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 COBERTURAS CUTANEAS "#U$ SON %AS COBERTURAS CUT&NEAS'



%a7 cobe8tu8a7 cut@nea7 7on aquella7 que 7e utilian en un paciente quemado con 8an e;ten7ión de 7u quemadu8a  adem@7 de mao8 comp co mple le:i :ida dad d e7 e7to to 7e 8eal 8eali ia a me medi dian ante te la ci8u ci8u a a dent dent8o 8o de la cual cual pued pueden en e;i7t ;i7ti8 i8 diFe diFe88ente ente77 tipo tipo77 de co cobe be8t 8tu8 u8a7 a7 cut@ cut@ne nea7 a7 a 7e 7ean an autoin:e8to7 homoin:e8to7  la7 ca8acte87tica7 p8opia7 de e7to7 e7 7i 7on t8an7ito8io7 tempo8ale7 mi;to7 Cabe de7taca8 que la utiliación de la7 cobe8tu8a7 cut@nea7 e7 pa8a pode8 b8inda8 una me:o8 calidad de Gida al paciente como a7 tambi>n pode8 pode8 ce ce88 88a8 a8 la he8i he8ida da e;pue ;pue7t 7ta a En el 8an 8an quem quemado ado la e7 e7ci ci7i 7ión ón qui8H8ica de la7 he8ida7  la cobe8tu8a cut@nea debe 7e8 e7calonada 7iemp8e que 7u e7tado ene8al lo pe8mita a inte8Galo7 de !? da7 da7 El t8at t8atam amie ient nto o p8ec p8eco o de la quem quemad adu8 u8a a pa7a pa7a po8 po8 un de7b8idamiento de la mi7ma con una cie88a temp8ano de e7ta mediante autoin:e8to7 7i ha ona7 donante7 homoin:e8to7 


 TRAT  TRA TAMIENTO #UIR(R)ICO



 *a8a el t8ata t8atami mien ento to qui8 qui8H8 H8i ico co de una una quem quemadu adu8a 8a de7p de7pu> u>77 de la 8ealiación de lo7 de7b8idamiento7 pa8a que la he8ida pe8maneca 7ana 7e 8ealia lo 7iuienteJ



 Preparación El paciente debe llea8 al qui8óFano en la7 me:o8e7 condicione7 K7iolóica7  p7icolóica7 po7ible7 a que el acto qui8H8ico po8 7i aLade un impo8tante 7t8e77 El qui8óFano debe e7t@ a uno7 +4c de tempe8atu8a a que la inte8Gención p8oduci8@ una 8@pida p>8dida de calo8 en el paciente Tene8 la 7an8e  pla7ma p8epa8ado7 pa8a cuando 7ean nece7a8io7 que no8malmente 7e8@ en cantidade7 impo8tante7 El ane7te7i7ta 7e enca8a8@ de tene8 una Ga cent8al  una pe8iF>8ica Geno7a  una a8te8ial Se debe tene8 un equipo multidi7ciplina8io



Técnica *8ime8o 7e quitan lo7 Genda:e7  7e de7inFecta la piel  quemadu8a7 eGitando mecla8 la7 ona7 donante7 con la7 quemada7 %a e;ten7ión a de7b8ida8 en una mi7mo tiempo qui8H8ico o7cila8a ent8e un !4!- de la7 quemadu8a7 7eHn eGolucione el e7tado ene8al del paciente No8malmente p8ime8o 7e obtienen autoin:e8to7 de la7 ona7 donante7 %o7 mu7lo7 panto8illa7 e;t8emidade7 7upe8io8e7  e7palda 7on ona7 de F@cil obtención 7iendo m@7 diFcile7 en tó8a;  abdomen El cue8o cabelludo e7 mu Htil ante e7ca7e de ona7 dado8a7 o en quemadu8a7 de ca8a7 %o7 lHteo7 7on Htile7 cuando 7e quie8e e7conde8 la ona donante en pe87ona7 :óGene7 T8a7 inicia7 el de7b8idamiento  alcana8 un plano adecuado 7e enGolGe8@ la ona con una a7a con 7ue8o K7iolóico  7e Gende8@ pa8a cont8ola8 el 7an8ado que cade8a



e7pont@neamente e;cepto en ca7o7 de a8te8iale7 que p8eci7a8an 7e8 caute8iada7 El 7an8ado e7 m@7 p8oFu7o en capa7 7upe8Kciale7 que p8oFunda7



%OS TI*OS DE COBERTURAS CUT&NEAS %a7 cobe8tu8a7J El t8atamiento deKnitiGo de lo7 8ande7 quemado7 8equie8e de la cobe8tu8a deKnitiGa o tempo8al de la7 @8ea7 aFectada7



 pa8a in:e8ta8 la p8ime8a ope8ación la7 @8ea7 Funcionale7 como la7 mano7 cuello codo7 8odilla  pie7 tend8@n p8io8idad Con e7to 7e con7iue p8eGeni8 cont8actu8a7  b8ida7 8et8actile7 en e7ta7 ona7 %a ca8a  la e7palda 7e



 pueden de:a8 eGoluciona7 dada7 7u7 ca8acte87tica7 pa8ticula8e7 ha7ta Ge8 7i pa8cial o totalmente epitelia e7pont@neamente



Sutituto cut!neo En paciente7 con quemadu8a7 mu e;ten7a7  p8oFunda7 apa8ece el p8oblema de no di7pone8 de la 7uKciente @8ea de piel no quemada pa8a obtene8 lo7 autoin:e8to7 nece7a8io7 a que 8ecu88i8 a lo7 7u7tituto7 cut@neo7 que 7e pueden cla7iKca8 enJ Biointetico Biob8aneóJ ES una cobe8tu8a bio7intetica tempo8al que 7uele 8ecambia87e cada 3- da7 ap8o;imadamente E7 una malla de nailon ent8ec8uada de col@eno pu8iKcado de po8cino con una l@mina e;te8na de 7ilicona *8opiedade7J aliGia el dolo8 di7minue la pe8dida de aua  elect8olito7  actHa a modo de ba88e8a mec@nica ante inFeccione7  p8omueGe la 8eepiteliación Or"!nico omoin:e8toJ cobe8tu8a obtenida a pa8ti8 de donante7 po7tmo8tem E7 una cobe8tu8a tempo8al que 7olo apo8ta de8mi7 a que la epide8mi7 7e 8echaa 7i7tem@ticamente al 7e8 la pa8te inmunolóicamente actiGa *uede t8an7miti8 enFe8medade7 contaio7a7 todaGa de7conocida7 CultiGo de que8atinocito7J *8ime8a cobe8tu8a deKnitiGa Se nece7ita una buena ba7e d>8mica pa8a que p8endan  7ean eFectiGa7 Se obtienen l@mina7 de que8atinocito7 cautiGado7 a pa8ti8 de una biop7ia de piel 7ana de un paciente Indicado pa8a 8ande7 quemado7 Autoin:e8to7J Son la me:o8 cobe8tu8a deKnitiGa cuando e;i7ten 7uKciente7 ona7 de donante7 Se 7uelen pone8 t8a7 el de7b8idamiento al obtene8 un lecho Giable En la7 p8ime8a7 ho8a7 7e p8oduce una adhe7ión po8 Kb8ina  col@eno  a lo7 +- da7 una neo Ga7cula8iación ent8e el lecho del 8ecepto8  el in:e8to *uede utilia87e como ona donante cualquie8 ona no quemada 7alGo la ca8a  mano7 E:emplo7J
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 OB,ETIVOS DE %AS COBERTURAS CUT&NEAS El p8incipal ob:etiGo a la ho8a del t8atamiento pa8a cu8a8 una quemadu8a e7 8e7tablece8 el te:ido pe8dido% p8opiciando la 8eene8ación natu8al de la7 c>lula7 o utiliando implante7 de piel en ca7o7 de quemadu8a7 en la7 que el te:ido no pueda 8eene8a8 7olo A 7u Ge el ob:etiGo de lo7 in:e8to7 cut@neo7 o cobe8tu8a7 cut@nea7 e7 pa8a pode8 cub8i8 he8ida7 impo7ible7 de ce88a8 p8ima8iamente A Gece7 7e 8ealian de Fo8ma tempo8al o pe8manente 7eHn la e;ten7ión  p8oFundidad de la quemadu8a Ot8o de lo7 ob:etiGo7 e7 que el paciente quemado pueda GolGe8 a 7u7 actiGidade7 de la Gida dia8ia como tambi>n oto8a8le Funcionalidad  me:o8 calidad de Gida  ,unto con e7to e7 ene8a8 una mao8 8ehabilitación  me:o8a8 de Fo8ma e7t>tica la quemadu8a que p8e7ente el paciente



