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MORDEDURA DE SERPIENTE
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Tipos de acciones fisiopatoldgicas
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Tratamiento

\
Tres acciones

Medidas generales

principales
Son
]
| Inflamatoria Retirar lo que puedan comprometer
aguda la circulacién sanguinea
| Coagulante Realizar asepsia del area
Vasculotdxica Evaluar la necesidad de

profilaxis antitetanica

Inmovilizar y elevar el miembro
afectado

Evitar la administraciéon de
inyeccion

Utilizar analgésicos si es
necesario

UNIVERSIDAD DEL SURESTE

envenenariento multiple

¥
E U Dosis antiveneno
Mi )
| Fn
acciones que |
deben evitarse Adulto
\
Son ‘ - ‘
Grado Sllgnos y Dosisi
sinftomacg
| | |
Usar torniquete 0 No envenenado, no signos 0 fcos
locales o sistematicos
Realizar incisiones |
Inyectar antiveneno | Envenenamiento ligero 3a5fcos
| I [
No succion I Envenenamiento moderado 6 a 10 fcos
‘
Aplicar llelo en el " Envenenamiento severo 15 0 mas
sitio de mordedura | |
Y, Signos marcados de 25 6 mas fcos

Nino
Grado S!gnos y Dosis
<infnmag
[ [ \
0 No envenenado 0
\ : :
| Envenenamiento ligero 6 a 10 fcos
[ : I
Il Envenenamiento moderado 10 a 20 fcos
‘ |
i Envenenamiento severo 20 a 30 fcos

\Y)

Signos marcados de
envenenamiento multiple

40 o mas fcos




