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PROPOSITO DE LA UNIDAD
DE APRENDIZAJE

- Valorar las lesiones por guemaduras para
dar atencion holistica y evitar
complicaciones.



Proposito
Unidad de Competencia li

QUEMADURAS

Al finalizar la unidad de competencia el alumno sera capaz
de identificar a traves del conocimiento una quemadura, la
letiologia, clasificacion y cuadro clinico para el cuidado y

prevencidon de complicaciones del paciente quemado en
estado critico.




ESTRUCTURA DE LA UNIDAD
DE COMPETENCIA Il

1. Conocimiento
2. Concepto
3. Etiologia
4. Clasificacion

5. Cuadro Clinico



En México, las guemaduras son una de las
causas mas frecuentes de atencion médica
en las salas de urgencias.

Los ninos y adultos mayores son Ios
grupos mas vulnerables de la poblacion.

Mas del 18% de los lesionados
hospitalizados no sobreviven a diferencia
del 5.4% reportado en otros paises



De acuerdo a los datos arrojados en una
Investigacion de 1979-2009 se registraron y
codificaron 33,333 defunciones a
consecuencia de las quemaduras de manera
general.

La mortalidad por grupos de edad sugiere
gue las tasas mas elevadas se presentaron
en |los adultos mayores, afectando
principalmente al grupo de hombres mayores
de 80 anos de (8.64/100.000).



Anatomia de la piel

LA PIEL

La inervacion esta dada por nervios Los nervios sensitivos proceden del encéfalo
auténomos para los vasos sanguineos, musculo y de la médula espinal que terminan en
erector del pelo y glandulas sudoriparas, las forma libre en la hipodermis, dermis vy
glandulas sebaceas carecen de inervacion epidermis o forman organelos especiales:
neurovegetativa. Corpusculos de Meissner, de Vater Pacini, de

Krause, de Ruffini y son las responsables de
conducir los estimulos térmicos, de dolor y
prurito.

Corplsculo de Pacini: mas abundante en palmas y plantas, dorso PELO
de los dedosy regiones genitales (Presion y vibracion)
]— Snrmas

Corpusculos de Ruffini: Se dice que son para el calor.
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Los bulbos de Krause: para el frio. — GLANDULA SEBA CRA

e 30 SCTULO TRECTOR

¥ASOS SANDUDREDS ——
Corplsculo de Meissner: pulpejo de los dedos y cara anterior , | SUD CxD
de los antebrazos (Recepcién de sensaciones tactiles) 40 W) 7 5O N E——

e — L %Y.




Funciones de la piel

! Frowviene ia deshidratacion encesiva
Faabsaresn Sirbesis de |a Eamern Hidrelipicica
PROTECCION Earrera Fungitn  de sustancias sen _
Bacterana  Inmunalégica  especificas Esuh::n P P —— Ferfoepeion

Vannd Fatacidn

Frie Caler, Raves UV




Piel

COMPONENTES QUIMICOS DE LA
PIEL:

a.Agua: 60 a 70%

b.Electrolitos: Na, K, calcioy
magnesio.

¢.Otros minerales:

Foésforo, plomo, zinc, hierro.
d.Proteinas:

Aminoacidos, metionina, cisteina, cist
ina, colageno.

e.Lipidos: inter e intracelulares.
f.Hidratos de carbono: Glucosay
glucégeno.

g.Enzimas y vitaminas: sobre todo

"B, A'y acido nicotinico:

MNexo arterovenoso Glandula
wperhicial sudorpara
&«<nd

! lpoj('l’n }

Dermils

’ , Subutanea

Yexn

. Gidnduls | Fobculo M1BhOvennG
Derms pdph' DRImis reticulae whbicea PION0 profundo

Figura 1. Estructura microscopsca de la prel normal



Estructura de la piel

Epidermis, tejido epitelial y sus células
mas importantes son los queratinocitos.

Dermis, tejido conjuntivo y sus células son
los fibroblastos

Hipodermis, tejido adiposo y sus células son los
adipocitos




QUEMADURAS
+ Son lesiones de la piel, — R

de sus anexos y hasta
de los musculos vy
tendones del
organismo.