)lo7a8ioJ



De7b8idamiento T>cnica que con7i7te en la eliminación del te:ido e7Facelado o nec8ótico de una he8ida o Hlce8a po8 medio7 qui8H8ico7 o m>dico7 E7te te:ido actHa como una ba88e8a mec@nica que impide la ap8o;imación de lo7 bo8de7 de la he8ida  FaGo8ece el ambiente p8opicio pa8a el de7a88ollo de mic8oo8ani7mo7 e inFección po8 lo que ame8ita 7u 8emoción en la 8an mao8a de lo7 ca7o7  p8omoGe8 el adecuado p8oce7o de 8epa8ación cut@nea El te:ido nec8ótico e7t@ compue7to po8 p8otena7 tale7 como col@eno Kb8ina  ela7tina adem@7 de ot8a7 c>lula7  cue8po7 bacte8iano7 que con7tituen una co7t8a du8a  de7hid8atada de colo8 o7cu8o El te:ido e7Facelado o de7Gitaliado tiene una compo7ición 7imila8 pe8o con



 mao8 cantidad de Kb8ina  humedad e7 una capa Gi7co7a de colo8 ama8illo o blanquecino que 7e 7uelta con Facilidad



 CARACTER.STICAS DE %OS SUSTITUTOS D$RMICOS TRANSITORIOS El ob:etiGo p8ima8io de lo7 7u7tituto7 de piel e7 8ee7tablece8 una ba88eta epid>8mica que minimice la pe8dida de p8otena lquido7  p8eGena la7 inFeccione7  en condicione7 ideale7 el ob:etiGo m@;imo e7 8e7tau8a8 la anatoma  K7ioloa de la piel no8mal de7pu>7 de la cicat8iación de que la he8ida ha ocu88ido %a 8econ7t8ucción de la de8mi7 a pa8ti8 del col@eno luco7amina7  oca7ionalmente Kb8obla7to7  Knalmente el c8ecimiento equiGalente epid>8mico 7ob8e la de8mi7 8econ7t8uida *a8cialmente el compa8timiento epid>8mico pod8a 7e8 completado po8 melanocito7 pa8a a7eu8a8 la pimentación no8mal de la piel in:e8tada %o7 7u7tituto7 de piel tempo8al 8dida de Puido7 %a mat8i de 8eene8ación d>8mica diFcilmente pod8@ cumpli8 e7ta ca8acte87tica *o8 lo que debe 7e8 cubie8ta po8 epide8mi7 o una Qp7eudoepide8mi7Q E7to puede lo8a87e al p8opo8ciona8 una cobe8tu8a ca7i impe8meable a la he8ida E;i7ten ! e7t8ateia7 pa8a lo8a8 e7te ob:etiGo *8opo8ciona8 una cobe8tu8a tempo8al al aplica8 una cobe8tu8a que habitualmente e7 una l@mina de 7ilicona que 7e cambia po8 un autoin:e8to Kno lueo de que 7e Ga7cula8ia la mat8i d>8mica El tiempo e7 Ga8iable pe8o no e;cede lo7 !1 da7 E7te p8ocedimiento 7e conoce como un Qp8ocedimiento en do7 tiempo7Q!+ El p8incipal inconGeniente de e7te m>todo e7 que 7e 8equie8en do7 tiempo7 qui8H8ico7 En un Hnico acto qui8H8ico 7e aplica el 7u7tituto d>8mico  7e cub8e con un autoin:e8to Kno E7ta alte8natiGa p8opo8ciona un cie88e m@7 8@pido del deFecto 7in emba8o la inte8ación del autoin:e8to puede Ge87e ob7taculiado po8 la Falta de Ga7cula8iación del 7u7tituto d>8mico 34 %o7 7u7tituto7 d>8mico7 que me:o8 Funcionan de e7ta Fo8ma 7on lo7 de meno8 e7pe7o8 *e8o a 7u Ge tend8@n meno8 beneKcio que lo7 m@7 8ue7o7 po8que tienen meno7 Qneode8mi7Q



A*0SITOS SINT$TICOS



 E7 un 7u7tituto de piel bio7int>tico que 7e adhie8e a la de8mi7 Facilitando la 8ecupe8ación de la Función e7t8uctu8al  biolóica  8educiendo el dolo8 *8incipale7 ca8acte87tica7 E7t@ Fo8mado po8 una e7t8uctu8a de ! capa7J %a capa e;te8io8 de 7ilicona que actHa como ba88e8a epid>8mica p8otecto8a  eGita la p>8dida de aua po8 eGapo8ación •



 •



%a capa inte8io8 pa8cialmente inte8ada en la capa de 7ilicona compue7ta po8 una 8ed t8idimen7ional de Klamento7 de nlon ent8ete:ido7 7ob8e lo7 que 7e di7ponen p>ptido7 de col@eno po8cino



Mecani7mo de acción %a 8ed de nlon con col@eno de BIOBRANE 7imila8 a la de8mi7 7e adhie8e a la 7upe8Kcie de la he8ida •



•



%a adhe7ión inicial 7e obtiene de la unión e7pecKca a la Kb8ina de la 7upe8Kcie de la he8ida limpia con la 7upe8Kcie de col@eno del apó7ito %a adhe7ión 7ecunda8ia m@7 K8me 7e p8oduce como 8e7ultado del Fo8talecimiento de la7 unione7 con la Kb8ina  de la mi8ación  p8oliFe8ación celula8 ent8e la mat8i de nlon



