BIOMECANICA DE LA

CINTURA ESCAPULAR

En el hombro existen 4 movimientos:
e Flexion-Extension en el plano sagital y en el plano horizontal.
e Abduccién-Aduccion.
e Rotacion longitudinal.

Existen 4 ejes de movimiento
e Eje transversal: Incluido en el plano frontal. Permite los movimientos de
flexo extension relacionados en el plano sagital.
e Eje anteroposterior: Permite los movimientos de abduccién y aduccién
relacionados en el plano frontal.
e Eje vertical: Dirige los movimientos de flexion y extension realizados en el
plano horizontal.
e Ejelongitudinal del humero: Permite la rotacién externa/interna del brazo
y del miembro superior de 2 formas:
» Larotaciéon voluntaria
» Larotacién automatica

El hombro es un complejo de 5 articulaciones de ellas:
e 3articulaciones sinoviales:
» Escapulohumeral
» Acromioclavicular
» Esternoclavicular
e 2 planos de deslizamiento:
» Escapulotoracico
» Subdeltoideo
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LA ARTICULACION ESCAPULOHUMERAL

Es una articulacion del tipo Enartrosis que presenta un modelo mecanico esférico,
articulacion de 3 ejes y 3 grados de libertad. Esta compuesta por:
e (Cabeza humeral: Orientada hacia arriba, adentro y atras.
e C(Cavidad glenoidea del omoplato: Orientada hacia afuera, delante y
ligeramente hacia arriba.
e Elrodete glenoideo: Es un anillo Fibrocartilaginoso localizado en el reborde
glenoideo de forma que recubre la escotadura glenoidea (COAPTA y
ENCAJE).

Constituida por dos superficies unidas por una débil capsula reforzada por
ligamentos que integran el rodete glenoideo. Presenta dos sistemas de ligamentos:
unos anteriores (gleno y coraco-humerales) y otros posteriores que no son tan
fuertes.

e El coracohumeral con sus 2 haces
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e El glenohumeral con sus 3 haces sup, medio, infy sus puntos débiles que
son; Foramen de Weitbrecht, foramen de Rouviere y el tend6n de la porcién
corta del biceps.

La pseudoesfera de la cabeza humeral presenta varios centros de rotacidon segtiin
los movimientos localizados en dos zonas.

FUNCION DEL LIGAMENTO GLENOHUMERAL:

Durante la abduccién puede constatarse como se tensan los haces medio e inferior
del ligamento glenohumeral, mientras que el haz superior y el ligamento
coracohumeral se distienden.
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Durante la rotacion sobre el eje longitudinal
e LaR.E.tensalos tres haces del lig. Glenohumeral
e LaR.Ilosdistiende.
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FUNCION DE LOS LIGAMENTOS CORACO-HUMERALES:

Limitan la flexion-extension, suspension de la cabeza humeral.
e Posicidon anatémica: 2 Haces troquiteriano por detras y troquiniano por
delante.
e Durante la extensidn la tension predomina en el haz troquiniano.
e Durante la flexion la tensién predomina en el haz troquiteriano.

La R. L. del himero que aparece al final de la flexion distiende los lig. Coraco y
glehumeral posibilitando una mayor amplitud de movimiento.

LA ARTICULACION SUBACROMIODELTOIDEA

Falsa articulacion. Entre deltoides y manguito de los rotadores existe una
superficie de deslizamiento entre la cara profunda del deltoides y el manguito de
los rotadores. La bolsa serosa facilita la movilidad de la cabeza humeral.

AMPLITUD DE LOS MOVIMIENTOS DEL. HOMBRO

ABDUCCION

En una abduccion de 902 encontramos el brazo en posicion horizontal, mientras
que cuando la abduccion es completa el miembro se encuentra en posicion vertical.
Para tener una orientacion de los grados de separacién, podemos tomar como
referencias las siguientes posturas: mano sobre el vértex corresponde a una
abducciéon de 1202, mientras que la posicion mano cadera corresponde a unos 452
de separacion.
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sobre el
vértex.

FLEXION

La flexion competa del hombro corresponde a 1702, para poder llegar a los 1802
necesitamos de una extension lumbar. Otras referencia intermedia son el
movimiento mano menton que corresponde a 602 y la mano vértex que
corresponde a 1202 de flexidn.

Mano-vértex

1205 o

A NIVEL GENERAL

Podemos hablar de diferentes grados de movimientos:
e Extension: 50¢

Flexion: 170+10= 180¢

Abduccién: 180°¢

Flexion horizontal:

A partir de la retro-posicion 30°.

Hasta la maxima ante-posicion 140°.

