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Resumo:

          Introdução: As  fraturas  da  região  cervical  alta  são relativamente  incomuns.  As  do  processo 

odontóide  correspondem  a  vinte  por  cento  do  total  de  fraturas cervicais.  Estas  lesões  são freqüentemente 

reconhecidas  nos exames  de  rotina  após  trauma,  porém  podem  passar despercebidas  em  trinta  por  cento 

dos  casos.  As  fraturas do  tipo  II  são  instáveis,  necessitando  tratamento específico.Relato do Caso:  ADP, 

masculino,  quarenta  e  quatro  anos.  Vítima   de   queda  ao  solo  há  trinta  dias,  com   trauma   em dorso  ao 

solo  e  região  occipital  direita,  evoluindo  com dificuldade  de  marcha  e  paresia  em  hemicorpo  esquerdo.

Raio-x  de  coluna  cervical  e  CT  de  coluna   cervical evidenciaram  fratura-luxação  de  C1  e  C2  instável.

Ressonância  Nuclear  Magnética  de  coluna  cervical  revelou hipersinal  em  transição  occipito-cervical.  Foi 

submetido  a implante  de  halo  cervical  com  tração.  Após  redução  da fratura foi realizada fixação de C1 e

C2 pela técnica de Harms. Realizou Raio-x de controle com redução da luxação. Apresentou progressiva

melhora da motricidade dos membros superiores. Revisão da Literatura: Após o diagnóstico da fratura, o

tratamento é baseado na extensão e estabilidade da lesão, progressão de déficit neurológico e características do

paciente. As  fraturas  do tipo II (fraturas da base do odontóide, quarenta por cento do total em C2) são as mais

comuns no processo odontóide, instáveis e com tendência a não-consolidação, pois ocorrem em área de pouca

vascularização. Necessitam, assim, de imobilização por halo ou tratamento cirúrgico. Deve-se sempre ter em

mente a aquisição de imagens adicionais, assim como a possibilidade de instabilização tardia.Conclusão: O

diagnóstico, já  na  avaliação inicial, e correta decisão quanto ao tratamento  de  fraturas  de coluna cervical alta,

como as de processo odontóide, são fundamentais para redução de  déficit  neurológico  e óbito nestes pacientes.