%a memb8ana e;te8na impide la p>8dida de aua po8 lo que 7e c8ea un ambiente hHmedo óptimo que Facilita la mi8ación de la7 c>lula7 epiteliale7 po8 la capa inte8io8 SeHn 7e Ga p8oduciendo la epiteliación BIOBRANE 7e de7p8ende de la 7upe8Kcie de la he8ida de:ando al de7cubie8to el nueGo epitelio Una Ge 8eti8ado BIOBRANE de:a la quemadu8a 8epiteliada



Te&'a De7c8ipción Apó7ito no adhe8ente e7t>8il con7tituido de una pelcula poli>7te8 mic8ope8Fo8ada con comp8e7a ab7o8bente



 Ca8acte87tica •



• •



*8otee cont8a la7 a8e7ione7 e;te8na7 no pe8tu8ba el te:ido cicat8icial Se adapta a lo7 conto8no7 de la7 he8ida7 e8ida7 con un d8ena:e mode8ado



Compo7ición • • •



*elcula de poli>7te8 pe8Fo8ada )ua8nición ab7o8bente de alodón Adhe7iGo no te:ido



Biopie& Indicacione7J #uemadu8a7 de 3e8  ! 8ado 7upe8Kciale7 6ona7 dado8a7 de piel E7ca8a7 7upe8Kciale7 (lce8a7 Ga8ico7a7 De8moab8a7ione7 Aplicacione7 en de8matoloaJ *o7te8io8 a t8atamiento de que8ato7i7 actnica *o7te8io8 a t8atamiento de neGu7 po7te8io8 a biop7ia7 po8 7haGin lo;oceli7mo cut@neo 7upe8Kcial *8incipale7 beneKcio7J Biopiel b8inda mic8oambiente adecuado de tempe8atu8a  * Biopiel po7ee un eFecto bacte8icida natu8al Biopiel di7minue la p>8dida de Puido7 Biopiel auda en el p8oce7o de 8ehabilitación po8 7e8 un pa8che cómodo de u7a8  que FaGo8ece la moGilidad de la ona aFectada Biopiel di7minue el dolo8 a que eGita la e7timulación de la7 te8minale7 ne8Gio7a7 en el te:ido daLado Su a7pecto t8an7pa8ente pe8mite 8ealia8 un e;celente 7euimiento de la le7ión 7in nece7idad de 8eti8a8lo Biopiel eGita el 7an8amiento de la he8ida 8acia7 a 7u7 p8opiedade7 hemo7t@tica7 Biopiel e7 una pelcula impe8meable que pe8mite el inte8cambio de a7e7 con el medio ambiente El apó7ito no 7e 8eti8a 7ólo 7e 8eco8tan 7u7 bo8de7 en la medida que la le7ión a e7t> epiteliando lo cual 7e 8ePe:a en un meno8 co7to ene8al  mao8 comodidad pa8a el paciente



A*0SITOS BIO%0)ICOS A#nio %a Memb8ana Amniótica umana en 7u calidad de apó7ito biolóico 7i8Ge como te8ap>utica deKnitiGa o como cobe8tu8a tempo8al en el t8atamiento de la7 quemadu8a7 cada placenta puede p8oGee8 ent8e uno  y dos pies cuad8ado7 de Amnio7 Amnio7J E7 la memb8ana que cub8e la ca8a Fetal de la placenta Fo8mando la 7upe8Kcie e;te8na del co8dón umbilical E7t@ en contacto di8ecto con



 En el t8atamiento de quemado7 e7 utiliada como cubie8ta t8an7ito8ia a que aliGia el dolo8 eGita la de7hid8atación di7minue la7 inFeccione7  Facilita la 8eepiteliación Tambi>n e7 utiliada pa8a el t8atamiento de diGe87a7 enFe8medade7 de8matolóica7 como el 7nd8ome de %ell  en Hlce8a7 cut@nea7



 (eteroin)erto %a utiliación de piel de ce8do 7e ba7a en 7u7 ca8acte87tica7 e7peciale7 que hi7tolóicamente e7 7eme:ante a la humana  cua 8eacción inmunoloa e7 ta8da 7u colocación 7ob8e 7upe8Kcie7 quemada7 no p8oGoca 8eacción de Ga7cula8iación ni 8echao aun pe8maneciendo en 7u 7itio ent8e 3-  !1 da7 Se indica e7te mate8ial en niLo7 con 7upe8Kcie7 quemada7 de tipo A AB o B de +4 o ma7 po8 ciento pa8a cub8i8 la ona quemada con un apó7ito biolóico lo que :unto a la7 medida7 de tipo ene8al tomada7 en cada ca7o pe8miti8@ una 8@pida epiteliacon de la7 ona7 A  AB un de7p8endimiento 8elatiGamente m@7 8@pido de la nec8o7i7 8e7idual Se han eGitado la Ka e;ae8ada de aua  eGapo8iación a t8aG>7 de la7 ona7 quemada7 ha di7minuido la alte8ación elect8oltica que co88ientemente 7e ob7e8Ga di7minue el dolo8 pe8mitiendo una buena moGiliación actiGa  pa7iGa de la7 a8ticulacione7 ha limitado el c8ecimiento bacte8iano  7u multiplicación FaGo8eciendo el de7a88ollo de la 8anulación de lo7 te:ido7  7u p8onto autoin:e8to deKnitiGo %a colocación de la piel 7e eFectHa p8eGio a7eo de la 7upe8Kcie quemada con 7ue8o K7iolóico cub8iendo lueo la totalidad de la 7upe8Kcie 7in 7utu8a8la aplic@ndo7e 7ob8e ella7 a7a7 con Fu8acin en 7olución Genda:e 7emicomp8e7iGo  pe8maneciendo en e7ta7 condicione7 po8 ? - o ma7 da7 ante7 de eFectua8 7u 8enoGación (o#oin)erto %o7 homoin:e8to 7e 8ecomiendan pa8aJ p8epa8a8 el te:ido de 8anulación que Ga a 8ecibi8 un autoin:e8to pa8a di7minui8 el 8ecuento bacte8iano eGita8 la contaminación di7minui8 la p>8dida de aua  p8otena7  aliGia8 el dolo8 del paciente Sin emba8o po7een aluna7 de7Genta:a7 como 7u antienicidad la diKcultad pa8a con7ecución  el potencial de contaminación %o7 homoin:e8to7 pueden 7e8 o no Giable7 Se ha demo7t8ado que la piel tomada de un cad@Ge8 puede 7ob8eGiGi8 ha7ta 3/ ho8a7 a tempe8atu8a ambiente ce8ca de do7 7emana7 7i 7e almacena en 7olución 7alina a ?C  5 ha7ta / me7e7 7i 7e t8ata con lice8ol  7e almacena E7to7 te:ido7 con7e8Gan 7u capacidad anti>nica  deben 7e8 8eemplaado7 ante7 de que 7e p8oduca el 8echao E7te p8oce7o puede 8eta8da87e en paciente7 quemado7 con medida7 inmuno7up8e7o8a7 Colocado el homoin:e8to e7te puede lo8a8 8eGa7cula8iación una Ge que 7e haa adhe8ido a la piel %o7 aloin:e8to7 p8oGeen la me:o8 cobe8tu8a tempo8al de la he8ida %a7 c>lula7 de %ane8han7 de la epide8mi7 t8an7plantada 8etiene 7u antienicidad  el aloin:e8to cut@neo



 inmunodep8e7ión tpica del paciente con t8auma t>8mico 7eGe8o aumenta8@ la tole8ancia del aloin:e8to ha7ta po8 Ga8ia7 7emana7 pe8mitiendo cie88e p8olonado tempo8al de la he8ida en e7pe8a del autoin:e8to pe8manente El aloin:e8to p8omueGe la anio>ne7i7  la madu8ación del te:ido de 8anulación 7ubacente %a cu8ación de la he8ida con autoin:e8to puede 7e8 anticipada con p8eci7ión 7eHn la toma del aloin:e8to 7ea adecuada o no



