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INTRODUCCION

Los nifios son y viven en un mundo diferente al de los adultos, al avanzar
el desarrollo, sus limites se expanden, su deseo de exploracion es mayor,
exponiéndolos a agentes peligrosos, que pueden causar lesiones
diversas, entre ellas las quemaduras, la mejor manera de evitar los
accidentes es sin lugar a duda el conocimiento de cuales son la causa,
gue tipo de accidentes son mas frecuentes en la infancia y que medidas

podemos establecer para intentar prevenirlos.

Las guemaduras en nifios son un motivo de consulta y hospitalizacion
frecuente, con considerables niveles de discapacidad y mortalidad, los
mismos que han ido mejorando con el pasar del tiempo y con la
implementacion de nuevos tratamientos, prueba de ello es que, para la
década de 1940, la mitad de los nifios que sufrian una quemadura del 50%
de superficie corporal quemada morian irremediablemente, actualmente
se ha logrado mejorar las supervivencia en la mitad de los nifios que

presentan hasta un 90% de superficie corporal quemada.



Las cifras nos hacen reflexionar cuando sabemos que aproximadamente
un tercio de los 250.000 individuos hospitalizado y de los 6.000 que

mueren por las quemaduras cada afo en los EE.UU., son nifios.

En los Estados Unidos cada afio 2.500 nifios mueren debido a las
guemaduras y aproximadamente 10.000 sufren graves lesiones
permanentes. Estas cifras hacen que centremos nuestra atencion
principalmente en este subgrupo el nifio quemado, a quien muchas veces

parece ignorarse en las estadisticas



A nivel mundial las quemaduras en la infancia son una causa importante
de morbilidad y mortalidad, representan la segunda causa de muerte,
después de los accidentes de tréfico.

Segun la OMS las quemaduras causadas por el fuego son la causa de
muerte de cerca de 96.000 nifios al afio, y cuya tasa de mortalidad es 11
veces mayor en los paises de ingresos bajos y medianos que en los de
ingresos altos.

Las quemaduras son un trauma prevenible, que compromete piel y/o
mucosas Yy tejidos subyacentes, producida generalmente por la accion de
agentes de tipo fisicos, quimicos y biologicos.

Se ha descrito varios factores de riesgo para que se produzca quemaduras
en los nifios, entre ellos: edad, sexo, y el descuido por parte de las

personas que se encuentran a cargo de los menores.

Sin embargo a pesar de conocer algunos factores de riesgo no se han
implementado programas de prevencion para evitar quemaduras y cuando
se las hace Unicamente es en fechas festivas sin considerar los demas

meses del afio asi como tampoco considerar otros agentes causales.

Como aun no se ha podido evitar este tipo de lesiones el objetivo de este
trabajo es identificar los factores de riesgo que influyen en quemaduras en
el hogar de nifios y nifias con el propdsito de crear un plan preventivo para
evitar quemaduras y asi mejorar la calidad de vida de los pacientes

pediatricos.

El presente trabajo de investigacion ha sido elaborado en el marco del
Plan de Estudios de la carrera de Licenciatura en Enfermeria de la
Universidad del Sureste, especificamente Campus de la Frontera, en
Frontera Comalapa, Chiapas; con la finalidad de conocer los factores de

riesgo en quemaduras en nifios en nuestro pais, puntualmente en este



municipio de chicomuselo, para que derivado de los resultados obtenidos,

sea posible la construccién de acciones preventivas de dicho problema

El trabajo se presenta en cuatro grandes capitulos, independientemente la
informacion general relacionada a las dedicatorias, indice, introduccion,

sugerencias y/o propuestas, conclusion, anexos y la bibliografia.
Los cuatro capitulos antes referidos comprenden:

Capitulo I. Planteamiento del problema. En este apartado se exponen los
datos relevantes que existen sobre el problema en distintos niveles, se
definen las interrogantes que han de guiar la investigacion, la idea central,
el objetivo general, los objetivos especificos, la hipotesis, la justificacion
de la necesidad de investigar el tema en cuestion, asi como la delimitacion

del estudio.

Capitulo Il. Marco de referencia. Aca se presenta informacion del tema a
partir de un marco antropolégico que ilustra los antecedentes del problema
desde tiempos remotos; también encontramos un marco teérico donde
podemos conocer las bases tedricas que sustentan nuestra tesis a partir
de diversos autores; un marco legal que brinda los sustentos juridicos y
finalmente un marco conceptual que nos da luz en los distintos términos

técnicos relacionados al tema y a nuestra profesion.

Capitulo Ill. Metodologia. En este capitulo se habla del tipo de estudio y
metodologia aplicada en el proceso de investigacion y de manera mas
concreta se muestran los instrumentos, caracteristicas y procedimientos

utilizados para obtener nuestra informacion documental y de campo.

