SUDS

Mi Universidad

Super nota

Nombre del Alumno: Adriana Zohemy Roblero Ramirez
Nombre del tema: Paciente gran quemado

Parcial: Segundo parcial

Nombre de la Materia: Enfermeria clinica |

Nombre del profesor: Marco Jhodany Arguello Galvez
Nombre de la Licenciatura: Enfermeria

Cuatrimestre: Cuarto cuatrimestre, grupo A.

Fecha y lugar de trabajo: Comitan de Dominguez, 10/10/2023



CLASIFICACION /)
Es la lesion fisica causada por el aumento de

temperatura a cualquier estructura del organismo.
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QMUVWW‘W“& de 'ﬂ" 9" QA6 Esvisonpanant supkeria)

v No producen secuelas histologicas permanentes
v Eritema (coloracion roja de piel)

v Sintoma cardinal: dolor

v Curacion espontanea en 5 dias

QWMM" as de Qdﬁ Wﬂdﬁ (ESPESOR PARCIAL SUPERFICIAL)

v Afecta la epidermis y la capa superficial de la dermis
v Ampollas

v Doloroso al aire

v Bloquean a la presion local

v Remision de 14-21 dias

v Secuela de despigmentacion de piel

QWM‘W“& df/ Qdﬁ WW (ESPESOR PARCIAL PROFUNDO)

v Afecta la epidermis y las capas mas profundas de la
dermis

v Dolorosa

v Hipertrofias cicatriciales

Quemaduras de Jer grade

v Afecta a la totalidad de la piel

v Indolora

v Blanquecina o marron

v Apergaminada e inelastica

v Trombosis venosa superficial

v Requiere de amputaciones o escarotomias

Quemaduras de "o grade

v Afectan a todas las capas de la piel y tejido celular
v Se extienden a estructuras profundas como misculos,
tendones, hueso.



Los pacientes con quemaduras severas siempre
W/ q han de ser abordados de manera sistematica,

siendo la valoracion y atencion primaria
fundamentales para el tx
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otk Qipovolemico

v El tx de este es importante en el gran
quemado, de ahi que la resucitacion hidrica
sea fundamental en el abordaje terapéutico
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Se ha planteado que su uso Dosis altas, en
guemaduras mayores al

1 Quemadura via aerea men de o

Inicial de resucitacion y

ha demostrado restar el

Cursa con la formacion de edema, con requerimiento de fluidos

separacion del epitelio y pseudomembranas

gue pueden causar 9 A“algeSIa En estos pacientesl dolor es

B Reposicidn hidica —
10 Antibicticos §] Nutricion

& Pérdida de la barrera natural A nutricion enteral
La terapia con de defensa frente a
temprana

mostro una — mjicroorganismos. Es una de
las

9 Clasificacion quemadura

y
mejora el pronostico

(8-12h después del

B Tratamiento vasopresor | greso
Tratamiento

Se administra en caso de que los objetivos T
| quirdrgico

planteados no se consiguen en un plazo de -

tiempo aceptable o el nivel de hipotension Varian segun el tiempo %

|:_|'> de la herida




