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Problema de Pele em Paciente Estomizada:
Relato de Caso

Skin Problems in a Stomized Patient: A Case Report
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RESUMO

Objetivo: Relatar o caso vivenciado na pratica de
enfermagem, no manejo de complicagGes de pele periestoma,
e avaliar as mudancas clinicas obtidas ap6s a utilizagéo de
protetores cutaneos. Relato de caso: O estudo foi
desenvolvido em uma paciente estomizada de 57 anos, cuja
pele periestoma apresentava extensa dermatite periestomal
com aspecto brilhante, altamente exsudativa, irritativa e
dolorosa, em que o dispositivo para estomia mantinha-se
adaptado por menos de 24 horas. Concluséo: Apés o0 manejo
dos protetores cutaneos, houve evolucao satisfatéria em
relacéo a lesdo periestomal e no emocional, o que resultou
no fechamento da ileostomia.
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ABSTRACT

Objective: To report a case experienced in nursing practice
regarding the management of peristomal skin complications,
as well as to evaluate the clinical changes obtained after the
use of skin protectors. Case report: this study was developed
in a patient with stoma 57, whose skin had extensive
peristomal dermatitis, glossy, highly exudative, irritating and
painful, who had a device installed for ostomy adapted for
less than 24 hours. Conclusion: After the management of
skin protectors, there was satisfactory progress in relation
to peristomal and emotional injury, which resulted in the closure
of the ileostomy.
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assisténciaprestada pelaequipeinterdisciplinar
de salide, em especial, pelo (a) enfermeiro (a)
estomaterapeuta as pessoas estomizadas
fundamenta-se no objetivo de al cancar suareabilitacéo
0 mais precocemente possivel . Essareabilitagdo envolve
uma série de mudancas e medidas de adaptacéo das
pessoas acometidas pel o problema para que enfrentem
0 novo estilo de vida e que estéo relacionadas ao
aspecto fisico, social e psicoemocional. Quanto ao
aspecto fisico, pode-se afirmar que a reabilitacdo tem
intimarel acdo com amanutencéo daintegridade dapele
periestoma. Nesse local, a dermatite € considerada a
perdadaintegridade da pele e ¢ comumente encontrada
em pessoas estomizadas. Sua presenca € desastrosa
para 0 bem-estar e, consequentemente, para a sua
recuperagao, porquanto promove um impacto negativo
na qualidade de vida.
Entre as medidas preventivas e de tratamento,
estdo o diagndstico e o afastamento do fator causal, a
revisdo das acbes de autocuidado com a estomia e da
pele periestoma e o tratamento didrio da pelet. A pele
periestoma deve se apresentar t&o normal quanto
qualquer outraparte dasuperficie abdominal, portanto,
qual quer anormalidade nessa &readeve ser considerada
como um problema e, como tal, exige diagndstico
precoce etratamento imediato?. A dermatiteirritativaéa
mai s comum das complicacBes periestome’. Essas &reas,
geralmente, sdo eritematosas, Umidas e extremamente
dolorosas!#®. Assim, considerando esses aspectos, 0
objetivo destetrabalho é derelatar um caso vivenciado
na pratica hospitalar, em relacdo ao manejo de
complicacBes de pele periestoma, eavaliar as mudancas
clinicas obtidas apdsautilizacdo de protetores cutaneos
em uma paci ente estomizada.

MATERIAL E METODOS

Trata-se de um estudo descritivo, do tipo relato
de caso de uma paciente, realizado naclinicacirdrgica
de um Hospital Publico, nacidade de Jodo Pessoa-PB,
no periodo de 17/07/10 a20/08/2010. Paraacoletados
dados, utilizaram-se os registros de anotagtes - o da

equipe do cuidado e o prontuério da doente - além dos
critérios de avaliagdo didriadapele periestomaedo seu
acompanhamento fotogréfico.