Capitulo IV. Finalmente en este capitulo se muestran los resultados de la
investigacion, los andlisis e interpretacion de los datos en funcion a los

cuadros y graficas resultantes.



SUGERENCIAS

A LA POBLACION EN GENERAL:

X/
L X4

Ser mas conscientes en el cuidado de sus hijos menores de edad.

X/
L X4

Reflexionar al dejar a sus hijos solos o en el cuidado de familiares

>

» Tener en cuenta los cuidados en sus hijos.

L)

>

» Informarse acerca de los cuidados de una quemadura.

L)

A LOS PADRES DE FAMILIA:

R

% Tener en cuenta las medidas preventivas en el hogar.

% Tener un compromiso de no dejar al alcance de los nifios objetos
calientes.

% Tener conocimiento como actuar ante un accidente de una
guemadura.

% Capacitar a los padres y madres de familia que ingresan con sus

hijos al HPGL con el fin de informarlos en medidas preventivas y

primeros auxilios en caso de quemadura, con el objetivo de

disminuir el riesgo de que el trauma se repita, o que se produzca en

otro de sus hijos.

A LAS INSTITUCIONES EDUCATIVAS:
% Promover pléticas sobre los factores de riesgo de una quemadura.
% Inculcar a los padres de familia a que asistan al centro mas cercano

para informacion sobre las quemaduras.

A LAS INSTITUCIONES DE SALUD:
s+ Promocionar que tienen derecho a informarse sobre el tema.
% Crear campafas que promuevan la prevencion de las quemaduras

en menores de edad.



PROPUESTA

IMPLEMENTAR UN PROCESO DE EDUCACION SOCIAL, MEDIANTE
UNA ESTRATEGIA DE INTERVENCION INTERINSTITUCIONAL

El problema de las quemaduras en menores hay causas generales tal
como lo hemos identificado en nuestra investigacion, por lo que si
gueremos contribuir a disminuir o prevenir un problema de esta magnitud,

tiene que generarse una propuesta del mismo tamario.

Con el proposito de contribuir a fortalecer sus conocimientos en la atencién
de las quemaduras, mediante la aplicacién de la normatividad en los
servicios de un centro de salud se elaboran talleres, platicas, la
elaboracioén de tripticos de los cuidados o intervencion de las quemaduras
en menores, son un aporte encaminado a la formacion de una cultura de
calidad y sustentado en la gestion de los cuidados de enfermeria. En este
sentido, para su construccion fue fundamental analizar el rol de la
enfermera, la naturaleza de los cuidados y las buenas préacticas y su
significado. Asi también, implico el analisis y estudio critico de la literatura
cientifica, que da valor tanto a la experiencia como a la contundencia de
la informacioén cientifica sobre el cuidado del paciente, lo que permitio

sacar conclusiones para la construccion de los talleres.



CONCLUSIONES

La siguiente investigacion se realiz6 por la necesidad de conocer con mas
profundidad el problema de los factores de riesgo de las quemaduras en
nifios, debido a que se contaba con el antecedente de intervencion
profesional desde el servicio social durante la carrera de enfermeria ;
donde se tuvo la oportunidad de tener vivencias muy cercanas con
personas que tienen un nivel bajo de los conocimientos de los factores de
riesgo de las quemaduras en nifios,aunque con estancia definida en
muchos casos en nuestro pais y particularmente en el Barrio La Pinta
Municipio de Chicomuselo. Vivencias que nos impactaron por lo
trascendente en la vida de cada uno de ellos, ya que han marcado su vida.

Los conocimientos del personal de enfermeria no deben ser simplemente
de forma basica sino que también deben enfocarse en lo referente a la
practica y teoria para que puedan desenvolverse de mejor manera y poder

ayudar al paciente y asi evitar complicaciones.

Como bien sabemos una quemadura es un tipo de lesion de la piel u otros
tejidos que puede ser provocada por diversas causas. Las quemaduras no
tan graves se producen por el contacto con llamas, liquidos calientes,
superficies calientes y otras fuentes de altas temperaturas, o con el

contacto con elementos a temperaturas extremadamente bajas.

Es por ello, que atender este problema sobre los factores de riesgo en
guemaduras en el hogar con lleven a un cambio de consciencia y
sensibilidad que concluya en nuevos paradigmas sociales, por lo que la

educacion reviste un papel muy importante.

Por tal motivo, esta investigacion tuvo como objetivo generar una
propuesta de educaciéon social para contribuir en la disminucién de los
factores de riesgo hacia los menores de edad, en el Barrio La Pinta,
Municipio De Chicomuselo. Dicha propuesta se estructuré después de la

investigacion de campo, debido a que los resultados arrojaron que su nivel



de conocimientos en una quemadura en menores de edad es bajos existe
una posibilidad de intervencion de accidentes.

