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Se define

!

Como la lesion
producida por un
cambio de energia vy
temperatura, sea
productora de calor o
frio, e independiente
de la etiologia, ya sea
térmica, guimica,
radioactiva o eléctrica.

/

!

Agentes.

S

Clasificacion.

Grado y espesor

— N\

Presentacion
clinica

—

Fisicos Quimicos Bioldgicos
Llamas, liquidos, Causticos Provocan
objetos calientes, alteraciones que van
radiacion, desde un simple
corriente eritema transitorio

eléctrica, frio,
etc.

Zonas concéntricas de una
guemadura segun Jackson

total de las
estructuras.

Quemaduras
de primer
grado
(superficiales).

hasta la destruccién

[ Zona decoagulacién] [ Zona de isquemia ][ Zona de hiperemia ]

v

Constituye el epicentro
de la quemadura, en
donde el tejido
lesionado no es viable,
evoluciona a necrosis.

2

Rodea a la zona de
coagulacion, no se
encuentra
desvitalizada; sin
embargo, presenta
dafio micro vascular
importante que puede
evolucionar a necrosis.

/
/

-

Es el espacio circunscrito a
la zona previa, presenta
vasodilatacion por los
mediadores inflamatorios
liberados en la zona
isquémica, es un
segmento viable de la
lesion.

Quemaduras
de segundo

grado (espesor |

parcial).

Afectan Unicamente la epidermis. El
sitio de la quemadura es rojo,
doloroso, seco y sin ampollas. Las
quemaduras leves del sol por ejemplo.

El sitio de la quemadura se ve rojo,
con ampollas y puede estar inflamado
y ser doloroso.

Quemaduras
de tercer grado
(espesor total).

La quemadura puede verse blanca o
carbonizada. La zona afectada pierde
sensibilidad.

Quemaduras
de cuarto
grado.

Las quemaduras de cuarto grado
también dafian los huesos, los
musculos y los tendones subyacentes.
No hay sensacion en la zona, ya que
las terminales nerviosas han sido
destruidas.




Quemaduras.

—

v

Objetivos

!

Garantizar una
atencién adecuada
e Aliviar los sintomas
¢ Promover la
cicatrizacion de las
heridas
¢ Prevenir las
complicaciones
(infeccion, cicatrices)
* Prevenir el tétanos

v

Férmulas de parkland

\’

Férmulas de hidratacion.

v

Riesgos o complicaciones

l

¢ Infeccién
¢ Desnutricion
¢ Obstruccién
urinaria por edema
e Cicatrices
patoldgicas:

e Alteracion estética
y funcional del area
afectada
e Contracturas
articulares

Total del volumen a pasar en primeras 24
horas desde el momento del accidente:

|

3-4ml X kg X % superficie corporal
guemada, ajustando segun balance hidrico
y monitoreo hemodinamico.

Valoracién de guemaduras

|

La extension de las quemaduras
e La profundidad de las quemaduras
e La localizacién de las quemaduras

¢ La edad y sexo del paciente

¢ Peso y estado nutricional del paciente

¢ Las comorbilidades del paciente.

e El estado de conciencia del paciente.
e El agente causal, mecanismo y tiempo de

accion.

¢ El escenario en que ocurre la quemadura.

¢ Las lesiones concomitantes.

¢ El tiempo de evolucion de la quemadura.

Su

¥
Métodos de evaluacion.

!

Extension.

|

La evaluacion de la extension
de las quemaduras puede ser
dificil.

La presencia de eritema en
las primeras horas puede
generar una sobreestimacion
de Ila extensién de las
guemaduras

—

Lund & browder

.

Compensa las variaciones
de la forma del cuerpo en
las distintas edades, por lo
que puede ser usada con
mayor precision en los

niRnc

Superficie de palma

V

La superficie de la palma de
la mano, incluyendo los
dedos, equivale
aproximadament€ al 1% de
la superficie corporal total.

Resulta util en quemaduras
pequefias 0 muy extensas

Regla de los 9 de
Wallace

J

El cuerpo se divide en
areas equivalentes al
9%. Se utiliza para
estimar la extension
de quemaduras
medianas y grandes
en adultos.



Ofidico. ] [ Mordedura. Diferencia entre serpientes venenosas y no venenosas.

s |- N

f \ Ofidicos venenosas Ofidicos no venenosas
L

~

El accidente ofidico es la lesion esion cutanea causada por la

resultante de la mordedura de una mordedura de serpiente, seguida

serpiente, en el caso de ofidios de la inoculaciéon de substancia \L \L

venosos  se puede producir toxicas que lesionan los tejidos,

inoculacién de veneno condicionando alteraciones Viperidos Viboras: Colubridos: culebras
constituyéndose ademas en fisiopatologias de  gravedad Yarard y cascabel

\ofidiotoxicosis. J variable. Booideos: boas
\ J Elapidos: coral

!

AGLIFAS OPISTOGLIFAS PROTEROGLIFAS SOLENOGLIFAS

! ! ! !

Colmillos medianos o grandes, y
plegables hacia atras, en la parte
anterior del maxilar superior.

No tienen colmillos, Colmillos pequefios en la Colmillos pequefios y fijos
solo dientes. parte posterior del en la parte anterior del
maxilar superior. maxilar superior.




Diferentes tipos de acciones fisiopatolégicos de los venenos aplicable en nuestro pais.

Acciones proteoliticas

|

Provoca en el sitio de
inoculacidén intensa reaccion
que se reconoce con el
dolor, edema duro,
equimosis, vesiculas
hemorragicas o no que se

Accién coagulante.

|

Cuando el veneno penetra
en la circulacion sanguinea
coagula el fibrindgeno y se
van a formar micro coagulos
que se depositan
principalmente a nivel de los

puede seguir de necrosis
que alcanza la piel,
subcutaneo, muscular y
tendones.

capilares pulmonares.

Locales

!

Dolor
Edema
Incapacidad funcional

Equimosis

Sangrado

Filictenas
Bulas

Necrosis local y parestesias regionales

Accién neurotodxica

|

De dificil interpretacién
fisiopatoldgica es todavia
objeto de investigacion,
clinicamente provoca
potosis palpebral, diplopia,
mialgias generalizadas,
disnea, sialorrea, disfagia,
con evolucion rapida. La
insuficiencia respiratoria es
la causa de muerte de estos
pacientes.

Signos y sintomas

\V/

Sistémicos

!

Nauseas
Vomito
Taquicardia
Dolor abdominal y toracico
Somnolencia
Perdida de la conciencia
Hematuria
Hipotensidn y estado de choque

Accidon hemolitica

|

La accién hemolitica se
expresa como
hemoglobinuria si el
paciente no es
adecuadamente tratado
evoluciona para una
insuficiencia renal aguda,
que es la causa principal de
muerte en estos casos.

Accién del veneno

!

Inflamatoria aguda
(potencialmente
necrotizante)

Coagulante

Vasculotodxica




