, que desempenham um 
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papel importante na regulação da função gástrica e na motilidade intestinal. Essas mudanças 

hormonais têm repercussões diretas sobre o metabolismo, ampliando ainda mais a 

compreensão dos efeitos metabólicos da DUP. 

Dessa forma, a produção excessiva de ácido gástrico é uma característica marcante 

da doença ulcerosa péptica. O estômago, normalmente, secreta ácido gástrico como parte de 

seu processo digestivo, contribuindo para a degradação dos alimentos. No entanto, em 

pacientes com DUP, essa regulação se perde, levando a uma hipersecreção ácida. Tal 

produção exacerbada de ácido clorídrico é uma fonte primordial de sintomas 

gastrointestinais associados à doença, como a ardência ou queimação epigástrica. Além 

disso, o excesso de ácido gástrico é um fator de risco para complicações graves, incluindo 

úlceras hemorrágicas, que podem resultar em anemia e requerer intervenção médica 

imediata. A compreensão aprofundada da produção ácida anormal no contexto da DUP é 

vital para a gestão clínica da doença e para a escolha de abordagens terapêuticas 

direcionadas, incluindo a administração de inibidores da bomba de prótons para reduzir a 

secreção ácida e aliviar os sintomas dos pacientes. 

Uma das complexas facetas da doença ulcerosa péptica (DUP) reside na 

desregulação hormonal que acompanha a sua fisiopatologia. A gastrina, um hormônio 

produzido nas células G do estômago e no duodeno, desempenha um papel central nesse 

cenário. Em indivíduos com DUP, há frequentemente uma elevação dos níveis de gastrina, 

que desencadeia a estimulação exagerada das células parietais gástricas, responsáveis pela 

secreção de ácido clorídrico. Essa hipersecreção ácida pode resultar em lesões na mucosa 

gástrica e duodenal, levando à formação de úlceras. A compreensão da elevação da gastrina 

como parte da cascata hormonal da DUP é crucial para a avaliação endocrinológica e o 

tratamento eficaz. 

Outrossim, a desregulação hormonal na DUP também se estende além da gastrina, 

com alterações na secreção de hormônios gastrointestinais como a secretina, que 

desempenham um papel vital na regulação da função gástrica e intestinal. A elevação da 

gastrina pode, adicionalmente, aumentar a motilidade gástrica, afetando o esvaziamento 

gástrico e contribuindo para os sintomas associados à doença. Portanto, o entendimento das 

complexas interações hormonais na DUP não só aprofunda nossa compreensão da doença, 

mas também direciona a avaliação e o manejo endocrinológico, bem como a escolha de 

tratamentos específicos para controlar a hipersecreção ácida e mitigar os sintomas 

debilitantes experimentados pelos pacientes. A análise minuciosa das alterações hormonais 
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é, portanto, fundamental para uma abordagem clínica abrangente da doença ulcerosa 

péptica. 

A avaliação endocrinológica desempenha um papel de destaque na identificação e 

monitoramento de desequilíbrios hormonais em pacientes com doença ulcerosa péptica 

(DUP). Os endocrinologistas desempenham um papel fundamental no diagnóstico e 

tratamento da DUP, uma vez que a doença frequentemente resulta em alterações nos níveis 

de hormônios gastrointestinais e na função hormonal relacionada. A medição de hormônios 

como a gastrina, secretina, colecistoquinina e hormônio liberador de gastrina é essencial 

para avaliar a função gástrica e pancreática, bem como a regulação da absorção de nutrientes. 

Além disso, a avaliação endocrinológica pode detectar desequilíbrios hormonais associados 

à DUP, como a elevação da gastrina, que pode indicar a presença de úlceras pépticas. Dessa 

forma, a análise endocrinológica fornece informações valiosas para o diagnóstico e 

acompanhamento de pacientes com DUP, contribuindo para a abordagem clínica precisa e 

o manejo dos efeitos metabólicos dessa doença. 

O tratamento clínico da doença ulcerosa péptica (DUP) é uma parte essencial da 

gestão da condição. Estratégias terapêuticas são frequentemente empregadas para controlar 

os sintomas, promover a cicatrização de úlceras e prevenir complicações a curto e longo 

prazo. Uma abordagem comum envolve o uso de medicamentos, como inibidores da bomba 

de prótons (IBPs) e antagonistas dos receptores H2 da histamina, que reduzem a produção 

de ácido gástrico. Esses medicamentos desempenham um papel fundamental na redução da 

acidez estomacal, aliviando a dor e permitindo a cicatrização das úlceras. Além disso, a 

erradicação da infecção por Helicobacter pylori, quando presente, é uma parte crítica do 

tratamento. Essas intervenções clínicas visam não apenas controlar os sintomas, mas 

também reduzir o risco de recorrência de úlceras e complicações graves, como sangramento 

ou perfuração. Com abordagens terapêuticas eficazes, o tratamento clínico da DUP 

desempenha um papel crucial na melhoria da qualidade de vida dos pacientes e na prevenção 

de complicações graves associadas a essa condição. 

