
Nombre del Alumno: Adriana Zohemy Roblero Ramírez 

Nombre del tema: Paciente gran quemado 

Parcial: Segundo parcial 

Nombre de la Materia: Enfermería clínica 1 

Nombre del profesor: Marco Jhodany Arguello Gálvez 

Nombre de la Licenciatura:  Enfermería  

Cuatrimestre: Cuarto cuatrimestre, grupo A. 

Fecha y lugar de trabajo: Comitán de Domínguez, 10/10/2023 

 

 

 

 

 

 

 

 

               Súper nota 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



gran quemado

Es la lesión física causada por el aumento de 

temperatura a cualquier estructura del organismo.

Definición 

Clasificación 

Afecta la epidermis y la capa superficial de la dermis

Ampollas 

Doloroso al aire 

Bloquean a la presión local

Remisión de 14-21 días 

Secuela de despigmentación de piel

(espesor parcial superficial)

Afecta la epidermis y las capas mas profundas de la 

dermis 

Dolorosa

Hipertrofias cicatriciales 

(espesor parcial profundo) 

Afecta a la totalidad de la piel 

Indolora

Blanquecina o marrón

Apergaminada e inelástica 

Trombosis venosa superficial 

Requiere de amputaciones o escarotomias

Afectan a todas las capas de la piel y tejido celular 

Se extienden a estructuras profundas como músculos, 

tendones, hueso.

No producen secuelas histológicas permanentes

Eritema (coloración roja de piel)

Síntoma cardinal: dolor 

Curación espontanea en 5 días 

(espesor parcial superficial)

CAUSAS O
TIPOS



gran quemado
Los pacientes con quemaduras severas siempre

han de ser abordados de manera sistemática,

siendo la valoración y atención primaria

fundamentales para el tx

 Debe integrar el ABCDE de la reanimación

inicial

 Asegurando la permeabilidad de la vía aérea,

especialmente en px con quemaduras faciales

por inhalación y deflagración

Inflamación 

EDEMA

Shock
hipovolémico 

fisiopatología

Valoración primaria

 El tx de este es importante en el gran

quemado, de ahí que la resucitación hídrica

sea fundamental en el abordaje terapéutico

Shock hipovolémico 

Tratamiento


