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Tratamento ambulatorial de queimaduras com prata
nanocristalina em malha flexivel: uma alternativa terapéutica

Ambulatory treatment of burns with nanocrystalline silver in flexible mesh: an alternative
therapeutic
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RESUMO

ABSTRACT

Objetivo: Avaliar a eficcia e o tempo de tratamento de pacientes em tra-
tamento ambulatorial com prata nanocristalina em malha flexivel na Unidade
de Tratamento de Queimados do Hospital Regional de Sorocaba. Método:
Série de casos na qual foram selecionados pacientes vitimas de queimadura em
membros superiores, que ndo possuiam critérios de internagdo no periodo
entre junho de 201 | e junho de 2012. Foram incluidos oito pacientes. Todos
apresentavam queimaduras de 2° grau, sem sinais de infeccdo local, acometendo
membros superiores. A média de idade foi de 24,87 anos. A porcentagem de
area queimada foi calculada segundo a tabela de Lund e Browder. Os pacientes
foram submetidos a lavagem do curativo com soro fisiolégico e desbridamento
se necessario. Em seguida, foi aplicada uma malha de poliéster flexivel contendo
prata nanocristalina, recoberta por gaze e faixa tipo crepe. Os pacientes eram
examinados a cada trés dias e, se necessario, um novo curativo foi realizado.
Todos os pacientes foram acompanhados até a cicatrizacdo total da queimadura.
Resultados: A maioria das lesdes foi causada por escaldo, seguido por fogo e
contato. Amédia de dias dos curativos contendo a malha de poliéster com prata
nanocristalina foi de |13 dias. Conclusdo: A malha de poliéster flexivel mostrou-
se eficaz na cicatrizagdo de queimaduras e uma boa alternativa terapéutica.

DESCRITORES: Compostos de prata. Queimaduras. Curativo.

Purpose: Evaluate the efficacy and time of treatment of patientes in
ambulatory treatment with nanocrystalline silver in flexible mesh in
the Unit of Treatment of Burns int the Regional Hospital in Sorocaba.
Methods: Series of cases in which were selected patients victms of burns
in upper limbs, that had no criterion of internment in the period between
June 2011 and June 2012. In the study eight patients were included. All
of them have second degree burn, with no local infection in the upper
limbs. The mean of age was 24,87 years. The burn area was calculated
by the Lund and Browder table. The patients had their wounds washed
with saline sodium chloride solution and debridement if necessary. After
that, was apllied a flexible polyester mesh with nanocrystalline silver, and
covered with gaze and band. The patients were examined every three
days and if it necessary a new dressing was made. All the patients were
monitored until the total healing. Results: The most of burns was caused
by skald, followed by fire and contact. The mean of days with the mesh
with nanocrystalline silver was 13 days. Conclusion: The polyester
mesh with nanocrystalline silver was effective in the healing of burns and
a good alternative therapeutic.
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Tratamento de queimaduras com prata nanocristalina em malha flexivel

tratamento de feridas com produtos contendo prata

é historico, desde o periodo Romano, até Hipdcrates

e ao grande obstetra vienense Créde, que utilizou
colirio & base de prata para tratamento de infec¢bes oculares
neonatais' .

As formulas usualmente utilizadas contém nitrato de prata
ou sulfadiazina de prata. Sua acido compreende ndo s a ligagdo
da prata a0 micro-organismo, mas também a ligagdo ao tecido
lesionado, criando uma barreira antimicrobiana?. A prata possui
acdo antimicrobiana, comprometendo nos citocromos a cadeia
respiratéria e transporte de elétrons, assim como a inibicdo e
replicacio do DNA'3?,

Porém, devido ao exsudato que se forma em determinadas
feridas (principalmente por conter o fon cloreto), sua forma ionizada
Ag* perde a capacidade de acdo, ocorrendo, com isso, a necessi-
dade de trocas didrias para manter sua agdo inibitoria'®.

Gracas a tecnologia desenvolvida para o tratamento de
feridas, foi possivel a criagdo dos produtos a base de prata
nanocristalina, entre eles o Acticoat® Flex (Smith and Nephew,
UK). Esse é composto por uma malha de poliéster flexivel, com
baixa aderéncia, associado a prata nanocristalina, mantendo uma
barreira antimicrobiana efetiva e de liberacao continua de prata
nanocristalina por no minimo trés dias (Acticoat® Flex 3) ou sete
dias (Acticoat® Flex 7).

Ha, até o momento, poucos estudos em relacdo ao tratamento
com malha flexivel de prata nanocristalina.

METODO

Série de casos no qual foram selecionados pacientes vitimas de
queimaduras em membros superiores, no periodo entre junho de
2011 ajunho de 2012, na Unidade de Tratamento de Queimados
do Hospital Regional de Sorocaba, SP

Foram selecionados oito pacientes, sendo quatro do sexo mas-
culino, incluindo uma crianca, e quatro pacientes do sexo feminino.
A média de idade foi de 24,87 anos, variando entre 2 a 36 anos.

