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LESIONES ARTICULARES TRAUMATICAS

ENTORSIS O ESGUINCES:

esiones por distension de las formaciones
capsuloligamentosas articulares gue puede producir separacién

extremos articulares.
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transitoria o incompleta de
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- Excederse la amplitud de los movimientos fisiolédgicos.

articulacidn,.
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- Realizar movimientes que no es propio

CLINICA. -

- Dolor espontédneoc o por palpacién a nivel de lig.
lesicnados.

- Tumefaccidn edematosa.

- Equimeosis.

- Contractura de misculos periarticulares.

- Impotencia funciocnal.

- Movilidad aneormal: cuando la ruptura es completa de

ligamentos.

51 el esguince no se trata precozment y correctamente los

Sintomas persisten durante largo tiempo Yy se acampaflan de
osteoporosis dolorosa de origen vasomotor “ATROFIA OSEA DE S
UDECK” (por falta de uso de articulacién).

TRATAMIENTO: Inmediata (inmovilizacién):
- Vendajes
- Vendaje de cola de

Unna.



- Aparatos enyesados.

Frecuencia de esgquinces
1°., Tobillo - Bota de yeso (3-4 sen.).

°. Rodills
. Mufieca - yeso antebraquipalmar

Hombro - vendaje velpea
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ROTURA DE LIGAMENTOS DE LA RODILLA:

® Importante porgue su ‘
funcional irreversible.
L

ETIOLOGIA:
- Traumas indirectos y violentos.

- Habitualmente caida

inadecuada correccién dejar
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Relativa frecuencia mas de ligamentos colaterales.

gque fuerza la rodilla extendida en
valgo o varo y produce: Lesidédn del Compleio Ligamentario
Interna.
- Ligamentos colaterales, pueden romperse en su continuidad
O arrancar sus inserciones.
SINTOMAS :
- Dolor intenso, a nivel del ligamento colateral lesicnado.

- Rodilla de volumen por hemartrosis

- Actitud en semiflexién o bloqueo

meniscal.

- Eguimosis temprana.

-

- Impotenc

- Flexoexztensidn pasiva muy limitada.
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edema periarticular.

lesién

articular =si
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en lesidén de meniscos.

[

- Blogueos de la rodil

DIAGNOSTICO: Por clinica: Movimientos anormales.
Para ligamentos laterales - “Bostezo articular”

Para ligamentos cruzados - “Signo
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Pivot - ligamento cruzado anterior.
Lesiones combinadas:

1. Triada de ¢'Donoghue:

- Lesién del ligamento c<olateral
- Ruptura del menisco internao.

= Desinsercién del

cruzado anterior.

2. Sindrome de Harry PBlatt:

- Lesidén de ligamento colateral ext. por arrancamiento de
insercidn estiloidea en el peroné.

- Paralisis del ciatico poplitec externo por elongacién.

- Ple caido.

Pronéstico: Depende de:

1. Indole de lesiones.

2. De diagndstico correcto.
3. Del tratamiento precoz y adecuado.
Secuelas

- Dolor
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axitud anormal
- Inestabilidad
- Limitacion del movimiento, etc.
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Uperar precoz y sistematicamente a estos accidentados”.

- 51 lesidn ligamentaris
- 51 ruptura importante asociada a otras lesiones, realizar:

Tratamiento funcional.

LESIONES TRAUMATICAS DE LOS MENISCOS DE LA RODTILLA:
ac"'

- Es una de las MAS FRECUENTES por accldentes.

- Mas en adolescentes v adultos varones.

estando 1a pie fijo an el suelo v recibiendo la

¢ Al extenderse la rodilla la tensién del ligamento
colateral de uno u otro lado actitan come factor causal va
que el menisce queda sometide a fuerzas opuestas gue

determinan su ruptura longitudinal.

Es més frecuente, Lesidén del menisco interno por las

1ones maca Tntimac Oy e e = Pl =
{lones mas 1ntimas con el ligamento colate
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