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Diagnóstico  atípico  de  un caso  de  neoplasia  esofágica

Atypical diagnosis of an esophagus neoplasia case
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Figura 1.

Presentamos el caso de una mujer de 56 años, fumadora (IPA 30 paq/año), sin antecedentes médicos de interés, que acudió a nuestro
servicio de urgencias tras presentar afonía y  odinofagia desde hacía 15 días, y que había sido tratada sintomáticamente desde atención
primaria, tras un diagnóstico de faringitis aguda. No presentaba mejoría clínica, y se añadía una disfagia intermitente para sólidos y líquidos
en los últimos días. Negaba atragantamiento, sialorrea o síndrome constitucional.

En la exploración física presentaba una afonía marcada y disfagia para líquidos con regurgitación, siendo el resto de la exploración
normal.

Se realizó una radiografía cervical observando una dilatación esofágica1 y nivel hidroaéreo retrotraqueal (fig. 1); completándose el
estudio con una gastroscopia que evidenció una lesión esofágica estenosante con resultado anatomopatológico de carcinoma epidermoide
estenosante de esófago torácico superior.
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Los factores de riesgo asociados al desarrollo del carcinoma epidermoide de esófago son principalmente la exposición al tabaco y
alcohol2, por lo que la prevención pasa por evitar estos factores de riesgo asociados ya  que, en  la actualidad no disponemos de ningún
programa de detección precoz eficaz en la  población sana.

Si bien entre las pruebas diagnósticas para el estudio del  cáncer esofágico no se encuentra la radiografía cervical3,  en ocasiones puede
ser de utilidad tal y  como revela el presente caso.
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