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205 REMOCAO DE OSSO ESOFAGICO COM OVERTUBE LONGO, UM DESAFIO
Perdigoto D.(1), Amaro P.(1), Monsanto P.(2), Azenha N.(3), Portela F.(1), Sofia C.(1)

Os autores apresentam o caso clinico de um individuo de 77 anos que € enviado ao servigo de urgéncia
por presencga de 0sso impactado no esofago distal ja constatado por endoscopia. Tratava-

se um doente com doenca neuroldégica em estudo que apresentava sensacao de corpo estranho toracic
o desde héa 4 dias. A endoscopia revelou osso de cerca de 7 cms em forma de L encastoado no terco di
stal do eséfago com as duas extremidades da sua por¢do transversal profundamente cravadas na muco
sa. Inicialmente tentou-

se retirar 0 0sso com pinga aligator o que foi ineficaz e considerado pouco seguro. Inseriu-

se entdo overtube longo até ao eso6fago distal. Introduziu-

se a extremidade proximal do 0sso para o interior do overtube e conseguiu-se entdo destaca-

lo e tracciona-

lo para o es6fago a montante; contudo a manobra teve de ser interrompida por novo encravamento nest
a posicéo mais proximal pelo que, antecipando-

se a impossibilidade de completar a remog¢é&o, se optou por reverter a manobra e, assim, empurrar 0 0SS
0 para a cavidade gastrica. Este gesto provocou 2 lacera¢gfes da mucosa que desencadearam sangram
ento abundante que foi prontamente resolvido avancando o overtube até a juncéo esofago-

gastrica permitindo estancar a hemorragia por tamponamento. Na presenca da equipa cirdrgica avaliara
m-se as laceracdes esofagicas, constatando-

se penetracdo até a camada muscular mas sem sinais de perfuracdo. Sem sinais de enfisema subcutan
eo, pneumomediastino ou pneumoperitoneu. O doente foi referenciado ao servi¢o de Cirurgia do Hospit
al de proveniéncia. Uma semana depois foi repetida endoscopia que revelou o0 0sso encastoado no pilor
0. O doente foi entdo submetido a gastrotomia com remocéo do osso tendo tido alta posteriormente.

Motivacao:
Este caso, documentado com video do procedimento, pretende expor uma técnica endoscopica dificil e
com algum risco mas que permitiu evitar uma provavel toracotomia reduzindo a morbi-mortalidade.
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