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ANAMNESIS

________________________________________________________________________________________________________________________________

Nino de 9 afnos que acude a urgencias

por dolor cervical tras una caida desde su altura

« Cuadro vagal intenso y sensacion de mareo

* No analgesia administrada
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EXPLORACION FiSsIcCA

Postura antialgica: lateralizacion del cuello apoyado
sobre hombro izquierdo

Permite movimientos de flexo-extension activa de la
columna cervical con limitacion en ultimos grados

Bloqueo al realizar giro del cuello hacia la derecha (45°)

No focalidad neuroldgica
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PRUEBAS DIAGNOSTICAS

TAC de la columna cervical
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TRATAMIENTO

O

URGENCIAS - NEUROCIRUGIA |

_______________________________________________________

Reduccion cerrada bajo
~ anestesia

Ibuprofeno

L
L Diazepam

RXx cervical transoral

\[ Collarin cervical

Ibuprofeno cada 8h 5 dias
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SUBLUXACION ATLANTOAXOIDEA TRAUMATICA
-DIAGNOSTICO DIFERENCIAL TORTICOLIS-

Congénitas Inflamatoria- Neuroldgicas
Infecciosa

5 . Sindrome de Grisel * Distonia
* Malformacién o medicamentosa

hematoma ECM
 ORL: Absceso

. retrofaringeo * Miastenia gravis
» Paralisis obstétrica
_ _ - Musculo-esquelética: » Torticolis paroxistica
* Sdme Klipper-Feil osteomielitis vertebral benigna
Ocular Miscelanea
» Paralisis oblicuo  Sdme Sandifer

superior

* Hipoacusia unilateral

» Nistagmus congénito
X

e .
Servicio de
" . Pediatria
DEPARTAMENTO DE SALUD



ALGORITMO DIAGNOSTICO TERAPEUTICO

O

—

:

Antecedente traumatico
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Sin antecedente traumatico
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Leve con exploracion Moderado- Foco
neurolégica normal grave infeccioso
|
l v ¥
Inmovilizacién Faringitis Absceso
cervical Linfadenitis retrofarigeo
Otitis... o epiglotis
l ¥ ¥

Tto. sintomatico
y control por su
pediatra en 5-7 dias

Radiografia y/o TAC

Valoracion por
traumatdlogo

Tto. especifico de |a

sintomatico de la

infeccién y tte.

Asegurar la via aérea
yvaloracién por

ORL

torticolis

!

5in foco
infeccioso

— Foco infeccioso + torticolis
con impotencia funcional
—Torticolis de mas de 5-7
dias de evolucion (con rotacion
e inclinacion de |a cabeza)
— Alteraciones neuroldgicas
— Alteraciones en radiologia simple

|

Valorar presencia de:
RCE.
Alt. Oculares
Medicamentos
T™C

!
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Exploracian fisica
y neurologica
completa

!

TAC

Hallazgo especifico No hallazgo especifico
v ¥
Tratamiento Tto. sintomatico y
especifico /o reevaluacion por su
derivacion a pediatra en 5-7 dias
especialista

Xxe
 Servicio de
,j;%; Pediatria

[ DEPARTAMENTODESALUD
v ALICANTE - HOSPITAL GENERAL




CONCLUSION

« Las causas mas frecuentes de torticolis pediatrica son:
traumaticas, posturales e infecciosas (ORL)

* Importancia de la anamnesis y exploracion fisica para
hacer el diagnostico diferencial

« Eltratamiento conservador precoz implica un enfoque
no quirdrgico y un mejor resultado posterior
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