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1,- l•TIODUCCIO• 

11 rlt•o de vida actual, con una a1ate••t1ca 
ac1l1racl6n de 111 actlvldadea del 11r humano, conlleva un 
•arar Indice de r11110 de lealonea trau••Ucaa¡ vehlculo1 
•I• veJocea, atletu cada ves ••• te111r1rioa ante loa reto• 
del profeslonallaao r nuevu marcas deport1v1a, Junto con 
un deae11pello laboral que l•pllca el •an1Jo de 11aqu1nar1a con 
crtclente complejidad, ion producto directo de la 
coapetencla que lapulu el deurrollo de Ja Hpecle huaana. 

Por 1u1 caracterlatlcaa anat6alcu r blo111c•n1caa, Ja 
artJcuJacl6n acro11loc1av1cular H eapeelal•ente 1uceptlbl• 
de J11lonar11. La 1ux1cl6n acromloclavlcular u un 
padecimiento qu1 1e pruenta en Ja etapa productiva del 
Individuo, predomina en el .exo 1H1cuuno r 11 cau11 d• 
11r1oa periodos de Incapacidad r llmlt•Cl6n en 11 deae11p1110 
laboral (IT, 23, Ji) con el co11a11u1ent1 detrimento 
1ocloecon611Jco Individual, famlUar 1 Jnatlt.uc1ona1. 

111n1una •rea en el campo de la Clru11a Ortop6dlca e1 
tan controvertida como el tratamiento de Ja deslnte1rac16n 
completa de Ja artlculacl6n acro11iocJav1cular ( lf, 171 23, 
39 ). Eatln qulenu proponen mltolloa c1rr.ado1 d1 t.ratamlonto 
r quJent!I bre1an por m6todoa qulr6r11co1¡ la u ter a tuu 
r1porta una 1ran cantidad de procedimiento• quU•6r111coa 
d1Sellado1 para 1u tr.atamlento, Hllalando un 1r111 nomc1•0 de 
co11p1tcaclon11 ( JT, 29, 33, 21 ), talu como ml1N1cl611 r /o 
falla del 11at1r1a1 de oateoalnteala, 1ro116n 6111 
(01teollll1) por el 11aterlal de 01teo1Jnte111, recu1·1·1nc1a 
de Ja defor111cl6n, desarrollo tardJo de artra111a 
acro1111oclav1cular, mo111t1cac1onei anat611lc11 rnneceao1r1a1 
con Jmpllcacl6n d1 eatructuraa aanu r una 1e1unll1 
lntervencl6n para retirar el ma terlal e11pleallo. 

Este trabajo fue r11J11ado con la flnallllad de 1nal111r 
co11parat1va11rnte do• recuraos 1111 en el traUalento de I• 
lu11acl6n acro11Joclav1cular completa, ra que 101 reportea de 
11t11 t1cntc11 aon 11t11fact.orl01 al ofrecer procedlalentoa 
qulrllr1tc01 relat1va111nll 11nclllo1, pocaa co11pUcaclon11 r 
reaultadoa func1ona111 exc11ent11 e te, H, 31, 36 ). 



11.- .&•ncuuTU BUTOaJC:U 

El lat.erla r controverala por eala pa t.olo•I• H 
lncreaenta con 11 1Je11d1 del •lllo IX¡ una rev Hl6a de 11 
literatura au•l•r• "u' cualquier allodo d• Lr1Laa11ato da 
buenoa rHultadoa y que todo• Lienen au cuota de re1ult1doa 
derf1vorablta en cu111 Lu al dolor, dllfunca6n r deforaldall 
r111du~1. P1rMc1r11 que el factor dtclalYo en lo que 
rflptcta a obtener un buen o a1l rHultado no ea ti aHodo 
,.pitado, 1lno •U bl•n la llalb1ildad con que ae e,Jeauta. 
Adeaa1, un r11uHado pobre puede no delleru 11 altOClo 
ut1U11do 11no al dallo lnfhn•ldo 1 loa L•Jldoa o • una 
r1h1bllltacl6n poatop1ratorl11 d1f1clente. 

Las aetas Principal•• del tr1taal1nto aon lo1rar una 
e1tabllldad del coapleJo 1rt1cul1r dtl boabro, aovllldad 
coapleta 11n dolor r un 11pect.o eatltlco aceptable C 1, 1, 
~. '• ID, 14, 161 IT, 19, 20, 2T, 211, 29, :u, 31, U ). 

Loe proced1a11nto1 qulrtrclcoa r1portAdoa en 11 
literatura para 11 tr1taalento de l• luuc16n 
1croalocl1v1cular coapleta aon nuaeroaoa r pueden 
clulflaarH en cinco •rupoa (IT, 1111, a eall1r1 . .-· 

1) llPAIACIOX, FIJACIOR Y /0 IECOISTIUCCIOR DI: LOI 
LIGAHEllTOI COIACOCLA VICULAIES: loawortb (194111 Allred1e 
CltHI, WtlUaan Clt6'1, Hoaeley y T1apl1t.on CHHl1 
larnbart Cl9TO). 

11) llPAIACIOR, FIJACIOH lllTDRA O DTDRA T/0 
HCOlllTJIUCCIOR DE LA AITICULACIOll ACIOHIOCLAVICULAI: lallun 
(19121, Allaan (196TI, RevJuer (196111 De Pala• (l9T31). 

C) TIAHIFEIEHCIAI HUICULAHI DIMAlllCAI T/0 TDDl90IAI: 
'91r•11 CIHI), D•••r r l1rr1n1t.on (196'), laller y O Connor 
(19'1), WHver y Dunn Cl9T2). 

di IEll:CCIOH DSL UTIEHO LATDAL DIE LA CLAVICULAI 
Huaford (IHll, aurd (19'21, Hoael•Y (19'9), WHver y Duna 
(19'1). 

1) AITIODE911 ACIOHIOCLAVICULAl1 Copber (1933)1 lroa10J 
Cltll), D• Pala• (19'3). 



111.- 09.JSTl'fO 

coaparar 101 ruultado1 obUDldo• aedlaDtt IH t.6cnlcH 
d• Muaford 'I veaver-DUDD tD ti trataalento qulrllr•1co de la 
luxacl6n acroaloclavlcular coapleta, en paclentH tra ladoa 
tD el H01pltal de Trauaatolo1la 'I Ortopedia •Loaa1 Verd11• 
cs11 ln1Ututo Mexlc1no del a.,uro &oclal. 

l'f .- BIPOTHI• 

HIPOTHll GENERAL: La IUHCl6D acroatoclavlcular 
coapleta tapllca un.a lnutallllldad c1av1cu1ar laportantt con 
todaa 1u1 con11cu1nclH, por ruptur1 de la cip1ul1 '/ 
U•aaento1 acroa1oclavlcular11 '/ coracoclavlcu1ar11 por un 
trauaat11ao 11vero, cuyo trataalento IMTEGRAL 11 qulr6r11co. 

La rHeccl&n artrop1a1t1ca .croaloclavlcular co•blnada 
con la tranlfer1ncla dtl uoaento coracoacro•lal aedlant.a 
la t.lcnlca di veav1r-Dunn reduce la• lnntceurlH 1 
lndt11abl11 coapllcaclonea reportadH con otroa 

una 
'/ 

dt 

proctdlalento1 qu1ror11co1 utUlsado1, ra que con11•u• 
r11taur1cl6n 11t.1Uca r111onal, aantlcne la 1Unucl6n 
11tablUdad clavlcular, prev11ne 11 de11rrollo ult1rlor 
artra111a acroatoclavtcular, reautuyt la dlnialca da 
11tructur11 veclnu aln utmsar aattrlal dt 01hollnt111a '/ 
ofrtct ••Jor11 r11ultado1 lnt11ra111 en coaparacl6n con la 
tlcnlca dt Muaford. 

