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RESUMEN

Las quemaduras en la poblacion pediatrica constituyen un problema relevante de salud publica debido
a su frecuencia, el riesgo de complicaciones y las secuelas funcionales, estéticas y emocionales que
pueden afectar el desarrollo y calidad de vida infantil. En la practica clinica, estas lesiones demandan
una atencioén continua, organizada y sensible a las necesidades del nifio y su familia, por lo que el
cuidado de enfermeria adquiere un papel central dentro del abordaje interdisciplinario. El objetivo de
este articulo fue analizar, mediante una revision narrativa de la literatura, las principales intervenciones
de enfermeria en el cuidado de nifios con quemaduras y su impacto en la recuperacion clinica y en la
calidad de vida pediatrica. Para ello, se realizé una busqueda en bases de datos cientificas como PubMed,
Scopus, SciELO y Dialnet, considerando publicaciones recientes relacionadas con el manejo de
quemaduras en poblacion infantil, el acompafiamiento familiar y las practicas de cuidado basadas en
evidencia. Los hallazgos muestran que el personal de enfermeria participa de manera decisiva en la
valoracion inicial, manejo del dolor, curacion de heridas, prevencion de infecciones, monitoreo
hemodindmico y nutricional, asi como en la educacion a cuidadores y el acompafiamiento emocional
durante la hospitalizacion y la rehabilitacion. La literatura revisada coincide en que estas intervenciones
favorecen la deteccion oportuna de complicaciones, mejoran la adherencia al tratamiento y contribuyen
al bienestar fisico y psicosocial del paciente pediatrico.
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Nursing Care in Children with Burns: Clinical Interventions and their
Impact on Pediatric Recovery and Quality of Life

ABSTRACT

Burn injuries in the pediatric population represent a significant public health concern due to their high
incidence, risk of complications, and the functional, aesthetic, and psychological sequelae that may
affect children's development and quality of life. In clinical practice, these injuries require continuous,
well-coordinated, and child- and family-centered care, making nursing a key component of the
interdisciplinary management of pediatric burn patients. The aim of this article was to analyze, through
a narrative literature review, the main nursing interventions in the care of children with burn injuries
and their impact on clinical recovery and pediatric quality of life. A literature search was conducted in
scientific databases, including PubMed, Scopus, SciELO, and Dialnet, considering recent publications
related to the management of pediatric burns, family support, and evidence-based nursing care practices.
The findings indicate that nurses play a decisive role in the initial assessment, pain management, wound
care, infection prevention, hemodynamic and nutritional monitoring, caregiver education, and emotional
support throughout hospitalization and rehabilitation. The reviewed literature consistently demonstrates
that these nursing interventions facilitate the early detection of complications, improve treatment
adherence, and contribute to the physical and psychosocial well-being of pediatric patients.
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INTRODUCCION

Las quemaduras en la poblacion pediatrica representan un importante problema de salud publica a nivel
mundial debido a su elevada incidencia, las complicaciones asociadas y las secuelas fisicas, psicologicas
y sociales que pueden afectar el desarrollo infantil. Se estima que las quemaduras se encuentran entre
las lesiones no fatales mas frecuentes en la infancia y constituyen una causa significativa de morbilidad
y mortalidad, especialmente en paises de ingresos bajos y medianos. La Organizacion Mundial de la
Salud (WHO, 2023) estima que cada afio ocurren aproximadamente 180,000 muertes por quemaduras a
nivel global, siendo los nifios uno de los grupos méas vulnerables debido a su curiosidad natural, limitada
percepcion del riesgo y dependencia del entorno familiar para su cuidado (WHO, 2023; Sheridan, 2024).
Asimismo, estudios epidemioldgicos indican que los nifios menores de cinco afios presentan mayor
riesgo de sufrir quemaduras, siendo las escaldaduras por liquidos calientes una de las causas mas
comunes, generalmente ocurridas en el hogar durante actividades cotidianas (Nassar et al., 2023; Forster
& Griffin, 2024).

