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Resumo: Introdugio: Um Hospital da
Zona Norte de Siao Paulo iniciou trata-
mento cirtrgico de endometriose, definida
como a fixa¢io de tecido semelhante ao en-
dométrio em diferentes 6rgaos abdominais.
Dependendo da extensio da cirurgia re-
aliza-se uma estomia, explicada como a
abertura entre um 6rgao oco e a pele. Es-
tudos apontam que até 80% dos pacientes
cursam com complicagdes periostomias,
como a dermatite periostomia, que se trata
de lesdes cutineas periostomia e impactam
na qualidade da vida do paciente. Eviden-
ciando a necessidade do desenvolvimento
de trabalhos com técnicas para tratamento
da dermatite periestomia. Objetivo: Rela-
tar experiéncia em cuidado de enfermagem
ao paciente com dermatite periestomia.
Método: Pesquisa qualitativa, descritiva
do tipo relato de experiéncia. Realizado
levantamento do relato do caso através de
revisao de prontudrio. Realizou-se pesquisa
nas bases de dados Literatura Latino Ame-
ricana e do Caribe em satde (Lilacs), Scien-
tific Eletronic Library Online (SciELO),
Pubmed, ¢ Google Académico em busca
de artigos publicados no periodo de 2015
a 2025. Resultados e Discussao: O servi-
¢o de endometriose contou com protocolo
multiprofissional de cuidados ao paciente
estomizado, folheto, treinamento da equi-
pe. A paciente ASB, 45 anos, hipertensa,
obesa, dislipidémica, diagnosticada com
endometriose hd 13 anos, permaneceu 54
dias internada, passando por mdltiplos pro-
cedimentos e recebendo polifarmacologia.
Dentre as complicacoes houve a dermatite
periestomia ap6s retragio da estomia, oca-
sionando virias trocas de bolsas coletoras.
Discutiu-se o caso, sendo indicado flange
convexa e realizado o curativo da seguin-
te forma: limpeza, aplicagio de hidrofibra
com prata na ferida, aplicagio de spray bar-
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reira ao redor, placa de hidrocoloide de for-
ma que fixasse a hidrofibra e servisse como
base para flange da bolsa coletora, aplicado
pasta para estomia nas jungdes e aplicado a
flange. Paciente evoluiu com melhora em
13 dias.

ta é essencial na prevengdo, diagndstico

Conclusao: O estomaterapeu-

e tratamento da dermatite. Os materiais
adjuvantes sio fundamentais no tratamen-
to. Flanges variadas sio essenciais para a
resposta rdpida e tratamento precoce da
complicagio periestomia. O equipamento
coletor inadequado causa gastos maiores. A
troca de informagées e deliberagao entre os
profissionais possibilitam novas formas de
arquitetar, pensar e fazer o curativo. Sendo
realizados com melhor estrutura, possibili-
tando a breve reabilitaco.

Palavras-chave: Dermatite; Estomia; Cui-
dados de Enfermagem; e Estomaterapia.

Introducao

No inicio de 2025, um Hospital, lo-
calizado na Zona Norte de Sio Paulo, ins-
talou o servigo de tratamento cirtirgico para
endometriose, neste contexto a comissao de
cuidados com a pele teve como desafio o
cuidado a pacientes com ostomias de eli-
minagao fecal, que antes ndo faziam par-
te do perfil dos pacientes atendidos nesta
institui¢ao.

A Endometriose é a adesio de célu-
las semelhantes ao endométrio, em outros
6rgaos do abdome, incluindo o intestino.
Desencadeando a célica abdominal inten-
sa, dispareunia, sangramento retal, forma-
¢ao de aderéncias e obstrugio intestinal.
Dependendo da amplitude da cirurgia, hd a
necessidade de confeccionar a ostomia tem-
pordria, até a cicatriza¢do da anastomose'”.
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Ostomia, ou estomia, ¢ ligacao da pele
a um 6rgao oco, sendo seu prefixo determi-
nado pela localidade, logo, temos traque-
ostomia para traqueia, esofagostomia para
o esdfago, gastrostomia para o estdmago,
ileostomia para o intestino delgado e colos-

tomia para o intestino grosso>>’.

