SPITALUL CLINIC JUDETEAN
DE URGENTA CLUJ-NAPOCA

ACHALAZIA

1. Precizari generale

Achalazia cardiei este o tulburare a motilitatii esofagului, de cauza necunoscuta (se
presupune ca se pierd celule nervoase din musculatura esofagului). In consecinta esofagul
nu prezinta miscari care sa ajute alimentele sa coboare din cavitatea bucala in stomac. In
acelasi timp, muschiul circular care mentine inchisa comunicarea dintre esofag si stomac
nu se deschide suficient in timpul meselor. Din acest motiv, alimentele nu pot trece in
stomac si se acumuleaza in esofag, care in timp se largeste. Achalazia poate sa apara la
orice varsta, dar cel mai frecvent este observata intre 30-50 de ani.

2. Simptome

Cele mai frecvente simptome sunt senzatia de blocare a alimentelor (disfagie),
intoarcerea alimentelor din esofag spre cavitatea bucala (regurgitatiile) si durerea
toracica. Senzatia de blocare a alimentelor poate fi resimtita atat pentru lichide, cat si
pentru solide. Alimentele stagneaza in esofag, si pot determina arsuri in piept si
regurgitatii. Din aceasta cauza, multe persoane considera ca au reflux gastroesofagian, si
diagnosticul este intarziat chiar 1-2 ani. Aceste simptome sunt initial intermitente, pot fi
exacerbate de perioade stresante, apoi devin din ce in ce mai frecvente, pacientul nu se
mai poate alimenta si slabeste. De multe ori pacientii se prezinta la medic dupa mai multi
ani de la debutul bolii.

3. Cand trebuie ca pacientul sa vina la medic/ in serviciul de urgenta?

Se recomanda consult medical la primele semne de blocare a alimentelor, pentru a evita
lagirea esofagului. De asemena, daca persoana slabeste sau observa sange in scaun trebuie
sa solicite consult medical. Prima examinare care se indica in aceste situatii este
gastroscopia.

4. Preventie/ recomandari/ urmarirea bolii

Nu se poate preveni aparitia acestei boli, avand in vedere ca nu se cunoaste cauza ei. Se
poate preveni insa largirea esofagului, slabirea excesiva, prin prezentarea la medic la
aparitia primelor simptome ale bolii. Pacientii cu achalazie sunt urmariti de medicul
gastroenterolog, la intervale de timp stabilite de acesta, pentru a evalua daca tratamentul
este eficient. Uneori se indica gastroscopie pentru a evidentia posibile complicatii ale
bolii.

5. Diagnostic si tratament

Pentru diagnosticarea achalaziei se efectueaza initial gatsroscopie. Diagnosticul de
certitudine se stabileste prin manometrie esofagiana. In centrele unde manometria nu este
disponibila, se efectueaza prin examen radiologic tranzit baritat esofafgian. Nu exista un
tratament definitiv al achalaziei care sa permita reluarea miscarilor esofagului. Prin
metode endoscopice (dilatare cu balonas sau POEM) sau chirurgicale se pot ameliora
semnificativ simptomele bolii.

6. Stiati ca...?
Achalzia este o boala rara, fiind intalnita la 1-2 persoane din 100.000 de locuitori/an.
Boala Chagas, determinata de un parazit raspandit in toata lumea, dar mai ales in America
Latina, poate afecta esofagul determinand aceleasi simptome si modificari ca si in
achalazie.
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