La hipotesis fue que Los factores de riesgos que influyen en quemaduras
de nifios y niflas son edad, bajo nivel socioecondmico y la negligencia por
parte de las personas a cargo de los menores.

Las personas encuestadas en su totalidad son alfabetizadas con por lo
menos algun grado de primaria, secundaria o preparatoria, por lo que sus
opiniones no solo se producen desde una educacién informal o no formal,
sino también formal institucionalizada en algun grado. Aunado a esto, la
mayoria cuenta con alguna religion, lo que nos lleva a suponer que desde
es0s espacios reciben algun tipo de formacién humana donde aborden
este tipo de problematica. Sin embargo, aunque poco mas de la mitad de
las personas encuestadas reconocio el significado de quemadura aceptan
gue muy poco lo han escuchado en los afueras del hogar, la casa o la
escuela; sobre todo lo han escuchado en la calle y algunos mas en otro
tipo de lugares. La mayoria sostiene no haber recibido informacion del
tema, por lo que tampoco conocen como prevenir las quemaduras en su

hogar.
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ANEXOS

FOTOS TOMADAS POR LOS TESISTAS EL DIA 29 DE MAYO DE 2021







Y

IR o, de: .01
- tf,l 1 1 No. de cuestionario: 1

Instrucciones: Te pedimos cordialmente que nos apoyes a contestar las siguientes
preguntas con toda sinceridad Hacemos de tu conocimiento que la informacion
obtenida serd tratada con respeto y confidencialidad.

Lee detenidamente y sedala con una X la respuesta que consideres correcta
o completa el dato que se te pide.

|.- DATOS PERSONALES {
Edad __ . 7al~S_
Sexo a) masculino @emenmo ) ‘

Estado civil @cesado b) soltero c) otro

Escolandad. a) primana na c) preparatoria d) universitano

Il.- DATOS DE SU HOGAR

Cuantos viven en su casa: 5
Tiene niftos de: a) 1-3 afios G}4-6 anos ) 7-10 afos
Cmruosadutosvivenensuhoga'_l__

¢En su hogar cuentan con? a) Estufa b) Fuegdn Ambag

¢Cuentan con luz? €)Si b) no




lll.- CONOCIMIENTOS SOBRE LAS
QUEMADURAS

1.- ¢ Conoce usted qué es una quemadura?
6)si) b)no ()

2.- ¢ Ha tenido accidentes de quemaduras?
a) st ®no

3 - ¢ En su familia hay algin antecedente de un familiar quemado?

@)Si b) no

4 - ¢ Usted sabe como podemos prevenir las quemaduras?
@)si()  vyno()

5 - ¢ Usted cree que existen diferentes tipos de quemaduras?

@s.() byno ()

6 - ¢ Conoce alguna reaccion de una quemadura de agua hirviendo?
asi() ®nol)

7 (Conoce las medidas de segurndad para prevenir una quemacdura en su hogar?
M) pIno()

8 - (Usted prepara los alimentos con un nifio(a) en brazos?

a) Si() @no()




IV.- MEDIDAS DE SEGURIDAD EN EL HOGAR

9.- LA qué temperatura se sirve los alimentos en su casa?
a) Frios @ tibios c¢) calientes

10.- ¢ En su hogar se consumen alimentos calientes con un nifio(a) en
brazos?

a) Siempre b) algunas veces @ nunca

11.- ¢ Su cocinilla esta ubicada en?

a) Enelsuelo b)enunbanco6silla  c) sobre un mueble alto@a y
b ‘

12.- ¢ Los fosforos y encendedores estan fuera del alcance de los nifios(a)?

iempre b) A veces c)Nunca

13 - ¢ usted deja candelas encendidas en su casa?

a) Cuando se va la luz b) para peticiones de un santo@ no dejo
candelas

14 - ,Los mangos de las ollas y sartenes que estan sobre |a cocina para
preparar |os alimentos, estan siempre?

a) Hacia afuera @ Hacia adentro c) En distintas posiciones

15.- ¢ Si usted tiene cocina de cuatro discos, ¢ Cual usa
habitualmente?

e preferencia los de atras b) Cualquiera de los discos
c)Los de adelante

16.- A trasladar recipientes con agua caliente 6 comidas calientes dentro de
su hogar, javisa a su familia en voz alta de su traslado?