3 



Y.- CllUlllD&CIHU AllATOlllC.U y a1011se.&•1c.H 

COXllDDACIOXU AXATOlllCA8 

El conocl•lento dt la 1nato•la r 1u1 varJaclonH, ul 
oo•o el de IH 1111one1 t1ocladt1 con la luaacl6n 
ac:ro•loclaYlcular, 11 de Ylltl l•portancla para poder 
enttndtr el co•porta•lento nor•al r pa tol61lco dt Hta 
trtlcultcl6n, HI co•o lu ventaJH otrecldH por 101 
dlftrentH procedl•lento1 qu1rar11co1. 

La re116n dtltoldtt co•Prtndt 11que•ltlc1•ente c:uatro 
pltnoa que, de la profundidad a la 1uptl'flc:11, 1ou1 

J,- VII PLAXO OITIOA8TJCULAI (Flf. 1)1 for•ado por la 
116Ytdt acro•loc:IHlc:ular (fll. 3-111 r 1u1 111a••ntoa, por la 
aP6fllll COl'IC:Oldtl y por la txtre•ldad proal•al dtl bG•tro. 

2,- U• PLAXO IUIDILTOIDEO (Fii• 2-111 por ti qut PtHn 
loa YHOI J DtrYIDI profundOI dtldt el HPHIO 
IUllCllYlC:Ultr, 

3,- UR PLAXO llUICULAR (Fl1. z-11 r 3-•), tor•ado por •• 
dtltoldH F parte del trapecio, 

··- LOS PLA•O• DI 81VUTJlllEHTO 1uperf1c:ltlH. 

Al PLARO 08TEOAITJCULAI (Fll· 11 
Co•prtndtl 
•· 86Y1da Acro•loclavlc:ular (fll· 3-111. De adelanta 

atrl1, Htl for•ada por: 
-a. TDCJO LATl:IAL DI: LA CLAVICULA, •ur aplanado •n 

1Htldo vertical r 11111nc:llado ta ttntldo ant1ropD1terlor, 
dt1erlll1 • Htt nlYll una curva d1 c:onc:1vld1d anterior. lu 
llordt Httrlor da lnHrcl6n al deltoldH J ti p01lerJor al 
trapecio. La c:art Inferior pr111nt1 • Htl nivel do1 
tulllrculoa: uno 11ttrao, para ti 111a•ento trapt1olde, otro 
•11 Interno, para 11 u1a•ento conoide. La car• 1uperlor, 
recu1111rta tan 1010 por la Plll r •I tlJldO celul1r 
1u11cut1n101 ea flcll•tntt palpalllt lltJo 101 t11u•ent01. 11 
e•trt•o 11t1r11 prtHntl una t1c1t1 art1c:u11r plana, 
or11nt1d1 ll1c:l1 1llaJo r 1tu1ra, dt1tlD1dt • 1rt1cu1artt con 
ti ac:ro•Joa. 

-SL AC.011101 H una 1r111 ap6fl1l1 cuadrlllt1r1, 
•Pltnad1 111 Alltldo Ylrtlcal, nac:ldl di •• HPlna di •• 
11e111u11, 1 11 qut prolon11 bael• 1rr1111 r 1fu1r1 corun1ndo 
111 11 caYICl•d 111nold1a. au cara 1u111r1or, c:onvexa, 
1n•1dlata•111tt 1ullcut1ne1, c:on1t1tur1 otro d1 IOI 11unto1 di 
r1t1r1nc:l1 di JI r111ea. lu c1r1 Inferior da lnttrc:l611 al 
Ut1•1nto corac:o1Cro•l1I. lu llordt ••terno, ru1u10, 11•r•lt1 
la 1111erc1e1 dll fuclculo ••dio o ac:ro•HI del d1ltold11. 
lu llorde Interno, 1d1la111e10, pr11111ta un1 flc:lta aruc:ul1r 
Pltn1, orteatad1 b1el1 111aJo r adentro, qui corr11poad• a 11 
f1c:et1 llo•&IOll de la CllYICUlt. 



2- Acromion. 
&- COrocoides. 
7y e·- Llg. Coroco-clavlclllores. 
11·- Llg. AcramoclaviCular. 
13-Llg. Acromlocoracoideo 
IO--Glenoides. 
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ffo. a 
vista anterolateral. 

fig.b 

vista anteromedial. 

PLANO OSTEOARTICULAR. 

fig.1 



-LA POICIOR LATEJIAL DE LA ESPINA DE LA ESCAPULA que a 
contlntla in11nllbl1•ente con el acro•ion, co•pl1tando por 
d1tri1 11te •arco 6Ho; da in11rci6n al trapecio en 1u cara 
•uptrior, r a la porc16n po1t1rlor o 11plno1a del d1ltoldH 
en •u cara Inferior. 

-LA AITICULACIOH ACaOMIOCLAVICULA• que 10Udari11 IOI 
dOI hUllOI da Ja cintura 11capular, H le con1ld1ra un• 
artrodla, H decir, una artlculaci6n di auperfiCIH planaa 
qui 1610 per•lt• •oYl•lantoa de deaU11•1anto. Laa 
auperficlea arUcularH aon 11lpUc11, de eJe •aror Hlital, 
recubierta• por una capa de fibrocartll110 ••• 1ru11a en 11 
•cro•ion, a ne•• 11parad11 por un Yerdad1ro •en11co 
lntraarticu11r. La faena acro•ial, bi11lada, 11tuada en el 
bord1 antero•edlal del hu110, Htl orientada bacla arriba r 
adentro¡ la faceta clavicular pre11nta una ortantacl6n 
inver11 y 11 encuentra 1n la cara Inferior del Htre•o 
lateral de la alavlcula. La clp1ula, baatante 1ruHa pero 
laxa, lltl taplsada en au interior por un• 1inovlal 
reforsada Htlrlor••nte por U1a•anto1 que puedan 
d111arrarae a cauaa da un trau•aUa•o y ori1inar una 
luuc16n acro•loclavlcular en 1rad01 varlablH qua 11rln 
deacritoa p01tarlor•ant1. El 1&1a•ento acro•toclavlcular, 
••• 1ru110 por detrl• que por delante, Htl for••do por 
hac11 flbro101 011Ucuo1 hacia afuera y atrl•· 

b. Ap6fl•I• coracoldea. 11 un proceao 6Ho volu•ino10, 
co•parado por au for•a con un pico de cuervo. .. i•Planta en 
al an1u10 1uperolatlral de la Hclpula, entre el axtre•o 
1up1rlor de la cavidad 11enoldH r la eacotadura coracoldH. 
,. dlrile 11rl•ero hacia arrllla r adelaate, para acodarH 
IUllO 11ru1ca••nt.1 y volvar11 cHI horlaontal hacia afuera. 
Da ina1rci6n a: 

- en 11 YlrUce, IOI t1ndon11 co•unea del 
coracobraquial I' d1 la porcHn corta del blc•P•I 

- tn 11 borde ••dial, 11 pectoral •tnor¡ 
- 1n la aup1rflcl1 PHllrior, 101 u1a•tnt01 

cor a e ocia v lcUl•rea¡ 
- en la aup1rficl1 lateral, 11 U1a•1nto 

coracoacro•lal. 

c. LOI LICIAME•TOI COHCOCLAVICULAaU IOD 1 
- 11 111a•ento trapesoid• H 11 •la Hterao I' 

anterior. De for•a cuadran1ular, 11t1 altuado .a un plano 
u11ta1 I' 11 ••tiende dHdt la parte 11Hllr1or del llord• 
1upertor dt la coracoldH baata la parte 1at1rna de ~ cara 
Inferior de la clavlcu1a1 

ti U1a•1nto conoide, 1101t1rolnterno, Htl 
orientado en un plano frontal. 81 l&JI por allaJo en 11 borde 
Interno da la b111 de la coracoldll, 11 Hlllnd• en abanico, 
ter•lnando por d1trl1 del 111a•1nto trap11old1 en 11 borde 
poatarlor di la cla v1c111a¡ 

Cllll 11ftalar qua, ad•••• di 101 U1a•ento1 aonold• 
I' trapnold11 M lla d11crlto otra Htructura deno•lnada 
111a•ento coracoclavlcul1r Interno o U1a•anto bicorne di 1 
Caldanl CHI· 



fiQ.a 

. MUSCll.O DElJOIOES. 5 
~~brazo en --4. ......... i~ 

1 

fka.b 
EK>VEOA ACROMOCL.AVIO.JLAR 

Vista sup, brazo en abduccióri. 
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fig3 

1- cqo bÓcico. 
a. Clovlcula. 
3-M6s:ulo ~"'°"'*10so. 
4.Espila def Mlapbto 
4'-Acrmron. 
!1-Mú11eulo deltoides. 
6-Húrnero. 