 CARCTERISTICAS DE %OS SUSTITUTOS DERMICOS DE2INITIVOS Su7tituto7 de piel pe8manente7 biolóico7 Al 7e8 de la mi7ma natu8alea de la7 piele7 7u7tituta7 biolóica7 tempo8ale7 la piel 7u7tituta biolóica pe8manente po7ee la7 mi7ma7 cualidade7 7in emba8o >7ta e7 capa de pe8du8a8 du8ante toda la Gida del paciente %o7 7u7tituto7 biolóico7 pe8manente7 7e diGiden en d>8mico7 8mico7 


en una mat8i de col@eno boGino tipo I con el tiempo el componente d>8mico 7e cub8e de que8atinocito7 neonatale7 que c8ecen en una capa  po7te8io8mente 7e e7t8atiKcan *o8 ello Apli8aF 7umini7t8a e7to7 tipo7 celula8e7 a la he8ida pudiendo 8eene8a8 la capa epid>8mica de la piel Matriderm®  E7 una mat8i e;t8acelula8 de col@eno boGino con ela7tina



e7 utiliado pa8a el t8atamiento de he8ida7 p8oFunda7 de la de8mi7 )8acia7 a la ela7tina que contiene e7 idóneo pa8a mantene8 7u ela7ticidad  e7tabilidad Mient8a7 el te:ido humano Ga c8eciendo Mat8ide8m 7e 8eab7o8be  de7apa8ece pe8mitiendo el c8ecimiento de %a nueGa de8mi7  Alloderm® Mediante el p8oce7amiento de piel cadaG>8ica 7e Fab8ica el



te:ido blando >7to da lua8 a una de8mi7 lib8e de c>lula7 8e7pon7able7 de la 8e7pue7ta anti>nica en lo7 aloin:e8to7 2inalmente 7e p8oce7a e7ta piel 8educi>ndola a una memb8ana ba7al  una mat8i d>8mica de col@ena donde la nueGa piel humana 7e puede 8eene8a r.



C%ASI2ICACI0N DE %OS IN,ERTOS DE *IE% De acue8do 7u origen (provienen)  lo7 in:e8to7 7e 7ubdiGiden enJ 3 Autoin)erto o auto&o"o* cuando el donante  8ecepto8 7on el mi7mo indiGiduo ! (eteroin)erto o +etero&o"o* cuando el donante  el 8ecepto8 7on indiGiduo7 diFe8ente7 + A&oin)erto,cad!-er. u +o#o&o"o ,-i-o.* indiGiduo7 de loa mi7ma e7pecie no 8elacionada en>ticamente ? /oin)erto* indiGiduo7 en>ticamente id>ntico7 


 C%ASI2ICACION SE)(N ES*ESOR O )ROSOR El in:e8to de piel puede 7e8 de piel total o pa8cial dependiendo la cantidad de de8mi7 incluida en el in:e8to %o7 p8ime8o7 enloban toda la de8mi7 que inclue tambi>n lo7 ane;o7 como l@ndula7 7udo8pa8a7 7eb@cea7 Folculo7 pilo7o7  capila8e7



 A. /n)erto de pie& de epeor parcia&* 7on aquello7 que contienen epide8mi7  pa8te de la de8mi7 conocido7 como Win:e8to7 de piel pa8cialX que a 7u Ge 7e 7ubdiGiden en delado7 medio7  8ue7o7 B. /n)erto de pie& de epeor tota&* 7e denominan a7 aquello7 que enloban epide8mi7  la totalidad de la de8mi7 tambi>n llamado7 Win:e8to7 de piel totalXTodo7 lo7 in:e8to7 7uF8en cont8acción de 7u e7t8uctu8a 7iendo e7ta p8ima8ia cuando 8e7ulta la capa de ela7tina de de8mi7  7ecunda8ia como con7ecuencia de la actiGidad de lo7 mioKb8obla7to7 %o7 in:e8to7 de piel total tienen m@7 cont8acción p8ima8ia  meno7 7ecunda8ia InGe87amente el in:e8to de piel pa8cial tiene mao8 cont8actu8a 7ecunda8ia Cuando se deja una cicatriz sin cerrar en una segunda intención, se producirá una probable cicatriz hipertrófca El nHme8o de ap>ndice7 d>8mico7 t8an7Fe8ido7



como el in:e8to en piel con quemadu8a depende del e7pe7o8 de la de8mi7 %a capacidad de la7 l@ndula7 7udo8pa8a7 lueo del in:e8to Ga a e7ta8 condicionada de la cantidad de l@ndula7 p8e7enten en el te:ido t8an7Fe8ido  de la 8eine8Gación 7imp@tica del lecho 8ecepto8 %o7 in:e8to7 de piel total tienen me:o8 8ecupe8ación de la 7en7ibilidad po8 c8ecimiento de la7 Kb8a7 ne8Gio7a7 dent8o de 7u7 Gaina7 %o7 Folculo7 pilo7o7 pueden tambi>n 7e8 t8an7Fe8ido7 como in:e8to e7pecialmente en lo7 ca7o7 de piel total



C%ASI2ICACI0N SE)(N SU 2ORMA



*a8a e7tablece8 la manitud  8aGedad de la7 quemadu8a7 7e han deKnido t8e7 c8ite8io7 p8incipale7 tale7 comoJ E;ten7ión %ocaliación  *8oFundidad 1 E$tenión %a7 le7ione7 t>8mica7 7on cuantiKcable7  lo7 t8a7to8no7 K7iopatolóico7 7e 8elacionan a la e;ten7ión de la in:u8ia %a palma ce88ada de la mano del paciente tanto adulto como niLo co88e7ponde al 3 de 7u 7upe8Kcie co8po8al  puede 7e8 in7t8umento 8@pido de e7timación del po8centa:e de 7upe8Kcie co8po8al quemada en la e7cena del accidente o en quemadu8a7 pequeLa7 *a8a quemadu8a7 e;ten7a7 t8adicionalmente 7e utilia el cómputo de la 7upe8Kcie quemada que de8iGa de la WRela de lo7 NueGe7X %a 7upe8Kcie co8po8al quemada 7e calcula en @8ea7 de Y cada una la cual inclueJ la cabea  el cuello el tó8a; abdomen e7palda 7upe8io8 e7palda inFe8io8 lHteo7 cada mu7lo cada pie8na  cada e;t8emidad 7upe8io8 El pe8in> completa el 3 8e7tante de la 7upe8Kcie co8po8al total



 Aunque útil en adultos, la “Regla de los Nueve” sobrestima la extensión en niños. En éstos, la cabea ! el cuello re"resentan ma!or "ro"orción de la su"er#icie total ! en in#antes ! recién nacidos m$s de un %&'. (ara ma!or "recisión ! re"roducción, la extensión de la su"er#icie cor"oral quemada debe ser determinada en niños ! )asta los &* años de edad, utiliando la tabla de +und ! ro-der.