As principais intercorréncias com a os-
tomia estao relacionadas a complicacio no
procedimento, piora do estado do paciente,
alergia aos materiais, md adaptagio ao esto-
ma, limpeza inadequada, alteragoes psicos-
sociais e na qualidade de vida e a dermatite
periostomia, que se trata de lesdes cutineas,
com vermelhidio, irritagio, erosio, ulcera-
¢oes e outros tipos de lesao periostomia®.
Entende-se como drea periestomia, os 7,5
centimetros de pele que circundam a borda
da ostomia®.

Predispoe o desenvolvimento de der-
matite periestomia: as doengas preexistentes
do paciente, uso de agressores na higiene da
pele, a exposicao da pele ao efluente, fato-
res assistenciais, como uso inadequado de
equipamentos e adjuvantes, prescricio de
equipamentos inadequados e a confec¢io da
estomia em local inadequado®*.

Pacientes com ileostomia em alca ten-
dem a apresentar mais dermatites, devido a
drenagem préxima a pele e principalmente
dermatites associadas a umidade, provenien-
te dos efluentes com pH extremo que saem

das ileostomias®”’.

As complicagbes periostomias atingem
até 73% dos pacientes °. Em estudo realiza-
do no interior de Sao Paulo, a dermatite se
apresentava em 70% dos pacientes’. Em ou-
tros estudos chega a 80% de incidéncia de
dermatite periestomia''. Embora a derma-
tite seja a complicagdo mais recorrente nas
pessoas portadoras de ostomias, ainda hoje,
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ha poucas discussoes nos artigos sobre seus
métodos de tratamento?.

A atuagio do enfermeiro capacitado
ou estomaterapeuta mostra-se determinan-
te: A partir das orientagoes pré cirdrgicas;
Na demarcagio para a confecgao do estoma
e prevengdo de complicagdes; Em interven-
¢oes educativas, nas orientagdes ao paciente
e a familia no intuito de ofertar informagoes
que irdo auxiliar na adaptagao a nova situ-
agio até sua independéncia; Na interlocu-
¢a0 com a equipe multidisciplinar trocando
informagoes; Identificando precocemente
a presen¢a de umidade, eritema, endureci-
mento, ressecamento, calor, queixa de dor
ou prurido, presenca de alergia e sensibilida-
des relacionadas aos adesivos, equipamentos
coletores e produtos adjuvantes; Na pro-
mogao do cuidado e qualidade de vida do
paciente; E no tratamento de complicagdes,

entre elas a dermatite periostomia'>*®5.

Sao diagnésticos diferenciais da der-
matite periostomia, a foliculite, psoriase,
dermatite alérgica de contato e pioderma
gangrenoso periestomal®.

Considerando que a dermatite peries-
tomia causa impacto na saide e na quali-
dade da vida do paciente, ocasionando al-
teragoes psicoldgicas, levando a depressao
e ao isolamento social, dor no local da der-
matite, impacto financeiro, aumento em 22
% do custo com equipamentos, produtos
adjuvantes, medicamento e profissionais
especializados'”.

Sendo assim, é necessario o desen-
volvimento de trabalhos que demonstrem
técnicas e formas de tratar e cuidar da der-
matite periestomia.
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Objetivo

Relatar experiéncia em cuidado de en-
fermagem a paciente ostomizado com der-
matite periestomia.

Método

Trata-se de uma pesquisa qualitativa,
descritiva do tipo relato de experiéncia no
cuidado a paciente com ostomia apresen-
tando dermatite periestomia em um servigo
de cirurgia para endometriose inaugurado
em um hospital municipal na zona norte da
cidade de Sao Paulo.

Levantou-se o relato do caso através de
revisao de prontudrio da paciente.

Realizou-se pesquisa nas bases de da-
dos das Ciéncias da Satide, Literatura Latino
Americana e do Caribe em satide (Lilacs),
Scientific Eletronic Library Online (SciE-
LO), Pubmed, e Google Académico em
busca de artigos publicados no periodo de
2015 a 2025, com os descritores dermatite,
estomia, cuidados de enfermagem e esto-
materapia. Utilizando o operador booleano

“AND”.

Resultados e discussao

Diante do desafio do atendimento a
pacientes ostomizados, foi realizado a pro-
dugdo de protocolo multiprofissional, que
abordava, desde o primeiro atendimento,
questdes sociais, encaminhamento para
atendimento especializado, orienta¢io nu-
tricional, de mobilidade, e cuidados com a
ostomia e 0s equipamentos.

