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Resumo: Introducdo Cistos de duplicacdo esofagicos s@o malformacdes raras do trato gastrointestinal,
diagnosticados principalmente na infancia e no sexo masculino. A apresentacdo é inespecifica
dificultando a acuracia diagnostica. Relato de caso Paciente masculino,10 anos e 4 meses,
encaminhado para endoscopia digestiva alta por dor epigastrica e retroesternal inferior de forte
intensidade, despertar noturno e piora progressiva ha cinco meses. Auséncia de perda de peso e
disfagia. Durante endoscopia, a 30 cm da ADS, observou-se leséo ocupando a luz esofagica, sem
desaparecimento a insuflagdo, sugestivo de compreensdo extrinseca. Solicitada seriografia
esofagica e tomografia toraco-abdominal demonstrando compressao extrinseca da luz do esofago
distal por lesdo expansiva ovalada submucosa, sugestiva de cisto de duplicagdo ou leilomioma.
Para a conduta cirdrgica, realizada ressonancia magnética, reforcando hipétese de cisto de
duplicacdo. Ent&o, realizada toracotomia postero-lateral direita, com resseccéo de leséo cistica
Resultado do anatomopatol 6gico, confirmou suspeita diagnéstica. Discussdo de caso Cistos de
duplicacdo esofégica sdo formados pela recanalizacdo embriol 6gica incompleta ou blastogénese
atipica do intestino primitivo, entre a quinta e oitava semana de gestacdo. A maioria situa-se no
esdfago distal. S0 requisitos diagnosticos os achados anatomopatol 6gicos de dupla camada de
musculo liso, epitélio colunar escamoso ou ciliar ndo queratinizado e auséncia de cartilagem,
pelo diagnéstico diferencial com cisto broncogénico. Estéo associados a outras malformacgdes
congénitas como duplicagdo do intestino delgado, atresia esofégica, fistula traqueoesofagica e
anormalidades esqueléticas. Em 80% dos casos, 0 diagnostico é realizado na infancia com
sintomas de disfagia, dor epigéstrica e retroesternal, ou ainda com complicacfes tais como
hemorragia, perfuracéo ou infecgdo. O tratamento € cirlrgico através da resseccao ou enucleacéo
do cisto. O paciente supra-citado desenvolveu sintomas tardios, provavelmente pelo crescimento
rapido do cisto. Conclusdo Cisto de duplicacdo esofagico sdo malformagdes congénitas,
entretanto seu diagnostico pode ser tardio, devendo o pediatra estar atento além do periodo da
infancia.
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