Las lesiones por quemaduras en la infancia no solo generan dafio fisico inmediato, sino que también
pueden ocasionar secuelas funcionales, estéticas y psicologicas que impactan de manera significativa en
la calidad de vida del nifio y su familia. Diversos estudios han sefialado que los pacientes pediatricos
con quemaduras pueden experimentar dolor prolongado, limitaciones funcionales, alteraciones
emocionales y dificultades en la integracion social, particularmente cuando las lesiones son extensas o
afectan areas visibles del cuerpo (Spronk et al., 2018; Kazis et al., 2023). En este contexto, la atencion
integral y oportuna resulta fundamental para reducir complicaciones, favorecer la recuperacion y
mejorar los resultados a largo plazo.

Dentro del equipo multidisciplinario de salud, el equipo de enfermeria desempefia un papel esencial en
el cuidado de los nifios con quemaduras. Sus intervenciones abarcan desde la valoracion inicial, el
manejo del dolor, el cuidado de las heridas y la prevencion de infecciones, hasta el apoyo emocional al
paciente y su familia durante el proceso de hospitalizacion y rehabilitacion (Ali & Al-Sudani, 2012).
Ademas, la enfermeria tiene un papel clave en la educacion de los cuidadores y en la promocion de

estrategias de prevencion en el hogar, contribuyendo a reducir la incidencia de estas lesiones (Forster &

Griffin, 2024).




En este sentido, resulta necesario analizar la evidencia cientifica disponible sobre las intervenciones de
enfermeria en el manejo de las quemaduras pediatricas y su impacto en la recuperacion clinica y la
calidad de vida de los pacientes. Por ello, el presente articulo tiene como objetivo realizar una busqueda
narrativa de la literatura cientifica para identificar y analizar las principales intervenciones de enfermeria
en el cuidado de nifios con quemaduras, asi como su contribucion en el proceso de recuperacion y en la
mejora del bienestar fisico y psicosocial de esta poblacion.

Las quemaduras son lesiones traumaticas complejas que generan una respuesta local y sistémica como
consecuencia de la transferencia de energia térmica, quimica, eléctrica o radiante hacia los tejidos. En
la poblacion pediatrica, estas lesiones presentan caracteristicas fisiopatologicas particulares debido a las
diferencias anatomicas y fisiologicas propias de la infancia, las cuales incrementan el riesgo de
complicaciones y agravan el pronostico clinico (Jeschke et al., 2020).

La piel de los nifios es considerablemente mas delgada que la de los adultos, especialmente durante los
primeros afios de vida. Esta caracteristica favorece que exposiciones relativamente breves a fuentes
térmicas produzcan lesiones mas profundas y extensas. Ademas, los nifios presentan una mayor relacion
entre superficie corporal y peso, lo que incrementa las pérdidas de liquidos, calor y proteinas a través de
la piel lesionada (Palmieri, 2022).

Desde el punto de vista fisiopatologico, la lesion por quemadura se divide clasicamente en tres zonas
descritas por Jackson:

Zona de coagulacion

Corresponde al area central de la lesion donde la exposicion térmica provoca necrosis celular
irreversible. En esta region ocurre desnaturalizacion proteica, trombosis vascular y destruccion completa

de las estructuras cutaneas. El tejido afectado pierde su capacidad de recuperacion y generalmente

requiere cicatrizacion secundaria o intervencion quirargica (Greenhalgh, 2019).




Tabla 1 Principales alteraciones fisiopatologicas en nifios con quemaduras y sus implicaciones

Alteracion Mecanismo Manifestaciones Implicaciones para
fisiopatologica clinicas enfermeria

Daiio tisular local  Desnaturalizacion Eritema, ampollas, Valoracion de
proteica y necrosis escaras profundidad y
celular extension de la

lesion

Aumento de Liberacion de Edema, hipovolemia  Control de liquidos y

permeabilidad mediadores balance hidrico

capilar inflamatorios

Respuesta Liberacion de TNF-a, Fiebre, taquicardia, Monitoreo clinico

inflamatoria IL-1eIL-6 alteraciones continuo

sistémica hemodinamicas

Estado Incremento del gasto  Pérdida de masa Vigilancia

hipermetabolico energético muscular y peso nutricional

Alteracion Disminucion de Mayor susceptibilidad Prevencion y

inmunolégica mecanismos a infecciones deteccion temprana
defensivos de infecciones

Impacto Dolor, hospitalizacion ~ Ansiedad, miedo y Apoyo emocional y

psicologico y cambios corporales  estrés postraumatico educacion familiar

clinicas

Fuente: Elaboracion propia con base en Jeschke et al. (2020), Palmieri (2022) y Greenhalgh (2019).