+ Son las lesiones de la
barrera protectora que
hay entre el organismo |
y el medio externo, por
accion de diversos
agentes causales.




fisicos y quimicos en sus
diversas formas. En su
mayoria pueden ser
originadas por fuego, rayos '_‘4
del sol, sustancias quimicas, ==
liquidos u objetos calientes,
vapor, electricidad y aun por _~%
otros factores. -




Fisiopatologia

Al producirse una quemadura, se

ES Complela’ estan producen 2 tipos de respuestas.

Involucrados:

_Zona da estosis

Zora de hiperamio

+ Factores sistémicos

+ [Factores locales

-Sistémica: 30%SCT

Dermis—— |
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Fisiopatologia

Fisiopatologia..

[ — e — = S

Es compleja, estan Respuesta local a la quemadura

Involucrados: g fdema
g squemia

+ Factores sistemicos [ IRERIESHCEES

\

P
+ [Factores locales R < \
Areadecoagulacien <




Fisiopatologia

Hay alteraciones locales en la quemadura:

PROFUNDIDAD: Zonas de Jackson: 1)necrosis (no restos
dérmicos), 2)Estasis 3)Hiperemia

ZONE OF COAGULATION

ZONE OF STASIS

ZONE OF HYPEREMIA

Gomez & Cancio. Emerg Med Clin N Am 2007;25:135-146




Tipos de lesion

lesion
cutanea

+ la lesion cutanea gue deja
una quemadura Yy se
produce en los tejidos del
cuerpo.



lesion térmica

+ quemadura gue resulta
de la exposicion a un
fogonazo explosivo o

flama.

+ contacto con un
material liquido,
semiligquido

semisolido caliente.




+ |la gravedad del dano en
una quemadura.

+ temperatura

+ tiempo de exposicion




tipo de quemadura
electrica

+ alto voltaje - 1000 voltios o
mas

+ pajo voltaje
*+ mecanismos:
x corriente

* alCo

+ centello

+ Ignicion de ropa



lesion electrica

-

)

—
»

7

+ quemadura gue resulta
del calor que genera la
corriente eléctrica al
atravesar los tejidos del
cuerpo.

m



+ CoOn mayor mortalidad y
secuelas

+ las lesiones  por
corriente electrica son
lesiones especiales,
frecuentes y graves.




« la gravedad del dafio en una + corriente alterna

guemadura por corriente

eléctrica: + la electricidad fluye de
ida y vuelta desde la
+ tiempo de contacto fuente de poder al
+ tipo de corriente (directa o punt(,) : de contacto
alterna) ana_tomlco del
paciente.
+ Voltaje

+ corriente directa
+ resistencia del cuerpo

+ VlajJa en una sola
direccion

+ son visibles los sitios
de entrada y salida



lesion eléectrica

x la resistencia de los tejidos
corporales a la electricidad en orden  » Todos los tejidos del cuerpo

decreciente es el que sigue: conducen electricidad.
x hueso o ’

+x El tejildo nervioso es menos
+ grasa resistente que el hueso o la

. piel.
+ piel seca
« musculos x Las heridas de entrada
muestran un area central

LhidSate carbonizada de uno mm vy

« hervios hasta varios cm de diametro



| , |

L esion eléctrica por un
rayo

Examen de pies a cabeza ,

Ia atmosfera, mis
arriba de las nubes.

Retire la ropa y joyeria "

Nube a tierra

Son fos mis p 5 e
Intranubes un rayo es una milésima de
Dentro de la misma nube. segundo
Aparecen como relémpagos
con algunos truenos. La descarga de un rayo en el

ASi SE GENERA cuerpo humano equivale

66.666 millones de voltos.
El rayo o5 la transforoncia do

identifique los sitios de contacto | >

88 contrario. 20 metros a la redonda.

EFECTOS

calcule la extension de superficie corpora |
quemada £’ ' ... W =

tras el impacto de un rayo extemas e internas
10 es tan grande como
Afecta el coraztn

Provosa paro respiratoria
obstanle, hay que lener

Los fluidos corporales
ol impaco no resulta aclian como conductores
mortal, las secuelas de la corriente eléelrica

realice un examen neurologico detallado 2/ ,

Otras consecuencias:

