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Resumen

Introduccion: Lahiperostosis esquel ética idiopética difusa (DISH), también conocida como enfermedad de
Forestier Rotes-Querol, es una alteracion relativamente comun, de etiol ogia desconocida, que provoca
entesitis (calcificacion de tendones y ligamentos) no inflamatoria en laregion prevertebral. Se relaciona con
edad, obesidad y DM. Es més frecuente en la columnalumbar y torécica. La clinica varia desde asintomética
(lamayoria) hastaraquialgia o rigidez espinal. Excepciona mente puede provocar disfagia, disnea o
sensacion de cuerpo extrario en faringe.

Caso clinico: Vardn de 69 afios con antecedentes de obesidad, HTA, DM |1 y artrosis difusa. Ingresado por
pérdida de peso de 25 kg secundaria a disfagia de varios meses de evolucion, acompaiiada de disnea durante
la Ultima semana. Los estudios de imagen muestran una hiperostosis difusa idiopética cervical. Se instaurd
tratamiento corticoideo, antirreflujo y postural (elevacién toracocefdica). El paciente fue intervenido previa
intubacion con fibroscopio, con un equipo ORL preparado para traqueostomia urgente. Se realizo
osteofitectomia anterior C2-C5, con fresay escoplo, através de unaincision longitudinal amplia. Se
comprobo €l resultado mediante RX intraoperatoria. Se extubd de forma diferida, sin incidencias, y fue
alimentado mediante SNG la primera semana, retirandose también sin incidencias. Asintomético al alta.

Discusion: La hiperostosis esquel ética idiopética difusa es una enfermedad relativamente frecuente (25% raza
caucasica), aunque infradiagnosticada. En general cursa de forma asintomatica o con sintomas menores. La
afectacion cervical es poco frecuente y la disfagia es excepcional. Se diagnosticamediante Rxy TC 3D. El
tratamiento es la osteofitectomia en pacientes con clinica de disfagia u obstruccién de vias aéreas. ES preciso
unavaloracién multidisciplinaria.
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