Todos os pacientes apresentavam queimaduras de 2° grau aco-
metendo entre | % a 2% de superficie corporal queimada, segundo
a tabela de Lund e Browder. Ao exame clinico inicial, nenhum dos
pacientes apresentava sinais de infeccdo secundaria.

Os critérios de exclusdo sdo os pacientes que continham cri-
térios de internagdo, entre eles: queimadura de espessura parcial
maior que 5% em adultos e 10% em criancas, queimaduras de
3° grau, acometendo perineo e areas genitais, suspeita ou lesdo
de vias aéreas.

Ap6s a avaliagdo primdria e anamnese, os pacientes foram sub-
metidos a limpeza local com soro fisioldgico e solucdo degermante

e realizacdo de desbridamento (se pertinente). O local acometido
foi devidamente seco e colocada malha de poliéster de prata na-
nocristalina (Acticoat® Flex, Smith and Nephew, UK), previamente
ativada com agua destilada. O membro foi, entdo, coberto com
gaze ou chumago e o curativo finalizado com ataduras do tipo
crepe (Figuras | e 2).

O curativo foi mantido fechado por um perfodo de trés dias
(Acticoat® Flex 3), sendo retirado apds esse periodo e realizada
avaliacdo da evolugdo da ferida. Caso fosse necessario, um novo
curativo era realizado, até obter-se a epitelizacdo completa. Todos
0s pacientes foram acompanhados até a cicatrizagao total da lesdo.

Figura 2 — Paciente M.M.). no atendimento inicial (A) e colocagao da malha flexivel (B).

Rev Bras Queimaduras. 2012;11(4):226-9.



Costa Filho MAR et al.

RESULTADOS

Quanto a origem, as queimaduras foram em sua maioria decor-
rentes de escaldo por dleo (Figura 3).

Os pacientes foram acompanhados até a completa reepitelizacio
da queimadura (Figura 4). A média de dias dos curativos contendo a
malha de poliéster com prata nanocristalina foi de |3 dias (Figura 5). Os
pacientes ndo apresentaram efeitos colaterais relacionados a aplicacdo
da prata nanocristalina.

Classificacao Etiologica

contato; 1

M escaldo; 5
m fogo; 2

Figura 3 — Etiologia das queimaduras.

Figura 4 — Paciente M.M.). no atendimento inicial (A) e colocagao da malha flexivel (B).
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Figura 5 — Duragéo do tratamento (em dias) com malha flexivel contendo prata
nanocristalina.

DISCUSSAO

O tipo de cobertura para ferimentos continua a ser muito
controverso, devido aos inimeros medicamentos e materiais
disponiveis atualmente®.

O Acticoat® Flex é uma malha de poliéster flexivel com baixa
aderéncia a lesdo, com prata nanocristalina, com acao antimicro-
biana de amplo espectro, incluindo Candida, Staphylococcus aureus
meticilino resistentes (MRSA) e Pseudomonas aeruginosa, com
tempo de inicio de acdo em 30 minutos*®. Contribui, ainda, para
sua acdo antimicrobiana a capacidade de reduzir a expressao do
fator de necrose tumoral alfa e interleucina |2 e a apoptose das
células inflamatérias’®.

Em contrapartida, a quantidade de prata liberada para inativar
0s micro-organismos pode ser letal a algumas células necessarias
para a reepitelizacdo, como queratinécitos e fibroblastos’.

Aliberagao continua de prata nanocristalina mantém a atividade
antimicrobiana mais efetiva, sendo menos suscetivel a inatividade
pelo exsudato da ferida®.

Apesar da liberacao continua local, a intoxicagao sistémica €
desconhecida®®, principalmente devido a baixa absorcao tecidual.
Pode causar elevagdo das enzimas hepéticas e sinais de argiria em
até 30% dos pacientes'®'". Em alguns casos, pode ocorrer, tam-
bém, coloracdo azulada na pele tratada, decorrente da liberagdo
de prata'%.

A malha de poliéster presente no Acticoat® Flex possui
baixa aderéncia ao local da ferida, permitindo, com isso, menor
frequéncia da realizacdo de trocas dos curativos, com menor
trauma local, menor dor ao paciente, melhor tolerabilidade do
paciente e melhor preservagdo funcional do local acometido’.
Isso propicia maior praticidade na realizacdo dos curativos,
principalmente nos pacientes pouco colaborativos, como os
pediatricos.
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O tempo médio de tratamento foi de |3 dias, semelhante ao
encontrado na literatura atual, assim como ndo ocorreu nenhuma
complicagdo significativa pelo uso e liberacdo continua da prata.

Uma desvantagem de sua utilizacdo é o custo elevado, quando
comparado aos curativos tradicionalmente disponiveis. Porém Cox
etal.” demonstraram que o uso de Acticoat®, quando corretamente
indicado, apresenta menor custo quando comparado ao uso de
outros curativos, como sulfadiazina de prata, mupirocina e jelonet,
considerando-se a frequéncia de troca dos curativos e gastos de
materiais e dias de internacdo hospitalar.

CONCLUSAO

A malha de poliéster flexivel mostrou-se eficaz na cicatrizacdo
de queimaduras e uma boa alternativa terapéutica.
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