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Dr. Sergio Reyes Munoz

Medico Traumatologo y Jefe del Banco Nacional de Tejidos (BNT) en el Hospital San Borja Arriaran. Se
desempena como referente tecnico del MINSAL para el procuramiento de tejidos y es director del Comité de
Injertos de la Sociedad Chilena de Ortopedia y Traumatologia (SCHOT). Con una destacada labor docente, lidera
la estandarizacién de procesos para el suministro de aloinjertos dseos y membranas amnidticas en Chile. Su
gestion ha sido clave en la modernizacion de la red publica para cirugias reconstructivas de alta complejidad en

todo el pais.

Tejidos: donacion, usos y beneficios

Los injertos de tejido tienen sus origenes en las
practicas quirargicas de antiguas civilizaciones,
como Egipto e India, pero fue en el siglo XIX
que se documentaron los primeros estudios
cientificos sobre autoinjertos en mamiferos.
Este interes resurgido como necesidad durante
la Segunda Guerra Mundial, a través de sus
efectos en soldados heridos v del rol que
cumple el sistema inmunologico del receptor,
tanto en la adherencia como en el rechazo de
un tejido. A lo largo del siglo XX, se desarrollaron
tecnicas de preservacion y almacenamiento de
tejido humano y, con ello, se crearon bancos de
tejido para almacenar, procesar y distribuir a los

hospitales y clinicas que lo requieran en cirugias.
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Eltratamiento de tejidos para injertos quirurgicos
en humanos comienza a desarrollarse en

Chile en el afio 2000 en el Laboratorio de
Procesamiento de Tejidos Biologicos de la
Comision Chilena de Energia Nuclear (CCHEN),
encargado de esterilizar las escasas donaciones
de piel, huesos y membranas amnioticas que
existian en esos afos. Y, en 2017, nace el Banco
Nacional de Tejidos (BNT), bajo la administracion
del Hospital Clinico San Borja Arriaran (HCSBA),
a cargo del almacenamiento, esterilizacion,
procesamiento y distribucion de tejido a todo

el pais, impulsando asi el procuramiento en el
ambito publico y privado.
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Tejidos como piel, amnios y tejido
musculoesquelético son obtenidos a partir de
donantes fallecidos y vivos. Cada uno de estos
tejidos pasan por un estricto control de calidad
acorde a las normas internacionales exigidas,
que incluye estudio microbiclogico, radiacion
len alguno de ellos) y trazabilidad para otorgar el
maximo de seguridad en su uso.

La piel se puede obtener de Donante Vivo (DV),
en el acto quirargico de una abdominoplastia

y mamoplastia reductiva y Donante Cadaver
(DC) por muerte encefalica. cumpliendo con
las mismas normas de asepsia y antisepsia que
estas cirugias. La superficie aportada depende
principalmente de la cirugia realizada, de la
estatura y contextura del paciente.

Posterior a su procesamiento, labor realizada
en el BNT, se envia a la Comision Chilena

de Energia (CCHEN) para su irradiacion.
posteriormente se almacena y se ofrece a
las instituciones de salud en presentaciones
de laminas de 10 x10; 10 x5y de 5 x 5 cm?.
Este tejido es utilizado. principalmente, en el
tratamiento de grandes quemados, heridas
graves y en cirugias reconstructivas.

El amnios es una de las membranas que
envuelven al feto, la mas interna, la que contacta
cen ély con el liquido amnidtico. Para realizar su
procuramiento, se utilizan los mismos criterios
de seleccion que para el donante de piel.
obteniendose Unicamente en cesareas para
aprovechar la totalidad del tejido.

La membrana amnictica es un excelente

aposito biolégico que se convierte en laminas
transparentes, brillantes y resistentes de
10x10;10x5; 5x5 y 2x2 cm?. Es antimicrobiana y
antiinflamatoria, inhibe la actividad de proteasas

y se comporta como una membrana basal

artificial que constituye el sustrato propicio para el
crecimiento, migracion y diferenciacion epitelial,
reforzando asi la adhesion de las células basales,
favoreciendo la cicatrizacion y aliviando el dolor. Su
uso beneficia a pacientes con quemaduras, ulceras
varicosas, pie diabetico, heridas corneales, fisura
labio palatina, reduccion de cicatrices, entre otros.

El tejido musculoesquelético, en tanto, incluye
huesos, tendones y ligamentos, fundamentales
para injertos éseos y reconstrucciones

articulares. Son muchos y variados los cuadros
que requieren el aporte de este material
biclégico, como el tratamiento de tumores,
lesiones seudo tumorales, defectos de
consolidacién, seudoartrosis, malformaciones
congenitas, artrodesis de columna, defectos
05e0s y revisiones de protesis.

Este tejido, tiene la capacidad de regenerarse
completamente si se proporciona el espacio

en el cual pueda crecer. Puede utilizarse

para fusionar articulaciones para impedir el
movimiento: reparar fracturas que tengan
pérdida osea y reparar hueso lesionado. Tambien
es muy utilizado en odontologia.

Su obtencion puede ser a traves de pacientes
fallecidos, utilizando los mismos procedimientos
de procuracion de organos. El procuramiento

de donantes vivos corresponden casi
exclusivamente a cabezas femorales obtenidas
desde resecciones realizadas en cirugias

de reemplazo articular de cadera, previo
consentimiento del paciente.

En los establecimientos de salud tanto publicos
como privados existen profesionales que estan
abocados a detectar al potencial donante vivo
de tejidos, con el que se debe realizar un estricto
control de sus antecedentes mérbidos, estilo

de vida, examenes seroldgicos y habitos. La
donacion requiere del consentimiento informado
del paciente o su tutor legal previo a la cirugia.
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