ARTICOLAZIONE DEL GOMITO
LESIONI TRAUMATICHE DEL GOMITO

Interessato in molti traumi sportivi

È un trauma di tutte le età

Lesioni acute osteoarticolari del gomito ( 18% di tutte le lesioni

CENNI DI ANATOMIA

Articolazione complesso costituita da:

· Paletta omerale: zona tra epifisi e massiccio articolare dell’omero poco spessa e di minore resistenza.Presenta l’oleocrano e il processo coronoide.

· Epifisi prossimale radio

· Epifisi prossimale ulna
MOVIMENTI PERMESSI

· Supinazione

· Pronazione

TRAUMA

· Diretto ( la forza è applicata nel punto di lesione

· Indiretto ( la forza è applicata in un punto distante dal gomito,di solito mano o polso e si trasmette al gomito.

TIPI DI LESIONI TRAUMATICHE

· Contusioni (interessano + i tessuti molli che l’osso)

· Distorsioni (perdita dei rapporti temporanea tra i capi articolari)

· Lussazioni (perdita dei rapporti articolari completa e permanente)

· Fratture (interruzione della continuità dell’osso)

Nelle distorsioni i rapporti tra l’articolazione tornano allo stato originale senza l’intervento di un operatore esterno al contrario della lussazione.Vi è comunque interessamento dei tessuti molli.

FRATTURE

Tipi di spostamenti:

· Ad axim o angolare

· Ad latus o laterale

· Ad longitudinem o longitudinale

-cum contrazione

-cum distrazione

· Ad periferia (ruota su sé stesso)

BORSITE OLEOCRANICA

Flogosi della borsa

DISTORSIONE

Lieve o benigna ( senza lesione legamentosa

Grave ( con lesione legamentosa

SUBLUSSAZIONE
E’ una lussazione parziale

Frequente in età infantile e rara in età adulta a causa dell’abitudine dei tutori del bimbo di condurre per mano il bimbo ai primi passi e strattonarlo quando stà per cadere (pronazione dolorosa).La lussazione consiste nell’uscita del capitello del legamento anulare.

Manovra riduttiva( usare trazione con due mani sul braccio per riposizionare il capitello.

LUSSAZIONE ISOLATA

Perdita dei rapporti solo del capitello radiale

LUSSAZIONE COMPOSITA

L’omero si sposta anteriormente mentre il capitello di radio e ulna restano in loco.

LUSSAZIONE CON LESIONE OSSEA

Lussazione con frattura del processo coronoide

FRATTURE

Sedi:

· Paletta omerale

· Capitello radiale

· Oleocrano

· Apofisi coronoide

DISTACCHI EPIFISARI

Avvengono solo in soggetti con cartilagine di accrescimento(radiotrasparente):

· Bambini 

· Soggetti in accrescimento

La diagnosi è difficile se il nucleo(radiopaco) non si è allontanato molto dell’epifisi poiché le zona è radiotrasparente.

FRATTURE DELLA PALETTA OMERALE

Classificazione Pidhortz e Baddovk

· Fratture sovracondiloidee

· Fratture sovra-inter-condiloidee

· Fratture parcellari articolari

· Fratture parcellari extra-articolari

FRATTURE SOVRACONDILOIDEE

Di appannaggio dei bambini

Frattura grave

Porta a complicazioni vascolari e nervose

Frattura instabile (non rimane in posizione dopo riduzione)

Possono essere (in base al movimento che compie la paletta durante il trauma)

· Per estensione 

· Per flessione

SOVRA-INTER-CONDILOIDEE

Frattura articolare

FRATTURE ISOLATE

· Epicondilo (extrarticolare)
· Epitroclea (extrarticolare)

· Eminenza capitata omero

· Troclea

FRATTURA DEL CAPITELLO RADIALE

Prevalente per caduta sul palmo della mano

Frequenti

Difficile da individuare

Calssificazione:

1. tipo : longitudinale senza spostamento

2. tipo : marginali spesso del quadrant anterolaterale

3. tipo : del collo scomposto pluriframmentarie

Trattamento:

1. tipo : riconoscere e immobilizzare per poco tempo (15gg) .Mai intervento chirurgico.

2. tipo : interveto chirurgico,riposizione frammento e sintesi con vite metallica

3. tipo : intervento chirurgico; a volte si deve asportare il capitello decapitato(il gomito funziona,ma alterato.Oppure si usano protesi del capitello.

FRATTURA OLEOCRANO

· apicali

· meso-oleocraniche( và trattata chirurgicamente

· basi-oleocraniche

· pluriframmentarie ( interventi di sintesi

I frammenti di oleocrano sono tirati dal muscolo tricipite che si lega in quel punto.
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