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ANATOMIA Y FISIOLOGIA DEL
APARATO MUSCULO

ESQUELETICO
o Conformado por 206

huesos de los cuales -
34 son impares

o Ligamentos

o Cartilago

= A

< Muasculos

AN GO ES B LS FliilTeEs=So=
v Damn forma al
cuerpo.

Constituyen un depdésito de
reserva de minerales que el
organismo retira o aporta

segun sus necesidades.
v Soportan y protegemn

o S v Emn ellos se producen los

=gt = gliobulos rojos, los

los tejidos blandos. = - glébulos blancos Yy Ilas
plaguetas.

v Sirven de pumnto de
insercién a musculos,

v Intervienemn en Ia
lLigamentos y tendones.

regulacién del
mectabolismo del calcio y
el fosforo plasmatico.

v Les damn estabilidad a
las arciculaciones

ttMESOS BE LA CAEEZ < ESHUECETRE DEL TRENEE®
Comprende dos partes:

formada por 33 vértebras Son localizables al tacto en la
1.Consta de una

zona de la espalda se divide en cuatro regiones:
Caja 6sea que
cobertura, la boveda

La regién dorsal, entre el La region cervical, ubicada
cuello y la base del térax.
contiene el encéfalo
craneana, y de un (cerebro, cerebelo)
fondo, la base del
craneo.

entre la cabeza y el térax.
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Constlttmdg por 8 huesos ?c;nsttar:tes, La regién lumbar, en la zona La region pélvica o sacro
?ua ro ueso_s 'mpares_' 'ron al, inferior de la espalda.
etmoides, esfenoides y occipital. huesos
pares: 2 temporales y 2 parietales.

coccigea, el extremo

terminal de la columna.
HUESOS BE LA CALA TORACICA

HHIAESOS TE LA CINT MR A ESCATPLUL AT
Y MEMBROS SAFERIORES

Sobre cada vértebra dorsal se articula una costilla, por lo

cual hay 12 pares de costillas, que se unen por delante al

Constituida por:
I clavicula I I omodplato o escapula. I

esterndon. J\l ﬂ
Hueso largo, con forma de s Hueso par con forma de
italica. Se encuentra entre el triangulo, ubicado en la parte

omoplato y el esternon posterior y superior del térax
costillas verdaderas
7 pares. T~

Las extremidades superiores presenta tres regiones:
Brazos

costillas flotantes
2 pares

Antebrazos

manos.
CUINTURA PELVICA Y MIEMEBEROS
INFERIORES

Cavidad en forma de cuenca que esta conformada por los huesos coxales, ubicados simétricamente con
respecto a la columna vertebral.

Las

extremidades inferiores presenta tres regiones:

Antepié

Mediopié

Retropié

Pies.



OSTEOPOROSIS
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Es una enfermedad caracterizada por la pérdida i / \ LT
de masa dsea, con lo que el hueso se vuelve i Z 7 2t
mas delgado y fragil, resiste peor los golpes y se '-.'.';‘5;;-_-".«,.’;
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rompe con facilidad.
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Btewas s T e I es una enfermedad asintomatica. Por este i
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- i motivo se le ha llamado la “epidemia silenciosa”. |
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OSTEOMIELITIS

Delfinicion
consiste en un proceso infeccioso e inflamatorio del hueso,
pudiendo verse afectada la corteza, el periostio y la porcién
medular 6sea, el cual puede ser causado por bacterias
formadoras de pus, mico bacterias u hongos, esto conlleva a la

necrosis y destruccion del tejido dseo.

» Staphylococcus aureus » Staphylococcus  epidermis  (Staphylococcus
coagulasa negativo)
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< obesidad, desnutricién, diabetes mellitus, | SR —
artritis reumatoide, Ulceras por presion, uso -
de drogas intravenosas, hipoxia cronica, N )
Tratamiento:

alcoholismo, procesos cancerosos, fallarenal ;,  —===-===t==cto=

o hepatica. =
Linezolid. Roowx

v Factores de riesgo locales: Daptomicina o vancomicina.

Traumatismo, hipoperfusionestasis venosa,
linfaedema crénico, arteritis, fibrosis,
cicatrizacion severa de una cirugia previa, X A4
colocacién de implantes quirurgicos. ‘

Fluoroquinolonas.

Cefalosporinas de 3°y 4° generacion,



LESIONES DEL MIEMBRO SUPERIOR (ESCAPULAR)

Luxacton de homibro: LUXACION DE HOMBRO
Lesion muy dolorosa que ocurre cuando el - - .
humero proximal o “cabeza” se sale de lugar, ) r (}. 4 ‘;’ r
0 sea, de la glena. Esto ocurre por causa de )

una caida o golpe con otro objeto o persona
en una posicion determinada.

Tratamlento:

causas:

: v i
Traumatismos Cabestrillo

v Tx quirurgico

v" Inmovilizacion 3 semanas
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Dislocactén de hombro:
Definlicion
) r N7 ‘\/. r Lesion en la que el hueso del brazo superior se
‘ sale de la cavidad con forma de taza que forma

parte del omdplato.

Desloc i»
© terior

Signoes Y Sintomas:

Zczd Hombro visiblemente XCZ Hinchazén o hematomas

eformado o fuera de lugar

- ncapacidad de mover la
) . .
rticulacion

S 4
ZCZ Dolor intenso \
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LESIONES DEL MIEMBRO INFERIOR (PELVICO)

se definen como la pérdida de
continuidad en el hueso.

DISLOCACION FRACTURA

SItomas;
Dolor inflamacion
Deformidad, aparicion de hematoma
desdibuijo, impotencia funcional.
acortamiento .
Recomendaciones:

Retirar cualquier elemento compresivo

No movilizar al accidentado si no es e
(calzado, elementos de joyeria).

estrictamente necesario.

Explorar la movilidad, sensibilidad y Inmovilizar el foco de la fractura

pulso distales.
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I ROTURA FIBRILAR \

1 Roturas de las fibras constitutivas de los musculos que se i GRADO 1
I producen basicamente durante las practicas deportivas por |

y dos razones: preparacion fisica inadecuada y sobre : RO &Y
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Trauwmatisnuos Articulares:

Lesiones en las articulaciones dseas o en los
elementos que las componen. Dentro de ellas
destacan luxaciones y esguinces.
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Normal Grado | Grado Il Grado 1l
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Ligamento talofibular anterior ‘ : E

- 2 — .
(& COMPRESION ELEVACION
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Ligamento calcaneo
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