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El sistema 6steo-artro-muscular esta
integrado por los huesos, los ligamentos,
los cartilagos y los musculos. Determina la
talla y modela el cuerpo de la persona. Los
huesos son piezas 6Oseas, resistentes y

— conjunto de huesos se llama esqueleto. Las
articulaciones son un conjunto de partes
blandas que unen dos o mas huesos. Se
clasifican segin su movilidad en: diartrosis
(muy movibles), anfiartrosis
(semimoviles), sinartrosis (inmoviles).

duras, que se relacionan entre si. El |

+ HUESOS DE LA CABEZA: El esqueleto de la cabeza comprende dos partes: el craneo y la cara. El craneo consta de una cobertura, la
béveda craneana, y de un fondo, la base del craneo. Es una caja 6sea que contiene el encéfalo (cerebro, cerebelo, etc.). Esta constituido por 8
huesos constantes y por unas piezas 6seas inconstantes llamadas huesos wormianos.

+ ESQUELETO DEL TRONCO: En la parte media del tronco, se encuentra la columna vertebral, formada por 33 vértebras, que se disponen
una sobre otra. La regién cervical, ubicada entre la cabeza y el térax. | La region dorsal, entre el cuello y la base del térax. | La regi6n lumbar,
en la zona inferior de la espalda.

" HUESOS DE LA CAJA TORACICA: Sobre cada vértebra dorsal se articula una costilla, por lo cual hay 12 pares de costillas, que se unen
por delante al esternén. Las vértebras dorsales, las costillas y el esternén constituyen una gran cavidad, el térax, que protege el corazén, los
pulmones, el es6fago y la traquea.

. HUESOS DE LA CINTURA ESCAPULAR Y MIEMBROS SUPERIORES: La cintura escapular u hombro esta constituida por dos
huesos: la clavicula y el omoéplato o escapula. La clavicula es un hueso largo, con forma de s italica. Se encuentra entre el oméplato y el
esternén, con los cuales se articula.

+ CINTURA PELVICA Y MIEMBROS INFERIORES: La cintura pélvica o cadera es una cavidad en forma de cuenca que esta conformada
por los huesos coxales, ubicados simétricamente con respecto a la columna vertebral

- + FUNCIONES DE LOS HUESOS: | L os huesos cumplen varias funciones: | Dan forma al cuerpo. | Soportan y protegen los tejidos blandos.
~—
— FACTORES DE RIESGO TRATAMIENTO:
- MANIFESTACIONES _Factores de riesgo . - - -
La osteoporosis (hueso poroso) es una CLINICAS: Manifestaciones oS T go El tratamiento empirico se utiliza con la finalidad de
enfermedad caracterizada por la pérdida e d b sistémicos: uso de nicotina evitar la evolucion de los casos de osteomielitis
de masa 6sea, con lo que el hueso se ¢ |n|chl_s se de er: a ?ust L (es el factor de riesgo aguda a una osteomielitis crénica y la eleccion del
vuelve més delgado y fragil, resiste peor fcomtp 'CaC'On(:S’ TZ r(;;\c uras. Las sistemico mas importante farmaco a utilizar dependera del agente causal
los golpes y se rompe con facilidad. La frac ura;s por rlagl II ad mas para la adquisicion de la sospechado que esté produciendo la infeccién
osteoporosis se define como la | relcuen es ste SCT zan en 1 J | enfermedad), obesidad, aguda.
enfermedad del hueso caracterizada por co(;JmnaSverIe ra}, r_r;_uneca()j/ desnutricion, diabetes ™ Si se sospecha de osteomielitis hematégena,
una menor resistencia del mismo, que se ca ;ra. >ueten ¢ EIS' carse ne bral mellitus, artritis reumatoide, postraumaética o postquirlrgica esta aconsejado el
debe tanto a un déficit en la densidad modo mtasbgelnzra clomo vertebra tlceras por presion. uso de farmacos que cubran bacilos gram
mineral (cantidad) 6sea como a una yno vertebral. Entre las no -Factores de riesgo locales: negativos y estafilococos, dentro de los mas
.. . . vertebrales se incluyen ademas las de traumatismo. hipoperfusion ’ .
alteracion en la microarquitectura hamero, pelvis, costillas y otras de . » NIpop recomendados se encuentran las cefalosporinas de
(calidad) del hueso, o a ambos factores. frecuencia menor. ?el are? donoée ?Ct_Jrre te’l tercera y cuarta generacién, asi como también de
raumatismo (arteriopatia ;
L L _ teriop fluoroquinolonas.
— oclusiva). estasis venosa.
— —
- _

