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ACALASIA ESOFAGICA: ETIOPATOGENIA E SINTOMATOLOGIA
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Introducao: A Acalasia Esofagica é o distirbio motor esofagico mais comum no mundo,
atingindo cerca de 10 em 100.000 habitantes, urgindo assim a necessidade de maior
entendimento da etiopatogenia e quadro clinico do mesmo. Objetivo: O objetivo deste
resumo é entender, com base nos artigos ja publicados, a etiopatogenia e a sintomatica
da patologia. Metodologia: Foi realizado um resumo de literatura por meio de sintese
bibliografica fundamentada em dados do PubMed/MEDLINE e SciELO com os descritores
“Acalasia Esofagica”, “Esophageal Achalasia” e “Megaesofago”. Resultados: Acalasia
Esofagica é um distirbio motor esofagico, comum pelo relaxamento do esfincter inferior
do mesmo, caracterizado pela degeneracao do plexo neural miométrio de Auerbach na
parede muscular do es6fago. Essa atrofia miometrial causa a perda das contracoes
peristalticas, ocorrendo uma incoordenagao do tracado alimentar com a retracao
esofdgica. Os sintomas sdo decorrentes do relaxamento das fibras musculares lisas no
es6fago distal, a hipertrofia do esfincter e uma peristalse esofagica anormal. O
diagndstico é feito pela associagdo da clinica com resultados de exames complementares,
como a radiografia tordcica; a esofagografia baritada; a esofagomanometria, que é o
padrao ouro; além da endoscopia digestiva alta, que serve para excluir diagnodsticos
diferenciais. A terapia da Acalasia se baseia no tamanho da dilatacdo esofagica. Se o
alargamento é de até 4 cm, o uso farmacoldgico se faz eficaz; entre 4 e 7 cm, sugere-se
uma endoscopia; a partir dos 7 cm de dilatacdo, a esofagectomia é recomendada, pois a
funcionalidade do 6rgao ja foi comprometida e ha riscos de desenvolvimento de
neoplasias, como o carcinoma escamoso de esofago. Conclusao: Portanto, evidencia-se
Acalasia Esofagica como patologia de impacto negativo na qualidade de vida do paciente,
pois, além da condicao neurodegenerativa em si, ainda ha perda da fungao esofagica
devido a peristalse inadequada. Nesse sentido, deve-se haver investimento em
diagnostico, buscando melhor implementacao terapéutica, melhora no quadro clinico,
como também da qualidade de vida do paciente, evitando, por conseguinte, possiveis
complicagdes como o carcinoma de esofago.
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