I· ~la costal. 
a.Om6i>lato 
3-Clovfculo. 
+suproesplooso. 
5-Caoooidts. 
6-Al'liculoci6n ocromloclovlculor 
7-Lloomenlo ocromloec!acoldeo . 
&-Acramldn. 
9-Húmero. 
10. Tend&i del pectonil mayor. 



d. EL LJ<UHE•TO COIACOACiOHJAL 1 6 
Acro•locoracoldeo) ea una clnUll• llbro1a de for•a 
trlan1u1ar que 11 1n11rta por dentro a tocio lo lar10 del 
borde externo d• la coracoldea. SM 1ict11nde entoncH hacia 
afuera, puando por encl•a de la ar Uculaoi6n 1l•11ohu•eral, 
~ra terminar tn el 1xtre•o anterior dtl acro•1on, 
ln•1dlata•ente por delante di la ar uculaci6n 
acro•loclavicular r 1111a huta el borde Hterno del 
acro•lon. Por dttrl•, •u bordt podtrior 1e confunde con la 
aponeuroala del •GacuJo aupraHplnHo. 

11) PLAHO SUBDELTOIDEO (Fil• 2·a) 

El plano oateaarUcular ant1rior•1nte deacr1to HU 
aeparado de la cara pa·olunda del d1IL01d11 por una capa da 
teJldo luo qua co•unica atrU r adtnlro con al taJldo 
celular del huoco ullar, a nivel dtl cuadrllltero d• 
Vclpeau, r por abajo coa loa HPICID• CtlularH dtl braso. 
le d&1t1n1u111 tn dicho teJido doa bolHa atroau: la boiH 
•ubcoracoidu, 1itu•d• por dtlant. del troquln, entre ti 
aulltacapular r ia coracoidea¡ r la bolH aubacro•ial o 
1ubd1ltoidu1 situada entre el dtltoidH r •I troqultar. 

Ua arterlu profundaa proceden de I• acro•lotor•c1ca r 
de IH do1 clrcunfltJu¡ laa venaa profundH aco•pallan a 111 
arttrlH a ra:16n de dOI venH por cada arteria, r d•H•bocan 
en la Ytna .axilar; lo• Unlllt1co1, poco nu•ero108, H 
dlrl1ea uno1 hacia ti 1rupo braquial, otro• hacia el 1rupo 
axilar. Loa nervio& uUn r1preaenladoa por el clrcunfleJo 'I 
aua r••11. 

C) PLAllO HUSCVLAR (Flt1. 2·b 'I 3-al 

-EL MUSCULO DELTOIDES, Hl d1no•ln1do a cauaa de au 
for•a tr1an1ul1r1 ea un •fl1cu10 volu•lno10 ai•Uar a un 
se•lcono hueco, que •aldea la .arti~ulaci6n del hoabro r at 
extiende dude la cintura eacapular hHl• 11 t11•c10 aup1rlor 
de la auperf!clt l•ltral d•I hCia1ro1 dund1 tll'a1n1 a n1vtl 
de la tullerolldad 6 •v• d1lto1dea. Aunque for•a da hecho una 
••11 muacular continua, H dUtln1uen cllllca•anta tr11 
f.a1clcul01 Independientes: 

El f.uclculo olnler!or u clavicular •• UJa •n 11 
tercio lateral del borde anterlur de l.i clav1cu1a por aed•o 
de llbr11 carnous que deaclendeu de ••nera o.bllcua hacia 
abajo, afuera r Ultra 
•ente atrls para terminar en un llnd6n 1n11rto en el labio 
.anterior de la t.uberoaidad deltuldea. 
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fig.a 

AiliQt.IETE \t\SCULONERVIOSO Sl.SCIA'IO 

11 
vista postari>r flg.b 

PLANO MUSCULAR 

fig. 2 

I·- Primera costilla. 
2·- Músculo subclaviD 
3- Vena aKikr 
4- Arteria axilar 
5- Tronco secundario Clltero­

eKfemo del plell> braqulol· 
6-Tronco secund. ¡X>Sterior 

del plexo bmn~I· 
7- Ttonoo secund. anterainterno 

del plexo branquial. 
s- Ligamento trapezoide. 
9- LI~ conoideo. 

IO-Allófisis coracaides. 
11·- Músculo Intercostal. 

12-MÚsculo trapecio. 
13-Acromion. 
14-Músculo deltoides. 
15-Musc. redondo menor. 
16-Rlrclón largo del trlceps 

11- Músculo romboides 
16- Mise. gran dorsal 
19- Vena cefálico. 
20-fCl9ClaJlo cbvirulor del 

pectoral n.ayor 



- Et fuclculo po1ter1or o Hplao10 H taHrta en 
toaa 11 extensten Clel norae inferior Cle 11 11p1na C11 ta 
e1clpul1 aedlantl un.a 16Ud.a hoJ.a tlndlaoaa. D&cho lend6n H 
dudobla en dom ll•lnH r H entre Ht.a1 donde nacen 111 
ftbru carno111, que dt1ciend1n hacia abaJo, afuera '/ 
U•eraa1nl1 adelante para ter•lnar en un tend6n que H 
inaerta en 11 labio po1t.erlor de Ja tuberoaadad deJtoidea. 

- El fasclculo ••dio o acro•ial pre1enta una 
dt1po1ici6n penUor••· De dlrecc16n vertical, H inHrta 
arrlba por ••dio de una serle de ll•lnH llndinoaaa 
v1rttc&IH, curaa caraa tater•IH daa ori•en a IH fibra1 
carno111, t1t11 van a ler•lnar en IH caraa 11t1relH de 
otra 11ri1 d1 1en•uet11 tendlno1aa que H in11rtan en el 
hQ•ero entre IH do• ramaa de la tuberNidad dettoldH. 

CORSIDEIACIOHl!S llOHECARICAI 

L1 1rtlculaci6n 1croa1ocJavicu1ar 11 con1idera dentro 
de IH artlcu1actone1 1inovlalH o dlartro11a, en laa cualH 
loa nue101 11 •ueven flcil•enle uno aobre otro, puH Htln 
revutldo• de cartUa•o arttcular uao, el cull H •ant.lene 
lubricado por el Uqutdo 1lnovlal, ra1•0 caracterllt.lco de 
e1tu arucutaclon11¡ 101 extr1•oa d1 101 hu11oa Hl6n 
unido• r rodudo1 por un •an10 flHlble: la cip1u1a 
articular. D1ntro del Upo di art1culacion11 11novleJH H 
clulflca 11•An 1u fora1 en una artrodla, ., decir, una 
artlculacten de 1uperftcl11 planu que 1610 p1r•ite 
aov1a11nt01 de dul111m11nto, 

La. tunc16n de 101 U•a•1nto1 coracoclaviau1ar11 1•pllca 
la •aror trucendencla biomeclnica de la r••i6n, 

En la fl•ura •-b H •u11tra una vi1ta auperlor, 
11queaauca1 de la artlcul•cl6n acro•loclavicular que 
auutra la tuncl6n del U•a•1nlo conoide: 

- en punteado, la 11c¡pu1a vt1la dHd• arrllllal 
- en tra101 dilcont1nuo11 la 111ueta de la 

clav1cu1a en po11c16n Inicial¡ 
- en truo coallnuo, po1ici6n Htr••• de I• 

c1avlcu11. 
E1te 11queaa nOI auHtra c:oao, cuando H abre el An•ulo 

foraado por la c1av1cuJa 'I la Hc6pu1a, 11 Utaatnto conoide 
1111 do1 tr.nJ11 rayada& repreHnlan 1ua doa poatcionH 
aucHiVll) H tenH r Uaita el aovialento. 

