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CO-20. ESTUDIO MULTICÉNTRO INTERNACIONAL SOBRE EL MANEJO DE PACIENTES 

DESPUÉS DE UN POEM FALLIDO 

 

Eduardo Albéniz, Diego Martínez-Acitores de la Mata, Fermín Estremera, Ignacio 

Fernández-Urién, Laura Uribarri, Mathieu Pioche, Amol Bapaye, Daniella Assis, Mouen 

Khashab, Juan José Vila 

 

Introducción y objetivos: La miotomía endoscópica o POEM es un tratamiento primario 

de diversos trastornos motores esofágicos. Aunque las tasas de éxito del procedimiento 

son muy altas (en general > 90%), pueden ocurrir fallos de tratamiento, 

desconociéndose el manejo posterior de estos pacientes. Los objetivos fueron valorar 

las tasas de éxito clínico y seguridad del Redo-POEM (POEM tras POEM fallido), frente a 

la dilatación neumática (DN), la miotomía de Heller (MH) o la toxina botulínica (TB). 

Métodos: Estudio multicéntrico internacional, retrospectivo en 19 centros terciarios 

(enero 2012-agosto 2018). Se incluyeron todos los pacientes con POEM fallido para el 

tratamiento de la acalasia u otros trastornos motores (Eckardt > 3 durante el 

seguimiento).  

Resultados: Se realizaron 3251 POEM y 110 (3,38%) experimentaron fracaso clínico 

(46,46% mujeres, edad media 51 años). El principal trastorno de motilidad fue la acalasia 

(82,72%). La presión media de relajación integrada (IRP) después del POEM fallido fue 

de 15,28 ± 11,97 mmHg. Treinta y ocho pacientes (34,5%) fueron sometidos a Redo-

POEM, 32 (29,1%) a DN, 8 (7,3%) MH, 2 (1,8%) TB y 30 (27,3%) fueron tratados de forma 

conservadora. Se logró el éxito clínico en 40/80 (50%) pacientes que se sometieron a un 

retratamiento durante un seguimiento medio de 265,76 días: 74,20% en Redo-POEM, 

60% en DN y 20% en MH (p = 0,01 entre Redo-POEM y Heller). Eckardt medio 

postratamiento en Redo-POEM de 1 (0-8), 3 (0-9) en DN y 4 (0-8 en MH) (p = 0,053). Dos 

pacientes (5,2%) tuvieron eventos adversos por el Redo-POEM (una mucosotomía (EA 

leve), una fuga esofágica (EA moderado). 

Conclusiones: El fallo clínico tras el POEM no es frecuente. En este estudio retrospectivo, 

el POEM y la dilatación neumática son buenas opciones de tratamiento, sin embargo, se 

precisa individualizar el tratamiento según el trastorno motor de base.  

 


