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Imagens em Neurologia

Hipoplasia do musculo depressor anguli oris

Maranhao-Filho PA., Pires MEP.

Menina de 4 anos, encaminhada ao ambulatorio de Neuropediatria devido
riso e choro assimétricos notados desde o periodo neonatal. Nascida de parto
cesario, a termo, Apgar 9/10. Desenvolvimento neuropsicomotor adequado.
Nega historia familiar. Ao exame: assimetria da comissura labial ao sorrir e ao
abrir a boca voluntariamente (FIGURA 1B). Restante do exame neurolégico

normal.

Figura 1: Face simétrica em repouso (A). Face assimétrica por conta da auséncia de

rebaixamento e movimento lateral do &ngulo esquerdo da boca na abertura voluntéaria (B).

A hipoplasia do musculo depressor anguli oris se expressa clinicamente

pelo ndo rebaixamento do angulo da boca quando na abertura da mesma’. E



condicao de etiologia desconhecida, ocorre duas vezes mais nos meninos, nao
possui preferéncia racial, acomete muito mais o lado esquerdo e se associa,
principalmente, com malformacdes da orelha e cardiacas®. Embora ocorram
casos semelhantes na parentela proxima, a transmissao genética ainda nao foi
comprovada.

Quanto ao diagnoéstico diferencial; ndo ha envolvimento do andar superior
da face (a paciente franze a testa e fecha os olhos), atestando assim
competéncia do nervo facial. Os sulcos nasolabiais possuem profundidade
simétrica, e a dissimetria surge tanto no movimento volitivo quanto no
movimento espontaneo, o que afasta as possibilidades tanto de paralisia facial
central, quanto de paralisia dissociada (hipermimia paradoxal).

O diagndstico pode ser estabelecido pelo quadro clinico e/ou pelo estudo
eletromiogréafico, sendo que este ultimo contribui para confirmar a natureza

miogénica da sindrome.
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