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INTRODUCAO

O uso de aloenxertos, descrito em 1870 e amplamente

H RESUMO

O Banco de Pele Dr. Roberto Corréa Chem, fundado em 2005, é
responséavel pela captagao, preservagio, armazenamento e distribuicdo
de pele humana al6gena. Objetivo: Relatar o perfil epidemiolégico
dos doadores do Banco de Pele da Santa Casa de Misericérdia de
Porto Alegre, durante o periodo de 2016 a 2018. Material e Método:
Para essa anélise, realizou-se consulta aos relatérios mensais, cujo
preenchimento periédico faz parte da rotina do Banco de Pele.
Resultados: Durante o periodo de 2016 a 2018, foram realizadas
122 captacgoes, variando a idade e o sexo dos doadores. Discussao:
A cobertura cutinea adequada é um fator crucial no manejo de
pacientes de grandes queimados. O Banco de Pele Dr. Roberto Corréa
Chem da Santa Casa de Porto Alegre atua captando, processando
e disponibilizando ldminas de pele alégena para o uso clinico em
enxertias, em que condi¢oes clinicas impedem o uso do enxerto autélogo.

Descritores: Doacéo dirigida de tecido; Curativos biol6gicos; Transplante
de pele; Queimaduras..

H ABSTRACT

The Dr. Roberto Corréa Chem Skin Bank, founded in 2005, is responsible for
the capture, preservation, storage and distribution of allogeneic human skin.
Objective: To report the epidemiological profile of the donors of the Santa
Casa de Misericérdia Skin Bank in Porto Alegre, during the period from 2016
to 2018. Material and Method: For this analysis, a consultation was made to
the monthly reports, whose periodic filling is part of the routine of the Skin
Bank. Results: During the period from 2016 to 2018, 122 abstractions were
performed, varying the age and sex of the donors. Discussion: Proper skin
coverage is a crucial factor in the management of large burned patients. The
Dr. Roberto Corréa Chem Skin Bank of Santa Casa de Porto Alegre works by
capturing, processing and making available allogeneic skin slides for clinical
use in grafts, where clinical conditions prevent the use of the autologous gratft.

Keywords: Targeted donation of tissue; Biological dressings; Skin
transplantation; Burns.

posterior das coxas e pernas em homens, apenas das coxas em
mulheres e do dorso em ambos. O tecido captado é colocado em

estudado ao longo dos anos, atua como um curativo biol6gico
temporario que auxilia na regeneracio da area lesada, e apesar
de temporério, é util para melhorar a sobrevida de grandes
queimados!. O Banco de Pele Dr. Roberto Corréa Chem,
fundado em 2005, é responsavel pela captagéo, preservagio,
armazenamento e distribui¢cdo de pele humana alégena,
sendo até 2012 o tinico banco de pele em agdo no Brasil.
Em 2008, realizou-se a primeira captagio de pele de doador
de multiplos érgaos, e desde entdo a captacdo vem sendo
realizada em pacientes diagnosticados com morte encefélica e
parada cardiorrespiratéria. A rotina de sele¢io de doadores de
multiplos 6rgios é feita de maneira criteriosa, seguindo manuais
e protocolos internos do servigo, guidelines internacionais,
bem como as normativas contidas na legislagio vigente (RDC
55), de 2015% A coleta de pele é feita das porgbdes anterior e

solugéo de glicerol 50% ap6s a captagéo e entdo armazenado
em refrigeracido em solugéo de glicerol 85% por um periodo de
até 2 anos?®.

OBJETIVO

Relatar a epidemiologia dos doadores (sexo e idade)
do Banco de Pele do Hospital Santa Casa de Misericérdia de
Porto Alegre.

METODO

Para andlise da epidemiologia dos doadores do Banco
de Pele, realizou-se consulta aos relatérios mensais, cujo
preenchimento periédico faz parte da nossa rotina. Nesses
relatérios também constam informagées como nimero de
captagbes, nimero de envios de pele e drea de pele enviada
para doacgdo (cm?).
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RESULTADOS

Durante os dltimos trés anos, 2016, 2017 e 2018, foram
realizadas 122 captacoes de pele. Em 2016 foram 44 captacoes,
sendo 23 homens e 21 mulheres; o doador mais jovem tinha 13
anos e o mais velho, 69 anos, com a média de idade de 47,6. Em
2017 foram 42 captagdes, dessas, 22 eram homens e 20 eram
mulheres; a menor idade era de 12 anos e a maior de 69, e a
média de 46,88. Em 2018 foram 36, dos quais, 17 eram homens
e 19 eram mulheres, com os extremos de idade em 22 e 77 anos,
sendo a média de 53,52.

DISCUSSAO

A cobertura cutidnea adequada é um fator crucial no
manejo de pacientes de grandes queimados, ocasionando
uma menor perda volémica e consequentemente disttrbios
hidroeletroliticos, além de evitar infecgdes bacterianas
oportunistas. Uma metanélise de seis estudos randomizados
demonstraram uma reducéo significativa na mortalidade por
meio da excisio e enxertia precoce em grandes queimados (RR
0.36) comparado com tratamento conservador, além de menor
tempo de hospitalizacio?. O desafio se encontra quando uma
grande 4rea de pele foi acometida pela queimadura, impedindo o
uso de enxerto autélogo. Nesses casos, a utilizagdo de aloenxerto
é um tratamento fundamental, atuando como curativo bioldgico
temporéario para cobertura de lesées cutdneas superficiais
e profundas, protegendo o leito da ferida contra perdas de
liquido e de calor, infec¢des bacterianas, além de reduzir a dor
e estimular a cicatrizacdo, podendo ser o diferencial para a
evolugdo adequada do paciente. O Banco de Pele Dr. Roberto
Corréa Chem da Santa Casa de Porto Alegre atua em todo esse
contexto, captando, processando e disponibilizando l4minas de
pele alégena para o uso clinico em enxertias, em que condigées
clinicas impedem o uso do enxerto aut6logo®. A distribuicio do
tecido é feita para as Unidades de Tratamento de Queimados
de todo o Pais, sendo regulada pela Central Nacional de
Transplantes (CNT) e pelas Centrais de Notificacao, Capacitagéo
e Distribuic¢do de Orgédos (CNCDO) de cada estado. O Brasil
possui dois bancos: em Sao Paulo (Hospital das Clinicas) e em

*Endereco Autor: Joao Vitor Peixoto Leal Zanirati

Porto Alegre (Santa Casa de Porto Alegre). Atualmente nao se
consegue atender a demanda nacional devido & escassez de pele.
Sendo assim, desde 2013 existe o projeto de utilizar membrana
amnidtica, sendo utilizada com sucesso como curativo biolégico,
como no caso boate Kiss, promovendo reepitelizacio, evitando
infecgoes e reduzindo dor, perda de volume e alteracoes
cicatriciais®’, portanto ainda ndo ha uma lei que regulamente
Seu uso.

CONCLUSOES

A rotina realizada pelo Banco de Pele Dr. Roberto
Corréa Chem objetiva disponibilizar aloenxertos de pele para
tratamento de pacientes em diferentes centros do territério
nacional. No nosso servigo ndo houve grandes discrepancias
entre os sexos, alternando-se entre o mais frequente. Em relacéo
a idade, a média gira em torno de 50 anos, com uma grande
variabilidade, desde criancas até idosos.
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