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Resumo: Torcicolo paroxistico benigno da infancia (TBPI) é caracterizado pela rotacdo anormal e
involuntaria da cabega para um lado, frequentemente acompanhada por uma postura assimétrica
do tronco. Paciente prematuro de 33 semanas, pardo, sem outras intercorréncias. Aos 2 meses,
iniciou episodios de contraturas unilaterais na musculatura cervical, que desviavam a cabega para
a direita, associadas a irritabilidade, provavelmente devido a dor. Aos 4 meses, 0s episodios
comecaram a manifestar-se bilateralmente, com o tronco curvando-se para 0 mesmo lado. A
ultima crise ocorreu em 22 de julho de 2023, quando o paciente tinha 8 meses. Atualmente, ele
esta sob acompanhamento de uma neuropediatra e realiza fisioterapia motora trés vezes por
semana. O paciente apresentou sinais e sintomas compativeis com o torcicolo paroxistico
benigno dainfancia. O TBPI geralmente aparece de forma stbita e esponténea, podendo durar de
algumas horas a varios dias. Esses episddios recorrentes tipicamente comecam nos primeiros
meses de vida em criangas saudaveis e vao diminuindo em frequéncia até desaparecerem por
volta dos 3 a5 anos de idade. O diagndstico é clinico, baseado na observacéo das limitages nos
movimentos do pescoco, elevacdo do ombro no lado do musculo contraturado e a posicdo da
cabeca em inclinagdo ipsilateral e rotacdo contralateral. Outras causas sao excluidas através de
exames, como a ressonancia magnética do encéfalo. Os exames complementares da TPBI s&o
fundamentais para excluir outras possiveis condi¢des. O TPBI pode ser o primeiro sina de
patologias como processos expansivos na fossa posterior, malformagbes na transicdo cranio-
cervical, sindrome de Sandifer ou estrabismo. Logo, a realizacdo desses exames é crucia para
descartar essas outras doencas e assegurar um diagnostico preciso de TPBI. Por fim, embora o
torcicolo paroxistico benigno da infancia seja uma condicéo rara, ele é de natureza benigna e
apresenta uma evolucao autolimitada. E crucial que os profissionais de salide estgjam cientes de
sua existéncia e das suas possiveils manifestacbes clinicas para assegurar 0 correto
encaminhamento terapéutico. Esse conhecimento é fundamental para evitar sofrimento
desnecessario, tanto para as criangcas quanto para seus pais, minimizando a redizacdo de
investigacdes diagnodsticas desnecessérias.
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