Rotacion externa: 802

Rotacion interna: 30°

Rotacion interna con extension del brazo: 952

180° "N
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La paradoja de Codmann: La combinacién sucesiva de abduccion 1802y
Extension 180 produce una rotacion Interna de 180¢.
Se efectiia de la manera siguiente:

e Partiendo de la posicion anatémica (de espalda) el movimiento superior
vertical a lo largo del cuerpo, la palma de la mano mirando hacia adelante,
el pulgar dirigiéndose hacia delante.

e En primer lugar el M.S. realiza un movimiento de abduccion de 180° de la
posicion vertical, con la alma de la mano mirando hacia afuera el M.S.
realiza una extension de 180°, en el plano sagital de este modo vuelve a su
posicion inicial a lo largo del cuerpo con la palma de la mano mirando hacia
fueray el pulgar dirigido hacia atras.

J

Retro
Starting Position Abduction 180° Extension 180° Final Position

El ciclo ergonémico: La repeticion sucesiva de movimientos idénticos, que nacen
del hombro, permiten un 32 grado de libertad en el hombro: la rotacién adjunta.
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De cualquier manera, los planos articulares de la articulacidon glenohumeral estan
dispuestos de tal manera que, los sectores de movilidad del miembro superior
estan localizados en el sector de la vision por razones de eficacia.

MIOLOGIA DEL HOMBRO

MANGUITO DE LOS ROTADORES

Formado por un rafe muscular continuo alrededor de la cabeza humeral:
e Infraespinoso y redondo menor son rotadores externos.
e Subescapular es rotador interno
e Supraespinoso y porcion larga del biceps son separadores del brazo y
coaptadores del mufién
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Supraespinoso

Redondo Infraespinoso

Menor

Redondo Porcion larga del :
Menor biceps Subescapular

BICEPS BRAQUIAL

El tenddn del biceps, muy proximo a la cabeza humeral, es a la vez coaptador y
abductor de hombro: es un elemento importante del manguito. El tendén largo del
biceps para insertarse sobre el tubérculo supra-glenoideo sigue un camino
intracapsular y extrasinovial y da fibras al rodete glenoideo.

Rotacién intema

@ Abducclén
%

Rotacién externa

SUPRAESPINOSO

A partir de la fosa supra-espinal, el tenddn del supraespinoso pasa debajo del arco
coraco-acromial y se inserta sobre el troquiter.

DELTOIDES

Principal abductor presenta 3 partes:
e Externa: abduccion
e Anterior: flexién
e Posterior: extension
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COAPTACION DEL HOMBRO

La articulacion gleno-humeral esta sujeta a 2 tensiones: hacia abajo por la
gravedad y por llevar cargas, hacia arriba por la accién de los musculos
longitudinales que comprimen el tend6n supra-espinoso.

BIOMECANICA DEL. HOMBRO

ABDUCCION DEL HOMBRO

Es el resultado de la acciéon combinada del deltoides, del supra-espinoso y del
trapecio para actuar en el omoplato.

Trapecio

Deltoides
Supraespinoso

Redondo mayor
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DE 0° A 90°:

La cabeza del humero baja en relacion con la glena del oméplato. Existe rotacion
externa automatica del humero. El movimiento se realiza en la articulacidon
glenohumeral. Es el primer tiempo del movimiento.
Los musculos que actian son:

e Deltoides.

e Supraespinoso.

DE 90° 1502

El movimiento se realiza en la articulacion acromioclavicular y
esternocostoclavicular. Es el segundo tiempo del movimiento. Observamos los
siguientes fendmenos:

e Rotacidn externa automatica del hombro.

e Articulacién esternoclavicular: la extremidad interna de la clavicula baja.

e Articulacién acromioclavicular se produce una elevacién del mufion del
hombro: la extremidad externa de la clavicula sube, 1a clavicula realiza una
rotacion posterior.

e Articulacién omotoracica: bascula externa del oméplato.

Los musculos que actian son:

e Deltoides medio.

e Trapecio superior.
e Serrato mayor.

e Trapecio inferior
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DE 150° A 180%:

El movimiento se realiza en la articulacion omotoracica, y es necesario que el
raquis participe en el movimiento. Es el tercer tiempo del movimiento. Ademas de
lo observado en la segunda fase observamos: lateroflexion contralateral del raquis
toracico y lateroflexién homolateral del raquis cervical.
Los musculos que actian son:

e Deltoides medio.

e Trapecio superior.

e Trapecio inferior.

e Serrato mayor.

e Musculos del raquis contralateral.

ANTEPULSION DEL HOMBRO
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DE 0° A 80°:

El movimiento se realiza en la articulacion glenohumeral. Es el primer tiempo del
movimiento. La cabeza del hiimero baja en arco de circulo en relacion con la glena

del omoplato: se posterioriza.
Los musculos que actian son:
e Deltoides anterior.
e Coracobraquial.
e Haz clavicular del pectoral mayor.

DE 80° 120%:

El movimiento se realiza en la articulacion acromioclavicular y

esternocostoclavicular. Es el segundo tiempo del movimiento. Observamos:

e Laextremidad externa de la clavicula se anterioriza.
e Laextremidad interna de la clavicula retrocede.
e El omoéplato se pega a la pared costal.

