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Resumo: Introdução: Costelas bífidas são anomalias congênitas,geralmente unilaterais,podendo envolver 
qualquer arco costal. Há poucas informações na literatura relacionada ao assunto, porém estima-
se que acometa 0,15 à 3% de pacientes assintomáticos, sendo os valores consideravelmente 
menores quando se considera pacientes sintomáticos. Este achado pode ser independente ou pode 
estar associado a síndromes diversas, incluindo Sindrome do Nevo Basocelular (associada a 
alterações ósseas, cutâneas, oftalmológicas e neurais), Síndrome de Jobs (associada à infecções 
recorrentes e elevados índices de IgE) e Síndrome de Kindler. Devido à origem mesodérmica das 
costelas, podem haver maformações nos tecidos de mesma origem, como coração e rins. 
Descrição do Caso: Paciente masculino, 16anos, em acompanhamento no ambulatório de 
adolescência de uma Universidade no Sul de Santa Catarina, apresenta queixa de dor e 
queimação precordial, há 3anos, tipo fisgada, sem irradiação, sem fatores de alivio ou agravo. 
Nega dispneia e relação com exercício físico. Ao exame físico apenas nodulação em gradil 
costal, sem demais alterações relevantes. Realizado ECG, o qual se apresenta dentro das 
normalidades, e Raios-X de Tórax apresentando alterações no ligamento osteocondral da 5ª 
costela a direita pouco especificas.Prossegui-se com a TC de Tórax com ênfase em gradil costal, 
a qual mostrou: duplicação da região anterior do terceiro arco costal direito e do quarto arco 
esquerdo. Variante do normal.Paciente recebe orientações e encontra-se em acompanhamento 
sem demais queixas há 2meses. Comentários: O prosseguimento da investigação da costela bífida 
quando esta constítui achado ocasional em pacientes assintomáticos e sem outras alterações ao 
exame físico é de pouca valia. Porém quando associada à alterações de pele, ossos, sistema 
imune e neural, torna-se importante a investigação mais detalhada dos pontos de vista 
radiológicos e genéticos, para que assim se possa descartar a presença desta entidade como parte 
das síndromes já citadas, considerando que o paciente sofrerá um outro tipo de abordagem.

http://www.sbp.com.br/trabalhos-de-congressos-da-sbp/36CBPediatria/0076-bifurcacao-anatomica-de-arcos-costais-relato-de.pdf