2 oca&iación SeHn la localiación de la quemadu8a e;i7ten @8ea7 del cue8po denominada7 como ona7 neut8a7  ot8a7 como ona7 e7peciale7 %a7 ona neutra 7on aquella7 que tienen poco moGimiento  en donde la 8et8acción que 7uF8e du8ante el p8oce7o cicat8ial e7 meno8 



po8 lo tanto la po7ibilidad de de:a8 7ecuela7 Funcionale7 7e ale:a %a7 ona epecia&e que 7on aquella7 Fundamentalmente e7t>tica7  Funcionale7 


3 Pro'undidad SeHn la p8oFundidad la cla7iKcación m@7 u7ada po8 7u Galo8 clnico e7 la e7tablecida po8 Benaim quien la7 cla7iKca en t8e7



 • • •



4ue#adura tipo A o upercia& 4ue#adura tipo AB o inter#edia 4ue#adura tipo B o pro'unda



 C&aicación de Pro'undidad Se"n Benai# Pro'undidad Supercia& T/PO A /nter#edia T/PO AB Pro'unda T/PO B



Caracter7tic dolo8 inten7o e8itema hipoale7ia 7upe8Kcie alo indolo8a blanquecina ma88ón



*IE% SINT$TICA O ARTI2ICIA% %o7 7u7tituto7 de piel 7on un 8upo de mate8iale7 con lo7 cuale7 7e cub8en he8ida7 d>8mica7 pa8a 7upli8 la7 Funcione7 de la piel  dependiendo tanto del mate8ial como la du8ación de lo7 mi7mo7 7e cla7iKcan en do7 tipo7J biolóico7 o 7int>tico7 con do7 7ubdiGi7ione7 tempo8ale7 o pe8manente7 Sustitutos de piel temporales biológicos



E7te tipo de 7u7tituto tiene la Genta:a de 7e8 abundante acce7ible económicamente  po7ee8 una mat8i e;t8acelula8 natu8al que pe8mite una me:o8 8eepiteliación po8 la p8e7encia de la memb8ana ba7al Ent8e lo7 cuale7 de7tacanJ



8e#brana a#niótica E7te 7u7tituto biolóico ha 7ido utiliado como cobe8tu8a tempo8al en quemadu8a7 de e7pe7o8 pa8cial a7 como quemadu8a7 8ecientemente e;ti8pada7 Se han Gi7to me:o8e7 8e7ultado7 compa8@ndola con



 p8epa8ación e7 po8 e7o que 7e utilia p8incipalmente en pa7e7 con economa7 eme8ente7 donde el acce7o a ot8o7 7u7tituto7 de piel e7 limitado El in:e8to tiene que 7e8



 8enoGado cada do7 da7 *uede 7e8 utiliado inmediatamente o 7e8 conelado a una tempe8atu8a de 14ZC en combinación con hipoclo8ito de 7odio Un a7pecto a con7ide8a8 e7 7u 8ie7o de t8a7mi7ión de enFe8medade7 Aluno7 m>todo7 de con7e8Gación incluen c8iop8e7e8Gación en nit8óeno lquido p8e7e8Gación en nit8ato de plata 



en l@mina7 con 8adiación amma Dent8o de 7u7 Genta:a7 8educe la p>8dida de p8otena7  elect8olito7  acele8a la cicat8iación



9enoin)erto Como 7u nomb8e lo indica 7u p8oducción e7 a ba7e de piel de animale7 El p8ime8 ;enoin:e8to tempo8al 8epo8tado 7e 8emonta a 3-44 aC utiliando te:ido de 8ana7 Actualmente el m@7 utiliado e7 el de po8cino Una de7Genta:a de e7te tipo de 7u7tituto e7 la incompatibilidad en>tica e inmunolóica #ue puede p8oGoca8 un 8echao el cual e7 at8ibuido a lo7 linFocito7 T CD?9  a lo7 mac8óFao7 lo7 cuale7 actiGan la7 7inta7a7 de ó;ido nt8ico lula7 que 8odean al in:e8to A&oin)erto cada-érico %a piel de cad@Ge8 e7 aplicada como un in:e8to de e7pe7o8 8ue7o que 7e ha utiliado como un m>todo tempo8al pa8a ce88a8 he8ida7 Dependiendo de lo7 m>todo7 pa8a p8oce7a8la  almacena8la ha do7 tipo7 de aloin:e8to7 cadaG>8ico7J c8iop8e7e8Gado  p8e7e8Gado con lice8ol Su Genta:a e7 que lo8a 7ella8 la he8ida optimiando el 7i7tema inmunolóico del paciente Su obtención e7 de un cad@Ge8 con no m@7



 puede 7e8 8eGa7cula8iado po8 medio de inoculación E7te in:e8to p8opo8ciona Facto8e7 de c8ecimiento  cito7ina7 e7enciale7 pa8a p8oGoca8 quimiota;i7  p8oliFe8ación en ellecho de la he8ida Una de7Genta:a e7 que la7 c>lula7 de %ane8han7 7iuen actiGa7 po8 lo tanto el aloin:e8to puede 7e8 8echaado en 7iete o cato8ce da7



 Sutituto de pie& te#pora&e intético Se ca8acte8ian po8 Fo8ma87e de mol>cula7 no biolóica7 o polme8o7 no p8e7ente7 en la piel no8mal con la Knalidad de du8a8 al meno7 t8e7 7emana7 pa8a pe8miti8 el cub8imiento po8 c>lula7 epiteliale7 a7 como el c8ecimiento de Kb8obla7to7  Ga7o7 7anuneo7 adem@7 de eGita8 de7encadena8 una 8e7pue7ta inmune TransCyte® E7 un 7u7tituto de piel tempo8al de8iGado de Kb8obla7to7



que con7i7te en una memb8ana polim>8ica  c>lula7 neonatale7 de Kb8obla7to7 cultiGada7 ba:o condicione7 a7>ptica7 in vitro en una malla de nlon Ante7 del c8ecimiento de la c>lula la malla e7 cubie8ta con col@ena d>8mica de po8cino  unida a una memb8ana de 7ilicón  a7  e7ta memb8ana b8inda una epide8mi7 7int>tica al momento de aplica87e Mient8a7 lo7 Kb8obla7to7 p8oliFe8an con la malla de nlon 7ec8etan col@ena d>8mica humana p8otena7 de la mat8i  Facto8e7 de c8ecimiento %a piel 7u7tituta b8inda una ba88e8a p8otecto8a tempo8al e7te 7u7tituto tiene la Genta:a que e7 t8an7pa8ente pe8mitiendo un monito8eo Gi7ualmente di8ecto al lecho de la he8ida Biobrane®. E7 un 7u7tituto de piel 7int>tica tempo8al compue7to de un



te:ido de nlon 8e7i7tente unido mec@nicamente a una capa ult8a delada de oma de 7ilicón Amba7 capa7 po7een p>ptido7 de col@ena de8iGado7 de piel de ce8do que p8omueGen la adhe8encia a la de8mi7 Su ela7ticidad pe8mite 7u aplicación a he8ida7 i88eula8e7  7u t8an7pa8encia cont8ibue a un me:o8 monito8eo de la he8ida 7ubcut@nea Su pe8manencia en la piel no debe e;cede8 la7 do7 7emana7 de lo cont8a8io e;i7te la po7ibilidad de que lo7 Kb8obla7to7 7e ent8elacen con la malla



