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Skulder
Albue



Undersgkelse

Inspeksjon
Palpasjon
Funksjon

® ROM, kraft, stabilitet

Spesielle tester




Hva skal vi




Symptomer & Funn

Deformasjon

Inflammasjonstegn

Bevegelighet og Kraft
Smerte-lokalisasjon og -provokasjon
Okt bevegelighet - Instabilitet

Mekanisk interposisjon






Extra-articuleert

Intra-articulaert
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Anamnese

Skademekanisme/utlgsende faktor
® Traume - Atraumatisk

® Akutt - Kronisk

Symptomer

Hva bedrer/forverrer
Funksjonsniva

Tidligere undersgkelse

Tidligere behandling



Undersgkelse

Inspeksjon
Palpasjon
Funksjon

® ROM, kraft, stabilitet

Spesielle tester




Inspeksjon

® Beinkonturer
® Akser, Feilstilling, Deformasjon
® Blgtvevskonturer
® Hevelse, Atrofi, Hypertrofi
® Hud
® Rubor, Utslett,Arr (skade/kirurgi)



Palpasjon

Hudtemperatur (inflam.,, sirk.)

@mhet (en finger) relatert til anatomi
Hevelse/tumor

® Storrelse, Overflate, Fasthet, Avgrensning
Sokk

"Distal status” (fraktur/luksasjon)

® Arteriepuls, Sensibilitet



Funksjon

® Bevegelsesutslag

® Passivt, Aktivt

® Smerteprovokasjon, Avvergereaksjon

® Mekanisk hemming, Krepitasjon, Knepp
® Muskelkraft, Sensibilitet, Reflekser

® Stabilitet



Utredning

Anamnese

Klinisk undersokelse

® |nspeksjon, Palpasjon, Funksjon, Spesielle tester
Supplerende undersgkelser

Stille diagnose og foresla behandling

Evaluere resultatet






Medianus

Ulnaris

Radialis



Plexus brachialis

Musculocutaneus

Axillary

Medianus

Ulnaris Radialis



Axillary nerve
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Musculo-
cutaneus
nerve



Radial
nerve
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Skulder
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Inspeksjon

(A) Sternoclavicularledd
(B) Clavicula (fraktur)
(C) Acromioclavicularledd

(D) Deltoid (muskelkontur)




Palpasjon

AC-ledd Subacromial bursa Bicepsfure




Bevegelse

Abd/adduksjon Elevasjon Fleksjon/ekstensjon



Bevegelse

Scapulas

Innad/utadrotasjon beveglighet

Innad/utadrotasjon



Frossen skulder

Kirurgl
traumer
artrose
ideopatisk/
uflaks

>

tynn og elastisk tykk bacon svor
kapsel kapsel






Styrke



Abduksjon

® Supraspinatus
® Deltoideus

® Trapezius (eleverer scapula)



Supraspinatus






Infraspinatus



Subscapularis



Stabilitet

® Skuffetest (fremre - bakre)

® Sulcustegn (MDI)

® Spesielle Tester

Hill-Sachs
lesjon

Fremre
luksasjon

Fractur
glenoid-kant

Anteriort

Bankart
lesjon






Spesielle tester

Impingement

® Neers impingement tegn

® Hawkins imping. test

AC ledd

® Crossed-Body Adduction test

Instabilitet (fremre)

® Apprehension & Relocation Tests

SLAP (Superior Labrum Anterior to Posterior)

® (O’Briens test



Painful Arch

AC ledd
patologi

Subacromialt
Impingement



Inneklemmi



Cuffruptur ettter gnag






Spesielle tester

® |mpingement
® Neers impingement tegn

® Hawkins imping. test



Neers legn



Hawkins Test



Spesielle tester

o AC ledd
® Crossed-Body Adduction test



Crossed-Body Add. Test



One-Finger AC Test



Spesielle tester

® |nstabilitet (fremre)

® Apprehension & Relocation Tests



Apprehension Test



Relocation lest



Spesielle tester

® SLAP (Superior Labrum Anterior to Posterior)

® (O’Briens test



O'Briens Test









QR

URL

http://tiny.cc/qro75y



Medial
epicondyle

Olecranon

Trochlea of
humerus

Coronoid
process
of ulna

Ulna

Humerus

Olecranon fossa

Lateral
epicondyle

Capitulum

Head of radius

Neck of radius

Radial
tuberosity

Radius






Anterior Compartment



Posterior Compartment



Undersgkelse

Inspeksjon
Palpasjon
Funksjon

® ROM, kraft, stabilitet

Spesielle tester




Inspeksjon

® Beinkonturer
® Akser, Feilstilling, Deformasjon
® Blgtvevskonturer
® Hevelse, Atrofi, Hypertrofi
® Hud
® Rubor, Utslett,Arr (skade/kirurgi)



Carrying angle



Beinete landemerker

Ekstensjon Fleksjon






Luksert albue









Palpasjon

Hudtemperatur (inflam.,, sirk.)