A amostra foi composta por uma paciente
internada no servico de cirurgia, que se inseriu nos
critérios de elegibilidade da pesquisa, a saber: ter 18
anos de idade ou mais; ter um estoma intestinal, em
qualquer seguimento do corpo, e dermatite periestoma
causada por um ou mais dos seguintes fatores: contato
da pele periestoma com substancias irritantes do
efluente ou produtos utilizados no decorrer do cuidado;
ter resposta al érgica aos componentes dos dispositivos;
alegar efeito do trauma mecénico no momento da
realizacdo do autocuidado; relatar auséncia de
orientacdo para o autocuidado e aceitar participar do
estudo assinando o Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido- TCLE.

A coleta de dados foi iniciada a partir da
aprovacéo do projeto no Comité de Etica em Pesquisa
do Hospital Universitério, sob o n°269/10. O estudofoi
realizado de acordo com as normas da Comisséo
Nacional de Eticaem Pesquisa (CONEP), descritos na
Resolucéo 196/96, e teve como pressuposto o termo de
consentimento livre e esclarecido para o registro das
informagdes e a permissdo das imagens.

RELATO DO CASO

Paciente com 57 anos, sexo feminino, doméstica,
foi admitidana ClinicaCirdrgicacom diagnéstico médico
de abdome agudo obstrutivo/inflamatério e neoplasia
de colo de Utero. Foi submetida a uma laparotomia
exploradora, enterectomia, colectomia direita e ileos-
tomia. Ao exame fisico, o estado geral comprometido,
consciente, orientada, hipoativa, desnutrida e acamada.
Foi identificada umafistula mucosa proxima aincisao
cirargica

Nesse processo, foi identificadaa problemética
relacionada as seguintes complicacfes periestomas:
retracéo e descolamento muco-cuténeo, o que contribuiu
para o desenvolvimento de uma dermatite periestomal
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irritativa, agravada pela dificuldade de adaptacdo ao
sistema coletor. A areada dermatite estendia-se em um
raio de 16 cm, a esquerda do estoma, com compro-
metimento da epiderme e algumas areas da derme,
com aspecto brilhante e quantidade moderada
de exsudato seroso (Figura 1); dor continua
intensa, caracterizada pela paciente como ardéncia e
queimor..

A conduta procedida foi a limpeza da érea
lesionada com jato de agua e chumacos de algodéo,
levemente, com o objetivo deremover o efluente, aseguir
realizou-se colocagdo de granulosem po, paradiminuir
aumidade, remodel amento do estoma, utilizando-setiras
de hidrocol oide e naextensdo dadermatite, aplacapara
ostomia (Figura 2) e um dispositivo convexo de duas
pecas. O fechamento da ileostomia foi verificado no
trigésimo quinto diade tratamento, conforme se observa
na Figura 3. O tratamento no manejo de complicagtes
de pele periestoma mostrou-se eficiente.

A evolugdo de melhora do quadro clinico foi
demonstrada através de sete aspectos da |lesédo
periestomal, descritos no Quadro 1, e que foram
verificados em quatro momentos distintos (17/07/2010;

A

egistrad'élﬂém 17/07

\\

-

Registrada em 20/07/2010

20/07/2010; 02/08/2010 e 20/08/2010). E importante
salientar que, durante o acompanhamento da evolucéo
dadermatite e dos procedimentos realizados, a paciente
ndo colaborou, visto que estava depressiva e ansiosa
e, algumas vezes, retirava a bolsa coletora, razéo por
gue eranecessariaumaintervencao imediata daequipe
deenfermagem.

Durante o estudo, percebeu-se que o0s
profissionais que assistiam a paciente estomizada néo
conheciam os materiais utilizados no mercado. E notério
gue a assisténcia de enfermagem, juntamente com a
equipe multidisciplinar, contribui, deformaefetiva, para
reabilitar a pessoa estomizada, por isso € preciso
esclarecer sobre os cuidados ao se utilizarem materiais
especificos para esses casos isolados, fato evidenciado
no presente estudo por meio da observacdo diéria
realizada e da evolucdo clinica da lesdo periestoma
retratada. A manutencdo da integridade da pele
periestomaéfundamental parao sucesso dareabilitagdo
do estomizado e resulta do trabalho conjunto de todos
os profissionais que compdem a equipe de salde,
associado a motivacéo e a sensibilidade do paciente
para se engajar nas a¢des do autocuidado.