Sutituto de pie& per#anente bio&ó"ico Al 7e8 de la mi7ma natu8alea de la7 piele7 7u7tituta7 biolóica7 tempo8ale7 la piel 7u7tituta biolóica pe8manente po7ee la7 mi7ma7 cualidade7 7in emba8o >7ta e7 capa de pe8du8a8 du8ante toda la Gida del paciente %o7 7u7tituto7 biolóico7 pe8manente7 7e diGiden en d>8mico7 8mico7 8mico 7e cub8e de que8atinocito7 neonatale7 que c8ecen en una capa  po7te8io8mente 7e e7t8atiKcan *o8 ello Apli8aF 7umini7t8a e7to7 tipo7 celula8e7 a la he8ida pudiendo 8eene8a8 la capa



 Matriderm®  E7 una mat8i e;t8acelula8 de col@eno a boGino con



ela7tina e7 utiliado pa8a el t8atamiento de he8ida7 p8oFunda7 de la de8mi7 )8acia7 a la ela7tina que contiene e7 idóneo pa8a mantene8 7u ela7ticidad  e7tabilidad Mient8a7 el te:ido humano Ga c8eciendo Mat8ide8m 7e 8eab7o8be  de7apa8ece pe8mitiendo el c8ecimiento de la nueGa de8mi7



  Alloderm® Mediante el p8oce7amiento de piel cadaG>8ica 7e Fab8ica el



te:ido blando >7to da lua8 a una de8mi7 lib8e de c>lula7 8e7pon7able7 de la 8e7pue7ta anti>nica en lo7 aloin:e8to7 2inalmente 7e p8oce7a e7ta piel 8educi>ndola a una memb8ana ba7al  una mat8i d>8mica de col@ena donde la nueGa piel humana 7e puede 8eene8a8



Sutituto per#anente intético Al iual que la7 piele7 7u7tituta7 7int>tica7 tempo8ale7 la7 piele7 7u7tituta7 7int>tica7 pe8manente7 7e ca8acte8ian po8 Fo8ma87e de mol>cula7 no biolóica7 o polme8o7 no p8e7ente7 en la piel no8mal pe8o 7e diFe8encian en el tiempo que pueden aplica87e 7ob8e la piel del paciente Integra® E7 una plantilla de 8eene8ación d>8mica la cual con7i7te en



col@ena boGina cond8oitin/Fo7Fato  una memb8ana de 7ilicona E7te p8oducto e7 utiliado en he8ida7 o deFecto7 pa8cialmente p8oFundo7 Mient8a7 la de8mi7 del paciente 7e inte8a con el col@eno boGino 7e Ga Fo8mando nueGa piel  cuando e7 7ati7Facto8ia la 8eene8ación 7e 8eti8a la capa de 7ilicón De7pu>7 una pequeLa capa de in:e8to p8opio 7e adhie8e a la de8mi7 8eene8ada Dermagraft® 



E7 un 7u7tituto d>8mico de8iGado del cultiGo de Kb8obla7to7 humano7 neonatale7 %o8a8on c8ea8 una mat8i 7int>tica la cual pe8manece 7ob8e una malla bioab7o8bible de7pu>7 de que la malla 7e 8eab7o8be 


EVA%UACI0N M$DICA 5 MANE,O El mane:o inicial del paciente quemado e7 el de un paciente de t8auma 8ea con cont8ol de columna ce8Gical B Ventilación C Ci8culación : D>Kcit neu8olóico E E;po7ición con cuidado tempe8atu8a ambiental ; Re7ucitación de Puido7



a. 


 En una /n)uria in+a&atoria o principa&e 7ndicadore de opec+a on* [ Antecedente de quemadu8a po8 Fueo o e;po7ición a a7e7 en e7pacio ce88ado [Comp8omi7o de conciencia n debe 7o7pecha87e anteJ



 [#uemadu8a7 po8 Fueo de ca8a cuello o t8onco 7upe8io8 [ Vib8i7a7 chamu7cada7 [E7puto ca8bon@ceo o pa8tcula7 de ca8bón en o8oFa8ine [E8itema o edema en o8oFa8ine a la Gi7ualiación di8ecta [Cambio de la Go 8ea con Kb8ob8onco7copa \o clnica  labo8ato8io



b. 8ea deben 8ecibi8 o;eno al 344 /nto$icación por CO* Ni-e& CO(b S7nto#a 434 Mnimo7 34!4 CeFalea nau7ea7 !4+4 %eta8ia 7omnolencia +4?4 ConFu7ión aitación ?4-4 Coma dep8e7ión 8e7pi8ato8ia ]-4 Mue8te [El t8atamiento e7 con o;eno al 344 [%a deci7ión de u7o de c@ma8a hipe8b@8ica debe8@ con7ide8a87e en e7to7 ca7o7 c. C/RCUAC/=N Acceo intra-enoo peri'éricoJ deben 7e8 e7tablecido7 p8eFe8entemente en @8ea7 no quemada7 Ocupa8 b8@nula7 de 8ue7o calib8e  co8ta7 En niLo7 7i lo7 intento7 iniciale7 pa8a pe8meabilia8 Gena7 pe8iF>8ica7 F8aca7an 7e 8ecomienda u7a8 la Ga int8aó7ea 


• •



A7eu8a8 8ei7t8o completo  adecuado de apo8te7  p>8dida7 Monito8iación elect8oca8dio8@Kca de p8e7ión a8te8ial  F8ecuencia ca8daca



 De7ca8ta8 hipo;ia 


 e. E9POS/C/=N EGalua8 paciente po8 delante  po8 det8@7 Calcula8 e;ten7ión de quemadu8a7 con auda de e7quema po8 edad  e7tima8 p8oFundidad de la7 le7ione7 EnGolGe8 en a7a7 limpia7 8ile7= ab8ia8 mediante manta7 de t8a7lado o 7@bana7 pa8a minimia8 la p>8dida de calo8  cont8ol de la tempe8atu8a ambiental de mane8a de eGita8 la hipote8mia  No aplica8 antimic8obiano7 tópico7 c8ema7 ni ele7  Cabece8a eleGada a +4 pa8a limita8 la Fo8mación de edema Facial  EleGa8 e;t8emidade7 quemada7 po8 encima del tó8a; $a en el medio %ospitalario& esta etapa de la aten'in in'luye adems las siguientes medidas*