Una viata aemeJant• (fil• •·•I 11u11tra la funci6a del 
111aaento tr1p1solde. En el cierre de Antulo 
11capuloclavicular, H t•nH r Uaita el aovtaiento, 

El aovim1ento de rotaci6n axial d• la artu:ulac16n 
acromioclavtcular (fil• •·c) 1e aprecia en Htl vtata 
anteroaldlal: 

- la crua 111a1a el caa tro di rotaci6n di la 
1rt.1oulacl6n1 

- 11 traso continuo Indica la pOltclla 1a1c1a1 111 

'º 



fig. 4 
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la uc&pula (c:u:ro extre110 dlltal ha •Ido reHcadoJ: 
- la 1uperfJc:Jt ra:r•da Indica la po1lc16n final dt 

la r1c&pul1, dHPUll de 01cuar en ti extrt110 dt 11 
c:lavlcul.il, 

se 1prec:J1 la ten1J6n de 101 u1aa1nt01 conoide :r 
trap110Jd1. La 111p1Jtud de Ht• rot.acl6n (30•1 H 1u•a a 1• 
rotacl6n de 301 que tiene 1u1ar en la art1cuJacJ6n 
eaternoclavJcular para h•cer pouble 101 60• dt a11pUtud dt 
101 •ovl•l•ntoa dt buculacUln de la 11c:&pula. 

lecJ1nteaente 11 ha 1101trado (2i!), 1raclu a una 11r11 
de foto1raf111, toda la co11pJeJJdad de lo. 11ovl•l1nloa di la 
artlculacton acro•loclavlcular, d6bllaentt encaJada. En 11 
curio de la abduccl6n, to111ndo por lla11 de referencia flJa a 
la 11cipula, H c:oaprueba una 11evac.i6n dt 10• di la 
•11tr1•idad ••dial d• la clavlcula, una abertura huta 701 
del &n1u10 t1c:apuloclavlcular :r una rotac:.16n lon1l ludlnal 111 
t!l1 di la clavlcula hacia atra.. En ti curio dt la fl1xl6n, 
loa aovl•l•ntoa •l•••ntal11 aon 1111eJ11ntea, 11 1111n a110 
•tno1 acentuado• por 10 que 11 rtfltre a la abertura dtl 
&n1u10 Hcapuloclavlcular. En 11 curio de la exttnll6n, 11 
Hlltt a un cierre dt 101 dt dicho &n1u10. In ti aurao dt la 
rotacUln atdlal 6ata apertura 11 dt 131, 



YJ.- CLASIFJCACIO• 

Todo• IH autorH coinciden en que la Jnte1racl6n 
dl11n61tlc1 r teraplutJca di la 1uxacJ6n 1croa1oc11v1cular 
debe fundaaentarH en laa l•Pllcaclonea anatoaopatol61ic11 
de la l11l6n1 al toaar coao b111 el •ecani1•0 productor, 
tipo de 11tructur11 IHionadaa, lrldO de 1Hi6n Y hallHIOI 
cllnicoradio1rUico1 (1, 29, 30, 33). 

8e ha dea01trado que la luxacl6n acro•iocla vicular 
coapl1ta puede ocurrir lln ruptura de loa 111aaento1 
coracoclavicu1are1 (JO), piro con dUrupc16n d• la cubierta 
de teJldo1 blando• del 1xtre•o lateral de la clavtcu1a1 
po1terloraente .. ha reportado que el d11p111aa1ento 
vertical verdadero requiere de la ruptura di 101 111a•1nt01 
coracoclavlcularH, alendo ti 111a•1nto acro•loclavicular el 
re1pon1able de la HtabUSdad hort1ontal (211, 3', 35, 36), 
por lo tanto, H i•portant.e diferenciar 101 •ovi•lento1 
horJ1ontal11 del extreao lateral de la clavtcula de la 
luxac16n verucal verdadera. 

Lo1 ••canU•o• productorH de IH&on11 
acromioclav&cularH pueden 11r dt doa Upoa: el trau•atUao 
directo 1111. 5) que 11 produce al caer con el bra10 en 
di1cr1ta rotac&6n medial r aducci6n, con dlreccl6n hacia 
abaJo en la punta del hoabro que d11plHa a la eadpula r 
clavlculil1 llta QIU•a choca contra la prlaera co1t11la 
produciendo una rHccl6n contra1•1a; la HcApula contlnlia con 
la fUlrH dtl trauaatUao Y tenH IOI Ullaentol 
coracoclavlcularH con IHl6n en dlver10 1rado de loa 
al1ao1. El trau•atlsao Jnd!rtct.o 1u1. i) 11 produce al cHr 
con el brazo Htendido en dl1creta actitud de abduccl6n r 
flui6n, la fuer11 11 tran••lte a lo 1ar10 de la dJUJ1&1 
huaeral, cru11 la arllculacl6n llenohu•eral Htable Y ll11a 
huta el acromion con da1pla11•&ento hacJ.a arriba r adentro 
d1 la 11clpula con rtlaJac16n de 101 u1aaent01 
coracoclav&cular111 IDI cull11 pu1d1n peraanec:1r Jntact.011 

ptro el u1a•ent.o acro•ioclavlcular 11 IHlona ID 1rado 
variable (17, HI· 

En IU ,... llUda, tltl Upo di IHIOHI tltln 11oc1ae111 
con un dolor 1nten11 r dl1funcl6n •arcada. 11 paciente 
tiende a aant1n1r 11 llra10 contra en coatado d1I cuerpo r 11 
101t11n1 por el codo pua evitar 11 d11plau•&ento de 11 
extremidad. Culndo 11 coapara con 11 lado oput1t.o, 11 hoabro 
afectado tiende a 11tar a un nivel ala llaJo, pero 11 11t.r1ao 
lateral de la clav1cula 11 encuentra por arriba del 
acromion, 11 aur 1nestabl1 r 1u d11plHaai1nt.o 11 ••ld1nc11 
flcllmtntl ("lllnO di la tecla"). Sin ea&llrl01 en allUnOI 
ca101, Htl d11pla11m11nt.o vertical de la clavlcula no ae 
halla pre11nt1, pero 11 Htreao lateral Cltl bu110 puede 
estar d11p1a11do po1t.1rloraent.1. ,\Qn aal, ti Hln•o 13 
CIHICUlar 11 •UY lneatlllll y 11 delplau hacia 1d11ant1 y 



, fig.b 

fiCJ.ª 

MECANISMO INDIRECTO 

fig.e 
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atrls con una fuer11 mini••· Todo• lo• movlmlentoa del 
hoabro ion doloroao1, e1ptclalmente la abducc16n r, ae1bre 
todo, contra rH1atenc1a. 