Quando a doença ulcerosa péptica (DUP) atinge um estágio avançado, resistente ao 

tratamento clínico convencional ou apresenta complicações graves, a conduta cirúrgica 

emerge como uma opção terapêutica crucial. Em casos de recorrência recorrente de úlceras 

ou quando há evidências de sangramento, perfuração ou obstrução, a intervenção cirúrgica 

pode ser necessária para corrigir as anormalidades anatômicas e reduzir os sintomas. Dentre 

as técnicas cirúrgicas mais comuns, destacam-se a vagotomia, que envolve a seção do nervo 
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vago para diminuir a produção de ácido gástrico, e a gastrectomia, que envolve a remoção 

de parte do estômago. A escolha da técnica cirúrgica apropriada depende da gravidade da 

doença e da avaliação detalhada do paciente. A conduta cirúrgica, embora considerada 

quando outras opções falham, apresenta riscos e implicações metabólicas que devem ser 

cuidadosamente ponderados. 

Desse modo, a cirurgia para a doença ulcerosa péptica não se limita à resolução das 

úlceras, mas também afeta significativamente a função gástrica e metabólica. A vagotomia, 

por exemplo, reduz a estimulação nervosa do estômago, diminuindo a produção de ácido 

gástrico. Embora isso seja benéfico para a cicatrização de úlceras, pode levar a uma maior 

predisposição à má absorção de nutrientes, como cálcio e ferro. Da mesma forma, a 

gastrectomia, que envolve a remoção parcial do estômago, pode impactar o metabolismo e 

a digestão, requerendo modificações na dieta e no estilo de vida do paciente. Além disso, 

intervenções cirúrgicas podem causar mudanças hormonais que afetam a regulação 

metabólica e a absorção de nutrientes, acrescentando complexidade à abordagem 

terapêutica. Portanto, compreender os efeitos da cirurgia na função gástrica e metabólica é 

fundamental para avaliar os benefícios e os desafios desse tipo de tratamento na gestão da 

doença ulcerosa péptica. 

A abordagem multidisciplinar na DUP visa a otimização do tratamento, a prevenção 

de complicações e a melhoria da qualidade de vida dos pacientes. A equipe médica trabalha 

em conjunto para monitorar a progressão da doença, ajustar os tratamentos conforme 

necessário e educar os pacientes sobre as implicações da doença e os cuidados apropriados. 

Além disso, a gestão da DUP exige uma avaliação contínua da função gástrica, dos 

desequilíbrios hormonais e do estado nutricional dos pacientes, aspectos que somente uma 

abordagem multidisciplinar pode fornecer de maneira abrangente. Portanto, a importância 

dessa abordagem na gestão da doença ulcerosa péptica não pode ser subestimada, visto que 

contribui significativamente para resultados clínicos bem-sucedidos e para o bem-estar 

global dos pacientes afetados por essa condição complexa. 

CONCLUSÃO 

No presente estudo, exploramos os efeitos metabólicos da doença ulcerosa péptica 

(DUP), com foco na avaliação endocrinológica e na conduta cirúrgica. Através da revisão 

da literatura atual e das conclusões de estudos científicos relevantes, tornou-se evidente que 
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a DUP é uma condição gastrointestinal crônica com impactos que vão além das úlceras no 

trato digestivo superior. 

Os estudos consultados revelaram que a DUP desencadeia uma série de alterações 

metabólicas complexas, incluindo a produção excessiva de ácido gástrico, desregulação 

hormonal, como a elevação da gastrina, e distúrbios na absorção de nutrientes. Essas 

mudanças metabólicas estão intrinsicamente ligadas aos sintomas da doença e podem 

resultar em complicações graves, como úlceras hemorrágicas e anemia. A avaliação 

endocrinológica desempenha um papel fundamental na identificação e monitoramento 

dessas alterações, proporcionando insights valiosos para o diagnóstico e tratamento da 

DUP. 

No que diz respeito à conduta cirúrgica, descobrimos que ela é uma opção terapêutica 

crucial em casos graves e resistentes da doença. A vagotomia e a gastrectomia são 

abordagens cirúrgicas frequentemente empregadas para controlar a produção de ácido 

gástrico e corrigir as anormalidades anatômicas. No entanto, a cirurgia também implica 

mudanças substanciais na função gástrica e metabólica, o que pode levar a desafios 

nutricionais e complicações. Portanto, a decisão de recorrer à cirurgia deve ser 

cuidadosamente ponderada e acompanhada por uma avaliação endocrinológica minuciosa. 

Por fim, a conclusão deste estudo reforça a importância de uma abordagem 

multidisciplinar na gestão da DUP. A colaboração entre gastroenterologistas, cirurgiões, 

endocrinologistas e nutricionistas é fundamental para avaliar, tratar e monitorar pacientes 

com DUP de forma abrangente. O entendimento dos efeitos metabólicos da doença, a 

avaliação endocrinológica e a seleção criteriosa de estratégias de tratamento são essenciais 

para promover a qualidade de vida dos pacientes e prevenir complicações graves. A pesquisa 

contínua e a busca por abordagens terapêuticas inovadoras são necessárias para aprimorar 

ainda mais o manejo da DUP e melhorar os resultados clínicos. 
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