Angel Diego de la Cruz Abarca
Mapas conceptuales

Segundo parcial

Clinicas quirargicas complementarias
Dr. Erick Antonio Flores Gutiérrez
Medicina Humana

/ Semestre

SUDS

Mi Universidad

Mapas conceptuales




(MAN EJO INICIAL DE PLlTRAUMATIZADOJ

Importancia

Revision
primaria
Utilizamos

D
Implementa

Exploracion y
control
ambiental

Dividido /
¥

Presenta Valoramos Controla utilizamos Canalizacion de
2 vias
extrafios Tempratura
37-39°C
Con\

Valoramos

Presenta

llamado .
Maniobras

\\ !
Frente Traccién
menton mandibular
presenta

Maximo Maximo

() (o) (o)



[ESTADO DE CHOQUE]

Principalmente

i

Esto

- =

Genera

Diminuye “

Est

Genera q ;

Puede

" =

Utl izan

Extraen

De




[TRAUMATISMO CRANEOENCEFALICO]

Importanaa\
/

Hematoma
subdural

Urgenaas

Valora

Hematoma
epidural

posibles
fracturas

Escala de Glasgow

De

] __*(Hundimiento /
- Compuesta || Basal Origen Cllnlca
(Commere (o)

Forma

Transtornos
de cuagulacion

Apertura
ocular

De Divide

con

Rotura de ge De i
Agudo CrOI‘IICO Hi erdensndad .
Con Gon WD &’_J e?, semiluna Sangrado Concominacion Teeeag
4 puntos arterial cerebral con intervalo Iperdensica
6 puntos de forma de lente

Una Serers 85% lucido

I
\ Puentes || Erniacion [ cefaleaAy ]
Orden Estimulo doloroso [Sin respuestaJ[Orientadaj [Confusaj Palabras Sonidos Sin Obedece | (| ocaliza |[ Movimiento
verbal ol inadecuadas | | incomprensibles "eSPUESta ordenes dolor de retirada Decorticacion || Descerebracion
Equival E uwale gua
Equivale quvaie q Igual Igual

Equwale 4 puntos i’a' Igual 19“3' tgval igual igva Igual Igual
2 puntos

4 untos
p 3 puntos




(TRAUMA DE TORAX]

Importancia

Hemotorax
masivo

Neumotorax
a tension
/ ManejO

Torax
inestable

Genera
/ \\ i Por
e ,
Neumotorax Injurgitacion Disnea || Tompanismo Murmullo ; (Contucion pulmonar] L —
i ugular " :
abierto yug pulmonar (Laceracwn pulmonar] grandes vasos dlAfagmatica
\ 2do espacio Sto espacio generado
Produce

Manejo

intercostal

intercostal

doble fractura
adiacente

Dolor Ademas
toracico Drenaje
pleural

Manejo
Cierre

de la herida

taquicardia Desviacion
elevada de traquea

Generar
oclusién

Aposito de

Analgesia Control de funcion Control de Fijacion o
tres puntos respiratoria liquidos inmobilizacion
Llegar a choque




Importancia

(‘Trauma abierto )

I

Producido Por
Dafia
Afecta

Intestino

| Diafragma
- delgado

Higado | [ Intestino
en 40% | | delgado

Genera

Esta
unicamente
Trauma por | | TAC+,FAST+ ([
‘ [A.f de fu‘egoJ [ y LPD+ Peritonitis.
Utilizamos Utilizamos

o @

Sindrome compartimental
abdominal

Este

abdominal

|
Por
|

[Aumenta la presion]

El sangrado o edema
abdominal

[
Dalﬁa

[Musculos y nervios]

abdominales

l

Provoca

A

[OIiguriaJ [Hipotension] Aumento de esfuerzo
abdominal respiratorio




Bibliografia

Diez, Y. B. (s/f). Manejo del paciente politraumatizado. Aeped.es. Recuperado el 11 de
octubre de 2024, de
Pttps://www.aeped.es/sites/defauIt/fiIes/documentos/19_paciente_politraumatizado.pd

Estado de shock. (s/f). Msf.or%. Recuperado el 11 de octubre de 2024, de
szétﬁ)z:l/l/(r)\%eﬁicallguidelines.ms .org/es/viewport/CG/spanish/estado-de-shock-
.ntm

Procter, L. D. (s/f). Shock. Manual MSD versién para profesionales. Recuperado el 11 de
octubre de 2024, de https://www.msdmanuals.com/es/professional/cuidados-
cr%CB%ADticos/shock- -reanimaci%C3%B3n-con-
1%C3%ADquidos/shock?ruleredirectid=757

uDocz. (2022). Hematoma Epidural y Hematoma Subdural. uDocz.
https://www.udocz.com/apuntes/414302/hematoma-epidural-y-hematoma-subdural

Felipe Undurraga, M., Patricio RodriGuez, D., & David Lazo, P. (2011). Trauma de torax.
Revista médica Clinica Las Condes, 22(5), 617-622. https://doi.org/10.1016/s0716-
8640(11)70473-4

Saez Saez, A., De la Fuente Fernandez, E., Saenz Casco, L. V., & Ramos Meca, M. A.
(2020). Sindrome compartimental abdominal. Revista colombiana de
gastroenterologia, 35(3), 345—-350. https://doi.org/10.22516/25007440.491



