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100 “PRIMEIRO ESTRANHAM-SE, DEPOIS EXTRAEM-SE” — FATORES PREDITIVOS DA
PRESENCA DE CORPOS ESTRANHOS ESOFAGICOS NO SERVICO DE URGENCIA

Alves A.R., Guerreiro C., Giestas S., Figueiredo P., Sofia S.

Introducdo: A endoscopia digestiva alta (EDA) é fundamental para remocao de corpos estranhos
esofagicos (CEE) no servigo de urgéncia. No entanto, é frequente a inexisténcia dos mesmos aquando
da avaliacdo endoscépica. Objetivos: Identificar fatores preditivos da presenca de CEE na EDA
urgente. Doentes e métodos: Estudo retrospetivo tipo caso-controlo, das EDA consecutivamente
realizadas na urgéncia por suspeita de CEE, durante 18 meses. Recolhidos dados demogréficos e
clinicos, com analise de eventuais fatores preditivos da presenca efetiva de CEE. Analise estatistica
com teste-t, Qui?/Fisher e regressao logistica. Resultados: Analisados 161 doentes submetidos a EDA
por sensacdo de CEE (média etéria 60,5+18,2 anos, 61,2% sexo feminino). Verificou-se existéncia
efetiva de CEE na EDA em 67 (41,6%) dos doentes. Corpos estranhos mais frequentes: ossos 39,8%,
espinhas 39,8%, carocos 3,7%, préteses dentarias 3,1%, blisters 2,4% e objetos metalicos afiados
1,2%. Os doentes com CEE apresentaram idade significativamente superior a dos doentes sem CEE
(60,5+18,2 vs. 49,7+18,7 anos; p<0,001) e recorreram mais precocemente a urgéncia (10,7+15,1 vs.
21,0+26,5 horas; p=0,003). A prevaléncia de antecedentes patoldgicos relevantes, nomeadamente
patologia neurolégica, psiquiatrica ou otorrinolaringoldgica, foi significativamente superior nos doentes
com CEE (17,9% vs. 2,1%; p<0,001). Na analise por tipo de patologia, observou-se maior prevaléncia
de patologia psiquiatrica nos doentes com CEE (9,0% vs. 2,1%; p=0,049), assim como patologia
otorrinolaringolégica (6,0% vs. 0,0%; p=0,016). N&o se verificaram diferencas significativas entre os dois
grupos no género, dia de ingestao, tipo de CEE ou prevaléncia de patologia neuroldgica. Na andlise
multivariada identificaram-se como fatores preditivos de CEE: idade mais avanc¢ada, recurso mais
precoce ao SU e existéncia de patologia psiquiatrica ou otorrinolaringoldgica (OR=7,0; IC95%:1,4-
35,0). Conclus8es: Nos casos suspeitos, a inexisténcia de CEE aquando da EDA ¢ elevada. Idade
mais avancada, recurso mais precoce a urgéncia e antecedentes psiquiatricos ou otorrinolaringoldgicos
estdo associados a presenca de CEE na endoscopia.
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