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PROCESO DE CURAGIOMN ——

DE HERIDAS

AMATOMIA DE LA PIEL
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Causas locales en el retraso de la
cicatrizacion

Infecchomn

elherma

isgueemia

agentes de uso ORIco

radiaciones ionizames

CLUeTRos exirafios

Causas generales en el retrasoc de la
cicatrizacion

ecaa

desrvutricihdmn

IFALIMMAESITIO SISIematco
enfermaedades meaetabalicas
MmO S T Eessi oy
enfermedades de la colagerno
Tabaguisimio

LN I A

Cicatrizacidn patolbégica

Quisloide: comMiensn exceso de colagena v
sobrepasan en forma v tamaifio a la kesidn origimal
niperrdafica: pueden estar en cualquier parve del
CLErpo, presentarse a cuabquber edad w, som
CoOnsSecuencia oe la aproximacion inadecuada de los
Dordes de la pel O por suturas bhajo tensidn

retraciil o defornmante: Cicatrizacidn fibrosa v exiensa
de los tejidos bandos que cubren las arMmculaciones
O cercana a los orificios maturales puede limitar los
mcrsirneentoes

Deniscencia separacion esponiansa de los borcdes
de una hernda, ongen causas ocales o cercanas a kla
leskon,

Wioceracian: toda herda o lesian que no completa su
cicatrizacian porgue no forma epitelio gue la cubra
alsle del meded exiErmno

Fistula: Trayecio anormal o irbo gue comursca & wre
Ejido enfernmeo, Core un Ongano O estnuctura inmterma o
exTErra
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tiene cormo

fimalidad la restauraciaon de la
imntegridad fisica a

trawves de la formacidon de tejido
fibroconmnectivo
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= erker 1=
= Hernda superficial (nvolucra &ola pel y al
rejide adiposo hasta la aporneurosis)y
Hernda profunda (alfecta los plamos
suparficiales, aponeurasis, Moscubo v puecde
lesionar vasos, nervios vy endones. )

Clasificacion segin su estado
bactericlogico
Tagpao
limpia (1-5%4)
IEmpia contaminada (10%0)
contanmvinada {(209%6)
sucia infectada («30%h)

= Herkas rraumaticas son heridas contaminadas v
luegao de & horas son heridas infectadas.
Herdas con perdida de tejido v mordedura somn
heridas infectadas
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Fases de la cicatrizacién

Regeneracidn: Cuando las células son

reemplazadas x otras

idéenticas emn faorrma W

funcidmn.

FReparacidn: &s Ia sustitucidn de las tejidos

destruido por un tejido conjuntive
icatrizacion: La suma codificada de

procesos de regeneracicon
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Fases de la cicatrizacidn
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Tipos de cicatrizacion
Cierre por priFmeara intencidan

heridas sin complicacicon, bordes claros W
limpios, ¥ sanan en menos de 15 dias

Clierre por segunda intencicsrn

heridas abliertas que cierram en forma
espontanea. Su evolucidn Toma Mmas de 15
dias

Cierre primario retardados

el cirujamno deja la herida ablerta duramte
wvarios dias con aobjero de permitir que se
limplie

Reapitelizacidm

salo iMmplican el epitelio w la porcidn
superficial e Ia dermis CREram
regensracion
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MEDIADORES —%
QUIMICOS DE LA ESPUESTA COMPLEJA DEL TE DO

WD A LAS LESIOMES, QILFE I
n“! mﬂ'“ IPLICA LA PARTICIPACISN DE kA -

Se caracterniza por la vasodilata.cigm, SERSE DE MEDIADORES QUIMMICOS i 3
el aumeento e la o~
permeabilidad vascular, la .
migracitn de células inmunitarias w u

b

lireracidn de meediadones guimiicos Respuest el rgpanismo a la

Participantes de la respuesta agresic

inflamatoric
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FPlasma v proteinas plasmaticas o e i S g
Microwvasculatusra: I 1 e 4
Celulas del rejido cormechivo: ¥ 3 l 1 W e i [
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Extravasocion leucocitaria
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Efectos Il i
Metabolitos del Acido
Araguiddnico Eicosanoides
Citocinas
Prostaglandinas B cn TRaFrs oo )
as: TF-ox, 1IL-1,
IL-&
ThF-cx
Tromboxanos
‘ w1
Leucotrienos
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Sisterma de Complemento
VWias
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RESPUESTA METABOLICA AL/S ( (i
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Definician

Inicial por medio de conservar
la energlia sobre los grganos
witales, modular el sisterma
Immunolagico W retrasar
metabolismo
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Definiciones
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Antecedentes

ACHN HUMTER [S 2w
AUBRE (1920)

LAMNDIS (1928)

COaRREL v BAKER

WALTER ¥ BAYLISS

REMME HEMNRIE MARIE
LERICHE v ALBERT POLILCADA

e

¥
L]
]
L]

"H'

L
L]
L

- O bhjetivos RMT

L
-

¥

|.""

L
L]
L}
L]
i
‘i
L

Fases de la respuasta
metabdlica
o Carh B TP
Inmediaca al traurma
Imntervencien del sisterma
meurcendocrimno
= Adaptativa w apropiacdas

C RN T

Fespuesta ercdocrimas B
Situaciones criticas W
pralongadas

= pAala adaptacion

- Slindrocrme o= desgaste

sistérmico
Fases metabdlicas del trauma
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Catecolaminas

Wasodilatacion arterial

- Aurmaento = [=3 Ia
contractibilidad miococardica
= Liberacicomn ole glucagdm

(Sluconseocgenesis)
Estimula lipolisis
Esrimular cetogenasis
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Restawurar la haomeostass

FAodular & sisterma inmunoehdagico
Conservar senergia sobre los dSrganos
witales

Restaurar =1 anmnabolisrmoa

rantenar el vwolurmen sanguimneo,
perfusién tisular v oxigenacidn celular.
Reparacicn del dafo

Respuesta disfuncional

- Activacidn excesiva de la respuesta imnrmyane
celular

= Regulacianm excesiva baja de la respuesta
Fmrm e colula
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Resistencia periférica a la
imsulima

Incremento de
gluconecgénesis

Uso excesivo de lactato,
aminocdcidos W

sustratos de glicerol
Clicogendlisis hapatica




