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EP-010 - PREDICAO DE FENOTIPOS CLINICOS NO SINDROME DE OBSTRUCAO DA JUNCAO
ESOFAGOGASTRICA ATRAVES DA MANOMETRIA DE ALTA RESOLUCAO

Joana Carvao!; Armando Peixoto?; Guilherme Macedo?

1 - Hospital Central do Funchal; 2 - Hospital Sdo Jodo

Introducdo: A classificagdo de Chicago (CC) define obstrucdo da juncdo esofagogastrica (EGJOO) como
uma elevacdo da pressao residual integrada (IRP) associada a peristalse preservada. No entanto, ndo é
incomum encontrar doentes com EGJOO que cumprem critérios da CC para peristalse anormal, o que
poderia traduzir subtipos de EGJOO.

Objetivo: Avaliar uma possivel associacdo entre subtipos de EGJOO e a apresentacdo clinica.

Métodos: Estudo restrospetivo de doentes diagnosticados com EGJOO num centro terciario durante um
periodo de 13 meses (1 Janeiro 2018 — 31 Janeiro de 2019). Doentes com EGJOO foram subclassificados
como tendo espasmo esofagico distal (DES), es6fago hipercontratil (HE) ou motilidade esofégica ineficaz
(IEM) de acordo com a CC. Foram ainda analisados os dados clinicos, endoscépicos e imagioldgicos. A
andlise estatistica foi realizada com SPSS (v.23). O nivel de significancia estatistica foi definido < 0.05
Resultados: Dos 35 doentes incluidos no estudo, 71,4% eram do sexo feminino e a idade mediana foi de
55 anos (21-78). O IRP mediano foi 22,2 mmHg (15,30 — 48,30). 14% doentes tinham um diagnostico
prévio de esclerose sistémica. A maioria dos doentes apresentou-se com disfagia (60%), seguido por
sensacdo de queimadura/regurgitacdo (25,7%) e dor toracica (14,3%). 14,3%, 11,4% e 5,7% dos doentes
cumpriam critérios adicionais para DES, IEM, EIC, respetivamente. Nenhuma associagdo entre os
sintomas de apresentagao e subtipos de EGJOO (DES, IEM, EIC) foi encontrada. Adicionalmente, ndo foi
encontrada nenhuma diferenca estatisticamente significativa entre subtipos de EGJIOO e achados
manométricos.. Dados de follow-up estavam disponiveis em 22 doentes, dos quais 11 foram
submetidos a algum tipo de intervencdo terapéutica ( 6 injecdo de toxina boltulinica, 5 terapéutica
farmacoldgica) com respostas variaveis.

Conclusao: Os nossos dados sugerem que, independentemente da elevada frequéncia de associacdo de
alteragdes da peristalse esofagica, os fendtipos clinicos ndo sdo distinguiveis com base em padrdes
manomeétricos.
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