Foi também construido um folheto
informativo para realizar intervengao educa-
cional junto ao paciente, assim que possivel.
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Solicitou-se a equipe de almoxarifado equi-
pamento com flange plana e spray barreira.

Realizou-se capacitagao e treinamento
da equipe que cuidaria dos pacientes osto-
mizados, fundamental para proporcionar
assisténcia holistica e qualificada ao ostomi-
zado na reabilitagio 3.

Paciente ASB, 45 anos, do lar, casada,
com histérico de endometriose hd 13 anos,
tendo realizado cirurgia em 2011 e feito uso
de Gosserrilina 10,8mg, apresenta comor-
bidades como obesidade (Indice de Massa
Corporal - IMC 38), varizes, hipertensao
arterial sistémica e dislipidemia. Utiliza
medicamentos como furosemida, losartana
e sinvastatina. Nega alergias e/ou vicios. A
RM apresenta endometriomas em Ovdrio
direito e a esquerda hidrosalpingectomia.
Como antecedentes cirtirgicos realizou lapa-
rotomia exploratéria para ooforectomia a
esquerda. Gestagdo Unica com um parto
normal e vida sexual ativa.

No dia 23 de fevereiro 2025 subme-
tida a videolaparotomia para histerectomia,
salpingectomia bilateral e Shaving por en-
dometriose, com alta em 26 de fevereiro de
2025. Internou dia 02 de marco de 2025
com queixa de dor abdominal, cansago e fe-
bre hd um dia, aberto protocolo de sepse e
internada na UTI no dia 03 de marco de
2025, ao ultrassom abdominal apresenta co-
lecao de liquido abdominal, acompanhado
diurese através de sondagem vesical.

Em 04 de marco de 2025 foi subme-
tida a laparotomia exploradora para retira-
da de contetdo livre em regiao abdominal
e aderéncias, tendo como produto a ferida
operatdria longitudinal media, e a abertura
de uma ileostomia em quadrante inferior di-
reito de abdome.
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Inicialmente fora prescrito bolsa de
drenagem com flange plana, uma pega, pre-
paro da pele com spray barreira, devido a
boca da ileostomia ser protusa, e houve boa
adequacio.

Dia 14 de marco realizou terceira lapa-
rotomia exploradora para drenagem de co-
lecao pélvica e retirada de aderéncias e rafia
de reto.

Considerando os dispositivos invasi-
vos, esta paciente manteve tubo orotraqueal
por 14 dias, cAnula de traqueostomia, son-
da nasoentérica, sonda nasogdstica, cateter
venoso central de duplo ldmen, cateter de
Shilley, cateter venoso periférico, dois dre-
nos de blake e a sonda vesical de demora.

Durante a internacio de 1 més e 16
dias a paciente fez uso das medicagoes, no-
radrenalina, midazolam, fentanil, propofol,
ceftriaxona, tazocin, fluconazol, merope-
nem e vancomicina, além do losartana e
sinvastatina.

Quanto a lesdes, a paciente apresentou
lesao por pressao em regio occipital trata-
da com composto de substincias naturais e
espuma, lesao por pressio em regido sacra
estdgio 3 sendo tratada com carboximetilce-
lulose com prata e espuma e a dermatite em
pele periestomia.

Dia 29 de marco de 2025 apresenta
hiperemia em pele periestomia, sendo ne-
cessdrio realizar a troca do equipamento co-
letor por duas vezes. 30 de margo de 2025
apresentou aumento da circunferéncia da
hiperemia periestomia ocasionando maior
dificuldade de aderéncia da flange do equi-
pamento coletor, sendo realizada 2 trocas do
equipamento.

Em 31 de margo a equipe de enfer-
magem solicitou avaliacio da comissao de
cuidados com a pele, pelo estomaterapeuta,
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onde foi verificado que a paciente apresenta-
ra retragao de ileostomia, e haviam trocado
a0 equipamento coletor por quatro vezes,
sendo indicado o uso de bolsa de drenagem
com flanco convexo, e uso de adjuvantes
como pasta e pé de estomia, conforme a li-

teratura indica para utilizar no caso de retra-
279

¢ao de estomias

Figura 1 — Dermatite no terceiro dia ap6s retra-
¢ao de Ileostomia.

Comunicado via e-mail aos setores
responsdveis a necessidade de compra destes
equipamentos € materiais.

