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ARTICULO ORIGINAL

DESARROLLO Y VALIDACION DE UN FOLLETO
PARA EVALUAR, PREVENIR Y TRATAR LA DERMATITIS
ASOCIADA A LA INCONTINENCIA

HIGHLIGHTS

1. El folleto es claro y pertinente para la sociedad.

2. Se observa promocién de la salud perineal, asi como prevencién y tratamiento.
3. Monitorea la evolucién de la lesién, minimizando riesgos y dafios.

4. Tiene una mirada clinica en relacién con la dermatitis asociada a la incontinencia.
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RESUMEN

OBJETIVO: Desarrollar y validar un folleto educativo para enfermeros y cuidadores,
con el objetivo de evaluar, prevenir y tratar la Dermatitis Asociada a la Incontinencia.
METODO: Estudio metodologico de caracter descriptivo. El proceso de construccion se
llevé a cabo de julio a noviembre de 2023, siguiendo las etapas: diagndstico situacional,
revision de la literatura, desarrollo del folleto y validacion del contenido del folleto por
un panel de jueces (83 enfermeros). La evaluacién fue con el calculo del coeficiente de
validez de contenido. RESULTADOS: El folleto aborda la evaluacion clinica de las areas
genital, perigenital y perineal, ademds de procedimientos de higiene para prevenir y
tratar la dermatitis asociada a la incontinencia. La segunda ronda de validacion obtuvo
un coeficiente de validez de contenido entre 0,84 y 0,91. CONCLUSION: Este folleto
estandariza los cuidados de higiene, mejora el monitoreo de las lesiones, reduce
riesgos y eventos adversos, y orienta decisiones clinicas fundamentadas en evidencias,
promoviendo una enfermeria mas segura y de calidad.

DESCRIPTORES: Higiene de la piel; Dermatitis del pafial; Incontinencia urinaria;
Estomaterapia; Folletos.
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INTRODUCCION

La dermatitis asociada a la incontinencia (DAI) se caracteriza por areas de eritema 'y
edema en la piel, frecuentemente acompafiadas de lesiones ampollosas con exudacion,
erosion o infeccién secundaria, resultantes de la exposicion a fluidos corporales como
orina, hecesy exudado de heridas'?. En entornos hospitalarios, la prevalencia de lesiones
cutaneas relacionadas con la incontinencia es significativa, afectando entre el 36% vy el
42% de los pacientes internados en unidades de hospitalizaciéon general. Estos datos
destacan la importancia de intervenciones eficaces para prevenir y tratar la DAI, dada la
alta vulnerabilidad de los pacientes y los riesgos de complicaciones asociadas>.

Factores de riesgo para la DAI, como movilidad limitada y periodos prolongados de
hospitalizacién, son similares a los observados en lesiones por presién hospitalaria®. El uso
de pafiales desechables puede agravar la irritacion de la piel debido al aumento del pH
cutaneo causado por la urea convertida en amoniaco, ademas de la accién de enzimas fecales
que dafan la capa superficial de la piel. Estos factores aumentan el riesgo de infecciones
secundarias, especialmente en pacientes que reciben antibidticos asociados con diarrea®’.

Es esencial que los profesionales de la salud evalten diariamente la condicién de
la piel de los pacientes, adoptando medidas preventivas como el cambio frecuente
de pafales y el mantenimiento de la higiene corporal. Materiales educativos, como
el folleto desarrollado en este estudio, desempefian un papel crucial al capacitar a
enfermeros y cuidadores en la evaluacién y manejo adecuado de la DAI. Estos recursos
educativos no solo mejoran el conocimiento y la adherencia a los cuidados, sino que
también promueven la prevencién de complicaciones y garantizan un cuidado mas
seguro y eficaz para los pacientes’ .

El folleto propuesto tiene como objetivo proporcionar orientaciones detalladas
sobre la evaluacion clinica de la DAI, medidas preventivas y tratamiento adecuado,
beneficiando tanto a los profesionales de la salud como a los cuidadores y familiares
de los pacientes''2. El objetivo de esta investigacién es desarrollar y validar un folleto
educativo para enfermeros y cuidadores, con el fin de evaluar, prevenir y tratar la
dermatitis asociada a la incontinencia (DAI).

METODO

Estudio metodolégico de caracter descriptivo. El proceso de desarrollo ocurrié en el
periodo de julio a noviembre de 2023, siguiendo las etapas: 1- diagndstico situacional;
2 - revisién de la literatura; 3 - desarrollo del folleto y 4 - validacién del contenido del
folleto por un panel de jueces, utilizando la Técnica Delphi.

