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108 MANOMETRIA DE ALTA RESOLUGAO — UMA FERRAMENTA UTIL NO DIAGNOSTICO
DIFERENCIAL DA DOR TORACICA

Souto Moura M, , Barrias S, , Pereira G, , Rocha M, , Kiittner Magalhdes R, , Pedroto |

Introdugdo: A dor toracica nao cardiaca constitui um desafio diagndstico e terapéutico. A
patologia esofagica é responsavel pela maioria dos casos, principalmente no contexto da doenga
de refluxo gastro-esofagico (DRGE). As alteragGes motoras do eséfago encontram-se numa
minoria destes doentes, sendo diagnosticadas por manometria e tendo uma abordagem
terapéutica individualizada.

Objetivo: Descrever um caso de dor toracica ndo cardiaca persistente e o contributo do estudo
funcional esofagico no seu diagndstico.

Material e Métodos: Doente do sexo feminino, 57 anos, assistente domiciliaria, fumadora activa.
Inicio em julho de 2015 de episddios de palpitacdes seguidas de dor toracica constante com
duracdo de 30 minutos, sem irradiacdo, sem fatores de alivio ou agravamento ou relagdo com
refeicdes. Pirose episddica e disfagia para sélidos frequente. Recorreu 2 vezes ao Servico de
Urgéncia tendo sido excluido sindrome coronario agudo. Ecocardiograma transtordcico e Holter
normais. Agravamento da frequéncia dos episddios dolorosos nos ultimos meses, tornando-se
guase diarios. Referenciada a consulta de Gastrenterologia para exclusdo de etiologia esofagica.
Endoscopia digestiva alta normal. A Manometria de Alta Resolucdo (MAR), durante a qual referiu
dor, revelou obstrucdo ao fluxo da juncdo esdfago-gastrica (JEG) e mais de 2 degluticGes com
integral de contractilidade distal (DCl)> 8000mmHg.s.cm, diagnosticando eséfago Jackhammer. A
pH-impedanciometria excluiu DRGE. A Doente vai iniciar terapéutica farmacoldgica.

Conclusdao: O esdfago Jackhamer é caracterizado por contragOes peristalticas com normal
propagacao mas hipertensivas. Pode associar-se a obstrucdo ao fluxo da JEG, tornando este
fenétipo clinicamente mais relevante, como é o caso. Ainda que a correlagdo entre as alteracdes
manométricas e a clinica seja controversa, impde-se uma abordagem terapéutica que deve ser
individualizada e escalonada, podendo incluir desde agentes farmacoldgicos a injecao de toxina
botulinica, miotomia endoscopica peroral (POEM) ou miotomia cirdrgica. Desta forma, torna-se
crucial o correto diagnéstico.
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