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ES

producidas en los
tejidos vivos

tejido lesionado no es
viable, evoluciona a
necrosis.

presenta dafio micro vascular
importante que puede
evolucionar a necrosis.

Seca, eritematosa, muy
dolorosa

Eritematosa, brillosa con
ampulas, palidez con la
presién muy dolorosa

v

Eritematosa, con
ampulas y se rompen

v

Blanquecino seco,
pedida de elasticidad

de la palma de
la manol1% de
la superficie
corporal total.

estimar la
extension de
quemadura en
adultos.

de tejido y poco dolor

Involucra tejido

Se define QUEMADURAS
Como lesion producida por
un cambio de energia y son
temperatura |
agentes
prodyctora Fisicos J | ‘ Quimicos:
Biologico causticos
0 —
calor o frio liquidos, objetos "
calientes " en 1: superficial
N . Clasifican  L—»
radiacion, corriente > \
_ sonm eléctrica, —— | 2: A parcial
térmica, quimica, I superficial
radioactiva o as zonas inflamatorios liberados en la
eléctrica. ;oncedntrlcas zona isquémica, es un T =—>| 2:B: parCiaI
e toda segmento viable de la lesion. profunda
—»| quemadura
;?)Zit(lflcc;n _|_> E'(_)na de_ 1 — Existe laregla de Jos 9 }—»| 3:profunda
iperemia:
son Regla de la Palma. Lund Browder. !
Zona de Zona de isquemia [ | 4: total
coagulacion 0 estasis La superficie Se utiliza para

variaciones de la forma del
cuerpo en las distintas
edades, usada con mayor
precision en los nifios.

muscular, fascia,
capsular articular y
hueso, abdomen y
térax puede evidenciar
6rganos internos




Protocolo de UCI

Algunos objetivos

|

» Garantizar una atencion
adecuada

Aliviar los sintomas
Promover la cicatrizacion
Prevenir las complicaciones
infeccion.

Y V V

Férmulas de hidratacion

T

Total, del volumen
a pasar en

primeras 24 horas
desde el momento

es
Férmula de Parkland | del accidente

l

ofidico :
‘ A pacientes con
\ mordeduras de serpiente

|
Riesgo de complicaciones
potenciales

l

3-4ml X kg X % superficie corporal quemada,
ajustando segun balance hidrico

lesion resultante
de la mordedura
de una serpiente

l

«»+» Desnutriciéon

+« Obstruccion urinaria por
edema

+ Cicatrices patoldgicas

«+» Contracturas articulares

- Que es mordedura de serpiente
Viperidos |« |_> Elapido |
y l . Lesion cutanea causada por
Vlbora}s: Ofidicos venenosos la mordedura de serpiente, :
vararay [ <—L toxicas que lesionan los Colmillos
\ coral tejidos medianos o
Ofidicos no venenosos < grandes, y

Valoraciéon de la quemadura
I

> La extension,
profundidad.

» Lalocalizacion

» Laedady sexo

+»+ Collbridos:

+»+ Booideos:

Clasificaciéon de los ofidicos segun
la forma de los dientes

culebras

[

I

plegables hacia
~J atras, en la parte
anterior del

SOLENOGLIFA

boas

AGLIFA

OPISTOGLIFAS

maxilar superior

PROTEROGLIFASA

/

No tienen
colmillos, solo
dientes

[

Colmillos pequefios
en la parte posterior
del maxilar superior

Colmillos pequerios, fijos en
la parte anterior del maxilar
superior.




Acciones
proteoliticas

ACCIONES

|

I :

dolor, edema duro,
equimosis, vesiculas
hemorragicas

Accién coagulante
l

1

Accién hemolitica

Accion de neurotorax

—»

Signos y sintomas

Cuando el veneno penetra en la
circulacién sanguinea coagula el

fibrinbgeno y se van a formar micro

alcanza la piel,
subcuténeo,
muscular y tendones

/

provoca

potosis palpebrales, diplopia,

coagulos mialgias generalizadas, disnea,
sialorrea, disfagia, con evolucién
rapida. Locales
J |
Clasificacién de los signos y sintomas » Nauseas «—
> Vomito sistémico
\ > Taquicardi v' Edema
. L “ > Saqwczilr a v' Equimosis
.0
: Me\ije . < omnolencia v Sangrado
.0
: oderado Hematuria. v Dolor
% severo v

se expresa como
hemoglobinuria si el
paciente no es
adecuadamente
tratado evoluciona
para una insuficiencia
renal aguda

Accion del veneno (yarara)
|

Algunos tratamientos

regionales

Necrosis local y parestesias

= |nflamatoria
= Coagulante
= vasculotoxica

Actuacion de
enfermeria
hospitalaria

Evaluar la necesidad de
profilaxis antitetanica
Inmovilizar y elevar el
miembro afectado.
Colocar un acceso
venoso

v

Continuar con los
cuidados
Realizar analitica
completa
Administrar
antibiéticos
+ Realizar una
limpieza mas
profunda

= #

+




