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P.42. PERFORACION ESOFAGICA Y ABSCESO RETROESOFAGICO EN UN NINO CON
ESOFAGITIS EOSINOFILICA: UN CASO POCO FRECUENTE.
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Introduccion Casos Clinicos

La formacidén de abscesos retroesofagicos secundarios a microperforacién es una complicacién excepcional
en pediatria. En el contexto de esofagitis eosinofilica (EoE), la perforacién espontdnea del eséfago es
infrecuente pero reconocida por su gravedad. Hasta 2016 se habian reportado Gnicamente dos casos
pediatricos aislados de perforacién espontanea inicial por EoE, en contraste con una decena en adultos.

Resumen del caso

Nifio de 12 afios con antecedente de esofagitis eosinofilica que acudié por fiebre, vémitos, dolor toracico y
disfagia a sélidos de 5 dias de evolucién. Durante su ingreso presenté sialorrea persistente. La endoscopia
digestiva alta evidencié eséfago de calibre reducido, sin impactacién alimentaria ni alteraciones mucosas.
Ante la persistencia del dolor, sialorrea y aumento de reactantes de fase aguda, se realizéd una tomografia
computarizada toracica que reveld un absceso retroesofdgico de 17x3 cm, contenido por la capa muscular y
sin extensién mediastinica, sugestivo de perforacién esofagica. Se inicié tratamiento conservador con
antibioterapia intravenosa y nutricién parenteral. Aunque inicialmente se consideré el drenaje endoscépico,
la evolucién clinica favorable y la disminucién progresiva de la protrusion intraluminal en los controles
endoscépicos llevaron a mantener manejo no invasivo. La resonancia magnética de control mostré una
diseccién parietal esofagica en resolucién y un TAC posterior con contraste confirmé la replecién completa
de la luz esofagica.

Comentarios

El absceso retroesofagico como complicacién de la EoE en edad pediatrica es una entidad rara. El
tratamiento conservador debe considerarse de primera eleccién en pacientes clinicamente estables,
reservando la cirugia o el drenaje endoscépico para casos complicados o con mala evolucién.



