
TUMORES DE ESÓFAGO 

Paciente de 54 años, fumador intenso, bronquítico crónico, alcoholista leve. Comienza hace un 

mes con disfagia para sólidos, permanente, actualmente tolera papillas, con apetito 

conservado.  Concomitantemente refiere adelgazamiento de 8 kg. Niega pirosis, 

regurgitaciones, disfonía, y tos tras la deglución. 

Al examen: lúcido, eupneico, apirético, adelgazado. P y M: hipocoloreadas. 

 PP: Remodelación torácica. Estertores subcrepitantes difusos. Abd: plano, móvil, depresible, e 

indoloro. No hepatomegalia. 

FGC informa: Restos de alimentos en el esófago torácico. A 36 cm de la arcada dentaria se 

observa proceso vegetante, ulcerado, de 3 cm, circunferencial, friable, que se biopsia. 

Anatomía patológica: carcinoma epidermoide, moderadamente diferenciado. 

Señale:  

1) Diagnóstico positivo, diagnósticos diferenciales. 

2) Etiopatogenia, complicaciones. 

3) Valoración y preparación preoperatoria. 

4) Modalidades terapéuticas 

5) Pronóstico. 

 