3i7to8ia clnicaJ identiKca8 mecani7mo  condicione7 en que 7e p8odu:o la le7ión  ho8a del accidente !InGe7tia8 e;i7tencia de como8bilidade7 +Dianó7tico de la p8oFundidad  e;ten7ión de la7 quemadu8a7 ?Anale7ia  7edación con opi@ceo7  benodiaepina7 en ca7o de intubación  Gentilación mec@nica -Catete8i7mo u8ina8io pa8a monito8eo de diu8e7i7 /E;@mene7 b@7ico7 iniciale7J emo8ama a7e7 a8te8iale7 elect8olito7 pla7m@tico7 p8ueba7 de coaulación pe8Kl bioqumico cla7iKcación 8upo  Rh 8adio8aFa tó8a; elect8oca8dio8ama  enima7 ca8diaca7 en quemadu8a7 el>ct8ica7 alta ten7ión  niGele7 de COb 7i co88e7ponde *8otee8 de la contaminación 1EGita8 enF8iamiento no8mote8mia pe8manente YEGaluación 7ecunda8ia pa8a detecta8  mane:a8 le7ione7 a7ociada7 E7 mu impo8tante toda e7ta eGaluación inicial de la7 quemadu8a7 po8 el medico ci8u:ano pl@7tico a que dependiendo de la7 cau7a7 de la quemadu8a  de la7 ca8acte87tica7 clnica7 7e e7tablece8@ el t8atamiento medico pa8a limita8 lo7 daLo7  en 7u ca7o la7 po7ible7 7ecuela7 po8 quemadu8a a7 como decidi8 7i nece7ita o no 7e8 inte8nado en el ho7pital El mane:o ta8do con7i7ti8@ en 8ealia8 p8ocedimiento7 de ci8ua pl@7tica 8econ7t8uctiGa pa8a mane:o de la7 7ecuela7 como pueden 7e8 cicat8ice7 8et8actile7 e7 deci8 cicat8ice7 que de Fo8man aluna e7t8uctu8a como puede 7e8 una a8ticulación 


6ETO*%ASTIAS %a t>cnica qui8H8ica de la etopla7ta 7imple con7i7te en la t8an7po7ición de do7 cola:o7 t8ianula8e7 7ob8e la cicat8i que que8emo7 cambia8 de 7entido en donde lo7 ! t8ao7 pa8alelo7 de la 6 deben 7e8



 e;tende87e en @nulo7 Ga8iable7 


 Una Ge di7eLada la 6 con el t8ao cent8al en la cicat8i  con lo7 t8ao7 pa8alelo7 con la anulación 8eque8ida 7e deben t8a7pone8 ambo7 cola:o7 t8ianula8e7



El @nulo 2 que o8iinalmente e7t@ a niGel del punto B queda a niGel del punto C  el @nulo E o8iinalmente en punto A queda a niGel del punto D %a etopla7ta cl@7ica tiene un @nulo de /4Z  oto8a en Fo8ma teó8ica un - de anancia en lonitud en el t8ao cent8al de la cicat8i po8 8eclutamiento de te:ido Gecino %a ganancia en longitud e7 en la di8ección del t8ao cent8al de la 6  depende del @nulo u7ado a7 al u7a8 anulacione7 mao8e7 a /4Z podemo7 obtene8 mao8 lonitud en el t8ao cent8al  al u7a8 anulacione7 meno8e7 de /4Z 7e8@ m@7 F@cil moGilia8 el cola:o pe8o obtend8emo7 una meno8 lonitud del t8ao cent8al Aunque la anancia teó8ica puede 7e8 dete8minada en Fo8ma matem@tica la anancia Knal depende8@ de la7 p8opiedade7 mec@nica7 de la piel que ene8almente 7e8@ meno8



 AVANCE DE CO%)A,OS o tipo de co&"a)o on* • •



SimpleJ E7t@ compue7to po8 un 7olo te:ido 


Se"n &a "eo#etr7a* •



oca&e* SeHn el moGimiento que 8ealian pueden 7e8J



Co&"a)o de a-ance o de&ia#iento* El moGimiento de la piel 7e p8oduce en una 7ola di8ección pa8a ocupa8 el deFecto p8ima8io 7e p8olona la7 inci7ione7 7iuiendo un t8aecto di7imulable 


De7b8idamiento 9 in:e8toJ El deb8idamiento Fa7cial 8emueGe toda7 la7 capa7 de la e7ca8a  te:ido7 7ubacente7 ha7ta el niGel de la Fa7cia 7ubcut@nea El deb8idamiento ha7ta e7te plano 8equie8e de mnima e;pe8iencia 8educe 7an8ado t8an7ope8ato8io  p8oGee un lecho Ga7cula8iado limpio  conKable pa8a la colocación del in:e8to El deb8idamiento ha7ta Fa7cia 7ubcut@nea 7e 8ecomienda 7i el te:ido 8a7o e7t@ aFectado o en deb8idamiento obliado de /4 de SC# en niLo7 en un 7olo acto pa8a minimia8 7an8ado  tiempo qui8H8ico El deb8idamiento Fa7cial 8e7ulta en deFo8midad co7m>tica impo8tante po8 e:emplo deb8idamiento Fa7cial en tó8a; 7ac8iKca lo7 b8ote7 mama8io7 en paciente7 Femenina7 p8epube8e7 El deb8idamiento Fa7cial e7t@ 8e7e8Gado pa8a la7 peo8e7 quemadu8a7  como medida 7alGado8a con 7ac8iKcio e7t>tico  Funcional %a e;ten7ión del deb8idamiento e7t@ dete8minada po8 la e7tabilidad hemodin@mica del paciente la Gelocidad del equipo qui8H8ico eFectiGidad de



 Se anticipa p>8dida 7anunea de 4- ml ; cm! del @8ea a pa8ti8 de lo7 !3/ da7 po7quemadu8a o 4? ml ; cm! 7i el deb8idamiento 7e 8ealia en la7 p8ime8a7 !? ho8a7



 %o7 in:e8to7 pueden 7e8 mallado7 o Fene7t8ado7 pa8a e;pandi8 7u @8ea de 7upe8Kcie E7ta e;pan7ión puede lo8a87e en ta7a7 de7de 3J3- 3J! 3J? ha7ta 3JY pe8o a co7to de 8educi8 lo7 8e7ultado7 co7m>tico7