Primera etapa - diagnéstico situacional

La idea de desarrollar este folleto surgié durante la practica clinica de los
investigadores en el Hospital Samuel Libanio de la Universidade do Vale do Sapucai,
en Pouso Alegre, Minas Gerais, donde se observé que algunos enfermeros enfrentaban
dificultades para evaluar, prescribir medidas preventivas y tratar a pacientes con factores
de riesgo o que ya habian desarrollado DAI.

Este diagndstico situacional se realizé a lo largo de 12 meses, donde los estudiantes

del curso de enfermeria observaban la practica clinica de los enfermeros, junto con los
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profesores supervisores de la practica del Gltimo afio de la graduacion. Las observaciones
ocurrieron en momentos especificos de la practica clinica, como el bafo y los cambios
de vendajes. Posteriormente, los profesores, junto con los estudiantes, discutian y
reflexionaban sobre la actuacién, asi como permitieron identificar la necesidad de un
material educativo para mejorar la practica clinica relacionada con la DAI.

Segunda etapa - revision de la literatura

Se realizé una revisidn de la literatura siguiendo la formulacién de una pregunta
orientadora, la blusqueda en bases de datos electrénicas, la seleccion de estudios
relevantes, el andlisis critico de los datos y la sintesis de las evidencias. El tema elegido
fue: Evaluacion, prevencién y tratamiento de la Dermatitis Asociada a la Incontinencia
(DAI). La revision tuvo como objetivo responder a la siguiente pregunta orientadora:
¢Cuales son las evidencias sobre evaluacion, prevencién y tratamiento de la DAI?

Paraestacuestion, se buscédidentificarevidenciasrobustas, como aquellasobtenidasatravés
de revisiones sisteméticas y estudios primarios de alta calidad, que abordaran intervenciones
especificas para la DAI, métodos de evaluacién eficaces y estrategias de prevencién. Se utilizd
el formato PICO para definir la pregunta de investigacion, como se detalla a continuacion:

Poblacién (P): Pacientes con riesgo de desarrollar o que ya han desarrollado
Dermatitis Asociada a la Incontinencia; Intervencion (I): Métodos de evaluacién, medidas
preventivasy estrategias de tratamiento de la DAI; Comparacién (C): Comparacién entre
diferentes intervenciones o con la ausencia de intervencién; Outcome (O): Efectividad
de las intervenciones en la prevencion y tratamiento de la DAI'3. La busqueda se realizé
en bases de datos como PubMed, LILACS y SciELO, en noviembre de 2023, abarcando
publicaciones entre 2019 y 2023. La seleccién de los estudios siguié criterios de
inclusién y exclusion definidos previamente, enfocandose en articulos que presentaran
alta calidad metodoldgica y relevancia clinica.

Los descriptores utilizados fueron: (“Incontinéncia Urinaria” OR “Incontinéncia
Fecal”) AND (“Dermatite”) AND (“Cuidados de Enfermagem” OR “Higiene da Pele” OR
“PrevencdodeDoencgas” OR “Eficacia” OR “Terapéutica”),y sustérminos correspondientes
en portugués, inglés y espafol. La estrategia de busqueda fue determinada por la
combinacién de los descriptores seleccionados y el operador booleano “AND" y “OR".

Los criterios de inclusién para la seleccién de las publicaciones fueron: articulos
disponibles en su totalidad en revistas revisadas por pares, publicados en portugués,
inglés o espafiol, y que abordaran la evaluacién, prevencién y tratamiento de la DAL
Los criterios de exclusion incluyeron tesis, disertaciones, monografias, informes técnicos,
relatos de casos o experiencias, y opiniones de expertos. Aunque estos documentos
pueden contener informacién valiosa, a menudo no pasan por el mismo rigor de revisién
por pares que los articulos publicados en revistas cientificas. Esto puede impactar
en la calidad y la consistencia de los datos presentados. Ademas, frecuentemente su
disponibilidad es limitada, dificultando el acceso universal y la replicacion de los hallazgos.

