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Introducdo: A dermatite associada a incontinéncia (DAI) é uma inflamacdo cutanea resultante
do contato prolongado da pele com urina e/ou fezes, comum em pacientes com lesao
neuroldgica e incontinéncia (1,2). A DAl compromete a integridade da pele, aumenta o risco
de infeccoOes, gera dor, desconforto e impacta negativamente a qualidade de vida, além de
elevar os custos hospitalares (3). Medidas preventivas sao fundamentais para reduzir sua
incidéncia, melhorar os resultados de salde e otimizar os cuidados com a pele (4). Objetivo:
Descrever um protocolo interdisciplinar para prevencao da DAl em pacientes com
incontinéncia urinaria e/ou fecal, internados no Programa de Reabilitacdo Neurolégica do
SARAH Salvador, visando padronizar condutas, capacitar a equipe de enfermagem e
orientar cuidadores e familiares. Método: O protocolo foi desenvolvido com base em revisdo
sistematica da literatura e consensos internacionais (1,2,3). Inclui a aplicacao do
instrumento “Perineal Assessment Tool”, traduzido e validado para o portugués (5), para
avaliacao do risco de DAl em todos os pacientes admitidos. As intervencdes padronizadas
consistem em: higiene da pele com produtos adequados ao pH, secagem sem friccao, uso
regular de cremes ou peliculas de barreira, padronizacdao do tipo de fralda absorvente,
inspecao diaria da pele e orientacdao aos cuidadores. O fluxograma contempla critérios para
reavaliacdo peridédica conforme escore de risco. Resultados: A implementagcdo do protocolo
promoveu a padronizacao das condutas preventivas da equipe de enfermagem, maior
conscientizacdo dos profissionais e cuidadores sobre a importancia do diagndstico precoce e
da higiene adequada, e otimizacao do uso de recursos institucionais. Foram definidos
critérios claros para uso de produtos de protecdo cutanea e frequéncia de reavaliacdo da
pele conforme o risco individual, com potencial para reducdo de lesbes cutaneas, dor e
custos assistenciais. Conclusao: O protocolo interdisciplinar para prevencao da DAl mostrou-
se aplicdvel e eficaz na organizacdao do cuidado aos pacientes neurolégicos com
incontinéncia, promovendo padronizacao de praticas, prevencao de lesGes cutaneas e
melhoria da qualidade de vida dos pacientes. A inclusao sistematica do enfermeiro
estomaterapeuta reforca a integralidade e a seguranca do cuidado prestado.



