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Resumen

Introduccion: Las perforaciones esofégicas son una patologia poco frecuente pero de extrema gravedad. En la
mayoria de l0s casos son yatrogéni cas durante procesos diagndsticos o terapéuticos y su tratamiento precoz
es fundamental para evitar complicaciones graves. En un 10% de los casos, la perforacion se produce por
lesiones primarias esofagicas y su diagnéstico es més dificil y tardio con mayores tasas de morbimortalidad.

Caso clinico: Presentamos el caso de un vardn de 62 afios, con antecedentes de enolismo y tuberculosis, que
acude a urgencias por cuadro de insuficiencia respiratoria, fiebre y hematemesis. Ingresa en UCI con cuadro
de shock séptico donde requiere intubacion orotraqueal y soporte vasoactivo. Se realizé una endoscopia que
mostré unagran Ulcera en la cara posterior de tercio inferior esofagico con sospecha de perforacion al
mediastino por lo que se realizé una TC que evidencié neumomediastino con derrame pleural bilateral
secundario a una perforacién esofégica. El paciente fue trasladado a nuestro centro paraintervencién
quirdrgica urgente. El paciente fue intervenido en decubito prono realizando una esofaguectomia por via
toracoscopicay posteriormente en dectbito supino se realizé una esofagostomia cervical y se coloco una
PEG para alimentacion enteral. El paciente tras un postoperatorio torpido con estancia prolongada en
reanimacion fue dado del altay esta pendiente de reconstruccion. La anatomia patol 6gica de la pieza
confirmd la presencia de una gran Ul cera perforada con displasia de ato grado y un esofago de Barrett., sin
adenopatias positivas para malignidad.

Discusion: Las perforaciones esof &gicas primarias son una patologia poco frecuente y con elevada
morbimortalidad dado el retraso diagnostico y la mediastinitis asociada. El abordaje toracoscopico en prono
ofrece una visualizacion completa del mediastino asi como de ambas cavidades pleurales |o que permite una
diseccion completadel eséfago y el drengje 'y lavado exhaustivo de ambos hemitérax, asi como una mejor
ventilacion del paciente por la posicion prona, y no requiere de intubacion selectiva, por |o que en centros
con experiencia podria considerarse la via de eleccidn en la patol ogia quirdrgica urgente del esofago.
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