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Es la pérdida de
continuidad de las
estructuras corporales
debido a una lesidn fisica.

Restaurar la integridad \ Z

fisica a través de la
formacion de tejido
fibroconectivo.

Por causa: Punzocortante, contusion, LA CICATRIZACION DE HERIDAS
arma de fuego, machacamiento, laceracion, wm
mordedura. — -

Por profundidad: Excoriacion, herida , 'l ) e
superficial, herida profunda, herida =N
penetrante. =

Por estado bacteriolégico: Traumaticas
(contaminadas o infectadas).

i} Hemostasia e inflamacién:
Vasoconstriccion, coagulacion, adhesion y
agregacion plaquetaria.

P2 Proliferacién: Granulacién, epitelizacion,
fibroblastica y contraccion.

EJ Remodelacién: Transformacién en
cicatriz con aumento de resistencia.

Cierre por primera intencién: Bordes ‘
claros, sin complicaciones, sana en menos

de 15 dias.

Cierre por segunda intencién: Heridas
abiertas que cierran espontaneamente, g@
tardan mas de 15 dias.

Cierre primario retardado: Se deja "
/
quirdrgicamente. /—)

abierta para limpiar antes de cerrar
Cicatriz queloide: Exceso de colagena, sobrepasa la lesion original.
Cicatriz hipertréfica: Mala aproximacion de bordes o suturas bajo tension.
Cicatriz retractil: Puede limitar movimientos o generar incapacidad.
Dehiscencia: Separacion espontanea de bordes.

e ‘

Ulcera: Herida que no cicatriza completamente.
Fistula: Trayecto anormal que conecta estructuras internas o externas.



METABOLICA AL
TRAUMA

Mecanismo de control del cuerpo para

6@ RESPVESTA O

conservar la homeostasis, proporcionar
energia y facilitar la reparacién de tejidos

tras un trauma.

OBJETIVO

Mantener la homeostasis r \
Modular el sistema inmunolégico -
)

Conservar energia en 6rganos vitales

Restaurar el anabolismo y la perfusién l ry

§ l

tisular

FASES
METABOLICAS  ."oi= ="

¢ Catabolismo: aumenta metabolismo,

Fase EBB (Hipodinamica) (0-24 h) temperatura y consumo de oxigeno
@ Disminuye metabolismo, perfusion tisular y o Liberacion de glucocorticoides, glucagén y
temperatura catecolaminas
@ Choque inicial con respuesta * Hiperglucemia y dlteracién en el uso de
neuroendocrina nutrientes

Fase Adaptativa (Anabolismo y reparacién)
Recuperacién progresiva
Restauracién de proteinas y curacién de

heridas

Cambios
Hormonales

Catecolaminas: aumentan FC, O

contractilidad y vasoconstriccién
Cortisol: hipercortisolismo transitorio,
luego insuficiencia adrenal
Eicosanoides: influyen en inflamacién,

coagulacién y broncoconstriccién

I m P a c t ° Hiperglucemia

Proteslisis y pérdida de masa corporal

M e t a b 6 l i C O Retencién de agua y sodio

COMPLICACIONES

o )
e )

e Resistencia a la insulina
[ \ e Sindrome de respuesta inflamatoria
sistémica
e Desgaste sistémico prolongado
Si necesitas que la haga en formato gréfico,

dime qué estilo prefieres.




RESPUESTA
METABOLICA

AL TRAUMA

;QUE ES ?

Es la reacciéon del organismo ante una lesion con el
objetivo de:
Conservar energia en érganos vitales
Modular la respuesta inmunologica
Restaurar el metabolismo y la homeostasis

FASES

il Fase EBB (Hipodinamica) - 0 a 24 horas
< Disminucion del metabolismo

¢ Hipotensidn, hipoxia y acidosis lactica

¢ Activacioén del sistema neuroendocrino P2 Fase FLOW (Hiperdinamica) - 5 dias a 9

meses
¢ Aumento del metabolismo basal

¢ Liberacion de catecolaminas, glucagoén y
cortisol

¢ Incremento del consumo de oxigenoy
gasto energético

K] Fase Adaptativa (Anabdlica) -
Recuperacion
¢ Disminucion del hipermetabolismo

¢ Restauracion de proteinas y curacion de
heridas

¢ Regulacion del sistema inmunoldgico

- ﬁ - MEDIADORES CLAVE

« Neuroendocrinos: Catecolaminas,
cortisol, glucagén
. Eicosanoides: Prostaglandinas,
leucotrienos (inflamacioén)
o D Respuesta Inmune: Citoquinas y
mediadores de inflamacidn

Efectos del Metabolismo
en el Trauma

® Hiperglucemia y resistencia a la insulina
Protedlisis y balance nitrogenado negativo
#% Aumento del calor corporal y pérdida de masa
muscular
{ Retencion de sodio y agua; excrecion de
potasio




