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Resumen

Descripcion del caso: Varén de 29 afos que presenta desde hace 8 meses clinica intermitente de disfagiaa
sdlidos. Refiere que hatenido que vomitar la comida en 5 ocasiones en |os tres Ultimos meses. Actualmente
presenta una molestiaa nivel del manubrio esternal. No pérdida de peso ni sindrome constitucional.
Antecedentes personales. asma.

Exploraciony pruebas complementarias. ACR: normal. Abdomen: normal. MMII: normal. Analitica:
hemograma: leucocitos: 7.900/ml (formula: N 38; L 40; M 7,2; E 13,9; eosinofilos totales: 1,100). El resto
normal incluyendo celiaguia. Endoscopia digestiva alta: esfago con surcos longitudinales en toda su
longitud y mucosa alo blanquecina. Imégenes redondeadas, pequefias, blancas, en acimulos en tercios medio
einferior. Estbmago con buena motilidad y distensibilidad con mucosa de aspecto normal. Biopsia: esofagitis
eosinofilica. Tratamiento para domicilio: Comer despacio y masticando. Fluticasona envase monodosis 400
29 2 comprimidos cada 12 horas.

Juicio clinico: Esofagitis eosinofilica.

Diagnostico diferencial: Acalasia. Esofago de Barrett. Cancer de esofago. Hernia hiatal. Ulcera géstrica.
Reflujo gastroesoféagico.

Comentario final: La esofagitis eosinofilica (EE0) es una enfermedad cronica resultante de lainflamacion
selectiva del esdfago de manera predominante por eosinéfilos. La EEO es una enfermedad de reciente
descubrimiento, bien tipificada en nifios y en adultos jovenes (generalmente hasta los 40 afios) cuya
frecuencia ha crecido notablemente en pocos afios en todos |os grupos de edad. Se desconoce qué ha
motivado esta aparicion emergente de la enfermedad, si bien |as enfermedades al érgicas han proliferado de
manera preocupante en las Ultimas décadas en |os paises desarrollados. La EEo afecta principalmente al sexo
masculino, habiendo al menos tres varones por cada mujer con laenfermedad. La gran mayoria de los
pacientes (en torno a 75%) y en menor proporcion sus familiares, suelen padecer otras enfermedades
alérgicas como larinoconjuntivitis estacional, el asma bronquial, poliposis nasal, dermatitis atopica o
sensibilizacion ya conocida a alimentos o polenes.
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