La• . le•lon11 •• c1Hlf1can ea tr11 Upo• (Allaan, 196') 
(1) '/ el Qltlao 1rupo H 1ubdlYld1 a au vea en tre1 8UbUpoa 
(Polt, l985J (31), • aaber 1111. s11 

TIPO 1: Hln.lmo traumatJ••o que •llo cauH dallo 
1ntrHrUcular con d111.arro dt 111un1• flbru dt la cApaula 
'!/ u11aento mcroa1oc1av1cu1arH, aln Plrdlda an la 
allnaac16n ni HtabUldad arucu1ar11 con u1amento1 
coracoclavlcularu lnta1ro1 (fil· s-a), 

TIPO 111 TraumaU1•0 aoderado con ruptura de la 
clp•ul• r u1aaento1 1eroa1oclav1oularH, dHPl•H•lento 
clavicular UI menoa dt 11 mitad del dUHtro del hu1101 ha'/ 
lne1tabllldad clavicular pero 101 111ae1nto1 
acroaloclnlcularH 11 halla lnte1roa 1111. 11-b), 

TIPO 111: TraueatJaao HVtro que produce 
1n11t1bU1d1d clavicular 1apurtant1 por ruptura dt clpaula 'I 
111amtnt01 acroa1oc1av1cu1araa JI' coracoc1av1cularH (1, IT) 
(fil• s-c)¡ H han enunc.lildo 1ubt1poa dentro dt Htt 61t1ao 
1rupo: SUBTIPO IV, Hoclado con fractura avula16n de la 
clavlcula en el al tlo de lnHrcl6n de loa lll••entoa 
coracoclavlcularH, d1111rro aevero Q otraa 1e11onH en la 
cubierta de ttJldoa blando• de . la r111on¡ IUITIPO v, con 
d11pla1aa11nto poatertor dt la c1av1cu1a¡ IUITIPO VI, con 
dupla1aalento lnferolateral de la clavScula. 

15 



TIPO l 
flg.a 

fig. 5 

TPO 11 
ftg.b 

TIPOS DE LUXACION ACROMIOCLAVICULAR ' & 

(Clasificación de Allman) 



'fll,- llATSlllAL T N&TODO 

Para el preaente eatudlo, •• reaUa6 la rev11l6a 
cUnlcorad101rHlca de 101 pac1entt1 coa •I dta1a61t1co d• 
luxacl6a acro•toclav1cul1r co11p11ta tratado• .qu1r11r1ica•ent1 
••dlante IH Ucnlcaa di Hu•lord 'I W11v1r-Duan en 11 
Hoapttal d• Trau•1to1011a 'I ortopedia ªLoaaa Verdea• 1111 
Instituto Mexicano del B••uro Social ea 11 periodo 
coaprendldo del 1 de Enero de 198' al 25 de octubre de He&. 

SI nCa111ro total d• p1cl1nt11 tui de 24, d1 loa cual•• 
U! (501) 11 trataron coa la tlcalca d• Hu•ford 'I 12 (llOX) 
con la de W11ver·Duna; la 111cc16a de la Ucalca ••pleada 
para cada c&10 d1 biso d• 11an1ra a111tor.la 1111. 91· 

Para la tor••c.llln del Unlv1rao d1 TrlllaJo. 11 •l•U.leroa loa 
parlaetroa 1nuncladoa a coat1nuac.16al 

CJ'tlTE•lOS DE HLECCIOH: P•cleattl coa 11 
dl••n61t1co de 1uxacl6n acro111oclavlcu1ar co•pleta tr1tldo1 
qu1rar11caaent1 •tdlante 111 Ucnlc&1 de Hu•lord 'I W11ver­
Dunn en el Hoapltll de Trauaatolo•la 'I Ortopedia ªLo•ll 
Verdea• d•I lnatltuto Hulcano del se1uro aoclal. 

ClllTE•IOll DE IKCLUSIOHI Adulto11 l•boa 11xo1, flll 
aauda 6 cr6nlca del p1d1cl•l•nto1 tratado• qulr6r11ca•1at1 
durante 11 periodo coapr1ndldo del 1 d• Enero de lVH al H 
de Octubre d• 1986. 

CRITERIOS DI: EXCLUIJOK: H1aore1 di 18 aloa di 
edad, .patolo•I• previa local del ho•bro afectado (Artr.ltla 
Reu•atold1, Fracturaa, Luxac.1oa11, ParlU1l1), pa\.olo•lia 
1en1ra1 conco•ltante (Dlabet111 Enf1r111dad11 de la Coll•1na, 
etc,), proc110 alpt.lco local a•re1ado, l1116n 11pu11ta, 
ut1U11cl6n d• otros proc1d1•11nto1 qutrr.r11co1, 111u11111nto 
po1top1rator10 1nt1r1or 1 ocho H•anH 6 1ad1apon1bllldad 
del pac11ntt por dlver111 cau111. 

Una VII HltCC.IODldOI loa pacltattl, .. IH lftctu6 
encueata 'I valorac.16n cllnlcorad101rH.lca expu11ta 1a la 
t11ura l!I. 

El 1nt1rnlo 1ntr1 11 fecha dtl accldtate 'I 11 
trata•l•nto qu1ror11co (titapo dt 1volucl6a pr1operetor1a1 
fut en proa1dlo di f,t 11•aaaa r 11 d.l1trllluc16a 11 Hllla 
1n la flaura H. 
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FIB.15 ENCtESTA 

21 CEDULA DE AFILIACJIJN, 11 NDtfBRE, 

:SI SEXO. 41 EDAD • SI DCl-"ACJIJN, 

61 EDO. CIVIL. 

81 AHTECEDENTEBI 

. I 71 DOttJCILIO Y TELEFONDI 
7.1 PARTICULAR. 
7.2 TRABA.JO, 

8, 1 HEREDDFAl11LIARES. 
a. 2 PERSONALES NO PATDLDBICD8° 
S.3 PERSONALES PATDLOGICDB, 

91 FECHA Y l'ECAHl6"0 DEL ACCIDENTE. 

101 DIAGNOSTICO INICIAL .COl1PLET01 

.. 

10.l HALLAZGOS CLINICOS. 
10,2' HALLAZGOS RADIDGRAFICDS, 
10. :S'LESIDNES ASOCIADAS. 

111 TERAPEUTICA EttPLEADAI 
U .1 TIEl'IPO DE EYDLUCION. 
11.2 TIPO DE TRATAHIENTO 

CTlpD1 AbardaJ•, Hallazaoa1 
ConipllcaclDn•• • lncld•nteal 

11.:S tlANEJO PDSTDPERATORIO 
'"•dld•• aaneral••• 

CoepllcaclDn•• y 
R•h•blllhcUnl 

VfLllMCICIN CLINICA 

121 DDLlllh Fracuancl• 
TlpD 

131 

lnt•n•ldad y duracldn 
Fen6111t11D• •ar•a•dDa 

Fl.INCIDN1 Aren d• -l•lentDI 
AbduccUn 
Aduccldn 
E11t•n•l6n 
Fin Un 
Rot. lat. 
Rot, Ndo 

DER. IZD, 
• . 
• • 
• • 

• • 
Fu•r•• 111.1acular1 CEacala O - s Danlelal. •• 



FIB.15 IENClEBTA 

~CQPIL&CIDN DE PA~09· 

21 CEDULA DE AFILIACIDN. U Nl>f'BRE. 

3) SEXO. 4) EDAD • S> OCU'ACIDN. 

61 EDO. CIVIL. 

81 ANTECEDENTES! 

. I 71 DOttlCILIO V TELEFONOI 
7.1 PARTICULAR. 
7.2 TRABA.JO. 

8.1 HEREDOFAHILJARES. 
8.2 PERSONALES NO PATOLOBIC09° 
8.3 PERSONALES PATOLOGICOB. 

91 FECHA V ttECANISl10 DEL ACCIDENTE. 

101 DIAGNOSTICO INICIAL 
0

COl1PLET01 
10.1 HALLAZGOS CLINICOB. 
l0.2'HALLAZGOB RADIOGRAFICOB. 
10. 3·' LESU:INES ASOCIADAS. 

111 TERAPEUTICA El'IPLEADA1 
11. l TIEl'IPO DE EYOLUCIDN. 
11.2 TIPO DE TRATAtllENTD 

CTipa, AbardaJw, Ha11azva•1 
CoMplicacian•• • lncid•nt••I 

11.3 11ANEJO POSTOPERATORID 
'"•did•• vmn.,.•1••1 

Colllfllicactan•• y 
R•h•bl U tacUnl 

Wll.llllM:IDN CLINICA 

121 DOLOlh Frwcu.ncta 
Ttpa 

131 

lnt•natd•d y duracl6n 
FM6Hnoa •Qrqadaa 

FUNCION1 Arcas d• .avl•l911ta1 
Abducd6n 
Aduce Un 
E•t.nal6n 
Flnl6n 
Rat. lat. 
Rat. Md. 

