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El hombro es la saliente lateral v superior del torax estand
colocado en tal forma que continua directamente a la linea céfal:
cervical dando por el modo de esta saliente, las caracteristicas de
ella y la posicion del complejo central. un caracter fundamenta!
al individuo, e interviniendo de manera muy importante en la es-
tructura fisica de la persona y en la expresion de su personalidati.

El hombro, en equilibrio inestable sobre la cara lateral del to-
rax, constituye una de las zonas de mayor y mas permanente ac-
tividad dentro del sistema locomotor; interviene activa o pasiva-
mente en casi todos los movimientos del individuo; es factor im-
portante en 1a actitud y la expresien, siendo fundamental su fun-
cion para ¢l cumplimiento de la actividad del miembro superior
que esta orientado. por su extremidad, hacia la realizacion de
complejos movimientos conscientes, caracteristicos de la perso-
nalidad humana y, por su raiz, vinculado profundamente a la es-
tructura de la forma fisica del individuo. Cumple con frecuencia
funciones basieas, aun cuando las realiza con intervenciones in-
aparentesz. Su actividad fisiologica sz desarrolla en 3 grandes
planos.

1) Ccmo ccmponente de movimientos actives en los cuales
puede intervenir en dos formas:

a) Como eje y centro fundamental del acto, por ejemplo la
abduccion, adduccidn, las proyeccionss anteriores v posteriores, las
rotaciones, las tracciones o presiones,

b) Comoc componente de 2° y 3er. grado, actuando como co-
laborador v pudiendo a veces escapar su intervencion automati-

ca a la conciencia, por ejemplo: escritura, movimientos comunes
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asociados, situacion del hombro al realizar diferentes activida-
des especializadas del artista, del escritor, del obrero.

2) Como constituyente de la actitud del individuo. La si-
tuacién del hombro en su equilibrio variable sobre el térax da.
rasgos caracteristicos al hombre y contribuye a marcar su per-
sonalidad. Es asi clasico el hombro descendido en los longilineos
hipo esténicos, descendido v provectado hacia adelante en los
asténicos. horizontal y hasta elevado en los brevilineos hiper es-
ténicos y especialmente en los picnicos. El valor del hombro es
Importante y su situacion es de equilibrio inestable con un solo
punto de apove en la articulacion esterno clavicular, siendo sus
otros fijadores, musculos de los cuales depende su situacion de-
finitiva: trapecio que lo fija en altura, angular que da la posi-
cién del angulo superinterno v por lo tanto del externo, serrato
que lo une al torax v romboide que marca su vecindad con la
columna. Es el esfuerzo de estos sistemzs musculares a que he-
mos hecho referencia. el que da la situacidon caracteristica para
cada individuo de todo el complejo del hombro que puede variar
en Ja misma persona por influencias diversas, descendiendo en
los estados depresivos medianos, proyectandose abajo vy adelan-
te. en las grandes depresiones asociandose, a una ligera cifosis de
la columna dorsal alta v con frecuencia a inclinacién de la ca-
beza; por lo contrario se eleva en las euforias v se marca salien-
te con tendencia horizontal en los estados de exaltacion opti-
mista.

3) Es un factor de gran valor on la expresion y en la mimica
aguda y en la expresién permanente. El complejo céfalo cérvico
escapular, tiene una marcada riqueza expresiva y ademas la mo-
tilidad del hombro va a acentuar, a marcar la reaccion del indi-
viduo frente actos, hechos o expresiones. En el lenguaje universal
han tomado carta de ciudadania algunos gestos de duda o de poca
importancia. El hombro acompana a la cabeza dando el clima en
el cual la cara va a desarvollar su mimica fundamental.

No es lo mismo que una cara haga muecas en un sentido apa-
rentemente definido cuando la cabeza esta inclinada hacia abajo
v descendidos cn posicion depresiva ios hombros, que cuando la
cabeza esta elevada. los hombros levantados v la linea cérvico es-
capular acortada.

Es el hombro junto con el cuello y la cabeza uno de los ele-
mentos mas ricos en la expresion de la mimica y es la posicion
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del hombro la que le permite a Fray Angelico dar la actitud de
expectativa alegre y sonadora a la Virgen de la Anunciacion. Es
la posicion del hombro la gue le da la firmeza junto con la ener-
gia del puno en la mandibula al pensador de Rodin y es la posi-
cion del hombro junto con el cuello y la cabeza y las caras alar-
vadas que le dan espiritualidad v gran contenido intimo y emoti-
vo a las figuras del Greco. La posicion del hombro aunque funda-
mental en estas condiciones pasa a menudo desapercibidas v nc
se la observa pues es dominado. ¢n apariencia, por el cambiant:
mas rico v mas permanente de la cara v de la cabeza.

Asi. la posicion del hombro en el torax. el grado de separa-
cion entre el v ia cabeza, la orientacion de la linea que pasand::
por el cuello une la extremidad cefalica con el complejo escapulc
humeral posee un alto significado en la expresién total del indivi-
duo y en la figura conjunta de la persona, en la que el hombro ez
a nuestro juicio, uno de los componentes fundamentales. La fun-
cion del hombro se proyecta por lo tanto en 3 grandes planos: el
de la actividad fisica, el de la postura: el de la mimica. La sinto-
matologia también se provectarda en 3 planos:

1) Alteraciones del movimiento.

2) Alteraciones de la actitud.

3) Alteraciones de la mimica.

