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Lesión producida por un 

cambio de energía y 

temperatura se productora 

de calor y frio. 

Regla de la palma, la 

superficie anterior de la 

mano representa 1% del 

área quemado. 

Grado : l, llA, ll-B, lll y Lv. 

Zona de coagulación 

constituye las zonas 

concéntricas de toda 

quemadura. 

Garantizar una atención 

adecuada. 

Debe ser manejado de 

forma inicial en el servicio 

de urgencias. 

Los pacientes se presentan 

en los servicios de 

urgencias. 

Regla de los nueves. 

Espesor: superficial, parcial 

superficial, parcial 

profunda, profunda y total. 

Zona de isquemia; rodea a 

la zona de coagulación se 

presenta daño micro 

vascular. 

Aliviar los síntomas. 

La evolución debe 

comprender el ABCDE de la 

reanimación inicial 

asegurando la 

permeabilidad. 

En un paciente se debe 

iniciar con clasificar las 

lesiones. 

Esquema de lund-

browder, aunque es el 

más antiguo sigue 

siendo vigente. 

Presentación clínica. 

Zona de hiperemia; 

espacio circunscrito a la 

zona previa presenta 

vasodilatación. 

Promover la 

cicatrización de las 

heridas. 

El aporte hídrico es 

primordial. 

Una vez establecido el grado 

de quemaduras se debe 

determinar la extensión 

para establecer severidad. 

Son métodos de suma 

importancia. 

Seca eritematosa, 

eritematosa brillosa con 

ámpulas que se rompen, 

blanquecina o grisácea etc. 

Una vez establecido el grado 

se debe determinar la 

extensión. 

Prevenir las complicaciones 

infección, cicatrices y 

prevenir el tétanos. 

Todo paciente que es 

evaluado requiere solicitar 

estudios de ingreso. 

 

Que es. 

Métodos para 

establecer la 

severidad. 

Clasificación de las 

quemaduras. 

Zonas concéntricas 

de toda 

quemadura. 

(Jackson). 

Manejo del 

paciente quemado. 

Objetivos. 
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Valoración de 

quemaduras. 

(diagnostico) 

La extensión de 

quemaduras. 

Localización de las 

quemaduras. 
La profundidad de las 

quemaduras. 

La edad y sexo del 

paciente. 

lesiones producidas en 

tejidos vivos, debido a la 

acción de diversos 

agentes. 

Químicos. Fiscos: llamas, líquidos, objetos 

calientes, radiación etc. 
Quemaduras. 

Biológicos. 

Infección. Cicatrices patológicas. Desnutrición e obstrucción 

urinaria por edema.  
Riesgos 

complicaciones 

potenciales. 

Alteración estética y 

funcional del área 

afectada contracturas 

articulares.  

Presenta una respuesta 

fisiológica alterada. 
Es así como los criterios 

de respuesta inflamatoria 

sistémica se ven 

modificados. 

Sepsis en el paciente 

quemado. 

Hay cambios en la regulación 

térmica, hídrica, alteraciones 

de la coagulación entre otros. 

Es prioridad reconocer las 

limitaciones del hospital 

en donde se recibe al 

paciente quemado. 

Q
U

EM
A

D
U

R
A

S.
 



 

  

UNIVERSIDAD DEL SURESTE 4 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