DER. 
• 
• 
• 
• 
• 
• 

IZQ. . 
• 
• 
• 
• 

Fu.,.•• .uacular1 CE•cala O - S Dant•l•I• •• 



14) EBTETICAI 

T,.ap.clo 
Dttltold•• 
B'cmps . 
T,.,c911s 
"anao Rot ador 

14.1 Clcat,.I• qul,.lb-Qlca. 
14.2 P,.1111tn.ncl• ac,.o.lclavlcula,.1 

08.JETIYO BUBJETIYO 
I No No 

Dlsc,.•t• Dlsc,.•ta 
Palpabl• Palpabl• 
Ylslbl• Ylslbl• 
lnac.ptabl• ln•c•ptabl• 

un 8EQJELM y catPLICACIDNEBI 
1s.1 N9ur'ol6atcas. 
1s.2 lnf•ccun. 
IS.3 iJt.ras. 

16) CAPACllNID DE TRABA.101 
16.1 ·Tt1111Po d•ad•.Clrua•a hasta 

.. r-ar•H • labor••· 
16.2 BlntD11atoloa•a al trabajar. 
16.3 Ptrdlda d• capacidad laboral 

d••d• •l accld.nt• Cparc.nt•J• 
eubJ•tlvo, 9911W1 pacl.nt•)• 

16.4 Dmpartlvae. 

17) IPINICIN CON RESPECTO M. TRATMIENTD llEClllDDI 

Eetoy cant.nto can •l trataal.nto r.clbldo ? 11 NO 

Porqu.? 

Caneld.,.o qu• •l trata•l11nto rKlbldo fu•1 
Ellc•l911t• llu.no R911ular "ala 

VMJllW:lllN MDllmW'H:A 

&•> E9TUl)ID RADICICJMFICDI f"laca radlagr6flca lllllal y #' 
panar .. lca d• allllae haabras 
etn carea y can cara• 
e 5 kt••> CPlaca 14 • 17>. 

18. 1 YM.DIUICICINI 
llltn•act6n clavicular. 
Eetabtltdad clavicular. 
Celclflcaclon••• 
Dtrae. 2u 



N 
g 

" 1 
R o 
D 
1 
p 

• e 
1 
1 
N r 
1 
s 

11.1 

'·' 1.1 
?.I 
6.1 
5.1 
4.1 
3.1 
2.1 
1.1 
1.1 

~ 

MnlS lle 1 

16 

TllllPO l'UOLllCIOll PREOPIRATORIA 

c1t 1 a 4 de 5 a 8 lle 9 a 12 e 13 a 16 • 17 a 21 

u•o cs•11u 
l!llCIDftE . 



YllJ.- TEC•IC&a QUJaUaGJC.U 

El pacl1nt1 .. coloca en dec:Qblto supino coa 111vac:l6a 
del ho•bro lf•ctado ••dlante un pequello bulto por dtbaJo de 
la re116n 11c:apu1ar IPlllat1ra11 H r111.111 un abordaJe 
curvu1n10 dtl acro•loa al borde c:lavic:ular inferior en la 
ual6n dtl tercio lateral coa 11 ••dio 1111. f-a11 dl11c:c:16n 
del teJldo celular 1ubcuUneo basta loc:al.l11r plano 
au1cu1ar1 ldtntlflc:ac:iln de las in11rcion11 de la porci6a 
anterior del deltoid11 1obr1 acro•ion r c:lavlc:ula 'I del 
trapecio aollre 61ta Qlt&•a1 Hc:c1611 de la aponeuro111 entre 
el deltoid11 r trapecio ••diante di11ac1611 1ubperl61t1ca, 
reflejar CleltoldH r trapecio dt acro•loa r c:lavlcula, coa 
Hpo1lc:i611 dt la punte clel acro•loa, la 1rtlaulacl611 
acroaioclavlcular, tercio lateral de la clavacula, apHHI• 
coracoldta r 111aaento coracoacro•lal (fil• f-bl· 

La tlcnlca dt Hu•forcl coa111t1 en re1eaar 
apro•l•1daa1nte 2 c•. dtl Htre•o laterel dt la clavlcula, 
llafltu r r11ecc:l6D dt lOI ••••1at01 r clttrltu• art&cular11 
HIUIClo de la sutura ••diante puatoa dt colchonero dt 111 
in11rclonH t1ac11nosa1 d1 dtltoldH r trapecio sobre 
acro•ion r clavlcul1 1111. 1-bl. 

l:n la tlc:nlca de Weaver-Dunn 11 d111n11rta •I 11tr1ao 
acro•lal Cltl 111a•ento c:oracoac:ro•lal r 11 aovll.IH hacia la 
c:laYlc:u1a1 •• r111can 101 1 c:a. d•l Htreao lateral d• la 
al••• en un plano oblicuo, de •anera qu. la parte Inferior 
de la Dlteotoala aire hacia aba.JO¡ 11 taladran dos a1uJ1ros 
(broca 1.01 a trav6• di la pa1•t1 1uper1or d1 la clnlc:Ula a 
lea. del lllord1 dt la 01teotoa1a; el Htreao d1I 111 .. ento 
coracoac:roal1I H adoaa al borde l.lllrt de la clavlcula para 
deterala1r 11 loa11tud d1111da del alaao r H r•Hc:a la 
porclln aobrante¡ el 111aa1ato H trea11 ••dlaate puatoa ele 
colchonero o tipo Duaael coa Mrloa 1 1 r 11 dtJan loa 
1atr1aoa Clt la autura Ullr11¡ la c:lavlcula H 111va 1 au 
poalclla anat6alca, •• paaaa los Htnaoa de la autur1 a 
trav11 dt 101 a1uJ1ro1 taladrado• en 11 clavlc:ula, coa 
lnc:lu116a C11I 111a•ento hacia el Interior dtl ceaal ••dular 
r anueler apllcaado pr1116a 1ollrt 11 clavlcula hacia allaJo 
(111· 1-111 1uturer 111 1n11rclon11 d•l dtltoldll r trapecio 
con punto• dt colchonero aollre la clavlcult1 ti 11pado 
acro•loc:lavlc:ular r •I acroaloa 1111. 1-111. 

le coloc1 un veadaJe tullular tipo GUdchrl1I. al 
ter•lnar Ja lntervencl6D qu1ror11ca. Durante l• PN••r• 
Ha111a dttl poatop!!ratorlo 11 indican 1J1rclol01 p1ndular11 
el• alrcunducclln¡ aa ••Plltud de loa aliaos .. 1ncr1•1nta 
,raduala1nt1 haatt la 111uad1 o tercera H•eaa, cuando el 
pacl1at1 111111 pr11c:lndlr del veadaJe ¡ al tlralno ele Ja 
cuarta 11mana 11 per•lt1 11 u10 Ubre 111 la Htrealdael. Laa 
actlYldad11 Yl10roa11 r 101 d1port11 de contacto no 11 
peralten ant11 dt Ja octava H•ana. 
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flg.a 

INCISION 

Deltoides 

Conx:oldes 

fig. 7 

LIQlllnen!o 
coftlCOQeromiol. 
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Claviculo 

Apofisls 
coracoides 

Oelfllldes 

flg.b 

flg.a 

TECNICA DE 
WEAVER OUNN. 

CIERRE PLANO MUSCULAR. 

fig.s 



lll.- aUULT.&Dm 

De 101 H pacltnt., tratado•, ti r1n10 d• edad fut dt 
t• • 13 1101, pr1doa1n1ndo en I• tt•PI producuve, altndo 11 
proatdlo dt tdad dt 32.11 aloa 1111. 10). 

