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Resumen

Descripcion del caso: Mujer de 63 afios de edad con antecedentes médicos de hemorragia subaracnoideay
fractura de pefiasco secundario a traumatismo, no otras patologias de interés. Acude ala unidad por referir
disfagiatras ingesta de ciruela durante la cena.

Exploracion y pruebas complementarias. A laexploracién fisica, consciente, despierta, sin datos de dificultad
respiratoria, orofaringe normal, sensacion de stop anivel de tercio medio cervical, regurgitacion de liquidos y
saliva, resto de exploracion anodina. En RX cervical se apreciaimagen circular de 1 x 1 cm anivel de C4-
C5. En gastroscopia se observa a nivel de Esfinter esofagico superior hueso de ciruela enclavado en mucosa,
por malatolerancia de la paciente ala prueba por nduseas, es desplazado a nivel distal donde se extrae con
cestared. En zona de esfinter esofé&gico superior se aprecian varias erosiones. Se realiza extraccion
endoscopica, recomendaciones higienicodietéticas.

Orientacion diagnodstica: Impactacion de objeto extrafio en tercio superior esofagico.

Diagnostico diferencial: Descartar patologia subyacente: Enfermedades orgéni cas, Enfermedades infecciosas,
Enfermedades neurol 6gicas, Enfermedades metabdlicas, Alteraciones funcionales.

Comentario final: Laingestion de cuerpos extrafios (CE) constituye un importante problema de salud, debido
asu frecuencia, asi como su morbilidad e incluso potencia mortalidad. Los CE esoféagicos son relativamente
frecuentes, existen multiples factores predisponentes: trastornos mentales o psiquiatricos, €l consumo de
alcohol, labulimiay uso de prétesis dentales. Aunque es mas frecuentes en las edades extremas de laviday
en |los centros de internamiento o de reclusion. La extraccion endoscopica es latécnica de referenciaen la
gran mayoria de |os casos de cuerpos extrafios, con un excelente prondstico gracias al perfeccionamiento del
tratamiento y de las técnicas de extraccion.
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