Para la seleccidn de los articulos identificados durante la revisién de la literatura,
se realizé la lectura de titulos, resimenes y articulos, de forma independiente, por dos
autores, para asegurar que los textos contemplaban el tema del estudio y cumplian
con los criterios de inclusion establecidos. La busqueda y selecciéon de los estudios
se realizaron segun el diagrama de flujo del Preferred Reporting Items for Systematic
Reviews and Meta Analysis (PRISMA). Durante la revision de la literatura, el PRISMA
se utiliz6 como guia metodoldgica para orientar el proceso de busqueda, seleccién y
exclusion de los articulos, para orientar el desarrollo del folleto.
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Para clasificar el nivel de evidencia de los estudios seleccionados, se utilizaron las
categorias de la Agency for Healthcare Research and Quality, que abarcan seis niveles:
Nivel 1: evidencias resultantes del meta-analisis de multiples ensayos clinicos controlados
y aleatorizados; Nivel 2: evidencias obtenidas en estudios individuales con disefo
experimental; Nivel 3: evidencias de estudios casi experimentales; Nivel 4: evidencias de
estudios descriptivos (no experimentales) o enfoque cualitativo; Nivel 5: evidencias de
informes de caso o experiencia; Nivel 6: evidencias basadas en opiniones de expertos.

Ademas del nivel de evidencia, se extrajeron varios otros datos de los estudios
identificados, tales como: titulo del estudio, afio de publicacién, pais de origen, idioma
del articulo, objetivo de la investigacion, método utilizado, principales resultados
encontrados, conclusiones de los autores y descripcion de las intervenciones. Estos
datos fueron esenciales para un andlisis critico y exhaustivo de las evidencias disponibles
sobre el tema, proporcionando insights valiosos para la practica clinica e investigaciones
futuras en el area de la DAI. A partir de este levantamiento, se construyé el contenido
del folleto, comprendiendo tres etapas.

La primera etapa involucro la definicion de la DAI, evaluacion clinica de la piel en las areas
genital, perigenital y perineal intima y aplicacién de la escala de Perineal Assessment Tool'.

La Perineal Assessment Tool (Escala de NIX) es una escala utilizada para evaluar la
integridad de la piel en las &reas genital, perigenital y perineal. La Perineal Assessment
Tool fue desarrollada por Denise Henrique Nix, en 2022, por este motivo es conocida
como Escala de NIX™. Fue traducida y adaptada a la cultura brasilefia en 2018™ y
esta escala ayuda a los profesionales de la salud a identificar factores de riesgo para
el desarrollo de la DAI, tales como: tipo de agente irritante, duraciéon del contacto,
condicién de la piel perianal y nimero de factores contribuyentes que pueden causar
diarrea. Esta evaluacién sistematica ayuda en la formulacién de planes de cuidado
personalizados para prevenir el desarrollo de dermatitis asociada a la incontinencia y
para guiar intervenciones terapéuticas adecuadas''é.

La segunda etapa abarca la estandarizacién de los cuidados y productos que
deben utilizarse diariamente en la higiene de las regiones genital, perigenital y
perineal intima y las medidas preventivas de la DAI. Estas fueron construidas conforme
los resultados de la evaluacién clinica y de los resultados de la escala de Perineal
Assessment Tool (Escala de NIX)'"7-

En la tercera etapa, se presenta la estandarizacion de las conductas terapéuticas a
ser utilizadas para el tratamiento de la DAl y de los productos adecuados en la higiene
en las areas genital, perigenital y perineal. Las conductas terapéuticas se construyeron
conforme a los resultados de la evaluaciéon en el area genital, perigenital y perineal y
los resultados de la Escala de NIX'.

Después del desarrollo del folleto, se inicié la validacion por 83 jueces. Participaron en
el estudio enfermeros que trabajan en el tratamiento de heridas en el Hospital de Clinicas
Samuel Libanio, ubicado en el municipio de Pouso Alegre/MG, enfermeros con posgrado en
estomaterapia registrados en la Asociacién Brasilefia de Estomaterapia y enfermeros graduados
en Dermatologia registrados en la Asociacién Brasilefia de Enfermeria en Dermatologia.

Para el célculo muestral, se utilizé la férmula para poblacién infinita, cuyo
n= 27 _,P(1-P)/e2 , donde Z, . se refiere al nivel de confianza adoptado (95%);
P representa la proporcion esperada de especialistas (80%), indicando la adecuacién
de cada item; y “e” representa la diferencia de proporcién aceptable en relacién a lo
que se esperaria (15%) y se obtuvo una muestra minima de 68 profesionales.
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Los jueces fueron seleccionados mediante muestreo por conveniencia y bola de
nieve. Los criterios de inclusién de los evaluadores fueron: profesionales con certificado
de curso de grado en Enfermeria, con experiencia minima de dos afios en preveniry
tratar personas con heridas. Los criterios de exclusion de los evaluadores se refirieron a
los enfermeros que aceptaron participar en la investigacién, pero no respondieron y/o
no enviaron el cuestionario de evaluacion en el plazo de 15 dias.

