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Torticolis adquirida. Experiencia en un Servicio de
Urgencias Pediatricas, serie consecutiva de 142 casos

El Fahimi B, Marti Martin E, Pascual Gazquez JF, Lépez Rivera L, Medina Martinez I, Santos Pérez JL. Hospital Universitario Virgen dz
las Nieves. Granada. ‘ -
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INTRODUCCION

Torticolis adquirida

La torticolis es definida por la inclinaciéon
lateral de la cabeza hacia una lado, con 7 7 1
el mentén girado al lado opuesto. o

Es de importancia vital unas cuidadosas
historia clinica y exploracioén fisica para
identificar aquellos casos en los que es
sigho de patologia grave.

OBJETIVOS: Describir la casuistica de
las consultas por torticolis adquirida
en el Servicio de Urgencias de un
hospital de tercer nivel.
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METODOLOGIA

* Descriptivo retrospectivo

* Revisidon de diagndsticos codificados y de historias
clinicas

* Se incluyen todos los menores de 14 anos que acudieron
a servicio de urgencias por torsién cervical en 2018-
2019

* Se excluyen un caso de torticolis adquirida por falta de
datos y todos los casos de Torticolis cervical congénita

* Frecuencias absoluta y relativa
* Medidas de posicion
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METODOLOGIA

Variables estudiadas

- Edad - Sexo

-Sintomas o signos asociados

- Tiempo de evolucién

- Realizacién de pruebas complementarias

- Si precisaron hospitalizacion
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- Etiologia |:>

-Traumdatica
-Postural
-Infecciosa
-Otros




RESULTADQOS
Numero de casos: 142

Edad media: 7,8 anos

W Distribucién por sexo

) 0,52 0,42
0,5
, ]

Masculino Femenino
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® Traumdtica
= Postural

" Infecciosa

= Inespecifica

= Otros
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RESULTADOS

Datos de alarma 19 %

40
33,3 33,3
25
16,6 20 23 meses
I l Masculino

Ingresos hospitalarios 2,8%

Sexo Clinica Tiempo Prueba
Edad asociada evolucién

Femenino
11 anos

Masculino

8 afos

T. evolucion> 7 dias Asocia sinftomas-signos

B Traumatica M Postural

Femenino

Infecciosa 12 anos

Trismus
Disfagia
Fiebre

Vémitos
Ataxia

Fiebre
Odinofagia

Cefalea
Dorsalgia

3 dias Ecografia

5 meses TAC

4 dias TAC

8 meses RX, RMN
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Absceso
periamigdalino

Ependimoma

Absceso
periamigdalino

Deshidratacion
disco C3-C4
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CONCLUSIONES

-La principal causa de torticolis adquirida fue la
traumdtica. En segundo lugar la postural e infecciosa.

-Para el diagnostico es suficiente la historia clinica y
exploracién fisica.

-Se realizaran pruebas de imagen en los casos de

larga evolucién (> 7 dias) o que asocien otros signos
clinicos.

- Aunque la causa tumoral es excepcional en los casos

de torticolis hay que tenerla en cuenta.
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