Zona de estasis

Rodeando la zona de coagulacion se encuentra la zona de estasis, caracterizada por disminucion del
flujo sanguineo, edema y alteracion de la perfusion tisular. Aunque inicialmente el dafio celular es
reversible, diversos factores como hipovolemia, infeccion, hipotension o manejo inadecuado pueden
convertir esta zona en tejido necrético. La preservacion de esta area constituye uno de los principales
objetivos terapéuticos durante las primeras horas posteriores a la lesion (Jeschke et al., 2020).

Zona de hiperemia

Es la region periférica donde existe vasodilatacion e incremento del flujo sanguineo como respuesta
inflamatoria. En condiciones normales, esta zona suele recuperarse completamente en pocos dias sin
dejar secuelas permanentes (Greenhalgh, 2019).

Las quemaduras pediatricas constituyen eventos potencialmente traumaticos que afectan de manera
simultanea al nifio y a su entorno familiar. Aunque las repercusiones fisicas suelen ser el principal foco
de atencion durante la fase aguda, la evidencia cientifica ha demostrado que las consecuencias

psicologicas pueden persistir durante meses o incluso afios después de la lesion, influyendo

significativamente en la calidad de vida y en el proceso de recuperacion integral del paciente pediatrico.




En los nifios, la experiencia de una quemadura implica enfrentarse al dolor, hospitalizaciones
prolongadas, procedimientos invasivos repetidos y, en muchos casos, cambios permanentes en la
apariencia fisica. Estas situaciones pueden desencadenar respuestas emocionales caracterizadas por
miedo, ansiedad, tristeza, irritabilidad y sentimientos de vulnerabilidad. Estudios recientes indican que
los nifios que han sufrido quemaduras presentan un mayor riesgo de desarrollar sintomas de ansiedad,
estrés postraumatico y otros trastornos psicologicos en comparacion con la poblacion pediatrica general.
Un aspecto particularmente relevante es el desarrollo de sintomas de estrés postraumatico tanto en los
nifios como en sus padres. Diversas investigaciones han documentado que los recuerdos recurrentes del
accidente, el temor a nuevas lesiones, las alteraciones del suefio y la hipervigilancia pueden persistir a
largo plazo. En algunos casos, estas manifestaciones afectan la dinamica familiar y dificultan la
reintegracion social y escolar del paciente pediatrico.

En este contexto, el personal de enfermeria desempeia un papel fundamental en la atencion integral del
binomio nifo-familia. Ademdas de participar en el manejo clinico de las lesiones, la enfermeria
contribuye a la deteccion temprana de alteraciones emocionales, proporciona apoyo psicologico,
favorece la participacion de los padres en los cuidados y fortalece las estrategias de afrontamiento
familiar. La implementacion de intervenciones centradas en la familia ha demostrado mejorar la
adaptacion emocional, disminuir el estrés parental y favorecer una mejor calidad de vida durante el
proceso de recuperacion.

En consecuencia, el abordaje de las quemaduras pediatricas debe contemplar no solo la recuperacion
fisica del nifo, sino también las necesidades psicologicas de los padres y cuidadores. La atencion
integral centrada en la familia permite reducir el impacto emocional de la lesion, fortalecer los
mecanismos de resiliencia y promover una recuperacion biopsicosocial mas favorable a largo plazo.
METODOLOGIA

Se realizo6 una investigacion de corte cualitativo que corresponde a una revision narrativa de la literatura
cientifica orientada a analizar las intervenciones de enfermeria en el cuidado de pacientes pediatricos
con quemaduras, asi como el impacto de su recuperacion clinica y su calidad de vida.