Pérdida de la conciencia,

amnesia temporal o fotal

funcionamiento iregular de Quemad
organos, temporal o o
permanente; muerte de.
miembros u érganos;

registre los cambios a medida que pase e . A NS
tiempo

soveras

CASOS MORTALES
e rayoscayaron en 26,8%
Colomba en 2012, segin De las muertes ocarre en
Keraunos. espacios abiertos (parquesy
: : ‘escenarios deportives).
& 74 ACCIDENTES Y MUERTES POR RAY0S RECOMENDACIONES
evalle las lesiones ortopédicas, las Ofmrrmns /e 156
187 Q esté al aire libre. La tormenta pasa y no dura 5"'“’"09“'““ Cuando las personas se
] més de hora y media, ) refugian debajo de s drbol

de rayos en el Es importante
 Muerlos  ® Heridos = Total Aplaee sus actividades. No juegue al aire mundo destacar que las

. - . .
libre. No camine por a calle 3 8,1% personas alcanzadas
Si1a torments llega euando este en el campo, [Durania e iabon da sesestne antienen [a
y i (O ) 1a rocomendacion os que so resguarde debajo Aot st 0poes descarga eléctricay
3 £ L/ de un drbol, pero por lo menos a un matro del Lot se les puede asistir

% 2 =
15, s
los pies, tomese los brazos, abrace las En la region Andina |a temporada 88 Fayos e presenta 0,
BT | 7T I AT LT Dol 50% @

’ 5
rodillas, no toque el piso con sus manes y re-novie
S | l l rOl ' Ie CO I ' l p ar | [ r l er l a T Feb Mar A Moy dm W Ao Sop U4 v D ibrs o pae st 8.0 por o s da o 41ty IS0 p ./ Dursecuros e o
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2 tronco del drbol. Tome una posicion fetal, una

sin riesgo




ETIOLOGIA

" Causas de las Quemaduras

El calor seco El calor himedo

+ Son producidas por
ggentest - fisicos. Y
guimicos en | ki
diversas formas. En su '
mayoria




quimicos

+ |0S mas comunes:
+ alcalis
x acldos

+ COmpuestos organicos -
productos de petroleo.

+ casa y trabajo:
limpiadores,
pasatiempos




alcalis

SOSa caustica,

potasio,

amotino,

litio,

bario

calcio

contacto con cemento o0 concreto
dano titular por necrosis




acldos
articulos comunes en el hogar
limpiadores de bano
acido muriatico para las
albercas

acido sulfurico concentrado

para destapar drenajes




CLASIFICACION

+ la profundidad del tejido
lesionado, determina el tipo
de atencidn que requiere.




Profundidad

Primer Grado

s lef v = 20 grado

superficial quemaduras | ems{ i ey Quemadura de
de espesor parcial. oo [ ’5"’/ﬁ1’1t1’?' primer grado
soncoms | PRt

+ es la lesion en la capa

mas superficial de la
pl@l (epidermis) Epidermis—{ _-g(‘

Dermis —‘ B T |
“‘:—‘ : - >—;-—’ ~. .\. el
. ’\. ¥ > ,9
Tejido :

subcutaneo

Quemadura de
segundo grado

2 Healthwise, Incorporated



2° grado

+ dolorosa dependiendo de la

mMasa d e term | Nnac | ones Formacion de ampollas Quemadura de
r - (tambien se pueden presentar segundo grado
sensitivas cutaneas ulceras y erosiones) s

guemadas.

+ |la hospitalizacion es de 14 a
21 dias o0 hasta meses.

+ en las gquemaduras de 2°
grado profundo se obtienen
mejores resultados con
debridamiento y autoinjerto.



3er grado

son de espesor completo

la piel puede presentarse
translucida, moteada o
blanca como cera.

La superficie puede estar
roja y no blanquearse a la
presion.

la superficie es indolora y
generalmente seca.

Tejidos carbonizados

Quemadura de
tercer grado




extension

+ porcentaje de la piel
guemada

x+ determina el tamano
+ regladelos9

+ dlagrama de la
guemadura



CUADRO CLINICO

+ En la lesion por inhalacion se manifiesta
por:

+ patologia y disfuncion de las vias
aereas y sistema respiratorio.

+ por la lesion térmica asi como por
productos de combustion incompleta
(humo)



+ Presente en el 10% al
20% de los pacientes
con guemaduras.

+ ldentificada en el 60% a
/0% de los pacientes
gqgue mueren en los
centros
guemaduras.




ligero dolor de cabezay
confusion

cefalea severa,
enrojecimiento de la cara,
cambios visuales

desorientacidon, nauseas

irritabilidad, mareos, vomito

taquipnea, taquicardia

coma, convulsiones, muerte
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