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CONCEPTO

ETIOLOGIA

CUADRO CLINICO

DIAGNOSTICO

TRATAMIENTO

COMPLICACIONES

CUIDADOSDE
ENFERMERIA

TRAUMATISMOS
OSEOS

Son lesiones traumaticas que se definen
como la pérdida de continuidad en el
hueso.

accidentes automovilisticos
caidas
lesiones deportivas.

Hinchazdn

hematoma o sangrado

Dolor intenso.

Inflamacion y amoratamiento.

una resonancia magnética

Inmovilizacion con férula

Reduccion abierta y fijacion interna.
Requiere una operacion quirurgica
para reparar la fractura.

puede dahfar seriamente ofros
tejidos

incluyendo la piel

los nervios

los vasos sangvuineos,

los muUsculos y diversos
érganos

Administrar cuidados del sitio de
incision cada 48 horas hasta el
momento del alta.

Cambiar el apésito segin la
cantidad de exudado cuando sea
necesario mediante la valoracién
de la herida en cada turno.
Mantener una técnica de venddgje
estéril cada vez que se realicen
los cuidados de la herida.

TRAUMATISMOS
CARTILAGINOSOS

lesiones que afectan al cartilago
articular, bien en forma aisladao
asociadas a una factura de hueso
subcondral.

traumatismo
sobrecarga mecdnica.

Dolor

hinchazén

dificultad para el movimiento de la
articulacién.

En los casos mas graves, puede
haber fracturas alrededor de Ila
articulacién

Radiografias ap (a) y lateral (b)

reposo

hielo

analgésicos de venta libre.

Una lesion del cartilago articular
mads grave puede

requerir una cirugia

Ligamentos cruzados de la rodilla
Lesién de Bankart en el hombro
Luxaciones de cadera: su riesgo
principal es la necrosis ésea de la
cabeza

Lesiones del cartilago articular

Como hemos visto hasta ahorq,

para prevenir la aparicién de

complicaciones neurolégicas es
muy importante que el paciente con
TCEG reciba unos cuidados
especificos mediante la aplicacién de
las medidas generales de tratamiento

TRAUMATISMOS
MUSCULARES

son aquellas que se producen de
manera involuntaria, ya sea por un
traumatismo directo o por traumatismo
indirecto.

Balance muscular no adecuado.
Déficit de elasticidad
Alteracién higiénico-dietética

Hinchazény quemazén.
Hematomas, edemay
enrojecimiento.

Dolor en reposo del musculo
afectado.

Dolor del musculo durante su
utilizacion.
Anamnesis

Examen objetivo

Ecografia

Resonancia magnética

Reposo relativo: parar aquellas
actividades que reproduzcan las
molestias.

Aplicacién de calor durante un
periodo de dos a cinco dias.

Se aconseja realizar un masaje
suave.

En ocasiones, se genera una
acumulacién de sangre dentro
del tejido danado y se forma un
bulto sobre la lesién (hematoma).

Fijar los extremos de la lesién: fijar
las articulaciones afectadas o la
zona deformada.

Evaluar la perfusién o el pulso mads
distal de la lesién.

Analizar la regién lesionada.
Ferulizar (inmovilizar) y vendar
apropiadamente la zona
afectada.

TRAUMATISMOS
ARTICULARES

lesion articular que afecta a los
ligamentos vy a la cdpsula y que se
produce por un movimiento forzado
indirecto, sin que las superficies
articulares pierdan su contacto de
modo permanente.

Caidas.

Accidentes deportivos.
Accidentes de transito.
Quemaduras.

Agresiones.

Accidentes laborales o del hogar

Dolor

Hemorragia

Disnea

Desorientacién

Pérdida de consciencia
Shock

Anamnesis y exploraciones
clinicas

Rx simple en diferentes
proyecciones

Descartar lesiones asociadas
(neurolégicas o vasculares antes
de reducir)

consiste en la aplicaciénde
antiinflamatorios

reposo de la articulacién
crioterapia y vendajes
compresivos

Ligamentos cruzados de la rodilla
Lesién de Bankart en el hombro
Luxaciones de cadera: su riesgo
principal es la necrosis ésea de la
cabeza

Lesiones del cartilago articular

Fijar los extremos de la lesién: fijar
las articulaciones afectadas o la
zona deformada.

Evaluar la perfusién o el pulso mads
distal de la lesién.

Analizar la regién lesionada.
Ferulizar (inmovilizar) y vendar
apropiadamente la zona
afectada.
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