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|NTRODUCAO Um estudo realizado na China com 1088 pacientes demonstrou
gue em 58 casos de ingestao de corpo estranho a abordagem
endoscopica apresentou falha. A principal causa da falha
terapéutica descrita foi relacionado as proteses dentarias que

A ingesta de corpos estranhos em adultos é infrequente e
normalmente associada a doencas prévias. Nos casos de
impactacao de conteudo alimentar, 75% dos casos esta

associada a distlrbio esofagico prévio. Os casos de corpo encarceraram, intolerancia do paciente ao procedimento e doengas
estranho impactado NO esf)fago $s30 mais comuns em adultos primérias severas. Dessa forma, a abordagem cirurgica externa
com atraso cognitivo, doenca psiquiatrica, intoxicacoes apresenta indicacao absoluta nos casos de corpo estranho
exogenas, prisioneiros e usuarios de protese dentaria. Cerca esofdgico associados a perfuracdes esofagicas, enquanto as
de 80-90% dos casos de impactagao esofagiana terao indicacdes relativas relacionam-se as complicacdes que n3o podem

resolucao espontanea, sendo que 1% dos casos necessitara de
tratamento cirurgico.
A impactacao de proteses dentarias pode nao ser
diagnosticada em até 47% dos casos. Algumas das
dificuldades associadas a este diagnostico sao o material
radiotransparente utilizado nas proteses dentarias, a
dificuldade do paciente em comunicar a ingesta do corpo
estranho e sinais clinicos inespecificos.

ser resolvidas endoscopicamente ou a faléncia da terapia
endoscopica rigida para a remocao do objeto.

RELATO DE CASO

Paciente masculino, 38 anos, etilista e wusuario de
entorpecentes, comparece ao pronto-socorro com relato de
dor em regiao cervical e disfagia ha 8 meses. Paciente referia
gue tinha notado desaparecimento da protese dentaria desde
o inicio da queixa, porém nao buscou atendimento meédico.
Trazido ao hospital apds intervencio de familiares. A
admissao, foi realizada endoscopia digestiva alta com achado
de protese dentaria encrustada na parede esofagica,
imediatamente distal ao musculo cricofaringeo, com extensa
ulcera da parede esofagica. Realizada tentativa de retirar CONCLUSAO

corpo estranho por endoscopia, porém nao foi possivel devido

Imagem 1- Foto do intraoperatoério
demonstrando es6fago dissecado e
protese dentaria sendo retirada do
seu interior

aderéncias do objeto ao esofago. A ingesta de corpos estranhos por adultos esta usualmente
Paciente submetido a cervicotomia com esofagotomia e associada a doengas previas. A presenca de demeéncia, doencas

retirada da prétese dentdria. Sutura primaria do esdfago, com psiquiatricas ou abuso de entorpecentes dificulta o diagnostico e o

drenagem cervical. No pds-operatorio evoluiu com manejo.

pneumonia nosocomial, sendo necessaria ventilacao A permanéncia de um corpo estranho por periodo tao

mecanica por periodo prolongado com confeccio de prolongado e extremamente rara e devida as mas condigoes

traqueostomia. Paciente teve alta no 652 dia pds-operatdrio, mentais e sociais do paciente.
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