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RESUMO

Introduciio: Na populacdo idosa, as incontinéncias urinaria e fecal sdo consideradas umas das graves
complicagdes geriatricas, que ocasionam sérios danos a integridade da pele, entre eles, as dermatites
associadas a incontinéncia (DAI). Objetivo: O presente trabalho tem por objetivo relatar a experiéncia de
um grupo de académicos de enfermagem sobre acdes de prevencdo das DAI em idosos no ambiente
domiciliar. Materiais e Métodos: Trata-se de um estudo descritivo, do tipo relato de experiéncia
fundamentado em agdes desenvolvidas por académicos de enfermagem sobre prevengdo de DAI em idosos
no contexto domiciliar. Resultados: Participaram da atividade de educacdo em saude 26 pessoas, sendo 15
cuidadores familiares. As orienta¢des de prevengdo englobaram cuidados com a higiene e hidratag@o da pele,
cuidados com as fraldas e uso de protetores cutaneos. Conclusdo: A atividade possibilitou trabalhar de
maneira com que os cuidadores conseguissem visualizar todos os mecanismos utilizados na prevencdo das
DAL

PALAVRAS-CHAVE: dermatite, incontinéncia urindria, incontinéncia fecal, educacdo em saude,
assisténcia domiciliar

ABSTRACT

Introduction: In the elderly population, urinary and fecal incontinence are considered one of the severe
geriatric complications that cause serious damage to skin integrity, including incontinence-associated
dermatitis (IAD). Objective: The aim of the present study was reporting the experience of a group of nursing
students about actions to prevent IAD in elderly in domiciliary context. Materials and methods: This is a
descriptive study, based on actions developed by nursing students about the prevention of IAD in elderly
population in the home context. Results: Twenty-six people participated in the health education activity, of
which 15 were family caregivers. The prevention guidelines included care with hygiene and hydration of the
skin, diaper care and use of skin protectors. Conclusion:The activity made it possible to work in a way that
the caregivers could visualize all the mechanisms used in the prevention of IAD.
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1. INTRODUCAO

O Brasil tem passado por transformagdes no seu perfil demografico, sendo o aumento da
expectativa de vida um dos eventos mais marcantes dessa mudanga'. O envelhecimento da
populagdo traz consigo problemas de satide que geram um grande impacto no sistema de saude,
onerando altos custos com medicamentos, periodos prolongados de hospitalizagdo e uso de
equipamentos de alta tecnologia para o tratamento de doengas cronicas e incapacitantes”.

No contexto de cronicidade dos adoecimentos, modelos de atencdo que possibilitem o
acompanhamento de satde ao longo da vida, com custos financeiros compativeis com a realidade
do sistema publico de satde sdo cada vez mais desejados. Compreendendo o olhar ampliado da
aten¢do domiciliar, uma das condi¢des que acometem consideravelmente as pessoas sdo as lesdes
cutaneas, que dispendem de cuidados especificos no domicilio, onde o profissional de satde se
insere de forma integral, com o desafio cotidiano de atuar nesse cendrio e atender as necessidades
de saude desta populagdo. Na rotina de trabalho, os profissionais encontram uma gama de situagdes
e condigdes sociais, econdmicas e culturais, que devem ser valorizadas e inseridas na formulacao
das orientagdes e cuidados’.

No ambiente domiciliar, a familia geralmente ¢ a Unica responsavel pelo cuidado continuo
da pessoa enferma e, ainda que o cuidador possa implementar rotinas didrias ou um plano de
cuidados bem estruturado, o monitoramento da condi¢do clinica ¢ conduzida de maneira menos
efetiva do que a oferecida nos servigos de satide®. Nesse sentido, é necesséario que os membros do
nucleo familiar, como parte integrante da equipe de tratamento, recebam orientagdes por meio de
acdes de educagdo em saude, bem como o incentivo da participacdo no planejamento dos cuidados.

Considerada o maior 6rgdo do corpo humano, a pele representa o sistema primdrio de
defesa, exercendo multiplas fungdes, como protecdo contra traumas fisicos, térmicos, radiacao
ultravioleta, agentes oxidantes, perda de agua e também atua como barreira protetora a infecgdes”.
Com o envelhecimento, as estruturas do sistema tegumentar sofrem modificacdes que, associadas as
alteracdes fisioldgicas, doencgas cronicas, estado nutricional e uso de medicamentos, tornam esse
6rgio mais suscetivel 4 ocorréncia de feridas ou lesdes’.