Para la validaciéon del folleto, se envié a los evaluadores una carta de invitacion por
correo electrénico, que contenia: presentacion personal inicial y aclaraciones sobre el tema
de la investigacién; dictamen del Comité de Etica en Investigacion Institucional; explicaciones
sobre la importancia del profesional evaluador en la investigacion; y, el paso a paso de las
etapas para la efectiva participacion del evaluador. Se estipul6 un plazo de 15 dias, a partir
del dia de envio de la invitacion, para completar el cuestionario y enviar las respuestas.

El cuestionario para la validacion del contenido del folleto fue construido en dos
partes. La primera abordd la identificacién de los evaluadores en cinco cuestiones
relacionadas con: tiempo de graduacién; tipo de curso de grado; si realizé un curso
de posgrado (especializacién, maestria o doctorado); tiempo de experiencia en la
ensefianza y/o experiencia en la asistencia.

La segunda parte del cuestionario fue disefiada para la validacion del folleto y
contenia 12 preguntas: adecuado al proceso de ensefianza-aprendizaje, aclara dudas
sobre el tema, lenguaje adecuado al publico, informacion correcta, secuencia légica
de las ideas, temas actuales, definicion de DAI, evaluacién clinica de la piel, técnica de
aplicacién de la Escala de NIX, medidas preventivas para DAI, cobertura para tratar DAI.

Las preguntas fueron respondidas usando la escala de Likert. Las respuestas
que los jueces marcaron fueron clasificadas en cuanto a la claridad del lenguaje y la
pertinencia practica del contenido; las respuestas con clasificaciéon baja y moderada
no fueron excluidas. Para estas, se realizaron las correcciones sugeridas por los jueces
y el folleto fue reenviado para la segunda ronda con un nuevo juicio de los jueces.
Después de haber alcanzado el consenso del 100% de aprobacién entre los jueces, se
concluyé la validacion. Este tipo de procedimiento se denomina técnica de Delphi. La
Técnica de Delphi es cuando los evaluadores son expertos en el drea y debe haber un
consenso del 100% de los evaluadores. Después de las correcciones de las sugerencias
de los evaluadores, los investigadores deben reevaluar el instrumento, hasta obtener
un consenso de todos los especialistas’.

Elanalisis estadistico utilizado fue la prueba de Coeficiente de Validez de Contenido
(CVC) para la claridad del lenguaje y la pertinencia practica de cada contenido. Se
adoptd el punto de corte para determinar niveles satisfactorios de 0,70 para cada
uno de los items. Los items que obtuvieron un porcentaje por debajo del 0,70% de
concordancia fueron reformulados con base en las sugerencias de los especialistas'’.

La investigacion fue aprobada por el Comité de Etica en Investigacion de la
Universidade do Vale de Sapucai bajo el dictamen nimero 5.347.179.

RESULTADOS

Se identificaron 5.415 articulos a través de la blUsqueda en las bases de datos
en ciencias de la salud, seleccionandose 23 para ayudar en el desarrollo del folleto
(Imagen 1). Un total de 58 articulos fueron excluidos del estudio por no cumplir con los
criterios de inclusion establecidos de evaluacion, prevencion y tratamiento de la DAL
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Figura 1 - Diagrama de flujo del proceso de identificacion, seleccién e inclusion de los
estudios seleccionados para el desarrollo de los folletos. Pouso Alegre, MG, Brasil, 2023
Fuente: Los autores (2023).

En relacion con la formacion de los jueces, 21 (25,30%) de los evaluadores tenian
entre 2 y 5 afos de formacién; 43 (51,80%) de 6 a 10 anos; y, 19 (22,90%) mas de 10
afios de formacién. En cuanto a sus especializaciones, 42 (50,60%) eran especialistas en
estomaterapia o dermatologia, 20 (24,10%) eran maestros 'y 21 (25,30%) eran doctores.

En relacién con las sugerencias hechas por los enfermeros que evaluaron el folleto,
se destaca: cambiar cobertura por crema barrera; colocar las referencias utilizadas para
el desarrollo del material educativo; aumentar la letra; afiadir la higiene de la piel;
mejorar la formateo de las figuras; anadir, en el item crema de barrera, Almidon o
d-pantenol; afadir un item relacionado con la evaluacion diaria de la dermatitis asociada
a la incontinencia y piel con presencia de candidiasis.

