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POP 04: QUEIMADURA

1 Definicéo:

Sao lesdes corporais produzidas pelo contato com agente térmico, radioativo, quimico, por atrito
ou elétrico, podendo causar a destruicdo parcial ou total das camadas do tecido epitelial, atingindo

musculos, 0ssos e 6rgaos internos.
2 Reconhecimento e Classificagao:

Deve-se investigar o agente causador da queimadura e os sintomas, classificando-a de acordo
com a profundidade em:
2.1 Queimaduras de primeiro grau: Atingem a epiderme, produzindo lesdes dolorosas,

hiperemiadas, com edema discreto.

2.2 Queimaduras de segundo grau: Atingem a epiderme e a derme, produzindo lesdes

dolorosas, hiperemiadas, Umidas, com bolhas.

2.3 Queimaduras de terceiro grau: Atingem a epiderme, derme e a hipoderme, podendo afetar
tecidos subjacentes, produzindo lesdes indolores, esbranquicadas, endurecidas, com veias
trombosadas. E importante ressaltar que nas regifes adjacentes as lesdes de terceiro grau podem

existir de segundo grau e desta forma, o paciente sentir dor.

QUEIMADURAS

= -3

Queimadurade Queimadurade Queimadurade
primeiro grau segundo grau lerceiro grau

Pele normal

Acesso em < https://resgatefederal.wixsite.com/primeirossocorros/services>. Janeiro, 2020

SAMU 192 - E vedada a reproduc&o total ou parcial do contetdo deste protocolo sem prévia
autorizagcado sob pena de sofrer as penalidades previstas nas leis de direitos autorais.




Causas mais Sol ou flash Liquidos Quimicas,

comuns pequeno guentes, flash elétricas, fogo,
ou fogo metais quentes

Cor da pele Avermelhada Vermelho escuro Branco perolado

ou translicido

Superficie da Seca e sem Bolhas e com Seca com veias
pele bolhas umidade trombosadas
Sensacgéao Dolorosa Dolorosa Anestésica

3 Extensdo da queimadura (Superficie Corporea Queimada - SCQ):

A extensdo de uma queimadura € representada em percentagem da area corporal queimada.
= Leves (ou "pequeno queimado"): atingem menos de 10% da superficie corporal;
= Meédias (ou "médio queimado"): atingem de 10% a 20% da superficie corporal;
» Graves (ou "grande queimado"): atingem mais de 20% da &rea corporal;

Duas regras podem ser utilizadas para "medir" a extensdo da queimadura:

3.1 Regra dos nove: é atribuido, a cada segmento corporal, o valor nove (ou multiplo dele):

Cabeca 9%
Tronco frente 18%
Tronco costas 18%

Membros superiores 9% cada
Membros inferiores 18% cada
Genitais 1%

3.2 Regra da palma da mé&o: geralmente a palma da méo de um individuo representa 1% de
sua superficie corporal. Assim pode ser estimada a extensao de uma queimadura, calculando-se
0 “numero de palmas”.

3.3 Importante: As queimaduras de maos, pés, face, perineo, pescoco e olhos, quaisquer que
sejam a profundidade e a extenséo, necessitam de tratamento hospitalar. A gravidade da

gueimadura sera determinada pela profundidade, extenséo e a area afetada.
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<10% SCQde 1°e

2° grau

10-20% de SCQ de 2°

grau;

>20% de SCQ de 2°

grau;

v 2 10% de SCQ de 3° >10% de SCQ de
grau que n&o afetem 3°grau;
olhos, orelhas, face ou
genitais
<5% SCQde 1°e v 5-15% de SCQ de > 10% de SCQ de 2°
2° grau 2°grau,; grau;
v <5% de SCQ de 3° grau > 5% de SCQ de 3°
que nao afetem olhos, grau;
orelhas, face ou
genitais.

Também séo considerados queimado grave:

v/ Queimaduras que envolvam olhos, ouvidos, orelhas, face, maos, pés, perineo e genitais;
Qualquer queimadura com risco inalatorio;
Queimaduras elétricas e/ou com truma asociado;

Queimadura em doente de alto risco (p. ex.:diabetes,gravidez,DPOC,cancer, etc.);

AV N NN

Queimaduras em paciente psiquiatricos.

SAMU 192 - E vedada a reproduc&o total ou parcial do contetdo deste protocolo sem prévia
autorizagcado sob pena de sofrer as penalidades previstas nas leis de direitos autorais.




4 Formula de Parkland:

Esta formula é utilizada para estimar a quantidade de fluido necessario em mL para alcancar a
estabilizacdo hemodinamica dos pacientes que sofreram queimaduras, no periodo de 24 horas.
Utiliza-se esta férmula para de acordo com a SCQ, calculada pelas regras supracitadas, realizar

reposicao de liquido que a vitima sofreu apos a queimadura.

Como repor esse liquido? Considerar ao aplicar a formula:
v 2 mL para idosos, insuficiéncia renal e ICC
v 4mL para criancas e adultos jovens,
= Solugbes Cristaléides (Ringer lactato)

=  50% do volume toral infundido nas primeiras 8h;

= 50% restante nas 16h seguintes.

5 Conduta:

v" O Médico Regulador ja deve orientar o solicitante quanto aos cuidados iniciais ao paciente
gueimado (retirar do local do incidente se ndo oferecer risco, lavar imediatamente com agua
corrente, ndo retirar roupas ou utensilios preso a lesdo, nédo utilizar qualquer outro produto em
cima da area afetada);

v’ O socorrista ao chegar no local da ocorréncia deve:

= Avaliar a cena constantemente, observando a seguranca para vocé, a equipe e

demais;
= Afastar transeuntes;
= Sinalizar o local do acidente;
= |dentificar a causa da queimadura;
= Retirar a vitima do local de exposi¢éo dos agentes causadores da queimadura;
= Extinguir as chamas sobre a vitima ou suas roupas;
= Realizar o XABCDE, conforme recomendac¢éo do PHTLS;
= Pesquisar historia de queda, trauma associado e doencas associadas;
= Remover acessorios e roupas que ndo estejam aderidas ao corpo da vitima;

= Lavar com agua corrente. Evitar colocar agua em causticos em po.
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5.1 Atendimento com USB:

v’ Realizar avaliacdo clinica completa e registro do agente causador, da extensdo e da
profundidade da queimadura;

v/ Caso haja queimaduras de vias aéreas superiores ou inalacdo de gases téxicos, providenciar
ventilagdo por bolsa- valvula-mascara e avisar imediatamente a central de regulagéo;

v/ Puncionar acesso venoso perifério e inicar reposicdo de Ringer Lactato e analgesia conforme
orientacéo do médico regulador;

v’ Lavar a area afetada com solucéo fisiolégica, podendo a mesma ser coberta com compressa
limpa e Umida (solucéo fisiologica);

v' Em queimaduras de maos e pés separar os dedos com compressa de gaze imida e estéril;

v’ As queimaduras corneanas superficiais devem ser tratadas com irrigacdo vigorosa, vedac&o
ocular com gaze Umida e soro fisiolégico 0,9%;

v/ Em casos de queimaduras por agentes quimicos, irrigar abundantemente com agua corrente
por pelo menos 20 a 30 minutos. N&o aplicar agentes neutralizantes, pois a reagdo é exotérmica
(liberando calor), podendo agravar a queimadura;

v/ Em lesdes com grande SCQ (grande queimado), deve-se manter o paciente enrolado em
manta térmica evitando maior perda de calor;

v’ Avaliacdo constante do quadro da vitima durante o transporte.

5.2 Atendimento com USA:

v'Caso seja a primeira unidade no atendimento, realizar procedimentos relatados

anteriormente;
v Realizar intubagdo orotraqueal imediata nos pacientes com sinais de comprometimento ativo
ou iminente das vias aéreas, a saber:

= Tosse persistente, estridor ou chiado no peito;

®  Sinais de hipdxia e hipercapenia;

®=  Rouquidéo;

®  Queimadura profunda no rosto ou perimetro de pescoco;

®=  Nariz com sinal de inflamac¢é&o ou pelos/cabelos chamuscados;

= Escarro carbonaceo ou matéria queimada em boca ou nariz;

= Bolhas ou edema na orofaringe;

=  Estado mental deprimido, incluindo evidéncia de libagdo alcoolica e/ou uso de
drogas;

= Dispneia intensa.

v' Sedacdo com morfina ou fentanil. 1° escolha: Morfina 0,1 mg/Kg em bolus ou 0,05 a 0,2
mg/kg/h em infusdo continua; Fentanil: 0,5 a 1 mcg/kg em bolus ou 1 a 2 mcg/kg/h em infuséo

continua.
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v" Ainfus&o de volume conforme regra de Parkland;
4 Passar SVD (se SCQ > 20%) para medir débito urinario: manter > 1 mL/Kg/h;

4 Realizar avaliagcéo e reavaliagdo constante do quadro da vitima durante o transporte.

6 Transporte de graves queimados no cendrio pré-hospitalar:

v Pacientes com queimaduras significativas serao removidos para o Hospital Geral Clériston
Andrade. De acordo com a American Burn Association, queimaduras significativas incluem:
= Queimaduras cobrindo mais de 20% de SCQ em adultos e 10% em criangas e
idosos;
= Queimaduras de espessura total das camadas da pele cobrindo mais de 5% da
SCQ;
»= Queimaduras que envolvam rosto, maos, pés, perineo, olhos ou ouvidos;
= Queimaduras que atingem articulacdes e regides proximais de membros;

= Queimadura elétrica de alta tenséo.

4 Nas situacdes em que nao se identifica queimaduras significativas, o médico regulador
deverd encaminhar o paciente para a unidade de pronto atendimento (UPA/ Policlinica) mais

préxima da ocorréncia.
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Algoritmo para atendimento pré — hospitalar do paciente queimado

y

Realizacdo sedacgéo e IOT

Acoplar ao Ventilador Mecanico
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