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= relige un vetudiee preliminar con homoinjertos de piel de depanles gue se encuentran que-
maadees, v wm grupa poatran sane, En osste dlimo grope el homoinjerto se desprendid  comao
promsdin a0 bie WS dias, Eno el gropo gque recibid homoinjerio de donantes gquemados, T picl
ingertaddae permamecic siablde,  ewne ||rullie¢|i.ﬂ durante 3.5 Jdigs, =e rlli]l'lll:.'\l‘l., coma conjelura

teibrpcie, D esd=limcie.
prardli=is immunalig

INTRODL GO

Laa ole Jus difienliades que presentan

b gquemanlos infantile=x e3 la cscasa 2ona

donante de picl e que disponen, para la

obtencian de autelnjertos.

REVISION

Paa tratar e resolver ezta situacion
= recwrre al sistema de Lrasplanlar piel
deoatra personi, v ocon cllo evitamoes Jas

sl pévdishes que <e producen a través

e la supeelicis eruemta, v las coales Je-

Fmeaiein el ecirggia reconstructiva yogue-
wrgedees hosspital pralidiriess ], L. Miranda™, Sua,
Chary,  Espeeciali=sta ler. grado en cirugia  re-
CorsEr el v apuedalbos.

Vicmlira el departaments e Invesiiza-
vinnes e Laepd Humana. Hospiral pediatrieo
9 LT P T Y, oSa. Clara, Bidlogo.
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v Fas eelulas de los quenualos. de caracteristicas que pucden provocar la

van u la wueerle 2 gquemado en un perio-
do de tiempo relativamente breve,

Al gubrirse con homoinjertos al paciente
se exld realizando sobre las lesiones un
apisilo biologico que cvita en mucho a
infeccidon de laz quemaduras.

{hra ventaja senalada al uso del homo-
injerte sobre ¢ auloinjerte o gque e evis
1a en los primeroz momentos 115 dias=)
abrir nuevas zonas cruentas, las  cuales
alierarian aun mas el equilibvio lmoral
del paciente.

Diversox autores han tomade distintos
donantes de piel, los cuales incluven: adul-
toz, padres. madres, familiares, picl Jde
cadiver, cte.

Thewapson’ zefula que la sobrevivensia
del homoinjerto es de unos 21 dias.

Lynch® ha enconlrado que esla piel s
mantiene prendida 2 2emanas o menos.



Kirschbaum® hace una relerencia simi-
lar al respecto.

Fsto es debido a que la picl supera a
muchos tejidos en sus propicdades anti-
génicas.?

Sin cmbargo, existe la expericncia e
que ¢l empleo de piel de miltiples donan-
tes prolonga la sobrevivencia de los ho-
moinjertos, plantedndose los investigadores
que tal hecho es debido a la presencia de
un segundo antigene competidor,

Con ¢ objelo de prolengar la vida del
liomoinjerto de piel, se han wilizado cor-
ticoides, ACTH, homohemoterapia, antime-
tabolitos, etc., siendo sefialadas las expe-
viencias de Warino, Hellmann, Gras Riera,
Fulton, Medavar,® vy olros.

MATERIAL Y METOIM)

En nuestro estudic preliminar les henmws
realizado homoinjerios a 23 pacientes que-
mados.

Loz donantes fucron divididos en dos
grupos:

Grupo A: Fstaba compuesto por donan-
tes sanos, entre los cuales teniamos un
hiermano gemelar. tres padres, cualro ma-
dres, un pariente y cuatro adultos sin pa-
rentesco con los pacientes quemados.

Grupo B: Esta formade por 10 nifes
que vecibicron picl de otros nifes que-
mados,

RESULTADOS
Veamos los resultados en uno y otro
grupo:
Grapo
1. El gemelar sano tiene el mismo gru-
pe sanguineo y es fenotipicamenie
parecido a su hermano quemado, el
injerto cayd a los nueve dias.
2. Fl tiempo de sobrevivencia de la piel
de los padres fue de 1412 y 11

dins.

A28

3. La picl de la madre permanecid via-
ble en el lecho receptor de su hijo
durante 7-12.13 v 10 dias respec
tivamente.

4. La piel del pariente del menor se
desprendid a los 7 dias,

5. En cuanto a la piel en Ja cual no
habia parentesco entre el donante y
receptor, ésta se mantuve prendida
durante 10911 y 12 dias.

El promedio de sobrevivencia de los 13
homoinjertos fue de 10.5 dias.

Grupo B

Este grope comprende diez injertadus
que recibieron lu piel del homoinjerta de
otro mific quemado.

Fl primero fue una menor de 13 meses,
a la cual se le injerté piel de su herma-
no quemado, este homoinjerto era de 2
3 em y permanecié prendido durante 15
dias.

Oire fTue una nifa de la raza blanca,
gue regibid unn banda de picl de 4 % 5
cm de otro nino de la raza negra, esie
liomoinjerto  permanccis  viable durante
o0 diaz.