BIOMECANICA DE LA CINTURA ESCAPULAR
ESCUELA DE OSTEOPATIA DE MADRID




Los musculos que actian son:

e Trapecio superior
e Trapecio inferior.
e Serrato mayor.

DE 120° A 180%:

El movimiento se realiza en la articulacion omotoracica. Es el tercer tiempo del
movimiento. Encontramos que:
Rotacion posterior de la clavicula.

e Extension y lateroflexidon contralateral del raquis.

e Laextremidad externa de la clavicula sube.

e Laextremidad interna de la clavicula baja.

e Bascula externa del omoplato.

Los musculos que actian son:
e Trapecio inferior.
e Serrato mayor.
e Musculos del raquis.
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MUSCULOS DE LA ADUCCION DEL HOMBRO

Musculos de la antepulsion:

e Haz clavicular del pectoral mayor
Deltoides anterior
Coracobraquial
Biceps

Haz clavicular del
pectoral mayor
Deltoides anterior

Coracobraquial

Biceps

Los aductores son numerosos y podemos agruparlos por grupos:
¢ Redondo mayor + dorsal ancho + pectoral mayor + romboides
e Parejaromboides + redondo mayor
e Otra pareja: dorsal ancho + triceps

Deitoides anterior
Deltoides posterior
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MUSCULOS DE LA RETROPULSION

Porcidn larga de triceps
Deltoides posterior
Redondo menor

Dorsal Ancho

Haz esternal del pectoral

Dorsal ancho

Porcién larga
del biceps

Deltoides
posterior

Redondo
menor

Haz esternal

del pectoral
mayor

MUSCULOS ROTADORES EXTERNOS:

Deltoides posterior
Infraespinoso
Redondo menor
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Deltoides posterior

Infra-espinoso

Redondo menor

Musculos rotadores internos:
e Pectoral mayor
Deltoides anteriores
Redondo mayor
Dorsal ancho
Subescapular

Pectoral mayor
Deltoides anterior

Redondo mayor

Dorsal ancho

Subespacular
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El dorsal ancho es el
mas potente de los
rotadores internos

Infraespinos

Qg Dol ancho
<~ s=add Redondo mayor

Supraescapula
Pectoral mayor

MOVIMIENTOS COMBINADO

MOVIMIENTO MANO-CABEZA

Este movimiento complejo necesita la combinacién de varias articulaciones y la
asociacion de varios movimientos:
e Antepulsion/abduccion de las articulaciones glenohumeral,
acromioclavicular y esternoclavicular.
e Rotacidn externa del huimero y rotacion posterior de la clavicula.
e Elevacion del mufién del hombro y RETROPOSICION (la extremidad interna
de la clavicula se anterioriza y la extremidad externa retrocede).
e Bascula externa y abduccion del omdplato.
e Extension del raquis toracico.
e Valgo y flexion del codo.
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MOVIMIENTO MANO-ESPALDA:

Este movimiento complejo necesita la combinacién de varias articulaciones y la
asociacion de varios movimientos:

Retropulsiéon Glenohumeral (la cabeza humeral se anterioriza en relacion
con la glena del omdplato).

Aduccion rotacidén interna del hombro.

Anteposicién del muiién del hombro (la extremidad interna de la clavicula
retrocede mientras que la extremidad externa se anterioriza).

Rotacion anterior de la clavicula.

Descenso del mufién del hombro (la extremidad interna de la clavicula sube
mientras que la extremidad externa baja).

Bascula interna y aduccién del omdplato.

Flexion del raquis toracico.

Flexiéon y varo del codo.
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MOVIMIENTOS DE EXPLORACION GLOBAL DEL HOMBRO.

LA PRUEBA DE PUNTO TRIPLE (THE TRIPLE )
TIENEN 5 ESTADIOS

TEST DE TRIPLE
PUNTO

* P: Posterior

* H: Homolateral

* C: Contralateral

e Via anterior contralateral: Pasa por el lado opuesto de la cabeza. Evalua la
aduccion (o flexion horizontal).

e Via anterior homolateral: Pasa por el mismo lado de la cabeza. Evalua la
rotacion externa. Maxima en el estadio 5.

TEST DE TRIPLE PUNTO
* Scanning
homolateral

|y rotacion externa |

= Scanning
Contralateral

Evalda antepulsion
horizontal

e Via posterior: Desde la posicion O (cara externa del muslo). Evalda la
rotacion interna, que es maxima en el estadio
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TEST DE TRIPLE PUNTO

Evalita extension y rotacion
interna

Fvaltia flexion y
rotacion exteria

e Vista posterior, mano detras de la cabeza: Evalta la extensién rotaciéon
externa

TEST DE TRIPLE PUNTO

« Scanning posterior

1- Gluteos

| Evaliia extensién |

y rotaci6n interna

2- Sacro
3- Lumbar
4- Dorsal

5- Escapula
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