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Fallbeschreibung

Ein 20-jähriger, gesunder Rekrut mit blander gastroin-
testinaler Anamnese meldete sich wegen eines retro
sternalen Fremdkörpergefühls und epigastrischen 
Schmerzen nach Einnahme von fester Nahrung auf 
der  Krankenabteilung einer Kaserne. In der persön
lichen Anamnese war zu eruieren, dass der Patient 
zwei  Tage zuvor wegen Kopfschmerzen eine Filmta
blette Algifor®-L forte 400  mg mit etwas Flüssigkeit 
nach dem Frühstück eingenommen hatte.
Der Patient wurde am nächsten Tag zur Ösophagogas
troduodenoskopie in das Bürgerspital Solothurn über-
wiesen. Bei 20 cm ab Zahnreihe zeigten sich mehrere 
oberflächliche fibrinbelegte isolierte Ulzera ohne ak-
tive Blutungszeichen (Abb.  1). Als mögliche Ursache 
wurde eine für längere Zeit im Ösophagus verbliebene 
Tablette eines nichtsteroidalen Antirheumatikums 
(NSAR) postuliert. Keine Divertikel konnten nachge-
wiesen werden. 
Eine medikamentöse Therapie mit einer Sucralfat-Sus-
pension wurde eingeleitet und der Patient wurde da-
nach schnell beschwerdefrei.
Die unerwünschte Arzneimittelwirkung (UAW) wurde 
fristgerecht dem regionalen Pharmacovigilance-Zent-
rum gemeldet.

Diskussion

Die Fremdkörperingestion ist ein häufiges Vorkomm-
nis. Bei Erwachsenen geschieht die Ingestion eines 
Fremdkörpers meistens bei der Nahrungsaufnahme 
und wird durch pathologische Veränderungen des 
Gastrointestinaltraktes wie Strikturen (in ca. 50% der 
Fälle), eosinophile Ösophagitis (40%) und Malignome 
sowie diverse Motilitätsstörungen des Ösophagus 
(Achalasie, Nussknackerspeiseröhre, diffuser Ösopha-
gusspasmus) begünstigt. Ferner werden vermehrt über 
Fremdkörperingestionen im fortgeschrittenen Alter, 
bei geistiger Retardierung und bei psychiatrischen Er-
krankungen berichtet [1–3]. Die physiologischen und 
anatomischen Engstellen des Magen-Darm-Trakts er-
schweren die Passage des Ingestats und dienen als Prä-
dilektionsstellen für eine Fremdkörperimpaktation. 
Eine eosinophile Ösophagitis sowie eine Motilitäts
störung des Ösophagus wurden ausgeschlossen. Bei ge-Raffaele Rubino

sunden Patienten ist dies eine Seltenheit. Die Ursache 
bei diesem Patienten ist unklar.
Zur Verhinderung solcher Ulzera empfehlen wir je-
weils die Einnahme von NSAR mit genügend Wasser 
(mindestens 100 ml, 1 Glas) bei aufrechter Oberkörper-
haltung. 
In der schweizerischen Fachinformation von Algifor®-L 
sind Ulzerationen im Gastrointestinaltrakt als seltene 
UAW mit einer Häufigkeit von zwischen >1/10 000 und 
<1/1000 Fällen gelistet [4]. In der WHO-Pharmakovigi-
lanz-Datenbank finden sich im Zusammenhang mit 
Ibuprofen insgesamt 122 958 Fälle von UAW, davon nur 
96 Fälle von Ösophagus-Ulzerationen [5]. 
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Abbildung 1: Oberflächliche fibrinbelegte Ulzera (Pfeile).
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