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CONCEPTE

Sé6n lesions dels teixits que poden ser causades per
calor sec (foc), o per calor humit (com vapor o liquids
calents), per radiaci, fricci6 objectes calents, el sol, I’e-
lectricitat o substancies quimiques. La pell és la més
freqiientment danyada. La qual cosa compromet la
seva funcié com a barrera a les lesions i les infeccions,
aixi com a organ regulador de la temperatura corporal.
A un pacient cremat se li han d’avaluar una seérie de
factors que determinaran la gravetat del quadre i per
tant el seu tractament.

Entre els factors que determinen la gravetat de la
cremada s’ha de considerar: ’edat (en nins i persones
majors de 60 anys les cremades sén més greus), 'exten-
si6 (a major superficie pitjor pronostic) i la profunditat.
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TIPUS

Les cremades segons la seva profunditat es poden
classificar en els seglients graus:

- Primer grau: sén eritomatoses seques i molt dolo-
roses. La lesié és molt superficial i es regenera amb
una setmana sense deixar cicatriu.

- Segon grau superficial: quan presenta ampolles.
Estan humides, sén molt doloroses. La lesi6 abra-
¢a la capa superficial de la dermis i es regenera en
uns 8, 14 dies sense deixar cicatriu. Els liquids
calents de baixa densitat condicionen aquest tipus
de lesi6

- Segon grau profund: la lesi6 abraga la capa pro-
funda de la dermis(reticular), i es generen a partir
de nexes cutanis, s’infecten amb facilitat i per aixo
es profunditzen. Poden regenerar-se amb 21 dies
pero deixen cicatrius nipertrofiques.

- Tercer grau: hi ha una afectacié de totes les capes
de la pell. Les lesions presenten un aspecte coriaci
de color blanc. No hi ha ampolles, i en molts de
casos no hi ha dolor, com a conseqiiéncia de la
destruccié de les terminacions nervioses. Sovint
fan falta varis mesos per la curacio.

- Quart grau: Afecta a totes les capes de la pell i a
una part dels teixits subcutanis. Té un aspecte
blanc i sec, i generalment no sén doloroses.
Tarden molts de mesos en curar-se.

ETIOLOGIA

A més dels agents fisics domestics, I’eritema solar és
la forma més comuna de cremades. La radiacié uv és
la principal causa d’aquesta forma de cremada, que
esta relacionada amb les cremades provocades directa-
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ment pel foc, o per objectes intensament calents

L’eritema solar apareix en dues fases, la primera és
immediata i sol aparéixer mitja hora després de finalit-
zar 'exposicié al sol. La segona s’inicia entre 2 i 5
hores després i arriba al seu maxim entre les 10 1 24
hores, 1 pot matenir-se fins a 4 dies, i la hipersensibili-
tat de la pell fins a una setmana.

A part d’aquests fenomens de caracter agut o imme-
diat, en poden apareixer altres a llarg termini o cronics,
com sén el cancer i 'envelliment profund de la pell.

Els pacients amb cremades que superen el 15-30% de
la superficie corporal poden tenir una sindrome general
de shock hipovolémic, com a conseqiiéncia de la intensa
perdua d’aigua, responsable de I’aparicié de taquicardia,
reduccié del gast cardiac, hipotensié arterial, augment
de la resisténcia periferica, hipoperfusié tisular i hipoxia,
oliguria, fins i tot insuficiéncia renal aguda.

TRACTAMENT

Els objectius basics del tractament de les cremades
son:

-Reduir el dolor, protegir I'area afectada de Iaire,
prevenir la deshidrataci6 de la pell i prevenir la infec-
cib.

En principi les cremades lleus no necessiten admi-
nistraci6 d’antibacterians, ja sigui topica o sistematica-
ment. Si es tracta de cremades superficials de segon
grau ’ha de rentar amb aigua i sab6 suau la zona afec-
tada. S’ha d’aplicar antiséptic i un aposit esteril. El
dolor pot tractar-se amb analgesics convencionals.

Segons l'origen de les cremades hi ha una série de
mesures urgents que han de ser considerades:
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A) Cremades per foc: la inflamaci6 i el dolor poden
ser reduits o fins i tot anul'lats amb aigua freda. No
s’ha d’aplicar ungiient a la zona cremada. Protegir
la zona cremada amb una gasa esteril.

B) Cremades per productes quimics: s’ha de llevar la
roba de la zona afectada, intentant no tocar la pell
que no estigui afectada amb aquesta roba. Rentar
la pell amb aigua abundant. Si 'area afectada és
perillosa s’ha de remetre al metge.

C) Cremades per electricitat: el risc d’aquestes crema-
des és que poden ser més profundes que a simple
vista.

Abans d’aplicar a la zona cremada cap producte
farmaceéutic s’ha de rentar amb aigua i sabé. Si és trac-
ta de cremades poc extenses no cal prendre cap mesu-
ra addicional, ja que es regenerara en uns dies. Si té
certa extensio, es recomana l’aplicacié d’aposits, que
permeten aillar la zona cremada del contacte amb 1’ai-
re, facilitant la seva regeneracio i evitant la contamina-
ci6 microbiana. Aquests aposits solen dur substancies
diverses: antiseptics, antibiotics I cicatritzants.

Quan l'area afectada és amplia o molt irregular, és
millor utilitzar preparats topics. La major part conte-
nen glicerina, parafina, a part d’altres substancies com
oxid de zinc, alantoina, acid salicilic, balsam de Perq,
acid boric...

També poden utilitzar-se cicatritzants topics sols, o
associats a antibiotics o a altres substancies. B
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