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Introducción
La piel artificial es una capa de sustitución dérmica que consta de una matriz de propiedades controladas, de fibra de colágeno de bovino y de degradación definida. En los últimos años su uso como tratamiento en niños quemados ha supuesto un importante avance. Presentamos nuestra experiencia en dicho tratamiento. 

El objetivo de este trabajo es analizar los cuidados de enfermería necesarios para conseguir una evolución satisfactoria del trasplante de piel artificial, como son: 1. Evitar la aparición de  hematomas, colonización o infección, sepsis, bolsas de aire, desplazamiento y desprendimiento del trasplante. 2. Realizar curas indoloras. 3. Disminuir secuelas cicatriciales y funcionales de la piel. 4. Proporcionar dieta hipercalórica y compensatoria que cubra los déficits nutricionales del quemado y 5. Ofrecer soporte emocional al niño y su familia.

Material y Métodos
Se han revisado las historias clínicas de los niños ingresados por  quemaduras, en nuestra Unidad de patología quirúrgica entre Junio de 1999 y Julio de 2005. Se ha seleccionado una serie de 20 niños con quemaduras de 2º y 3er grado, con edades comprendidas entre 18 días y 17 años, con una  media de 9,10 años. Se han analizado los cuidados prestados y las complicaciones del tratamiento, valorando nuestra experiencia. Los resultados se han contrastado con la consulta al facultativo experto y con los datos de la bibliografía.

Resultados
El 85% de los casos estudiados han evolucionado favorablemente, el 15% restante (3 pacientes) presentaron complicaciones leves. En dos casos sufrieron pérdidas parciales que se resolvieron con los cuidados de enfermería y en un caso aparecieron bolsas de aire que se eliminaron con la punción de las mismas. En ningún caso se han observado infecciones o hematomas y tampoco se precisó analgesia para las curas.

Conclusiones
El trasplante de piel artificial es un tratamiento efectivo y seguro en niños con quemaduras graves. Gran parte del éxito de esta técnica es posible gracias a la rigurosa sistemática en la praxis y la atención continuada, junto con el interés por los avances de las nuevas tecnologías, hacen que los cuidados de enfermería sean un pilar básico para el éxito en los trasplantes de piel artificial.
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