Colocación de e;pa7o8e7J %a e;pan7ión cut@nea e7 un p8oce7o ba7ado en la capacidad de 8e7pue7ta de la piel pa8a 8e7ponde8 a un e7tmulo mec@nico que inc8ementa el @8ea de te:ido local di7ponible pa8a 8ealia8 diGe87o7 p8oce7o7 de ci8ua 8econ7t8uctiGa Con7titue una auda a lo7 cola:o7  a ot8o7 p8oce7o7 8econ7t8uctiGo7 Facilitando un cie88e e7t>tico de lo7 deFecto7 que de ot8a mane8a hubie8an nece7itado un p8ocedimiento mucho m@7 comple:o  %a mao8 Genta:a del e;pan7o8 cut@neo e7 que oF8ece la po7ibilidad de una 8econ7t8ucción con te:ido7 8eionale7  po8 ende con 7u mi7mo colo8  te;tu8a 7in adición de nueGa7 cicat8ice7 obteniendo 8e7ultado7 7upe8io8e7 a aquello7 con7euido7 con in:e8to7  cola:o7 a di7tancia El p8oce7o de e;pan7ión puede 7e8 8epetido  tambi>n el e;pan7o8 puede 7e8 8eutiliado tanto en le7ione7 mao8e7 o en @8ea7 de di7ten7ibilidad pequeLa  %o7 e;pan7o8e7 7on p8óte7i7 de 7ilicona dotada7 de una G@lGula auto7ellable que pe8mite mHltiple7 puncione7 pa8a 7u llenado o Gaciado a Goluntad %a G@lGula puede e7ta8 inte8ada al implante o conectada a >l a t8aG>7 de un tubo E7ta 7e inicia ap8o;imadamente do7 7emana7 de7pu>7 de la int8oducción del e;pan7o8 independiente de la localiación con e;cepción de la7 e;t8emidade7 inFe8io8e7 en que 7e debe tene8 una e7pecial atención  de la 8eión lHtea en que la e;pan7ión comiena de7pu>7 de t8e7 7emana7 En la7 e;t8emidade7 inFe8io8e7 ha que 8e7t8ini8 la deambulación  mantene8 dicha7 e;t8emidade7 eleGada7 utiliando una F>8ula de e7o 7i e7 nece7a8io Con t>cnica e7t>8il utiliando 7ue8o K7iolóico  una au:a !+) ó !-) 7e pe8Fo8a la piel  el 7ubcut@neo en @nulo de Y4Z 8e7pecto de la G@lGula ha7ta topa8 con el metal de p8otección del Fondo de ella %ueo 7e inecta el 7ue8o  7e inte8cambia la :e8ina de:ando la au:a in 7itu pa8a eGita8 pe8Fo8a8 el e;pan7o8 o daLa8 la G@lGula po8 mHltiple7 puncione7 Debe tene87e en cuenta que a e;i7te un 34 del Golumen total del e;pan7o8 que Fue int8oducido en el int8aope8ato8io El p8o8ama de e;pan7ión e7 indiGidual  debie8a 7e8 8ealiado po8 el ci8u:ano que int8odu:o el e;pan7o8 E7 nece7a8io lleGa8 un e7t8icto 8ei7t8o de la7 e;pan7ione7 en do7 ho:a7 di7eLada7 pa8a tal eFecto una de la7 cuale7 tiene que po8ta8 7iemp8e el paciente En teo8a el Golumen a inKlt8a8 no debe 7e8 meno8 de 34 ni 7ob8epa7a8 del !4 po8 cada 7e7ión lo que e7ta8@ dete8minado po8 la7 condicione7 t8óKca7 de la piel  del te:ido 7ubcut@neo 7u 8ado de ela7ticidad  la tole8ancia local a la e;pan7ión e7 deci8 7i al e;pandi8 el paciente 8elata apa8ición de dolo8 inten7o o el ci8u:ano nota 7ino7 de i7quemia del cola:o debe detene87e el p8oce7o  8eti8a8 el Golumen e;cedente ha7ta que 7e lo8e la de7apa8ición de lo7 7ntoma7 El 8itmo de inKlt8ación 7e8@ 7emanal e;i7tiendo la po7ibilidad de aumenta8lo 7eHn 7ea la nece7idad de ci8ua



 :E;/N/C/=N :E T>R8/NO :E A E9PANS/=N Va a depende8 de Ga8io7 Facto8e7J  El tamaLo del deFecto e7 cubie8to po8 el tamaLo actual del e;pan7o8 *a8a 7abe8 e7to 7e mide la e;ten7ión de la e;pan7ión de7de una de la7 ba7e7 ha7ta la ot8a  el e;pan7o8 debie8a habe8 alcanado un tamaLo a lo meno7 iual al del deFecto o idealmente iual a t8e7 Gece7 7u 8adio  El e;pan7o8 puede alcana8 un Golumen iual a 3- a ! Gece7 de 7u capacidad  *ueden e;i7ti8 complicacione7 locale7 tale7 como dehi7cencia de 7utu8a7 e;po7ición o e;t8u7ión inFección 7uF8imiento 7eGe8o o nec8o7i7 cut@nea \o de7cone;ión de la G@lGula  Una Ge alcanado el t>8mino de la e;pan7ión 7e deben e7pe8a8  a 34 da7 pa8a 8eti8a8 el e;pan7o8 pa7ando a lo que 7e conoce como 7eundo e7tadio o 7eundo tiempo qui8H8ico



De7b8idamiento El de7b8idamiento o a7eo qui8H8ico e7 la eliminación del te:ido mue8to daLado o inFectado pa8a me:o8a8 la 7alub8idad del te:ido 8e7tante Se puede 8ealia8 mediante ci8ua de Fo8ma mec@nica qumica autoltica   mediante te8apia la8Gal en la que cie8ta7 e7pecie7 de la8Ga7 con7umen 7electiGamente el te:ido nec8ótico n llamado te:ido nec8o7ado= E$iten cuatro #étodo pri#ario de debrida#iento A aber* Auto&7tico* *e8mite que el cue8po elimine natu8almente el te:ido mue8to Eni#!tico* Se u7an enima7 qumica7 pa8a elimina8 el te:ido mue8to 8ec!nico* Se #uita el te:ido mue8to con hid8ote8apia 


•



*R* 


Debido a la7 alte8acione7 que induce la quemadu8a en el te:ido 7e diKculta la lleada de nut8iente7  Facto8e7 8eene8ado8e7 capace7 de auda8 en la 8epa8ación ti7ula8 de7de el lecho Ga7cula8 ha7ta la ona le7ionada Debido a ello ideamo7 un m>todo que pe8mite apo8ta8 lo7 nut8iente7  Facto8e7 8eene8ado8e7 a t8aG>7 del p8opio te:ido le7ionado de:ando otea8 pla7ma 8ico



 como mi7ión 8eene8a8 la7 ona7 quemada7 e7timulando 7u 8epa8ación con una a8quitectu8a  Funcionalidad de ca8acte87tica7 7imila8e7 al te:ido o8iinal



 In:e8to /n)erto de pie& E7 un pa8che cut@neo que 7e e;t8ae qui8H8icamente de un @8ea del cue8po  7e t8a7planta o 7e pea a ot8a @8ea



:ecripción E7ta ci8ua ene8almente 7e hace mient8a7 7e e7t@ ba:o ane7te7ia ene8al E7to 7iniKca que el paciente e7ta8@ do8mido  lib8e de dolo8 Se toma piel 7ana de un lua8 en el cue8po llamado el 7itio donante A la mao8a de la7 pe87ona7 que 7e 7ometen a un in:e8to de piel le7 p8actican un in:e8to de piel de 8o7o8 pa8cial en el cual 7e toma piel de la7 do7 capa7 cut@nea7 7upe8io8e7 del 7itio donante 8il po8 + a - da7
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