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TECNOLOGIA INOVADORA: CURATIVO BIOLÓGICO TEMPORÁRIO COM PELE DA TILÁPIA NO TRATAMENTO DE PACIENTES QUEIMADOS.
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RESUMO 
As queimaduras são lesões traumáticas de origem térmica, química, elétrica, ocasionando uma destruição parcial ou total da pele e dos seus anexos. Objetivou-se descrever a utilização do curativo biológico temporário com pele da tilápia no tratamento de pacientes queimados. Trata-se de um trabalho de ensaio clínico e descritivo, com abordagem mista, desenvolvido por um grupo de pesquisadores envolvendo enfermeiros, médicos e acadêmicos de enfermagem em uma unidade de tratamento de queimaduras, pertencente à rede pública de Fortaleza-CE, no período de abril a dezembro de 2017. Respeitando os aspectos éticos em saúde da resolução 466/12 do Conselho Nacional de Saúde - CONEP (Parecer: 1.727.533), que envolve pesquisas em seres humanos. A pele da tilápia apresentou maior quantidade de colágeno tipo I, sendo uma alternativa inovadora no tratamento de queimaduras, com alta resistência à tração, bom grau de umidade, reduzindo o tempo de cicatrização e a dor nos pacientes.
INTRODUÇÃO
	As queimaduras são lesões dos tecidos vivos, resultante de um trauma de origem térmica, química, elétrica ou radioativa, envolvendo diversas camadas do corpo, ocasionando uma perda parcial ou total da pele e dos seus anexos. Varia de uma simples flictena na pele, até grave agressão, capaz de desencadear grande número de respostas sistêmicas proporcionais à extensão e à profundidade dessas lesões. Institui um sério problema de saúde pública no país (LIMA JÚNIOR, 2008).
Diversos estudos vêm sendo realizados procurando encontrar curativos que reduzam os efeitos da contaminação nas lesões, favorecendo o processo cicatricial. O curativo padrão é aquele de fácil obtenção, de ônus financeiro baixo, de fácil armazenamento, que apresente uma boa flexibilidade e resistência à tração, boa aderência ao leito, que se adapta ao contorno das feridas e que facilite os movimentos articulares do paciente (ALVES et al, 2015).
A tilápia do Nilo (Oreochromis niloticus) é de origem do Rio Nilo, no leste da África, pertence à família dos ciclídeos. Surge como uma nova alternativa de curativo biológico temporário usado na cicatrização das queimaduras, possibilitando maior chance de reabilitação e de redução de complicações das injúrias térmicas (FRANCO et al, 2013).
Estudos pré-clínicos mostraram que a pele da tilápia possui extensas camadas de colágeno tipo I, bom grau de umidade e resistência à tração, fatores importantes para o processo de cicatrização das lesões por queimaduras. O colágeno representa um dos principais componentes dos biomateriais, devido à sua característica de orientar e de definir a maioria dos tecidos (ALVES et al, 2015).
A assistência de enfermagem ao enfermo queimado não se limita no processo tecnicista. Requer um dimensionamento que vai além da troca do curativo, como promover e intervir na reabilitação do paciente no contexto da família (OLIVEIRA, 2012). Os pacientes queimados recebem uma continuidade de cuidados com uma equipe interdisciplinar no Instituto de Apoio ao Queimado – IAQ.
O Instituto de Apoio ao Queimado é uma organização não governamental, sem fins lucrativos, fundado por profissionais atuantes na assistência às vítimas de queimaduras, e tem como missão promover a assistência à vítima de queimadura após a alta hospitalar, visando a reintegração social e a melhoria na sua qualidade de vida (LIMA JUNIOR, 2016).
OBJETIVO
Descrever a utilização do curativo biológico temporário com pele da tilápia no tratamento de pacientes queimados.
METODOLOGIA
Trata-se de um trabalho de ensaio clínico e descritivo, com abordagem mista, desenvolvido por um grupo de pesquisadores envolvendo enfermeiros, médicos e acadêmicos de enfermagem em uma unidade de tratamento de queimaduras, pertencente à rede pública de Fortaleza-CE, no período de abril a dezembro de 2017. Respeitando os aspectos éticos em saúde da resolução 466/12 do Conselho Nacional de Saúde - CONEP (Parecer: 1.727.533), que envolve pesquisas em seres humanos.
Foram avaliados os resultados do tratamento com o curativo biológico pele da tilápia, numa amostra com 25 pacientes com queimaduras de 2º grau superficial, não superior a 15% de superfície corpórea queimada (SCQ), atendidos no ambulatório do centro de queimados, tendo como causa diversos agentes etiológicos: água quente, café quente, leite quente, chá. Os critérios de inclusão são injúrias ocorridas em até 72h, ambos os sexos com idade superior a 18 anos e inferior a 60 anos, sem comorbidades que possam impactar na realização do tratamento. Dentro dos critérios de exclusão, ter efetuado qualquer tratamento prévio para a lesão de pele, e SCQ superior a 15%.
Os dados foram compilados em uma planilha do programa Microsoft Excel 2010 e analisado o percentual de prevalência do tipo de agente etiológico, superfície corpórea queimada e tempo de cicatrização de uma amostra de 25 pacientes, em uso de curativo biológico com pele de tilápia.
RESULTADOS E DISCUSSÃO
TABELA 1 – Característica da queimadura segundo situação do agente etiológico, superfície corpórea queimada e tempo de cicatrização da lesão dos participantes do estudo. Fortaleza - CE, Brasil, 2018 (n=25).
	VARIÁVEL
	Nº
	%