@mhet (en finger) relatert til anatomi
Hevelse/tumor

® Storrelse, Overflate, Fasthet, Avgrensning
Sokk

"Distal status” (fraktur/luksasjon)

® Arteriepuls, Sensibilitet



Dkt intraartic. vaeske

Fluktuasjon i soft spot












Nerver

Nerver

For en finger langs og pa tvers av nerven. Den vil ikke forandre form ved kompresjon, og den kjennes ut som en streng som fingeren kan rulle
over. Man kan kjenne etter fortykninger og forskyvbarhet.

o N. ulnaris: Ligger ganske overflatisk og bevegelig i furen bak mediale epikondyl, sulcus n. ulnaris.

o N. medianus: Gar medialt for a. brachialis i fossa cubiti, og fortsetter mellom det dype og overflatiske hode av m. pronator teres.
Vanskelig & palpere.

o N. radialis: Ligger i sulcus n. radialis og er dekket av det laterale tricepshodet. Den dype grenen gar mellom de to hodene av m.

supinator til strekkesiden, mens den overflatiske grenen gar langs m. brachioradialis ned til handleddet.



Inneklemming

® Medianus

® Pronator teres
® Ulnaris

® Medale malleol

® Fleksor carpi ulnaris
® Radialis

® Supinator



Funksjon

® Bevegelsesutslag

® Passivt, Aktivt

® Smerteprovokasjon, Avvergereaksjon

® Mekanisk hemming, Krepitasjon, Knepp
® Muskelkraft, Sensibilitet, Reflekser

® Stabilitet






Undersokelse av kraft






Terrible Triad



Stability Hierarchy

1. Coronoid Olecranon
2. LCL (LUCL) 5
3. MCL LLCL MCL
4. Radial head 9 3
5. Olecranon
4 1
Radial Coronoid
head

Torstein Husby



MCL LCL

Radius Radius

Ulna Ulna

(LUCL)



Varus-valgus stabilitet



PLRI



Spesielle “tester”

Biceps ruptur

Triceps ruptur
Bruskskade/OCD/frie legemer
Olecranon bursitt

Tennisalbue

Inneklemming n. radialis

Stiv albue



Ruptur distale biceps

Redusert kraft i fleksjon, kan bedres med tiden.

Hovedproblemet er redusert kraft i supinasjon og
redusert gripeevne.

Bloduttredelse distalt i huden.
Kan palpere defekt i distale biceps ved kontraksjon.

”Skipper’n-muskel”. Muskelbuken er "rullet” opp pa
overarmen.



Triceps ruptur

Svekket ekstensjon
Bloduttredelse og hevelse
Palpabel defekt

Thompson-test



Bruskskader/Fritt legeme

® Frakturer, luksasjoner, OCD (capitulum humeri,
caput radii, synovial chondromatose

® Smerter og lasninger i albuen
® Folelse av "opphakninger” (forbigaende) i leddet.

® |ntermitterende smerte- og funksjonsproblemer i
albuen

® Sekundaxre myalgier

® Gnuretest: kompresjon, pro-/supinasjon, flex/ext












Olecranon bursitt

Stat, slag, friksjon
Akutt: Inflammasjon (hevelse, rubor, varme)

Kronisk: Fortykket bursa med vaske og fibrotiske
knuter “riskorn”

Inspeksjon og palpasjon
Ultralyd US












Tennisalbue

Overbelastning

Microbrudd senefibre m. ext. carpi rad. brevis
Manglende tilheling, innvekst kar & smertefibre
Distinkt palp. smhet foran lat. epicondyl
Smerter ext. 2+3 finger mot motstand

Smerter nar lgfter stolrygg
Ultralyd US
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Ultrasound examination
Longitudinal section over the
extensor tendons insertion in TE



ECRL

Arthroscopy
same Degen. changes
: ECRB Partial tear
patient
Capitulum
humeri
Ligamentum
anulare radil

Caput radii



Indication surgery

Pain and reduced function

® Sick leave

History > 6 months

® (Mean 2 years in our studies)
Failed rehabilitation

Typical clinical findings

Positive MRI and/or ultrasound findings



Outflow cannula

TE
PAMP

Solheim E, Hegna J, Qyen J, Inderhaug E (2016) Arthroscopic Treatment of Lateral Epicondylitis: Tenotomy Versus Debridement. Arthroscopy 32(4):578-585



Debridement



Inneklemming n. radialis

® [aterale, verkende smerter, gjerne om natten, som
straler ned i underarmen og opp i overarmen.

® Svakhet i ekstensormuskulaturen.
® DD:tennisalbue

® Maksimal gmhet ligger i dypet av
ekstensormuskulaturen 2 cm distalt og 2 cm
medialt for laterale epikondyl.

® Okt smerte ved aktiv supinasjon mot motstand og
ekstendert albue.



Stiv albue

Sequele til luksasjon og/eller fractur
Kontrakt, stiv og fortykket kapsel
Redusert fleksjon-ekstensjon
Kontant stopp

Kan behandles ved kapsulotomi






