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IE-003 - TUNELIZACAO ENDOSCOPICA PER-ORAL PARA REPERMEABILIZACAO ESOFAGICA (POETRE) NO
TRATAMENTO DA OBSTRUCAO ESOFAGICA COMPLETA LONGA

Pedro Barreiro’; Luis Maia?; José Pedro Rodrigues?; Ricardo Kuttner-Magalh3es?; Catarina Félix}; lala
Carina?; Isabel Pedroto?; Cristina Chagas!

1 - Centro Hospitalar de Lisboa Ocidental; 2 - Centro Hospitalar do Porto

Introdugdo: Recentemente foi descrita a técnica POETRE (per-oral endoscopic tunneling for restoration
of the esophagus) para o tratamento de estenoses esofagicas completas longas. Contudo, esta técnica
esta limitada a case reports ou pequenas séries (menos de 10 casos descritos no mundo).

Resumo: Homem, 54 anos, com histdria de carcinoma da laringe submetido a laringectomia e quimio-
radioterapia adjuvantes com realizagao de gastrostomia percutanea endoscdpica a data do diagndstico.
Obteve-se resposta tumoral completa registando-se, contudo, estenose do eséfago cervical com
necessidade de dilatacdes endoscdpicas seriadas. O doente abandonou temporariamente o seguimento
médico, regressando com disfagia completa (impossibilidade de deglutir saliva) associada a fistula
faringo-cutanea. Confirmou-se estenose completa do esdfago cervical (40-45mm de extensdo) e, apds
discussdao multidisciplinar e com o doente, foi proposto para POETRE. O procedimento foi realizado no
bloco operatério com apoio anestésico. Procedeu-se a endoscopia dupla simultanea: um endoscdpio
por via anterdgrada (pela boca) e outro por via retrograda (pela gastrostomia) apds dilatacdo do seu
trajecto com baldo TTS. Por via retrégrada, utilizando-se a Flush Knife, procedeu-se a criacdo de tunel da
submucosa com inicio a 5cm da extremidade distal da estenose esofdgica até se alcancar o tecido
fibrético. Nesta fase, fez-se dissec¢do do tecido fibrdtico, guiada por fluoroscopia (multiplanos),
progredindo-se o endoscépio via retrdgrada, através da estenose, até ao endoscédpio anterdgrado,
conseguindo-se a repermeabilizagcdo esofagica completa. Posteriormente, colocou-se protese esofagica
metdlica totalmente coberta (Niti-S, 12x60mm) através do trajecto criado. Ndo se registaram
complicacdes imediatas ou precoces tendo tido alta apds 48H a tolerar dieta liquida. Duas semanas apds
o procedimento observou-se a exteriorizagdo cutdnea da extremidade distal da prétese esofagica
obrigando a sua remogado precoce, com novo encerramento da estenose.

Apesar da complicacdo tardia registada, este caso demonstra que a técnica POETRE é exequivel
podendo ser uma opgao terapéutica de estenoses esofagicas completas longas. Apresenta-se video do
procedimento.
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