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P-016. POEM PARA PACIENTES CON TRASTORNOS MOTORES ESOFAGICOS NO
DEFINIDOS EN LA CLASIFICACION DE CHICAGO

Fermin Estremera Arévalo, Gonzalo Gonzalez Gete, Eduardo Albéniz Arbizu, Leire
Aburruza Ucar, Marta Gdmez Alonso, Juan Carrascosa Gil, José Francisco Juanmartifiena

Fernandez, Laura Uribarri Gonzalez, Ifiaki Fernandez Urién, Juan José Vila Costas

Introduccion: No existen series de POEM para trastornos motores esofagicos (TME) no
definibles por clasificacién de Chicago.

Objetivo: Presentar resultados de POEM en TME no definibles.

Material y método: Sujetos con sintomas de larga data y alteraciones no definibles por
la clasificacion de Chicago en manometria de alta resolucion seleccionados de la serie
multicéntrica de POEM espafiola. Miotomia disefiada desde manometria.

Resultados:

Casos 1y 2. Segmento contractil normal en cuerpo esofdgico superior. El distal presentd
propagacion rapida hasta esfinter esofdgico inferior (EEI). No cumplen criterios de
Chicago por presentar focos de motilidad y latencia normal y relajacion del EEI normal.
Miotomia esofagica de 9 y 10 cm y gdstrica de 3 cm. Asintomaticos a los 27 y 6 meses.
En MAR de revisidn, abolicién del segmento espastico con mejoria del vigor peristaltico.
Reflujo leve en pHmetria.

Caso 3. Paso de sonda de MAR con gastroscopio por eséfago en “escalera de caracol”.
Segmento hipercontractil en esdéfago distal, sin criterios de Jackhammer. No criterios de
espasmo del eséfago distal (EED) por no presentar peristalsis normal, ni de acalasia por
relajacién del EEl normal. Miotomia de esofagica de 10 cm y gastrica de 3 cm.
Asintomatico a los 25 meses y sin sintomas de reflujo.

Caso 4. Intervenido de acalasia 6 anos antes. Segmento de contraccién prematura en
es6fago medio no propagado a distal. No presenta peristalsis normal, no puede ser
catalogado de EED ni de acalasia (relajacion normal del EEI). POEM del foco contractil
en el cuerpo esofagico respetando EEI. Actualmente asintomatico y sin reflujo.
Conclusiones: El POEM disefiado desde la manometria es una técnica “state-of-the-art”

con resultados prometedores. Esta es la primera serie conocida de casos en pacientes



cuyo TME no es definible mediante la clasificacion de Chicago, por lo que es necesario

un mayor nimero de casos



