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Se presentan en imagenes algunos aspectos de las
quemaduras, del tratamiento quirurgico que se
realiza mas habitualmente y algunas de sus posibles
secuelas. Veremos, por ejemplo, como puede
evolucionar en el tiempo una quemadura que no
requiere cirugia para curar, una que ha necesitado
injertos de piel, el aspecto de una zona donante, los
cambios de color, textura, etc. que experimentan las
areas que se ven afectadas por una quemadura y, por
Ultimo, algunas de las posibles secuelas que pueden
observgrse tras una quemadura.
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1. Quemaduras gue no necesitan cirugia para curar
2. Injertos de piel y zonas donantes
3. Secuelas de guemaduras




1. Quemaduras que no necesitan injertos para curar

Son las quemaduras mas superficiales (grado llA)

Se resuelven con curas locales sin que sea necesario
realizar cirugias

Cuanto mas superficial es la quemadura menos cicatriz
tiene y menos se notara con el tiempo

Veamos algunas .......
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Aspecto a los 20 afios. La zona que sufrio
la quemadura no se distingue del resto
de la piel. No quedd ninguna secuela en
este caso.




- Ha quedado una cicatriz mas clara que la piel normal. La diferencia con el caso
~ anterior es que esta quemadura fue mas profunda. Curd sin cirugia, pero tardé
- | mas tiempo. La consecuencia fue una mayor cantidad de cicatriz, que

inicialmente tenia una coloracidn roja, estaba endurecida y producia molestias
~ locales (picor, pinchazos, tirantez, etc.). Con el tiempo esta cicatriz fue
- “madurando”, perdiendo poco a poco estas caracteristicas.
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2. Injertos de piel y zonas donantes y

Las quemaduras profundas se tratan eliminandolas y
cubriendo la zona con piel para que curen con la
menor cicatriz posible.

Hoy por hoy lo mejor para aportar piel de buena
calidad es realizar injertos utilizando la piel sana
propia.

Veamos ejemplos del aspecto de los injertos de piel y
de las zonas donantes de los mismos.......



s
As de.un J&Ode‘pi‘elﬁ

de la zona don nte durante su
extraccio : .




Los injertos se pueden utilizar tal y como se extraen o pueden
expandirse. Cuando un injerto se expande necesitamos menos zona
‘donante, pero se retraen y se notan mas que los no expandnd_os, '

Injerto expandido
- enformade :
“\' A d ”
as: “mallados

cara, articulaciones, etc.). En el resto del cuerpo se usan mallados para
evitar utilizar mucha piel sana de otras partes del cuerpo.



R a Quemadura de grado |l
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Aspecto tras limpiar la
quemadura y colocar
“injertos mallados



Aspecto de la zona

donante a los 15 dias.

Esta curada pero todavia
- la cicatriz esta enrojecida,
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Veamos otro
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Aspecto de los injertos
mallados a los 15 dias
de la cirugia

Quemadura de grado Il
en antebrazo







Las quemaduras del abdomen y
parte del térax han curado sin
cirugfa y las de las piernas han
necesitado injertos
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Las cicatrices estan evolucionando.
El tiempo necesario para que
maduren es variable, pero tardan
2-3 anos hasta que se estabilizan.



La zona superior de |la espalda ha
sido una zona donante de injertos,
mientras que la zona inferior ha
sido una quemadura de grado IIA
que ha curado sin injertos.
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Veamos
que cada p
cicatrices:
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! Mallas de |nJertos a Ios 2 anos

Y Se apreuan coIorauones UES
’3? palidas que la piel normalenla _
w - zona |nJertada yenla donante -f
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/ona donante en muslos e
injertos mallados en piernas
a los 10 anhos de evolucion




3. Secuelas de quemaduras
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Quemadura en la mano tratada con
injertos a los 6 meses de evolucion.

Se observa una cicatrizacion hipertrofica.




Mano guemada a los 9 meses de evolucion. Las retracciones
cicatriciales que se observan en la cara palmar de mano y dedos

r limitan la extension de los dedos.




Quemaduras a los 6 meses ¢
La mano derecha,fue |nJertada Se observan cicatrices

hipertroficas en ambas manos y retracciones en la mano
derecha que limitan Ia apertura de los dedos.
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Retraccion cicatricial en la axila que limita
los movimientos del hombro.
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Retraccidn cicatricial en el cuelloque = 1\&»}
dificulta los movimientos de la cabeza s ANIRHIER S
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¢ COmo se tratan las cicatrices hipertroficas v las retracciones?.
El tratamiento médico inicial es el uso de férulas, prendas de
‘presoterap|a f|S|oterap|a y ejercicio.

Hay otros tratamientos (geles o parches de silicona, corticoides, laser, cirugia, etc...) que pueden ser
necesarios en algunas personas. Sus cirujanos le explicaran si alguna de estas alternativas estdn
indicadas en su caso concreto, el momento en el que estos tratamientos pueden ser utilizados y en

que consisten.

En las imagenes se observa el uso de férulas de escayola para la rodilla y la mano.

Las férulas se utilizan fundamentalmente para mantener las articulaciones de las areas
guemadas en posiciones adecuadas en diferentes momentos de la evolucidn de las
quemaduras. P. ej.: tras la colocacién de injertos para evitar la movilizacién de los mismos los
primeros dias; en personas que no estan conscientes; durante la noche para dormir, ....
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Las prendas de presoterapia se utilizan cuando el estado de la quemadura
lo permite. Son prendas especiales hechas a medida (guantes, mangas,
medias, camisetas, .....) que generan presion y mejoran las cicatrices
hipertroficas cuando se utilizan de forma continuada.

Y




La fisioterapia y el ejercicio son};mportantes para mantener la
movilidad y disminuir las secuelas que pueden producir las
guemaduras. -
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"W Durante su ingreso sera tratado por el servicio de rehabilitacion si lo necesita, y
cuando ya no esté en el hospital es importante que siga las indicaciones que
estos profesionales le hayan dado y que realice ejercicios que le ayuden a
recuperar la movilidad que haya perdido.




¢Que otro tipo de secuelas
pueden producir las guemaduras?
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Las quemaduras graves en la cabeza y cara pueden producir secuelas ’
estéticas y funcionales importantes: cicatrices inestéticas; perdidas ‘

pelo y/o cejas; retraccion de parpados que dificultan su cierre;
retraccion de la piel en las proximidades de la boca que dificulte su
apertura, pérdida parcial de la nariz o de las orejas, etc.
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La reconstrucmon de las secuelas que ocasionan Ias quemaduras
graves requieren en ocasiones de cirugias complejas que le seran
explicadas por sus cirujanos.