Este tipo de revision permite integrar y sintetizar evidencia cientifica actual relacionada con el fendmeno

de estudio desde una perspectiva descriptiva y critica.




La btsqueda de informacion se realiz6 entre enero y marzo de 2025 en las bases de datos PubMed,
Scopus, SciELO, Web of Science y Dialnet, por ser fuentes reconocidas de literatura biomédica y de
enfermeria. Se utilizaron descriptores controlados MeSH y DeCS combinados mediante operadores
booleanos (AND y OR).

Los criterios de inclusion fueron: articulos publicados entre 2019 y 2025, estudios en poblacion
pediatrica (0 a 18 afios), investigaciones originales, revisiones sistematicas, guias de practica clinica,
estudios relacionados con cuidados de enfermeria y quemaduras, todo esto con el objetivo de tener un
marco analitico donde se pueda observar las principales intervenciones de enfermeria en el cuidado de
nifios con quemaduras e interpretar las experiencias y su impacto en la recuperacion clinica y en la
calidad de vida pediatrica y con ello fortalecer la discusion teodrica del manuscrito.

RESULTADOS Y DISCUSION

Los hallazgos de la presente revision evidencian que el cuidado de enfermeria constituye un componente
esencial en la atencion integral del paciente pediatrico con quemaduras, debido a su participacion en la
valoracion clinica, el manejo del dolor, la prevencion de infecciones, el soporte nutricional y el
acompafiamiento emocional del nifio y su familia. La evidencia analizada muestra una importante
concordancia entre los diferentes autores respecto a la necesidad de implementar intervenciones basadas
en evidencia para mejorar los resultados clinicos y la calidad de vida.

En relacién con la fisiopatologia de las quemaduras pediatricas, Jeschke et al. (2020) sostienen que la
respuesta inflamatoria sistémica desencadenada por las quemaduras extensas constituye uno de los
principales factores responsables del desarrollo de complicaciones graves, como el choque
hipovolémico, el estado hipermetabolico y la inmunosupresion. Estos autores destacan que el
conocimiento de estos mecanismos permite al profesional de enfermeria anticipar complicaciones y
orientar estrategias de monitorizacion y tratamiento oportuno. Los resultados del presente trabajo
coinciden con esta postura, ya que la valoracion continua del estado hemodinamico y metaboélico
representa una intervencion prioritaria durante las primeras horas posteriores a la lesion.

Por su parte, Palmieri (2022) enfatiza que las caracteristicas anatomicas y fisiologicas propias de la

poblacion pediatrica hacen que los nifios presenten una mayor susceptibilidad a la pérdida de liquidos,

alteraciones metabolicas y progresion rapida del dafio tisular. Desde esta perspectiva, la enfermeria




desempeiia un papel determinante en la vigilancia clinica permanente, el control del balance hidrico y
la identificacion precoz de signos de deterioro, aspectos que también fueron identificados como
prioritarios en esta revision.

Respecto al manejo clinico de las quemaduras, Greenhalgh (2019) describe que la evolucion de la lesion
depende de la preservacion de la zona de estasis y de la instauracion temprana de medidas terapéuticas
dirigidas a limitar la progresion del dafio tisular. Esta vision coincide con los hallazgos del presente
estudio, donde se reconoce que la valoracion sistematica y las intervenciones oportunas del personal de
enfermeria contribuyen significativamente a disminuir la extension secundaria de la lesion y mejorar el
proceso de cicatrizacion.

En cuanto al manejo del dolor, Romanowski y Palmieri (2021) consideran que el dolor en los nifios
quemados constituye una experiencia multidimensional que trasciende el dafo fisico y afecta el
bienestar psicologico y social. Los autores recomiendan un abordaje multimodal que combine
tratamiento farmacoldgico con estrategias no farmacoldgicas adaptadas a la edad del paciente. Estos
planteamientos son consistentes con los resultados de la presente revision, donde se identificod que
técnicas como la terapia de juego, la musicoterapia, la realidad virtual y el acompafiamiento familiar
complementan el tratamiento analgésico y favorecen una mejor adaptacion del nifio durante los
procedimientos invasivos.

