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SINDROME DE PLUMMER-VINSON
UMA ENTIDADE RARA
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INTRODUCAO

A Sindrome de Plummer-Vinson € uma entidade rara, definida pela triade Anemia Ferropénica, disfagia e membrana no esofago
cervical.

CASO CLINICO

Identificacao:
- @, 28 anos

Antecedentes Pessoais:
- Anemia Ferropénica diagnosticada 4anos antes

- Sem medicacao habitual

Histdria da doenca atual:
Queixas intermitentes de disfagia inicialmente para sélidos e posterior progressao para liquidos, com 4 anos de evolucao.

Recorre ao servico de urgéncia por disfagia aguda grau |V, de inicio no proprio dia, sem outra sintomatologia associada.

Referia episodio semelhante 6 meses antes com resolucao espontanea.
Transito esofagico

Exame Avaliacao analitica m
Objetivo
“Sem evidéncia

" Hemograma:

Hb 7,7g/dL, VGM 56,9 fL,
Sem achados de Estenose
relevantes. =

CHCM 29,7g/dL, RDW 19,3%

Morfologia Sangue Periférico:
Anisopoiquilocitose

= Cinetica do Ferro: Ferropénia “Ao nivel do cricofaringeo, membrana mucosa

condicionando estenose inultrapassavel.”

Apos dilatacao...

EDA com apoio anestésico

“Estenose inultrapassavel ao nivel do cricofaringeo. Sob viséo
fluoroscopica, passou-se fio-guia metalico para o estomago e
efetuou-se dilatacdo com velas de Savary-Gilliard (7-9-10mm.)
A revisdo, observou-se laceracdo da mucosa, progredindo-se no

esofago sem ressalto e sem outras alteracoes endoscopicas.
Efetuaram-se bidopsias no estbmago e duodeno (positivas para
Helicobacter Pylori).”

Evolucao no internamento:

CONSULTA

Dieta 24horas apods e progressdo de
acordo com tolerancia
Odinofagia controlada com analgesia

ALTA ao 72 dia

CONTROLO ,
Medicada com

RADIOLOGICO
Ferro oral e

Sem complicacoes
— Plicat >> erradicacao de HP >

1 més apos

Assintomatica /

CONCLUSOES

Esta patologia, tipicamente, manifesta-se em mulheres brancas, com idades entre os 40-70 anos.
O diagnostico é feito pela clinica sugestiva acompanhada pela confirmacao laboratorial de Anemia e evidéncia de membrana

esofagica seja por via radiolégica ou endoscopica.
A abordagem passa pela suplementacao com Ferro e, em presenca de obstrucoes significativas, dilatacao esofagica, como o caso

qgue se apresenta.
Esta entidade é um fator de risco para malignidade faringea ou esofagica, propondo-se em algumas recomendacodes a vigilancia

endoscopica destes doentes.
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