@) Si b)no c)Aveces

W



17.- La plancha después de ser usada, la deja enfriando.

a) En el suelo En un mueble alto c) sobre la tabla de aplanchar d)
se me olvida

18.- Si en su casa hay un cable pelado usted:

(3 Le coloca cinta b) Tiene cuidado de no tocarlo y lo deja igual d) Son
cambiados lo antes posible

19 .- En su casa acostumbra comprar péivora:
a) Si @No c) Aveces d)Nunca

20.- Cuando preparan un di de campo al aire libre apagan las brasas cuando
terminan:

(zh)i b)No c)Aveces d)Se nos olvida

21.- Los enchufes (tomacornentes) de su casa, permanecen cubiertos
@Slempre b) A veces c) Nunca
22 - Cada cuanto se revisan el estado de las instalaciones eléctncas

a) Nunca lo han rev:sado@:ada 1 a4 anos c)Cada56 10 afos
V.- CUIDADOS

23 - Que ana siun su hyo se qguema?

a) Nada b) Le amarro un trapo@o llevo a la clinica mas cercana d)Le
pongo un poco de agua e)cy

24 -Apaga el carbdn de fuego cuando cae al suelo.
SI b)NoO Cc)A veces

25 - Utiliza remedios caseros en una quemadura

a) Si @ No c)A veces d) Nunca lo ago

26 - Deja solos a sus hijos cerca de la cocina

a) Si No C) A veces

27.- Deja solos en su casa con sus hermanos.

a) S@ No c) A veces d) Siempre

2B -Utiliza pomadas en la piel quemada:



ONoce cada culd

LA
1 }‘;)‘\‘g__l




Factores de
riesgo en las
quemaduras en
nifios

Quemaduras:

Es una lesion a la piel u otro tejido
organico causada principalmente por el
calor o la radiacion, la radioactividad, la
electricidad, la friccién o el contacto con
productos quimicos.

ALTO

ALAS
Las quemaduras en
QUEMADURAS f v
DE NINAS Y NINOS accidente,

son falta de
prevencion

TRIPTICO ENTREGADO ALA

MUESTRA

QUEMADURAS EN NINOS

Qué hacer y quée

NO hacer

A

Que debemos de hacer en una situacion de
una quemadura:

Deje correr agua fria sobre la zona de
la quemadura o sumerja la zona en
agua fria (no helada).

Calme y reconforte a la persona.

Luego de lavar o remojar
la quemadura en agua, cubrala con
un vendaje estéril y seco o con un
apasito limpio.

Proteja la quemadura de presiones o
fricciones.

Que no debemos de hacer en una situacion de
una quemadura:

K/
0‘0

NO aplique aceite, mantequilla, hielo,
medicamentos, cremas, aceites en
aerosol ni ningln otro remedio
casero en las quemaduras graves.

NO respire, sople ni tosa sobre
la quemadura.

NO toque la piel muerta o ampollada.

NO retire la ropa que esté pegada a
la piel.

Como Prevenir las quemaduras:

Colocar en lo posible protecciones
alrededor de aquellos objetos que se
encuentran calientes y que resultan
accesibles.

Seleccionar 'y utilizar objetos
provistos de elementos de agarre
aislante (mangos, asas, etc.), en
buen estado.

Utilizar guantes o manoplas aislantes
para mover objetos calientes o
manipular dentro de un horno
encendido.

Evitar las salpicaduras, usando
cubiertas o tapaderas mientras se
cocinan los alimentos.

Los mangos de sartenes, cacerolas y
pucheros no deben sobresalir del
mueble de cocina.

Alejar a los nifios de la cocina y zona
de planchar.

Situar los objetos calientes o con
llama viva fuera del alcance de los
nifos.

Impedir que los nifios jueguen con
cerillas y mecheros.

Los cohetes, petardos y cartuchos no
los deje al alcance de los nifios.



Manipule con cuidado las baterias de
los coches, por contener &cido
sulfarico.
Manipule con cuidado cualquier
producto quimico, sosa caustica o la
cal viva.

Las quemaduras pueden ser ocasionadas
por el contacto o proyeccion de objetos,
particulas o liquidos a temperaturas
elevadas y ocurren al:

7
0‘0

No situar objetos calientes (estufas
eléctricas, lamparas, hornos,
tostadores de pan, etc.), en lugares
accesibles a los nifios o no
protegidos adecuadamente.

Utilizar  recipientes 0 cuerpos
calientes desprovistos de asas o
mangos aislantes.

Manejar objetos a alta temperatura
sin proteccion en las manos.

Cocer o freir los alimentos que dan
origen a salpicaduras sin usar
tapaderas.

Manipular inadecuadamente
pélvoras (cohetes, petardos o
cartuchos).

7
0.0

También suelen producirse
gquemaduras intensas al entrar en
contacto la piel con sustancias
causticas (sosa) o corrosivas (acido
sulfurico).

Tipos de quemaduras:

>

>

Las quemaduras de primer grado
afectan solo la capa externa de la
piel. Causan dolor, enrojecimiento e
hinchazon.

Las quemaduras de segundo grado
afectan ambas, la capa externa y la
capa subyacente de la piel. ...

Las quemaduras de tercer grado
afectan las capas profundas de la
piel.

Factores de
riesgo en
quemaduras
en ninos




