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Resumen

Introduccion: La esofagitis eosinofilica representa la forma mas frecuente de afectacion
eosinofilica del aparato digestivo. Produce una sintomatologia similar a la de la enfermedad por
reflujo gastroesofagico (ERGE) con pirosis y dolor epigastrico y toracico, ademas de otros sintomas
como impactaciones de alimento o disfagia para sdlidos. El diagnostico se establece por biopsia
endoscopica observandose la presencia de inflamacion por eosindfilos del epitelio esofagico. Los
hallazgos clinicos, analiticos y radiologicos, como la traquealizacidon esofagica, apoyan el
diagndstico. Entre las diferentes formas de tratamiento médico se encuentran los inhibidores de la
bomba de protones, la administracion de corticoides tdpicos y sistémicos o los inmunosupresores. El
fracaso del tratamiento médico, establece la esofaguectomia como una alternativa curativa en casos
determinados.

Caso clinico: Presentamos el caso de una mujer de 49 anos con cuadro de asma crdnico, clinica de
pirosis y disfagia para sélidos de afios de evolucidn. Fue manejada inicialmente con tratamiento
médico y dilatacién esofagica sin respuesta clinica favorable. Descartada la ERGE mediante pruebas
funcionales, se realizé endoscopia digestiva alta (EDA) que confirm¢ el diagnéstico de esofagitis
eosinofilica descartandose afectacion a otros niveles del aparato digestivo. Se realizé una
esofaguectomia total y reconstruccion mediante tubulizacidon gdstrica y anastomosis por
cervicotomia con fases toracoscépica y laparoscépica. Se emple6 abordaje toracoscopico en prono
para la esofaguectomia y laparoscopico para la creacion de tubular gastrico ascendido al cuello por
mediastino posterior tras frenotomia minima y anastomosado a eséfago mediante cervicotomia. La
paciente fue de alta al 102 dia postoperatorio, retirando progresivamente tubos de toérax, tolerando
dieta y sin complicaciones postoperatorias.

Discusion: La esofaguectomia total y reconstruccion con tubular gastrico suponen una alternativa
eficaz para la esofagitis eosinofilica en casos muy sintomaticos que no responden al tratamiento
médico. El abordaje combinado toracoscopico y laparoscépico se ha mostrado como una opcién
segura y beneficiosa para la misma.
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