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Resumo: Introdugéo: O coristoma esofégico € um tipo de estenose congénita de esdfago, doenga rara com
prevaléncia entre 1:25.000 a 1:50.000 casos, 0 que por vezes atrasa 0 diagnostico por ser
patol ogia desconhecida, retardando o tratamento. Descricéo do caso: Paciente de 1 ano e 3 meses,
sexo masculino, com quadro de voémitos pos aimentares desde os 7 meses de vida. Inicialmente
foi diagnosticado com doenca do refluxo gastroesofagico (DRGE), porém mesmo em uso de
medicacOes paciente persistiu com émese. Durante internagdo, quadro persistiu principalmente
apos ingesta de alimentos solidos, com perda ponderal importante, sendo optado por introduzir
sonda nasogastrica, com melhora dos vomitos. Durante investigacdo, solicitada endoscopia
digestiva dta, sendo visualizado corpo estranho esofagico, retirado durante exame, constricéo
anelar no esdfago distal de consisténcia endurecida, sugestiva de coristoma. Assim, solicitado
esofagograma, que evidenciou éreas de estenose na sua extremidade distal determinando
dilatacdo moderada a montante e retardo de esvaziamento, também sugerindo coristoma
esofagico. Solicitada avaliagdo da equipe de cirurgia pediédtrica, que indicou correcdo cirdrgica,
aguarda procedimento. Paciente recebe alta com melhora dos vomitos, com alimentacéo pastosa.
Discussdo: O coristoma esofagico € um tipo de estenose congénita do esbfago, que ocorre devido
a falha na separagcdo de tecido respiratorio e do esdfago, sendo caracterizado pela presenca de
anel cartilaginoso submucoso no terco distal do esbfago. Apresenta clinica de disfagia e vémitos
com a introducdo da aimentacdo complementar, podendo também ocorrer pneumonias
aspirativas e déficit de crescimento. Por ser doenca rara, seu diagnostico geramente é retardado,
muitas vezes sendo confundido com acalasia e DRGE. O diagnostico se da pela realizacéo de
esofagograma, sendo o tratamento cirdirgico, com resseccdo do segmento estenosado. Concluséo:
Apesar de se tratar de patologia rara, € de extrema importancia conhecer o coristoma esofégico,
ja que seu diagndstico precoce melhora qualidade de vida e desenvolvimento da crianca.
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