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Introducao: A classificacdo de Chicago (CC) permite categorizar os disturbios da motilidade esofagica de acordo com
os parametros obtidos na manometria esofagica de alta-resolugcdo (MAR). Recentemente foi publicada uma nova
versdo da CC (CCv4.0).

Objetivo: Comparar os disturbios da motilidade esofagica diagnosticados de acordo com as duas Ultimas versdes da
CC (CCv3.0 vs CCv4.0).

Métodos: Estudo retrospetivo que incluiu doentes consecutivos submetidos a MAR com Manoscan®, com realizacdo
de 10 degluti¢des na posicdo decubito dorsal e 5 degluticbes na posicdo sentado entre fevereiro 2021 e fevereiro
2022. Os estudos manométricos foram revistos e os disturbios da motilidade classificados de acordo com CCv3.0 e
CCv4.0 por dois operadores.

Resultados: Foram incluidos 59 doentes, 50.8% do género masculino, idade média de 58+15 anos. De acordo com a
CCv3.0, 8 (13.6%) doentes foram diagnosticados com disturbios do relaxamento da juncdo esofago-gastrica (JEG), 23
(39.0%) com disturbios da peristalse: 8 (13.6%) major, 15 (25.4%) minor, e 28 (47.5%) sem alteragdes. De acordo com
a CCv4.0, 7 (11.9%) doentes foram diagnosticados com disturbios do relaxamento da JEG, 19 (32.2%) com distUrbios
da peristalse, e 33 (55.9%) sem alteracdes. O diagndstico de distlrbios da motilidade alterou em 5 (8.5%) doentes: 2
com obstrucdo ao fluxo da JEG na CCv3.0 modificaram para sem altera¢des na CCv4.0 por apresentarem pressao
integrada de relaxamento (IRP) normal na posicdo sentada; 1 auséncia de contratilidade alterou para acalasia na
CCv4.0 por IRP aumentado na posicdo sentada; 2 com motilidade esofagica ineficaz na CCv3.0, modificaram para sem
alteragdes na CCv4.0.

Conclusao: Os disturbios do relaxamento da JEG e da peristalse foram diagnosticados com menor frequéncia com a
CCv4.0. A motilidade esofégica ineficaz e a obstrucdo ao fluxo da JEG foram os distUrbios com maior variagdo de
diagnostico entre as duas classificagdes. Estudos futuros deverdo avaliar as implicagdes clinicas da nova classificagao.
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