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Shoulder Joint - Anterior View

Anatomical Line Drawin

El hombro humano es la articulacion mas movil del

lsuxacién glgnohumral

cuerpo. Esta movilidad proporciona a la Glaisie (hsilarisond)
extremidad superior un tremendo rango de —— Y o
movimiento, como aduccion, abduccion, flexion, IO @gflnlClOn

extension, rotacion interna, rotacion externa y
circunducciéon de 360° en el plano sagital.
Ademas, el hombro permite la protraccion,
retraccion, elevacion y depresion escapular. /

Glenoid cavity

Scapula

La articulacién glenohumeral es la articulacion principal de la
articulacion del hombro. La dislocaciéon de la articulacion

glenohumeral ocurre cuando la cabeza humeral se mueve

fuera del contacto con la cavidad glenoidea.

lsuxacidn glgnohumral
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Mecanismo deg 1gsidn

+ Indirecto

Tras una caida con el hombro abducido, brazo en extensién y
rotacion externa

+ Directo

Trauma directo en la cara posterior de la articulacion.

lsuxacion glgnohumral FAnterior

Hombro muy doloroso

La musculatura presenta una contractura antialgica con impotencia
funcional absoluta.

Se debe evaluar la funcién neurovascular

Signo del hachazo

Imposibilidad de rotacidn externa pasiva
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/ Hnterior

La mas frecuente (95%)
Menores de 30

( Posterior

2-4% (infrecuente)

Charretera

— § J il

+ Hombres

«lesion de Bankart»

lesion de Hill-Sachs

Fx. Del troquiter (20%).
Lesiones del manguito rotador

Mecanismo: abduccion, extension y rotacion externa forzadas

electrocutados

Mecanismo: impacto directo en la
region anterior del hombro. -Caida
sobre el brazo en flexion.

Pacientes alcohdlicos, epilépticos y R

s

Hachazo
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l.uxacion acromioclavicular

Clasificacion
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RICE (siglas en ingles)
TECNICAS DE REDUCCION
Método hipocratico

Método de traccion contratraccion
Maniobra de Kocher

Maniobra de Stimson

CIRUGIA

louracion €sternoclavicularegs
ngngzralidadgs

Posterior Dislocation
Clavicle

fosterior

Limitacion de la adbduccién
Limitacion de la rotacién externa
Prominencia posterior

Aumento del volumen del hombro
Aplanamiento de la region anterior
Prominencia de la apofisis coracoides

Luxacién posterior

lsuracién acromioclavicular

gngralidadfzs\

8% del total de las luxaciones del cuerpo
Habitual en deportistas
MECANISMO:
| Traumatismos directos: sobre el hombro con el brazo en aduccidn

Traumatismos indirectos: Energia transmitida a través del extremo superior.

-1% de todas las luxaciones articulares

Alta energia: Accidentes de trafico y Deportistas

Mecanismo mas frecuente: Indirecto: Compresion desde la cara lateral del

hombro y utilizando la 1era costilla como fulcro.

L

ﬂadiologl'a convencional:

proyeccion anteroposterior +
proyeccién adicional como la
axial, axial oblicua, oen Y.
-TC

- RM

-Artrografia directa
-Ultrasonido

b

buxaeién Grado | o esguince con lesién parcial de la
a capsula
Gstgzmoelavleulams Grado Il o subluxacién con lesiéon de la
Clasifieaeién capsula y parcial del ligamento
B = costoclavicular
LATEACROS ROBTRFAS Grado lll o luxacién con lesién completa de la
capsula y ligamentos
TIPOS
. . Anterior Desplazamiento superoanterior de
®lagn0$tlco la clavicula. Mas frecuente

musculoesquelético

P 4

Posterior Desplazamiento posterosuperior
con riesgo de compresion de los grades vasos

AOIA3TUMA MOIDAXU




REFERENCIAS

Quillen DM, Wuchner M, Hatch RL. Lesiones agudas de hombro. Am Fam Médico
. 15 de noviembre de 2004. 70(10):1947-54. [Enlace QxMD MEDLINE]

Rockwood C, Matsen F, eds. El Hombro . 22 ed. Filadelfia, Pensilvania: WB
Saunders; 1998. 338-45, 643-9, 759-63.

Anderson BC, Anderson RJ. Evaluacion del paciente con molestias en el hombro.
A hoy. Disponible en http://www.uptodate.com/contents/topic.do?topicKey=EM/238
. Consultado: octubre de 2010.