Si la fisiologia marca la vinculacion funecional de la activi-
dad del hombro con dichos tres planos de expresion: si la sinto-
matologia se agrupa también en dichos 3 planos, la etiologia es-
tara regida por elementos que provienen de 3 grandes orienta-
ciones:

a) Por noxas sensibles. exogenas o endogenas que lesionan
directamente los complejos que constituven la articulacién de:
hombro v que van a provocar la mayvor narte de los sindromes
que nosotros conocemos con cl nombre de artritis. periartritis v
para artritis escapulo humerales.

b) Alteraciones de la actitud. provocando cargas funciona-
les capaces de general alteraciones en las estructuras del hombro
y sindromes por disfuncion ¥ aun cuadros dolorosos rebeldes.
Los encontramos, por ejemplo. en las modificaciones de posi-
cion del hombro en el curso de la cifosis y de las cifo escoliosis:
en las modificaciones de posicion secundarias a fractura de cla-
vicula, tanto como en las modificaciones de funcion que llevan

— 685 —



a exceso de trabajo, secundarias a la alteracion de la actividad de
la mano. el antebrazo o el coda.

c) Si el hombro tiene una intervencion tan marcada e¢n la
mimica del individuo, no puede escapar a una gran lev general
de patologia que esta marcada sobre todo por el analisis de los
hechos y es que no hay ningun sector del organismo que inter-
venga de manera importante en la mimica que no esté someti-
do patologicamente a la posibilidad de sufrir la repercusion dc
tendmenos psiquicos definidos. De ahi que el hombro pueda te-
ner una patologia en relacion directa con noxas no sensibles. en
funcion de ia alteracion psiquica del individuo., que lleva a po-
siciones anormales, a contracturas segmentarias, y a la provoca-
cion de sindromes dolorosos por la existencia de la contraccion
mugscular prolongada, la cual es, ademas, capaz de facilitar el
injerto de procesos aparentemente organicos en las articulacio-
nes propiamente dichas. es decir que el hombro tan rico en su
capacidad expresiva no escapa a la accion patologica de la ex-
presion del individuo.

El hombro es asi un elemento mas que demuestra la necesi-
dad dc que el individuo sea estudiado en el plano de lo fisico.
(Fig. 1) en el plano de lo psiquico, (Fig. 2), pero gque es absoluta-
mente necesario unir estos 2 planos para marcar como lo fisico
se proyecta en lo psiquico y como lo psiquico es capaz. de pro-
vectlarse en lo fisico, (Fig. 3), lo cual evidencia como en el cuadin
mas organico habra componentes psiquicos y en el mas psiqui-
co hay elementus de estirpe fisica.

La contractura prolongada es el lazo de uniéon entre lo fun-
cional ¥y le organico y una contractura psiquica prolongada de
los musculos que constituven los fijadores de complejo funcional
hombro puzade ser la provocadora del sufrimiento, este conjuntn
de hechus se encuentra sobre todo en los ansiosos. angustiados,
con crisis de excitacion v de depresion. con proveccion muscu-
lar de sus alteraciones psicologicas.

En estas condiciones toda terapeutica es poco eficaz, mien-
tras no se obtenga el relajamiento muscular, v la sedacion psi-
quica.

Fstos cnfermos relatan que cuando entran en los estados de
angustia v de ansiedad uno de los primeros que aparecen es la
dificultadd para el movimiento de su hombro seguido, unas se-
manas después, de la aparicion de un dolor difuso sin localiza-
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cion neta en todo el munon del miembro superior. Insisten tan-
bién en que uno de los primeros hechos que marca la salida de
su estado psiquico es la modificacion del brazo con tendencia a
la movilizacion amplia ¥ a la liberacion de la limitacion de los
movimientios.

Es por eso que sostenemos que al lado de las noxas sensibles.
de los trastornos funcionales provocados por la alteraciéon de la
estatica del individuo. existe todo un ccnjunto de casos en los
cuales el psiquismo esta proyectandose en un sector somatico.
constituvendo verdaderos sindromes de sufrimiento psico so-
matico.

Por lo tanto insistimos en que la etiologia de las afecciones
del hombro es triple. comn la etiologia de todos los sectores que
intervienen en la postura y en la mimica. Noxas sensibles. no-
xas posturales, noxas psico somaticas. siendo estas ultimas de un
real valor para la interpretacion de los sindromes y su terapéu-
tica.
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Fig.' 2.

Se csquematiza el analisis dc
un paciente, desde el punto de vista
psiqulco. mostrando solo todos los
tenomen s que se cumplen aparen-
temente dentro del plano no obje-
tivo.

ar
cn

posec la misma
la figura 1,

significacion que

72 representa la noxa
Representaciones que
momento dado de la vida del indi-
viduo sobre ¢l ¥ provocan la scpa-
racion R de le normal que 2s Ia
enfermedad psiquica o las modifica -
ciones  provocadas por la noxa no
sensible.

{PLLANO NO SENSIBLE)

no sensible
inciden en un

Fig. 3. Sce ha quenido represcen-
tar por la combinacion de los
2 planos anteriorves mas la co-
locacion del momento pre-
sente en un plang que corta
en un momento el tiempo del
mdividuo v en el cual una
noxa sensible S o una no sen-
sible ~, van a provocar la se-
paracion de la notmalidad R
que representa la enfermedad.
la cual sc proyecta en el pla-
no sensible v en el no sensi-
ble mostrando asi como posec
compenentes de  cstos planos
en todos los casos tenga un
origen en factores organicos
< en representaciones,

(Estos tres esguemas realiza-
dos por el Dr. Jousé P. Marti-
nez Visca. forman pdrte de un
trabajo de medicina psico so-
matico v estudio integral de
hombre),