Figura 1. Registro fotografico da pele periestoma
acometida pela dermatite
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Figura 2. Registro fotografico da utilizacdo dos
protetores percutaneos em 02/08/2012.

Figura 3 - Registro fotografico da evolucéo da
dermatite periestoma e do fechamento do
estoma

374 R bras ci Saude 17(4):371-376, 2013



Problema de Pele em Paciente Estomizada: Relato de Caso

Quadro 1- Dados clinicos referentes 3 evolucdo da lesdo periesioma

Varidvels avaliadas 1TOTR20
Aspecto da pele ao redor da keséo (raio de 5 am)

1) Infacta 785
Mok besd i Desmatite mrativa
3) Maceragao (Var Figura 1-a e
4) Eczamaisaca Fiqura 1-b

) Dermatites (descraver o asoeciol qu )
Mival de axsudacso da pede lesionada

1) Seca; Z) Baixo 4

3 Moderado: 41 Ao

Prasenca de dar duranta o trefamenio

(1) ausenle; 1) kve 1

2y madarada: 3) Forla

Prasenca de dar na remocio do produbn

0} auseris; 1) lave 7

2y moderada; 31 Forte

Coma wocé avelia 8 adesda do eounamento colefor & pele apds o inicio do ratamero?

1) Excelente Z) Bom 2
31 Maodarada; 41 Ruim

Foi maces=and o uso da alaum oubm lico dé adiuvanis?
11 8im 21 M 1
Qual fod a durabiidade do aguipamanta cokelar?
1)0aidia

2) enire 02 a 05 dias 2

3) acima de 05 dias (2 dias)
4} Quanio?

DISCUSSAO

O presente estudo demonstrou através do relato
de caso, 0 uso de protetores percuténeos influenciando
diretamente na regressdo da extensa érea lesionada. E
necessariaaintervencao segurapor parte do enfermeiro
estomaterapeuta para reabilitar e recuperar esses
pacientes, pois quando os estomas se complicam,
requerem mais dedicacdo dos profissionais e
conhecimento dos produtos disponiveis, com a
finalidade de amenizar o sofrimento e melhorar a
gualidade de vida dos pacientes. Nesse contexto, sdo
imprescindiveis a reabilitacdo e a recuperacdo do
paci ente pelaatuacéo do estomaterapeutaou enfermeiro
capacitado nessa reintegracéo social e o conhecimento
destes produtos disponiveis bem como sua utilizag&o.
Considerando os descritos, recomendamos que aequipe
de enfermagem dirija um olhar diferenciado aos
pacientes ileostomizados, tendo em vista que o risco
das dermatites é frequente. Espera-se, pois, a
continuidade dos cuidados no domicilio pelo doente e
mai s comprometimento da equi pe de salide com o bem-

2WOTI20M0 (2ma2010 Z0iae 2010
2ed 7 1
Reducdo significativa Edlem Fechamenio da
da dermatie e TD ieostamsa (Figura
(Fiquira 2) 3
3 2
1 [ 0
i 0 0
2 1
1 Z 2
2 2
(4 dizs) 5 dias)

estar do paciente estomizado, com vistas aamenizar o
seu sofrimento elhe propiciar mais conforto e seguran-

ca

CONCLUSAO

O presente estudo relatou o manejo dos
protetores cut@neos, na dermatite peri estomal, com
evolucéo satisfatéria da lesdo e no bem estar fisico e
emocional do paciente, reforcando a importancia do
olhar humanizado dos profissionais, e que possibilite e
estimule novas pesquisas nesta area.
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