La Tabla 1 presenta la evaluacién de los jueces relacionada con la claridad del
lenguaje del contenido del folleto mediante la técnica de Delphi. En la primera
evaluacién, los jueces evaluaron el contenido del folleto como con “poca claridad del
lenguaje a mucha claridad del lenguaje” y el CVC varié entre 0,66y 0,77. Después de
las correcciones de los elementos solicitados por los jueces, el folleto fue reevaluado,
en cuanto al contenido, con claridad del lenguaje y con mucha claridad del lenguaje;
el CVC varié entre 0,71y 0,85
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Tabla 1 - Evaluacion de la claridad del lenguaje del contenido del Folleto para la
prevencién y tratamiento de la Dermatitis Asociada a la Incontinencia, por los jueces

segun la técnica de Delphi, n=98. Pouso Alegre, MG, Brasil, 2023

Primera evaluacién / Poca Moderada |[Adecuada |Mucha |CVC
Claridad de lenguaje n (%) n (%) n (%) n (%)

i El contenido es adecuado para el

1 P

S5/ eleiiven 8 (9,6) 10 (12,0) 34 (40,9) 31(37,3) 10,73
:La secuencia del texto es légica y coherente? | 14 (16,8) [ 15 (18,0) 23 (27,7) 31(37,3) [0,70
JEl cgntemdo fauhtg e.I proceso de 14.(16,8) |11 (13,2) 29 (34.9) 29 (34.9) |0,72
ensefianza y aprendizaje en el tema?

; El contenido aclara dudas sobre el tema? |13 (15,6) |20 (24,0) 35 (42,1) 15 (18,0) [ 0,66
¢

(El lenguaje verbal es de facil asimilacion? |14 (16,8) (13 (15,6) 43 (51,8 13 ( 0,67
; Las ilustraciones motivan la manipulacion

¢ P

del folleto? 10 (12,0) [09 (10,8) 50 (60,2) 14 (16,8) 0,70
(El formato del texto? 2(2,4) 8 (9,6) 34 (40,9 39 (46,9) 10,74
Definicién de la DAI 1(1,2) 11(13,2) 46 (55,4 25 (30,1) | 0,77
Evaluacion de la piel y factores de riesgo

para que el paciente adquiera la DAI 101(112,0) 11 78,4} 36(43,3) 30136, 1) (0,75
Aplicacion de la Puntuacion de la escala de NIX | 1 (1, 8 (9,6) 32 (38,5) 42 (50,6) 10,76
Medidas preventivas para DA 3(3,6) 5 (6,0) 47 (56,6 28 (33, 0,75
Tipo de cobertura para tratar DA,

conforme resultado de la escala de NIX 2(2.4) Sl Loise 27 e |
Segunda evaluacién

; El contenido es adecuado para el

¢ P

“ikllies sbjsiie? 0 (0,0) 0 (0,0) 70 (63,8) 30 (36,1) |0,77
i La secuencia del texto es loégica y coherente? | 0 (0,0) 0 (0,0) 23 (27,7) 77 (72,2) 10,71
(El c?ntemdo faahtg e.I proceso de 0(0,0) 0(0,0) 29 (34.9) 71 65.0) | 0,76
ensefianza y aprendizaje en el tema?

iEl contenido aclara dudas sobre el tema? (0,0) (0,0) 35 (42,1) 48 (57,8) 10,74
iEl lenguaje verbal es de facil asimilacion? , , 43 (51,8 57 (48,2) |0,72
i Las ilustraciones motivan la manipulacion

1 P

del folleto? 0 (0,0) 0 (0,0) 50 (60,2) 33(39,6) 10,75
. El formato del texto? 0 (0,0) 0 (0,0) 61 (53, 39 (46,9) |10,76
Definicién de la DAI 0 (0, 0 (0, 46 (55, 54 (44,5) |0,85
Evaluacion de la piel y factores de riesgo

para que el paciente adquiera la DAI 0(0.0) 0.0 36 (43.3) 64(56,6) 10,83
Aplicacion de la Puntuacién de la escala de NIX [ 0 (0,0) 0 (0,0) 41 (49, 42 (5 0,79
Medidas preventivas para DAI 0 (O, 0 (0, 47 (56,6 53 (43, 0,80
Tipo de cobertura para tratar DA,

conforme resultado de la escala de NIX v, e HoEs sLitasy | bse

Fuente: Los autores (2023).

La Tabla 2 presenta la evaluacién de los jueces relacionada con la pertinencia
practica del contenido del folleto, mediante la técnica Delphi. En la primera evaluacion,
los jueces evaluaron el contenido del folleto como de poca pertinencia practica a mucha
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pertinencia practica y el CVC varié entre 0,78 y 0,83. Después de las correcciones,

los items solicitados por los jueces fueron reevaluados como entre poca pertinencia
P J P P

practica y mucha pertinencia practica, y el CVC varié entre 0,84 y 0,91

Tabla 2 - