
Fraturas do membro superior proximal 

 

 

Fraturas Proximais: 

 

Fratura proximal do Umero: Região Muito vascularizada (principalmente pelos 

tubérculos) o que facilita a consolidação, só necessita determinar os desvios para 

determinar se o tratamento será cirúrgico ou não. 

 

Utiliza se a classificação de NEER, para determinar as partes (fragmentos), levando se 

em consideração a vascularização, que auxilia a determinar o tratamento, pensando em 

redução, placas, áreas vascularizadas. 

 

Frátura diáfise do Umero: Mecanismo de trauma direto (alta energia), indireta (menor 

energia), por exemplo queda de braço por torção, e causa fratura espiralada, também por 

encurvamento, ou associando a torção ao encurvamento.   

 

A classificação utilizada para esse tipo de fratura é a escala AO (Grupo alemão – que 

classifica fraturas, associação para ditar tratamentos e condutas, diagnósticos). Onde 

Fraturas A:são de traço simples; B: São do tipo asa de borboleta, C: multifragmentares. 

 

Indicações para tratamento cirúrgico: Tratamento incruento difícil (angulação > 

30°), intolerância ao uso de órtese, politrauma, fratura patológica, cotovelo flutuante, 

bilateral ou segmentar, lesão arterial ou do plexo braquial, fraturas abertas. 

 

Indicações para tratamento conservador: Fraturas fechadas (incruento), gesso, ou 

órtese. 

 

Fraturas distal do umero (cotovelo): Classificação utilizada: AO; tipo A: Extra 

articulares, B: Articulares simples; C: Complexas com desvio.  

 

Desbridamento sempre que houver chances de infecção de partes moles internas com 

elementos do meio externo, por exemplo areia, terra etc.  

 

Fraturas do olecrano: Classificação do Tipo Maio, tipo 1: Fraturas sem desvio, traço 

simples (1A), multifragmentares (1B),  tipo 2: Desviados estáveis simples (2A), Ou 

desviados estável multifragmentares (2b), ou do tipo 3 instáveis simples (3A) ou 

multifragmentados (3B). 

 

Fios de kirschner (estabilizam e dão suporte) para o sistema de banda de tensão (arame) 

fios de cerclagem. Comprime o foco de fratura e faz com que ocorra a consoliação, 

necessita de movimentos ativos de flexão e extensão, porém valido para traços simples 

(1A) .  Existe também fixação com parafusos com bloqueios a Recuperação é excelente 

e permite a retomada dos movimentos do cotovelo. 

 

Fraturas cabeça do radio: Mecanismo: trauma axial (cotovelo em extensão) ou 

mecanismo em valgo fazendo o esmagamento da cabeça e estiramento de ligamentos 

mediais, ou associado com luxações do cotovelo, 

 



Luxação do cotovelo, cabeça do radio, e processo coronoide = Triade do cotovelo, 

indicação cirúrgica.  

 

Classificação: Mason, tipo 1, 2, 3 ,4  

1: Sem desvio (da cabeça ou do colo) 

2: Minimamente desviadas 

3: Desviadas multiframentadas 

4: Qualquer fratura com luxação de cotovelo 

 

Dependendo de cada classificação, envolve tratamentos diferentes.  Normalmente do 

tipo 1: Tala gessada por 2 semanas (imobilização de 2 – 4 semanas), pois o cotovelo 

necessita de movimento ativo (mobilização precoce) 

 

Tipo2: Cirurgico, com parafusos ou se necessário placas. 

 

Tipo 3: Cirurgica, se possível com redução aberta e fixação, normalmente com placa. 

Quando é complexa, se utiliza a prótese da cabeça do radio, com retirada de 6-12 meses 

de Pós operatório 

 

Fratura do antebraço: O antebraço inteiro funciona como articulação, pelos seus 

movimentos, as fraturas então articulares precisam ser tratadas com redução e 

compressão interfragmentares. Utiliza se placa para fixação. 

 

Fratura de Monteggia: Fratura Ulna, com luxação da cabeça do rádio. Redução 

adequada da ulna, a cabeça do rádio retorna na maioria dos casos. Quando não ocorre, é 

por uma redução inadequada. 

 

Frátura de Galeazzi: Fratura diáfise do Rádio com luxação da Ulna. É necessário de 

redução anatômica, reduzindo o Rádio, reduz a ulna. 

 

O antebraço inteiro funciona como articulação, importante para os movimentos de 

pronação e supinação. 

 



 

































 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


