Manejo de las quemaduras
abiertas: lo méas importante
son los lavados frecuentes,

diarios o cada 48 horas
segun las condiciones
del paciente; ademds se
deben realizar
escarectomias, fasciotomias
e idealmente injertos
tempranos. Se deben buscar
signos de sindrome
compartimental.

Soporte Nutricio en el
Paciente Quemado
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paciente quemado presenta
un estado hipermetabdlico
caracterizado por taquicardia,
aumento del gasto cardiaco,
aumento del consumo de
oxigeno, protedlisis y lipdlisis.
Esta respuesta al estrés es
encontrada en cualquier tipo de
trauma, pero es especialmente
dramatica en las quemaduras
severas por extension.