Los otros hemeoinjerios tuvicron una so-
brevivencia de 45, 55, 58, 57, 53, 49, 32
y 51 dias respeciivamente. Por tanto, el
promedio de permanencia del homoinjer-
to en los dice pacientes en loz cuales =
utilizé piel de olro nifio quemado, fue de
0.5 dias.

{Jucremos sciinlar dos aspectos al reali-
ear este irabajo:

1. No & administrd medicamente algu-
wo a los pacientes o a la piel con ¢l
fin de prolongar la vida del homo-
injerto.

2. Los donantes fueron utilizados cuan-
do a ellos s¢ les iba a realizar auto-
injertos y quedaba alguna  banda
pequeia de piel.

RrR.C.P
Serrigusan-Oorusne, 1874



Nupea Tueron desiznados coma donan-
tes ey jos,

Noo encoramos  diferenciar  ostensibles
e posibles causas de ervor, como son el
sexo, raza, peso, edad,

Generalmente los homoinjerios de piel
e quemados permanccieron implaniados
por mas de 49 dias, ya que tan sdlo uno
s desprendia a los 32 dias

Si hacemos una comparacion podemos
observar, como hay wea diferencia de
mavor sohrevivencia en los homoinjertos
eon piel de quemados: 10,5 : 50,5 dias.

Ello puede ser delido a mGhiples cau-
sun ¥ conjeluras tedricas, entre ellas ten-
driamos que plantearnos:

A) El axar o coincidencia easual de
que e hecho sucediera.

I Las edlulas de los quemados tuvie-
ran  caracteristicas  quimicas  que
produjeran la parilisis  inmunold-
s,

COXCLUSIONES

En wista de la dificultad en obtener
gt slomanles, e= necezarie. anle todo en

SLMMARY

loz grandes quemados, ulilizar homoinjer-
tos, para con cllo evitar las grandes pér-
didas plasmiticas por la zena cruenta que
llevan a la muerte al paciente.

Conocidas son Jus manifestaciones e
rechazo de la picl, la cual supera en po-
der antigénico a muchos tejidos.

Realizamos un estudio preliminar en 23

- pacientes divididos en dos grupes: A ¥

B. El grupo A compuesio por receplores
de piel de personas sanas. Fl grupe I
recibié piel de quemados.

La sobrevivencia del homoinjerte [ue
de 10,5 : 50,5 respectivamente enire uno
¥y olro grupo.

No administramos medicamento  algn:
no para prolongar la sobrevivencia del ho-
moinjerto v lampoco foeron designados
previamente los domanles quemados. La
piel uiilizada fucron pequefiazs bandas so-
brantes cuando se les iba a realizar aulo:
injertos a los donantes.

Se pueden plantear diversas teorins pava
tratar de explicar esle hecho: axar, e,
No obstante planteamos gue  existen en
los quemados caracteristicas quimicas ce-
lulares similares.

Ruia Miranda, 5 0. e al. Longawrvival homografis. A prefiminary spwdy, Rev Cub Ped 46:
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A preliminary study on homogralls of skin from bumed donors and a healthy conirol group
e male, In this lasi group, an homogralt detachment was observed s 10,5 days, as an average.
In the group who peceived homograflis from burned donors, the grafted skin remained viable
during 505 days, as an average. The existence within the cells of burned patientz of charae-
teriglics that may indwce an immunological withdrowa! is suggested as o theorelical conjreture,
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Kwiz Miramda, = 0. et al, Homgreffe a lonmgee sarvivence. Etwde preliminaire, Kev Cub Ped
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Op lah wne éude preliminaire avee homogreffes de peau de donmeurs brilcs e un groupe
patrdn sain. Danz ce dernicr, Uhomogrelle s'est degage & peu pris 15 jours. Le groupe qui
8 recw d'homogreffes de donpeurs brilés a montre ln peaw grefiée viable pendant 50 ou 55
jaurs, Les cellules des brilés ont des caraciéristiques qui peuvenl provequer la paralysie ine
maineogglag e,
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Pymc C. ¢., 2 mp. ToMoTpAACINAATATH DPONOMEETENEHOR DepexE-
BAeMOCTE. lIpemBapETeNRAOE H3yYeHEE. Rev Cub Ped 46: 5, 1974.

NpopomatcH OpeNPafETANRAO08 HIYICHEEe ¢ MOMOMBD IOMOTDAHCOASHTATOR
KOEE OOOEEGHAHX NOHOPCE H suopoRol moETpoxseEcfl rpyomm. B srofl moc-—
JepHed TPyIme TOMO COMAHTAT OTHENAACA B cpepHeM sepes 10,5 nHef.
B Trpyme, n TOMOTPRHCOXAHTST OT NOHOPOE C OEOTOME, Oepeca—
XeHHAA KOXA JEeDEANACH XRIHecOOCOOHOR B TeTUCHEE Suélﬁmgaeﬂ B GPeNHEM.
BucRasupae oA OpeIonoXeHEe, B KadecTBe TeOpeTHYE THEONOTESH, 0
CYNeCTEORAHNE XADEKTE DECTER, COOCOOHHMX BHEHBATE HMMyHOROTHTS
Oapaxed, B KEeTHAT MEL ¢ OEOTAME.
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