A pele do idoso apresenta diversas alteracdes comuns ao processo de envelhecimento,
havendo mudangas fisiolégicas como alteragdes nos processos vitais, bem como mudangas na
percepcao neurosensorial, permeabilidade, resposta a lesdes, reparo tecidual e aumento da
ocorréncia de doencas’. Assim, manter a integridade cutinea ¢ de extrema importancia para que o
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organismo possa defender-se das diversas adversidades as quais a pessoa esteja exposta’.
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Na populagdo idosa, as incontinéncias urinaria e fecal sdo consideradas umas das mais
importantes e recorrentes sindromes geriatricas € que ocasiona sérios danos a integridade da pele,
ocasionando um impacto negativo sobre a vida das pessoas, uma vez que as predispde as infecgdes
perineais, genitais, do trato urindrio e problemas de pele, prejudicam o sono, compromete o
convivio social, além de ser um dos grandes fatores de risco para quedas na populagio’.

Diversos termos tém sido utilizados para descrever lesdes de pele associadas a
incontinéncia, tais como: dermatite perineal, erup¢ao cutanea por uso de fralda, dermatite irritativa
de fraldas, dermatite amoniacal, macera¢do por umidade, dermatite de contato entre outros. Em
2007, apds um encontro entre um grupo de enfermeiros especialistas, foi padronizada a expressao
Dermatite Associada a Incontinéncia (DAI), sendo publicado o primeiro Consenso no Journal of
Wound Ostomy & Continence Nurses (JWOCN), da Sociedade Norte Americana de Enfermeiros
Estomaterapeutaslo.

A DAL ¢ caracterizada por inflamagdo e eritema, com ou sem erosdo da pele, de aparéncia
macerada, provenientes do contato com urina ou fezes, afetando area maior que a do perineo, como
genitalia, gluteo, coxas e parte superior do abdome''. Desse modo, os idosos que usam fraldas por
periodos prolongados e dependem de um cuidador para realizar a higiene estdo mais propensos a
desenvolver esse tipo de lesdo’.

Pelo fato de acometer grande parte da populacdo com mais de 60 anos, as DAI constituem-
se como um problema que merece atencdo por parte dos profissionais de saude, em especial, do
enfermeiro. Visando as melhores praticas na prevengdo e tratamento de lesdes cutaneas, o presente
trabalho tem por objetivo relatar a experiéncia de um grupo de académicos de enfermagem sobre

acdes de prevencao das dermatites associadas a incontinéncia em idosos no ambiente domiciliar.

2. MATERIAIS E METODOS

Trata-se de um estudo descritivo, do tipo relato de experiéncia fundamentado em agdes
desenvolvidas por académicos de enfermagem sobre prevengdo de dermatites associadas a
incontinéncia em idosos no contexto domiciliar. O enfoque na educagdo em saude foi o conceito
norteador para a realiza¢do das atividades.

A Educagdo em Satde (ES) ¢ uma atividade a ser desenvolvida pelos profissionais da satde,
entre os quais esta o enfermeiro, que ¢ o principal ator no cuidado por meio desta, a qual estabelece
a relacdo dialdgico-reflexiva entre profissional e usudrio e objetiva a conscientizagdo deste sobre
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sua satude e a percep¢do como participante ativo na mudanca de habitos e de vida “.
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Nesse sentido, compreende-se educagdo em saude como uma pratica para a mudanga dos
modos de vida dos individuos e da populacdo e, consequentemente, para a promog¢ao da qualidade
de vida e saude. Assim, faz-se necessario conhecer os mecanismos de ES que estdo sendo
empregadas com a populacdo idosa, a fim de identificar questdes pontuais acerca do
envelhecimento, como a caréncia de estudos sobre as agdes realizadas nos servigos de satde que
respondam as necessidades dos idosos e visem a promogio da saude'*"”.