Con r11pecto al 11xo, 11ub0 prtdoalnlo del •11cu11no con 
21 CHOI 1921) 1obrt ti fe•enlno con 2 c11oa (111) 1111. 11). 

IEn 16 c1101 16'1) la 11116n 11 1ocall16 en ti lado 
derecl'lo y en 11 CllOI (331) tn ti l1qulerdo, eln Hlatlr 
tnfluencl• aobrt la do•lnancla 1111. 11). 

La 1111trlbucl6n por ocupacllln, •01tr6 ••ror frecuencia 
en aquello• curo trabaJo 11 •anual, qut requieren •arore1 
11tuer111 flllCOI y Htln •11 IO•ttldol a Yioltncla. La 
t11ura 13 11pon1 111 dlvtrau ocupac1on11 r au porcentaJt. 

En lo rtftrtntt a 101 •ecanl1•01 111iona111 11 tncontr6 
un •ayor prtdo•lnlo en accldent11 vlalts r deportivo• con ar 
CllOI (fll) (fll• Jt), 

El t11apo dt 111ul•ltnto ltle•po de control 
p01toperator101 fue co•o •lnl•o dt 1 •Hts r •Axlao de 12, 
con proatdlo dt U ••111 1111. Ir). 

LOI parl•ttrOI utlll11do1 para valorar IOI r11ulta1101 
~n IN 11,u11nt11: 

1.- DOLOI 
1. • MOVILJl>AD 
3, • FUERZA MUICUL.Aa 
4, • COMPLIC.&CIOHES HEUIOLOGIC.&I 
!l.· ESTETICA 
6, - ACTIVIDADES 
f, • ESTUDIO RADIOOAFICO 
11. - OPIHIOH D.EL PACIENTE COH IUPECTO AL 

TRATAHIEHTO RECIBIDO 
Evaluado• dt acuerdo a la tabla que 11 reprtatn ta en la 

flf. 18. 

Do Lo 1 cr11. 1t> 
IS pac11nt11 no •anlf11tar011 nlDfúA tipo ele dolor , 

dt 101 cullta 11 1fSI1 correapondltron al 1rupo unt,Jado con 
la ttcnlca dt Vt1vtr ·Du1111 y 6 ( !IOX 1 con la dt Humforcl¡ 6 
CllOI ( !ID X ) reportaron dolor OClllonal y Ulll'O oon la 
Ucnlca dt Huaforcl y 311511 con la dt Wtavtr·Duan. •intuno 
Pl'fttnta dolor dt uyor Intimidad o frecuencia. 
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FIB.18 TAllLA DE EVALUAC!ON PE RES!!.TAOOS 

CONCEPTO 

PLtlTACICIN 

11 DOLDll 
CSubJ•tl vol 

EVALUACION 

• 
Na 

3 2 

P•r•i•t•nt• Continuo • 
y ~od•r•do inc•p•cit•nt• 

2) l10\IJL.IOAD 
CGr•daal 

Abd. 135-180 Abd; 90-135 Abd. 4!1-90 
r••to nar•al r••to li•. r••to 11•. 

Abd. < 4!1 
r•ato 11•. 
> 30 

;51 FUERZA 
l'1USCIA.M 
CE•cala 
Oani•h> 

41 COl1PLICACIOIE8 
NEUROt.DGICAB No 
CEF y EllU 

51 EBTETICA A•p•cto 
nor•1l 

61 ACTIVIDADES Nar01al 

71 ESTUDIO Alin11cidn 
RADIDGRAFJCO naraal 

81 DPINION DEL 

-IS 15-30 

• 3 2 

Par••t•aiaa R.cup•rabl• lrr•cup.,.abl• 

PrDMin.,,cia 11Dd•rada 
di•cr.•ta 

"' .... trabajo 

lnac911tabl • 

Incapacitado 
para laborar 

De•plazada 
< 1/2 

O.•plazada D••plazada 
> 1/2 total.,.nt• 

PACIENTE CON EMc•l•nh eu ... o R•gular Halo 
RESPECTO AL 
TRATMIENTD 

----------------------------------------------------------------------
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HOVILIDAD(Flt.20) 
De 101 21 p1clentea que pre11ntaron una a1111uccl6n 

de 135• 1 110• con 11 reato di 101 arcoa d1 aov1Ud1d 
noraa111, 11 (921) estaban en el crupo di la t.lcnlc1 de 
Hu .. ford y 10 (13X) tn ti de Ve.av1r-Dunn; 1 caao (1.31) 
a1nlfesta abduccl6n entre 90• r 135• con Uattacl6n del 
ruto de 101 movl•l1nto1 en a1no1 de 15• con la Ucnlca di 
Humford r 2 (16.61) con 11 dt Veaver-Dunn. En n1n1on aaao la 
11•1 tacl6n funcional 11116 1 •aror 1r1do. 

, u E • z A/H u • e u L A • 1r11. 211 
La 1u1raa •uacular 11 encont.r6 nor•al es D1n11111 

1n 11 pac1tnt11 (921) con la ttcnlca di Huaford r 1n 10 
(131) con la di Veav1r-Dunn; una dlacr1ta dl1alnucHn 1n la 
fuer11 C• Danl1l1) 11 ob11rv6 en 1 CHO (1.31) con Huaford r 
1n 2 (16.61) con Weav1r-Dunn. Ho 11 r1111traron lndlcea 
aarorH dt plrdlda 1n 11 fortal111 •u1cular. 

COMPLICACIOHEI 
Nln1uno d1 loa H cHoa 

tlcnlcu •1nlft1t6 coapUcaclon11 
ni dt otro tipo. 

1 • T 1 T 1 e A cr11. 231 

11t.udlado1 con aabaa 
n1urol6tlca1, 1n11cc101a1. 

Der 1rupo de pacllnt.11 Intervenido• con la ttcnlaa 
d1 v11v1r-Dunn 11 (921) pr111ntaron un Hp1ct.o nora1I del 
no•bro lnt.1rv1nldo y 1 (1.311 •anlftat6 dl1Cr1ta pro•ln1ncla 
acroaloclavlcular; i (16.611 del crupo di Hu•ford reportaron 
pro•lnencla discreta r to (13.311 aod1rada. En n1n11n ca10 
n ob11rv6 proalnencla acro•loclavlcular calificada c6•o 
lnac1pt.abl1, 11n ••bario, 11 en 11t.1 punto 1a donde 11 
11tabl1c1 una di IH dlt1renolH ala 111niflcatlvaa entre 
1abD1 •1tollo1. 

A C T 1 V 1 D A D 1 1 (Fii• HI 
Todos 101 pacl1nt.11 eat.ullladDI 11 r1lnt.11raroa 1 

1ua act.1vldall11 labora111 r d1port.1vaa hab1tua111 en un 
periodo Inferior a 9 H•Anlll 3 calOI (151) di Hu•ford r 
(1,3•1 d1 Wtavtr-Dunn refirieron una a1nor 1f1ct.1v1dad 
lunclonal 1ln rep1rcu1Hn laboral ni deportiva tr11c1adent.1. 

34 
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1 • T u D 1 0/1 A D 1 o a JI A F 1 e o IFif· 2') 
con la Ucnlc• de Wuver-Dunn, 7 paclentH C58.3X) 

pre11ntaron una .auneac16n acro•locl.avJcul.ar nor••l r 5 
(U.61) •oatraron un dHpllla•lento CIAYICUIAr inferior a la 
•ltad del .ancho d•I hueso, 1ln obaerv.arH dentro di Ht• 
arupo un de1plo11a•l1nto ••ror; con la Ucnlca de ffu•ford, t 
c1101 (f!ll) •01tr.aron un d11plo11••lento ••ror a la ••tad del 
ancho r 3 C25X) dt1pl11a•l1nto total, en Dlncr.n c.a10 di ••ta 
crupo H .aprec16 auneac16n acro•loclavlcular nor•al ni 
lnl1rlor • la •lt.ad d1I ancho dll hueao, H\abllcitndoH 1n 
t1t1 punto, otra1 d1 IH dlfertnciH ••• a1cnlf1cat1va1 
entrt a•llH UcnJcaa. 