LUXACION DE HOMBRO: -

El hombro es una articulacién compleja del cuerpo humano que esta DlSLOCAC!ON DE HOMBRQ: )

formada por tres huesos: escapula, clavicula y himero. Un hombro dislocado es una lesion en la que el hueso del brazo superior se sale

Es una lesién muy dolorosa que ocurre cuando el himero proximal o de la cavidad con forma de taza que forma parte del oméplato. EI hombro es la

“cabeza” se sale de lugar, o sea, de la glena. Esto ocurre por causa de una articulacion con mayor movilidad del cuerpo, lo que la hace vulnerable a la

caida o golpe con otro objeto o persona en una posicién determinada. _ dislocacion. Algunos signos y sintomas de un hombro dislocado pueden ser:

el paciente es enviado a su casa.

Tratamiento: ElI médico especialista es quién volvera a colocar el hombro
en su lugar. Muchas veces, esto se puede realizar en el consultorio. Sin
embargo, existen casos en que la gravedad de la situacion obliga a que esto
se realice en un quir6fano con anestesia general. En cualquiera de los dos
casos, una vez que el hombro est& inmovilizado con un cabestrillo con faja,

Hombro visiblemente deformado o fuera de lugar
Hinchaz6n o hematomas

Dolor intenso

Incapacidad de mover la articulacion

—

HERIDA:

Es la pérdida de la continuidad de la piel
secundaria a un traumatismo. Como
consecuencia, existe un riesgo de infeccion y la
posibilidad de lesiones en 6rganos o tejidos

— adyacentes como musculos, nervios 0 vasos

sanguineos.

El tratamiento y abordaje sanitario de las heridas
leves estan incluidos en todos los manuales de
primeros auxilios y son sobradamente conocidos
por los profesionales farmacéuticos,

+  TRAUMATISMOS OSEOS: Las fracturas son lesiones trauméticas que se definen como la pérdida de continuidad en el hueso.
La sintomatologia mas frecuente que acompafia a este tipo de lesiones es el dolor (que se hace muy intenso cuando se pretende
mover la extremidad afectada).

TRAUMATISMOS CARTILAGINOSQOS: otro traumatismo cartilaginoso frecuente es la llamada «rétula de condromalacia»
que es la rotura o reblandecimiento del cartilago situado en la parte inferior de la rétula. Los sintomas observados incluyen dolor en la
parte anterior de la rodilla (mas manifiesto al subir o bajar escaleras.

TRAUMATISMOS MUSCULARES: Los desgarros musculares no son méas que roturas de las fibras constitutivas de los
musculos que se producen basicamente durante las practicas deportivas por dos razones: preparacion fisica inadecuada (falta de
elongacion y precalentamiento antes de empezar la actividad deportiva) y sobre exigencia. Los misculos mas frecuentemente
afectados son los de la pantorrilla (gemelos) y el muslo (cuadriceps y abductores).

TRAUMATISMOS ARTICULARES: Las luxaciones son separaciones permanentes de las superficies articulares (el hueso se
ha separado de su articulacién). Cursan con dolor intenso y agudo, deformidad debida a la pérdida de las relaciones normales
articulares (y que es claramente identificable comparando su aspecto con el de la articulacion paralela en el miembro sano).

« TRATAMIENTO: El tratamiento més habitual de los esguinces y desgarros meniscales y musculares leves es el llamado RICE.