En relacion con la prevencion de infecciones, Brusselaers et al. (2020) describen que la pérdida de la
integridad cutanea incrementa considerablemente el riesgo de colonizacion bacteriana y sepsis, principal
causa de morbimortalidad en pacientes con quemaduras extensas. Los autores resaltan la importancia
de la vigilancia clinica, la aplicacion rigurosa de medidas de asepsia y el monitoreo continuo de signos
infecciosos. Esta evidencia coincide plenamente con los hallazgos de este estudio, en el que dichas
intervenciones representan funciones esenciales del profesional de enfermeria.

Desde una perspectiva psicosocial, Kazis et al. (2023) destacan que las quemaduras pediatricas generan
repercusiones emocionales persistentes tanto en los nifios como en sus familias, manifestaindose
mediante ansiedad, alteraciones de la imagen corporal y sintomas de estrés postraumatico. De manera

similar, Woolard et al. (2021) concluyen que el impacto psicoldgico puede mantenerse incluso después

de la recuperacion fisica, lo que hace indispensable incorporar apoyo emocional y seguimiento




psicologico como parte del tratamiento integral. Ambas posturas respaldan los resultados de la presente
revision, que identifican al acompafiamiento emocional y la participacion familiar como elementos
indispensables para mejorar la calidad de vida del paciente pediatrico.

Por otra parte, Forster y Griffin (2024) resaltan que la educacion dirigida a los cuidadores fortalece la
adherencia terapéutica, favorece la continuidad de los cuidados domiciliarios y disminuye la ansiedad
de los padres. Esta perspectiva coincide con los hallazgos obtenidos en esta revision, donde se reconoce
que la educacion en salud constituye una intervencion propia de enfermeria con impacto directo sobre
la recuperacion clinica y la prevencion de complicaciones.

Finalmente, los lineamientos de la American Burn Association (2023) establecen que la atencion del
nifio quemado debe desarrollarse mediante protocolos estandarizados que incluyan valoracion integral,
reanimacion hidrica, control del dolor, prevencion de infecciones, soporte nutricional y rehabilitacion
temprana. La evidencia analizada en el presente trabajo respalda dichas recomendaciones y confirma
que la implementacion de cuidados de enfermeria basados en evidencia favorece mejores resultados
clinicos, reduce la incidencia de complicaciones y mejora la recuperacion funcional y psicosocial del
paciente pediatrico.

En conjunto, la literatura revisada muestra un amplio consenso respecto a que el cuidado de enfermeria
no debe limitarse al tratamiento de la lesion cutanea, sino que debe contemplar un abordaje integral
centrado en el nifio y su familia. La integracion de intervenciones clinicas, psicologicas, educativas y de
rehabilitacion permite optimizar la recuperacion y mejorar la calidad de vida a corto y largo plazo,
consolidando a la enfermeria como un eje fundamental dentro del equipo multidisciplinario encargado
de la atencion de pacientes pediatricos con quemaduras.

CONCLUSIONES

Tras el analisis realizado, se demuestra la importancia del personal de enfermeria en la recuperacion de
los pacientes quemados primordialmente en la poblacion pediatrica, esto debido a que en varios estudios
analizados nos evidencian que el rol de enfermeria desempefia un papel fundamental en la atencidon
integral del binomio nifio-familia, ademaés de participar en el manejo clinico de las lesiones la enfermeria

contribuye a la deteccion temprana de alteraciones emocionales, proporciona apoyo psicoldgico,

favorece la participacion de los padres en los cuidados y fortalece las estrategias de afrontamiento




familiar. La implementacion de intervenciones centradas en la familia ha demostrado mejorar la
adaptacion emocional, disminuir el estrés parental y favorecer una mejor calidad de vida durante el
proceso de recuperacion.

Finalmente podemos decir que el rol de enfermeria es indispensable en la recuperacion del paciente gran
quemado, ya que no solo es brindar cuidados clinicos, sino acompaiiar desde el inicio hasta el final
durante una etapa vulnerable y mas en pacientes pediatricos que demuestran temor e inseguridad.
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