	Agente etiológico
	
	

	Água de radiador
	03
	12,0%

	Água quente
	08
	32,0%

	Café quente
Explosão de gás
Óleo quente
Produto químico
Superfície quente
	04
02
05
01
02
	16,0%
 8,0%
20,0%
 4,0%
 8,0%

	Superfície corpórea queimada (SCQ%)
	
	

	1 Ͱ 3
3 Ͱ 5
5 Ͱ 7
7 Ͱ 9
9 Ͱ 11
11Ͱ 13
	16
05
02
0
01
01
	64,0%
20,0%
  8,0%
  0,0%
  4,0%
  4,0%

	Tempo de cicatrização
	
	

	8 ⊢ ⊣ 9
10 ⊢ ⊣ 11
	07
18
	28,0%
72,0%

	Total
	25*
	100*


Nota: *Valor referente à quantidade de pacientes.
[bookmark: _GoBack]Foram analisados uma amostra de 25 pacientes com queimaduras de segundo grau superficial, no serviço ambulatorial de um centro de tratamento para queimados. Com base nos resultados, pudemos inferir que o agente etiológico predominante foi água quente (32,0% dos casos). Foi utilizado a tabela de Lund e Browder para quantificar a SCQ, onde a maioria dos participantes apresentaram queimaduras de 1 a 3% (64%). O tempo de cicatrização sobressaiu de 10 a 11 dias (72%), sendo perceptível que o tratamento com pele de tilápia alcançou um processo cicatricial mais rápido nos pacientes.
Inicialmente, a equipe realiza uma avaliação da superfície corporal queimada,  explica o tratamento para o paciente, o convida para participar do estudo, onde ele assina o Termo de Consentimento Livre Esclarecido e o enfermeiro preenche a ficha clínica, sob a orientação do médico responsável.
No segundo momento, a lesão é higienizada com água corrente e clorexidine degermante a 2% pelo enfermeiro; em seguida, a pele de Tilápia do Nilo, previamente esterilizada, é lavada com soro fisiológico 3 vezes, com duração de 5 minutos, para a retirada do glicerol; essa pele é aplicada na lesão pelo médico, sobrepondo 1 a 2 cm a mais da borda da queimadura.
Na etapa final, o enfermeiro e os acadêmicos de enfermagem avaliam o paciente através de uma escala visual analógica de dor, confeccionam o curativo secundário oclusivo e contensivo, ratificam as orientações necessárias para o autocuidado, para o repouso e para o retorno do paciente para a próxima avaliação.
Os curativos com pele da tilápia do Nilo foram aplicados nas lesões dos pacientes em menos de 72h após da injúria e avaliados com 48h após a aplicação, o que mostrou uma boa  aderência do curativo no leito da ferida, impedindo infecções do meio externo para o meio interno, diminuindo a dor do paciente, o número de troca de curativos e o número de analgésicos. A remoção do curativo é feita com água corrente e vaselina líquida, após a regeneração do tecido. Esse paciente retorna para uma avaliação com 7 dias após a cicatrização, onde receberá orientações sobre os cuidados com o tecido cicatrizado.
CONCLUSÃO
O curativo com a pele de tilápia do Nilo mostra-se como uma alternativa moderna, sendo a primeira pele de animal no Brasil com esta finalidade e a primeira pele de animal aquático no mundo utilizado, possuindo maior quantidade de colágeno tipo I, com alta resistência à tração, bom grau de umidade, diminuindo as trocas de curativos, acelerando o processo de cicatrização da lesão e diminuindo a dor do paciente.
A assistência de enfermagem envolve o desenvolvimento de protocolos, que garantam a segurança em todas as fases do procedimento, permitindo o engajamento da equipe no desenvolvimento de tecnologias para amenizar o sofrimento físico e psicológico durante o tratamento da lesão. A enfermagem está estreitamente relacionado aos cuidados do pacientes e seus familiares, uma vez que este profissional possui um relacionamento mais próximo com os mesmos. 
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