Podem ser utilizados no tratamento
da dermatite periostomia os produtos utili-
zados para assadura, pomadas com 6leo de
améndoa, pomada antialérgica e hidrogel,
banho de sol, clara de ovo, sendo utilizado
por vezes esteroides, pomadas emolientes de
barreira e hidratantes®’.

Variando a indicagio tanto para uso
domiciliar, quanto hospitalar, diante da ava-
liagao deste caso, enquanto paciente hospi-
talar, foi indicado o uso de desbridante em
spray, spray protetor barreira, carboximetil-
celulose sédica com prata, placa de hidro-
coloide e pasta para estomia, disponiveis na
Unidade de Terapia Intensiva.
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No dia 4 de abril de 2025 a paciente
apresenta agravamento do quadro de der-
matite, estendendo-se acima 4,5 cm, a direi-
ta Scm, a esquerda 4 cm e abaixo 7,5 cm de
dermatite na pele periostomia, englobando
a lesao cirurgica abaixo do umbigo, com ca-
racteristica de lesao de segundo grau. Nao
havendo mais possibilidade de adesao do
hidrocoloide do equipamento de drenagem
a pele, devido a extensao da lesdo.

02/04/2025
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Figura 2 - Dermatite no quinto dia apos retragdo
de estomia.

Inicialmente foi realizado uma discus-
s40 de como seria realizado este curativo, de-
vido a extensio do mesmo e a quantidade de
exsudato, atentando para a arquitetura do
curativo que deveria cobrir a drea da derma-
tite ¢ a0 mesmo tempo servir de base para
fixacao da flange da bolsa coletora.

Realizou-se a limpeza da drea com
produto desbridante, tendo-se o cuidado
de aplicar uma gaze fria no estoma para di-
minuir a saida de efluente. Seco com gaze
estéril. Aplicado curativo de carboximetilce-
lulose sédica com prata na drea lesionada ao
redor da pele periestomia para controle da
umidade.
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Figura 3 - Curativo com carboximetilcelulose,
hidrocoloide e pasta para estomia.

Prosseguiu-se aplicando pasta para es-
tomia ao redor do estoma. E o spray barreira
na pele integra, além da dermatite e carboxi-
metilcelulose sédica com prata. Em seguida
foi utilizado hidrocoloide, sendo recortado
de forma que a borda do hidrocoloide ul-
trapassasse a carboximetilcelulose com pra-
ta, fixando na pele ao redor, formando uma
capa protetora ou segunda pele.

Logo ap6s foi aplicado pasta para osto-
mia em todas as jungoes das placas e a entre
a placa e a ostomia, de modo a vedar total-
mente. Proporcionando um local seco para
fixacio da bolsa de colostomia.

Devido a0 abdome globoso e buscando
a estabilidade do equipamento, instalou-se a
cinta para bolsa de estomia. Cabe ressaltar
aqui que a primeira agao para se prevenir
complicacoes com ostomias, é a demarcagio
do estoma, no musculo reto abdominal, evi-
tando acidentes anatémicos’. Considerando
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biotipo, estilo de vida, hdbitos, marcos ana-
tdmicos, cicatrizes, linha da cintura e dobras

cutineas do paciente'.

Figura 4 - Equipamento coletor com cinto de
sustentagao.

Foram utilizados os materiais e dispo-
sitivos comumente utilizados no tratamento
de dermatite periostomia, como hidrocoloi-
de, carboximetilcelulose sédica com prata,
alginato de cdlcio, pasta para estomia, spray
barreira, cinta para bolsa de estomia®. Porém
disposto de tal forma que fosse construida
uma estrutura para a fixacio do dispositivo
coletor.

Dia 07 de abril de 2025 a lesao apre-
sentava as seguintes dimensoes, acima 2 cm,
a direita 2 cm, a esquerda 2cm e abaixo 4
cm, com visivel melhora do aspecto da lesao
e do tecido adjacente.
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Figura 5 - Dermatite apds quinto dia de trata-
mento.

Utilizado produto desbridante para
limpeza da ferida e pele ao redor, aplicado
carboximetilcelulose sédica com prata na
drea mais umida da lesao e spray barreira na
pele ao redor, foi coberto a drea com placa
de hidrocoloide, de forma que as bordas se
fixassem em pele integra, usado pasta de os-
tomia ao redor da Ileostomia e nas jungoes

das placas de hidrocoloide.