3 paclentH c2s•1 latwrvtaldoa con I• ucaaca da 
Weavtr·Dunn pr1Hataron calclflcacloaH a a1v11 dll 
111aa1nto coraco1cro•i1l tran1f1rldo. 

O P 1 • 1 O •/D E L/P A C 1 S • T ll 
Todoa loa c.a1oa 11tudlado1 a1 •oatraroa 

11Ulf1cho1 con 11 trata•lento recibido r lo 1va1uaroa co•o 
esc1lent1. 

LI tabla di llYALUACIO• Dll LO• IUULTADOa .. UIUIUUU aa 
11 11,. 27. 

I' S 1 U L T A D O 1/a S • ll 1 A L ll a (f'1'o 111 

Loa 11 cuoa UOOXJ tratado• ••dlaat1 la t1c11ca 
d• V11v1r·Dunn obtuva1roa r11ult1do1 1valuado1 co•o 
HCtltnt111 con 11 UC:DICI di Jluatord ' PIC:llDtll CHI) 
tuvieron r11ultado1 Hc111nt11 r s CU•l bu1Do1, 1a 11111 a 
lOI parl••trOI ., puntuacaea IDUDcladOI ID lH flfUr.tl •• ' 
n. 

31 
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ll.- Dgcu110• T AllALlll8 

Al anauur 101 r11u1tad01 olltenldOI coa ••llH 
UcalcH, 11 encuentra 1l•lUtud en 101 roa1lon11 dt dolor, 
mDYlUdad, fuer11 au1cu1ar, co•pUcacloa11, eath,ld•ll•• r 
oplal6a del paciente con r11pecto al tra ta•lento reclllldo¡ 
IH dHtrHClH •11 Olten1llllll F lllDlflaotlHI 11 . 
pre11ataron al tYaluar IOI coaceptOI dt HttUaa, al 
01111rY1ru •edlante la ttcnlca dt VHYtr·Dunn quo 11 
pac11at11 19211 reportaron ua a1p1cto nor•al r ualca••ntt l 
(1.311 con pro•lneacla acro•loclaYlcular tUearota, contra la 
Ucalca dt Hu•ford quo ofrteli 2 CHOI '"·••I coa 
pro•la1Dcla acro•loclntcular 1Uacr1t1 r 10 (13.311 coa 
proata1ac11 aot11r1da, ea ata1Ga c110 u roportl 1111Dcto 
Htltlco 1n1c1pt111101 ID lo coaceraltat• el concepto lle 
volor1cl6n r1dlo1rHtca d• la Htallllldad clnlcular, ta · 
Ucntca do veaver·Duaa •oatrt r c11oa (51.311 coa 1uaeacl6n 
CIHlCUlor nor•al r s (tl.111 coa UD d11pla11•l1Dto •IDor • 
11 •ltad del ancho dtl bu110, oa contraparte coa la tlcatca 
dt HU•ford que reporta t P1Cltat11 (TSll coa llHpl111a11ato 
aaror a la •ltod del ancho r 3 (Hll ID loa que • epr1cl6 • 
11 CllYICUll tot•l•1at1 dHPllHda. lato ll•Y• • CIODlllltrar 
ea que lo pr.laclpal dlftreacla entre ••111• ttcalcH H 11tt11 
oa 11 factor dt lo 11t1llllld1d cl1Ylcu11r r el coa111u11at1 
a1pacto Htltlco •U aor•al, tvltando pro•latnclH 
acro•loc11vtcu1ar11 coa trHctad1DC11 co1attlc1 r tuactoaal, 
ea fawor d• 11 tlcnlca dt VHY1r·Duaa1 Htallllldad 
c11v1cu1ar que 11 ollUtao, calle 11111ar, 1 HPtn•aa do ••ror 
dlftcultod tlcnlco l•pllclto en l1t1 •ltodo, ID co•paraclla 
al dt Huaford, r11attv1a1Dt1 11ncmo r coa un ••aor raa10 
dt rlo110 qulrtr11co r co•Pllcacton11 poatoparatorlH 
potoactalu. 

43 



:u.- co•CLU8IOH• 

S•latea dlYera11 Ucalc11 qulrAr11caa d11crlta1 para el 
tr1ta•l1ato di la lu•acl6D acro•loclavlcular co•pl1ta. 
•1a1uaa de 11ta1 Ucalcaa d•b• utlllaarH 
lndl1cr1•lnada•tnte ID todo1 loa p1c1ent11, 1100 que tandrl 
que to•arH ta cuenta 11 •dad, actlvld1d11, requ1rl•l1nt01 r 
IH IHlODH preae11tad11 por cada paclente, para 11111r ea 
proctdl•l111to ld6n10, 11tabltcl1ndo co•o punto 11c1Dclal que 
el trata•l111to qulrDr11co dt la luxacl611 1cro•loc11v1cular 
c:o•Pleta dtbt 11r 1111ct1vo. 

.. conflr•• la Hlp6t11l1 General del trabaJo, al 
c:o•prollar que 11 t6calca dt W11v1r·D11aa ofrtct ••Jorll 
r11ultadoa ea c:o•paracl611 a la ucnlca d• H11•fort1, ra q111 
l11ra una Htabllldad dtl ao•pleJo articular del bo•brt, 
•oYIUdad co•pltta 1111 dolor r un Hptcto Ht6tlao aceptable 
dtl ho•bro, al reducir 111 lnaec:HarlH e lad111abl11 
co•pllcaclonH r1port1d11 con otro• proc:edl•ltatOI, •anteaer 
la aUatac1611 r 11tab1Ud1d cl1vlc11l1r11, pravtalr el 
d111rrollo po1t1rlor dt 1rtra111a acro•locla•lcular r 
r11tltulr la dlal•lca dt 11tr11ctur11 v1cla11 1111 utUltar 
•lttrlal dt 01tto1lat11l11 111un01 dt Hto1 puntOI fueron 
aoapatlblH eatre 1•ba1 Ucalcaa, 11t11111c:llado11 11 
dllerencla tuad1•1ntal ID la Htabllld1d caavlcular que H 
c:on111u1 con 11 •ltodo dt W1av1r·D11nn, lnalc:1aaa1111 •1d11nt1 
11 di Hu•tord. 

SD 11 pr11111t1 11tud10 dt 2• c1101o c:on un 111ul•l1nto 
proatdlo dt ll •1111, rtallaado en nuHtro ••dio, 11 
obtuvieron r11u1tado1 1l•llarH a 101 report1do1 con 101 
proc1dl•leato1 de Huatord r W1av1r·Duan, d1•01trando di Hta 
•111•ra que 11te OIU•o 11 un proc1dl•l1ato ttrap1utaao 
vallolO en 11 trata•l•nto de la l11Hc:i6n acro•loc:1av1c1111r 
c:oap11u, que puede 11r utllludo 10 11 ••rorla de 101 
CllOI, OllttallDdOH r11ult1do1 1atl1f1ctor&o1 ID •• 100• di 
... CllOI •. CoD1lderaao1 q111 .. UD •6todo llDC&Uo, llUI 
c:orr111 IOI factorll llllODllH di un1 •an1ra ••1 a•pUa, 
11u11mu a l• c11111cu11 r proporciona un ••Jor Hpocto 
Htltlco r tunc:lonal. 

C.111 .. 1au1ar, por tltl•o, que 11 trat1a11ato 
qulrtr11co de la IUHCl6D acro•1oc:lavlc:ular co•pleta no 41111 
r11111ar11 l11d11c:rl•lnad1•11t1 r con un 11atldo de 
,.n1ralluc1111o 11110 11111 debe 11r llLECTIVO to•ando 111 
c:111nt1 laa c:aracterut1c11 lnd1Yldua111, f1au11r11, 
1oclal11 r lallora111 de cada pacl1at1. 

•• 
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