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Introducción

• La dificultad para deglutir, disfagia, es 
normalmente un síntoma de enfermedad 
subyacente del esófago o de los órganos vecinos 
al mismo. En la práctica clínica, la sospecha suele 
ser un trastorno funcional de causa neurológica o 
alguna causa obstructiva por patología orgánica, 
entre otras. La enfermedad degenerativa de la 
columna vertebral cervical con osteofitos 
prominentes que comprimen el tubo digestivo, es 
una causa de disfagia poco sospechada.



Objetivos

• Evaluar la incidencia de la impronta 
osteofitaria cervical  en el esófago en 
pacientes con disfagia que se realizaron 
estudios de videodeglución.



Materiales y métodos 

• Se analizó retrospectivamente 274 pacientes 
que se realizaron estudios de video-deglución 
en nuestra institución. 

• Se administró material de contraste por vía 
oral con tres diferentes consistencias (sólido, 
semisólido y líquido) con sulfato de bario y se 
evaluó el mecanismo de deglución.



Resultados

• De los 274 pacientes estudiados, 203 (74%) 
consultaron por disfagia. En este grupo de 
pacientes, 21 (10,5%) de ellos presentaron 
impronta osteofitaria cervical como único 
hallazgo patológico en el estudio radiológico.



Figuras A y B Capturas de estudio de videodeglusión que muestra 
impronta osteofitaria la cual genera un desplazamiento del bolo 
alimenticio.
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Figura A- Osteofito a nivel C5-
C6 desviando el pasaje del 
alimento.

Figura B- Impronta 
osteofitaria a nivel C6-C7
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Figuras A y B Capturas de estudio de 
videodeglusión que muestra Osteofitos 
cervicales, que ejercen Compresión 
mecánica del esófago evitando correcto 
vaciamiento.

A

B



Figuras A y B Capturas de estudio de 
videodeglusión que muestra presencia de 
osteofitos a nivel C3-C4 y C4-C5 con 
prominente impronta esofágica siendo esta 
la única condición patológica evidenciada.
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Enfermedad de Forestier 

• “Hiperostosis esquelética idiopática difusa”
• Se trata de una enfermedad reumatológica 

sistémica que implica la existencia de una 
calcificación llamativa del LLCA y ausencia de 
otros cambios degenerativos. 

• Los síntomas más comunes son la disfagia y, 
menos frecuentemente, la disnea, secundarios 
éstos a una compresión mecánica del esófago 
y la tráquea.



Conclusión

• De los pacientes con disfagia estudiados en 
nuestra institución, el 10% presentan 
osteofitos cervicales como único hallazgo 
patológico, y probablemente relacionado con 
el síntoma.

• Este hallazgo no debe ser ignorado en los 
estudios radiológicos.
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