PG iy

o

Figura 6 — Curativo realizado no quinto dia de
tratamento.
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Dia 13 de abril apresentou evolugao
curativa considerdvel, com 2 cm de lesiao
abaixo da estomia.

13/04/2025

Figura 7 - Dermatite ap6s décimo primeiro dia
de tratamento.

Estudos demonstram que a média de
dias para cicatrizagao da dermatite peries-
tomia, no uso de protetor cutdneo spray
barreira, foi de 2 a 8 dias, sendo os casos
mais graves resolvidos em 7-8 dias e os ca-
sos menos graves de 2-3 dias''. A paciente
em Questdo evoluiu com a melhora da pele
periestomia em aproximadamente 13 dias,
atribui-se este tempo a extensio da lesdo e
as caracteristicas, como doengas pregressas e
polifarmacologia da paciente.

Em 18 de abril de 2025 paciente re-
cebeu alta com seguimento ambulatorial.
Com atendimento dia 22 de abril e 5 de
maio de 2025.
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22/04/2025

Figura 8 - Pele periestomia no décimo nono dia
apos o inicio do tratamento.

05/05/2025

Figura 9 - Pele periestomia no vigésimo terceiro
dia apds inicio do tratamento.

Antes da alta foi realizado intervencgao
educacional com a paciente e o esposo, dan-
do oportunidade de a paciente realizar o cor-
te do flanco e aplicaco, orientado sobre os
produtos adjuvantes e a fungio de cada um.
Informar que ¢ importante ao encontrar di-
ficuldade em retirar a base adesiva, utilizar
de adesivo ou retirar durante o banho’.

Nesse contexto é importante que o
enfermeiro tenha conhecimento da rotina,
habitos, caracteristicas fisiolégicas da ileos-
tomia e o que a o paciente espera desta expe-
riencia, para decidir quais cuidados orientar
frente a producao cientifica, de forma a edu-
car positivamente o paciente'”.
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Ainda fora orientado como preser-
var a pele periestomia, limpeza adequada,
troca do dispositivo, questdes sobre fun-
cionamento normal da estomia e sobre a
identificar complicagdes como necrose, in-
feccao, hemorragia, traumas, invaginagao e
evisceracao®.

Solicitada avaliagao da equipe de nu-
triao, assistente social e psicologia para
orientagdes relacionadas a alta.

Encaminhada paciente inicialmente
para acompanhamento no ambulatério da
institui¢ao e apds para o servico de referén-
cia de atendimento ao paciente ostomizado.

Conclusao

Conclui-se que a atuagio do enfermei-
ro estomaterapeuta ¢ essencial na preven-
¢ao, diagndstico e tratamento da dermatite
periestomia. Possibilitando uma resposta
rdpida frente as complicagoes apresentadas.
A disponibilidade de materiais como pé de
estomia, hidrocoloide, carboximetilcelulose
sédica com prata, pasta para estomia, spray
barreira, cinta para estomia sio materiais
que facilitam no tratamento da dermatite
periestomia.

E necessirio destacar que a disponi-
bilidade de equipamentos de coleta com
flanges variadas (plana, baixa convexidade,
alta convexidade, rigida, flexivel, em uma ou
duas pegas, com ou sem fixagio sobreposta a
flange), é essencial para uma resposta ripida
do estomaterapeuta e tratamento precoce da
complica¢do. O equipamento coletor ina-
dequado, além de piorar a dermatite, cursa
com gastos maiores, devido ao aumento de
trocas de dispositivos e produtos adjuvantes.

Vivenciou-se que a troca de informa-
coes e deliberacio entre os profissionais da

DOI https://doi.org/10.22533/at.ed.8208232628014

comissao de cuidados com a pele e profissio-
nais interinstitucionais possibilitam a mul-
tiplicagio de experiéncias e conhecimentos,
desenvolvendo novas formas de fazer e ar-
quitetar o curativo. Possibilitando que estes
curativos sejam feitos com uma melhor es-
trutura e permanegam o tempo necessario
para reabilitagao da pele.

As doengas de base, a polifarmacologia
e o estado nutricional da paciente podem ter
interferido no tempo de cicatrizagio da der-
matite periestomia, uma variagao aceitavel,
tendo cicatrizado em 13 dias.
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