O presente estudo ¢ resultado de agdes desenvolvidas por um grupo de académicos de
enfermagem, composto por graduandos de diferentes semestres que formaram um grupo de estudos
a partir do interesse comum de todos na area de prevencao e tratamento de lesdes cutineas. A partir
das vivéncias nos diferentes cendrios de atuacdo nos estagios curriculares, novas experiéncias frente
ao cuidado com a pele fomentam o trabalho do grupo acerca da temdtica. Como sdo poucos 0s
curriculos que ofertam estagios na aten¢do domiciliar, percebeu-se a necessidade de realizar a¢des
de saude nesse ambiente, visando instrumentalizar o cuidador familiar no cuidado ao usuario, bem
como estimular o proprio usudrio em relagdo ao seu autocuidado, quando possivel.

A partir de discussdes sobre o panorama dos idosos acamados, em uso de fraldas e
dependentes do cuidado direto de alguma pessoa, decidiu-se o contetdo a ser abordado, no caso, a
prevencao das dermatites associadas a incontinéncia. Foram visitadas trés Unidades Bésicas de
Satde da zona urbana do municipio de Pelotas/RS, as quais os académicos estavam em estagio,
onde foram realizadas conversas com os enfermeiros a fim de receber possiveis indicacdes de
usudrios que fossem portadores de DAI ou que estivessem com risco de desenvolvé-las. Por esse
intermédio, foram recebidas indica¢des de doze usuarios.

A partir desta primeira informagao, elaborou-se um cronograma com as datas das visitas,
que ocorreram no periodo de setembro a outubro de 2017, previamente agendadas pelos
enfermeiros das unidades de saude. Nesse contexto, a experiéncia relatada foi executada nas
seguintes etapas: discussdo e escolha do tema, integragdo com as unidades basicas de saude,
agendamento das visitas, visitas e realizacdo das acdes e avaliagdo da experiéncia pelos cuidadores.

Devido ao fato deste trabalho se constituir em um relato de experiéncia, ndo foi submetido a
avaliagio de Comité de Etica. Porém, durante seu desenvolvimento e implementagdo, foram

considerados os preceitos éticos dispostos na Resolugdo 466/12 do Conselho Nacional de Satide'*.
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3. RESULTADOS E DISCUSSAO

Participaram da atividade de educacdao em saude 26 pessoas, sendo 15 cuidadores familiares.
Para cada familia foi feita uma unica visita, com tempo médio de 40 minutos, com as orientagdes
passadas junto ao leito do usudrio, com intuito de facilitar o entendimento e aplicacdo das medidas
de prevencdo pelos cuidadores. Os encontros se deram por meio de conversa e exposicao de
fotografias coloridas impressas retiradas da internet, que estavam relacionadas as lesdes de pele,
com enfoque nas DAI tema da discussdo. Em seguida os académicos de enfermagem iniciavam a
discussdo com os cuidadores, tendo como fio condutor as formas de preven¢do. Conduziram as
acdes cinco académicos de enfermagem, que se revezavam de forma que estivessem presentes
quatro deles em cada dia.

No primeiro contato, todos puderam de apresentar e discorrer sobre a proposta de educacao
em saude. Na sequéncia, foi realizado um breve exame fisico dos usuarios para avaliacdo do estado
da pele, observando possiveis presenca de DAI e sinais de alteragdes cutdneas. Quatro usuarios
apresentavam Lesdes Por Pressao (LPP), todas localizadas na regido coccigea. A umidade em
excesso provocada pela incontinéncia urinaria ou fecal, comum na populacdo idosa, macera a pele,
ocasionando uma hidratagdo demasiada, que causa intumescimento e ruptura da estrutura do estrato
corneo, levando a alteragdes na pele. Além disso, a epiderme fica alcalina pelo aumento do pH,
ficando mais propensa ao surgimento de lesdes causadas pelo atrito com roupas, roupas de cama e
fraldas".

Todos os cuidadores relataram que os usuarios tinham acompanhamento das equipes de
Estratégia de Satde da Familia (ESF), que faziam visitas domiciliares periodicas para a realizagao
das trocas de curativos e monitoramento da evolucdo das lesdes. A ESF pressupde a visita
domiciliar como mecanismo de interagdo no cuidado a satde, sendo um importante meio de
intervencdo utilizado pelas equipes de saude como método de inser¢do e de conhecimento da
realidade vivida pela populagdo, possibilitando o estabelecimento de vinculos com esta e a
compreensio de aspectos relevantes das relagdes familiares'®.

