EXTRACCION DE FITOBEZOAR EN PACIENTE INTERVENIDO
DE INTERPOSICION ESOFAGICA DEL COLON.
Evidencia cientifica en la Seguridad del Paciente: Asistencia
sanitaria de calidad y promocion de salud.
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INTRODUCCION:

El presente poster analiza el caso de un paciente con Sindrome de Down de 43 anos operado de interposicion esofagica de
colon por antigua ingesta de amoniaco, que, en esta ocasion, ha formado un fitobezoar de celulosa de localizado en el neo-

esofago, pudiendo ocasionar serio riesgo de broncoaspiracion.

OBJETIVOS:

Explicar la intervencion a la familia para la extraccion del fitobezoar.

Realizar |la extraccion del fitobezoar.
Coordinar distintos servicios meédicos para la extraccion del fitobezoar.

MATERIAL Y METODOS:

Lazo para polipectomia de un solo uso (médium oval STIFF de 27 mm, CAPTIVATOR).
Endoscopio digestivo adulto especifico.

Torre de endoscopia con pantalla, luz, aspiracion e irrigacion.

Equipo de personal multidisciplinar.

Quirofano.
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VISTA ANTERIOR DE LA OBSTRUCION VISTA ENDOSCOPICA POSTERIOR
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RESULTADOS

El resultado final fue la extraccion de la mayor parte del fitobezoar. Se pudo reparar la obstruccidon parcial de la interposicion
colonica-esofagica mediante el uso del endoscopio y con elsdlazo oval de polipectomia, bajo sedacion y peosicion decubito
supino con flexion dorsal del cuello. Posteriormente, se le explico a la familia los cuidados y precauciones pertinentes gue
deblan tomar para evitar posibles eomplicaciones y futuras reincidencias.

CONCLUSIONES:

El presente articulo se realiza en un caso unico en el que el resultado es el esperado y responde a la peculiaridad del mismo
siendo aplicable en general para otros pacientes de similares o iguales caracteristicas. Cada vez es mas necesario la
realizacion de textos escritos y evidenciados cientificamente para el desarrollo de una asistencia sanitaria y una promocion de

la salud de calidad.
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