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Hi ha més d’un diagnostic d’'esquin¢ de dit, des de l'esquing
en 1’articulacidé Meta-Carpo-Falangica del dit polze (lligament
lateral intern) fins 1’esquin¢ de la interfalangica proximal
(separacid6 complerta del contacte entre les superficies
articulars del cap i la base de dos falanges adjacents ).

El simptoma és inflamacid, coloracié de la pell, impotencia
funcional per agafar objectes o realitzar tasques quotidianes
i rigidesa elastica, que es recupera en quant es produeix la
reduccié.

Aquesta lesid es produeix amb una caiguda sobre la ma amb el
dit en abduccié o hiper abduccié per un cop de pilota. En un
segon cas, es deu a un cop directe o bé una hiper extensid
forcada del dit.

E1l tractament consisteix en la reduccié en 1’atencidé primaria,
si no hi ha fractura de 1'os, amb una tracci6 del dit. Si hi
ha una fractura del os haura de intervindré un traumatoleg.
Despres de la reduccid, s’immobilitzara l'articulacidé afectada
durant 20 dies amb una ferula digito palmar en semiflexid. Les
luxacions amb fractura necessitaran cirurgia. ELl tractament
consistira en reduir la falange mitja i restaurar 1la
superficie articular fracturada, amb l'objectiu de recuperar
la major mobilitat possible de flexid-extensid, de 1l'arc de
moviment, setmanes despres de finalitzat el tractament.
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Les més habituals son la luxacidé dorsal (és la més comu i
afecta a aquesta articulacidé, la falange mitja es desplaca
dorsalment) i la luxacié lateral (produida per un moviment
forcat d’inclinacid radial o cubital amb trencament de
Lligament col-lateral. El trencament del lligament col-lateral
radial és menys freqlient que el cubital. En ocasions,
s'afegeix un petit

fragment ossi de la insercidé distal o proximal).

Els simptomes son dolor i rapida inflamacié a la zona. Els
ossos del dit al desplacar-se s’'immobilitzen perque no estan
al seu lloc, la pell podria estar tallada, o masegada.

Aquestes luxacions es produeixen amb caigudes, cops amb
objectes, en el futbol amb els cops de pilota amb la punta
dels dits.

El tractament necessitara una traccidé i reduccidé el més
rapidament possible, i sempre despreés d’un diagnostic exacte
d’un especialista. Despres s'’'immobilitzara el dit, el
necessari perque baixi la inflamacidé. Per la immobilitzacié,
s'utilitzara una ferula o tableta durant els primers dies per
garantir que 1’articulacid esta estabilitzada i la inflamacié
ha desaparegut. Posteriorment, exercicis de recuperacid.

Trencament de 1’extensor comd dels dits a nivell de la seva
insercid de la falange distal.

Quan es produeix molt dolor i deformitat en flexidé del dit
irreductible activament.

Es produeix per hiper flexid de 1’articulacié interfalangica
distal.

El tractament sera medic: ferula de Stack o Prior fins 1a
cirurgia.