O primeiro fator de prevencdo trabalhado foi a higiene da pele com produtos neutros,
enfatizando o minimo uso de sabonetes e a preferéncia por produtos sem éalcool e sem perfume, que
ndo interfiram bruscamente no pH da pele. Nesse sentido, vale ressaltar que as orientagdes sobre o
uso de produtos na pele foram analisadas antes das a¢des, pelo fato de algumas terem um alto custo,
adequando o mais proximo possivel do contexto socioecondmico das familias.

Em relagdo ao manejo da umidade, destacou-se a importancia de manter o paciente seco € a

pele hidratada, monitorando as roupas de cama, atentando para presenga de eliminagdes fisiologicas
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na area das fraldas. Foi recomendada a aplicagdo de protetor cutdneo spray a cada 48 horas apds o
banho no leito e, caso houvesse irritagdo na pele em decorréncia das eliminagdes, a aplicagdo seria a
cada 24 horas. Os produtos protetores de barreira a base de 6xido de zinco, petrolato, aloe vera e
dimeticona'”"® diminuem a perda transepidérmica, aumentando a hidratagdo do estrato corneo ao
mesmo tempo que formam uma barreira que protege a pele da umidade excessiva e do contato com
0s agentes irritantes presentes na urina e nas fezes'’ .

Sobre as fraldas, ¢ sabido que a literatura aponta para aspectos como a utilizacdo de fraldas
descartaveis superabsorventes, as quais devem ser trocadas frequentemente'’. Em contrapartida, a
maioria das familias recebe as fraldas e a maioria dos materiais que auxiliam no cuidado por meio
de doagdes, o que acaba limitando esse tipo de orientacdo. Acredita-se, nesse ponto, que apenas a
troca frequente aliada aos outros cuidados, ja geram um efeito positivo na prevengao das DAI.

Outro fator que foi bastante enfatizado com os cuidadores foi a ndo utilizacao de hidratantes
na regido das fraldas, uma vez que o uso destes somado a incontinéncia aumentam o risco de danos
na pele, causando fric¢do, maceragdo cutdnea, comprometendo a integridade da pele e favorecendo
a proliferacio de microrganismos™. A {inica excegdo nestes casos ¢ quando a pele apresentar sinais
de xerose cutinea, apresentada na forma de pele extremamente seca e com fissuras'".

Por tultimo, foi entregue um material informativo com todas orientagdes discutidas na
atividade, no intuito de que a ideia fosse reforcada e houvesse adesdo aos métodos de prevencao das
DAI. A metodologia de atividade na beira do leito embasou experiéncias positivas para académicos
e cuidadores. A participagdo de académicos de enfermagem ¢ uma constru¢do que prepara o0s
futuros enfermeiros para o exercicio da educagdo em saude no ambito da profissdo, aproxima
ensino e comunidade®' e congrega novos conhecimentos e estratégias para a educagdo em satide na

aten¢do primaria e aten¢cdo domiciliar.

4. CONCLUSOES
A pratica de educagdo em saude no domicilio possibilitou trabalhar de forma mais real a
atividade em questdo, de maneira com que os cuidadores conseguissem visualizar todos os
mecanismos utilizados na prevencdo das dermatites associadas a incontinéncia. Além disso, a
preocupagdo do cuidado com a pele desperta uma maior ateng¢@o ao surgimento de outros tipos de
lesdes, principalmente das lesdes por pressdo, também prevalentes em pessoas acamadas.
Fica evidente que o cuidado as pessoas com lesdes cutdneas no ambiente domiciliar requer a

organizagdo e planejamento da assisténcia, num contexto que engloba questdes socioecondmicas,
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culturais e relacionadas a familia, tornando-se desafiadora na tentativa de suprir as demandas
encontradas pelas familias em seus domicilios numa visdo integral e multiprofissional.

Destaca-se a importancia do enfermeiro na realizagdo e na implementagdo de medidas de
prevencao dessas dermatites, bem como na pratica de educagdo em saude tanto no domicilio quanto
nas institui¢des de saude, instrumentalizando o cuidador/familia para o cuidado. Percebeu-se ainda
que apesar da alta prevaléncia e da elevada morbidade das dermatites relacionadas a incontinéncia,

o assunto ainda ¢ pouco pesquisado, sendo os estudos acerca da tematica incipientes.
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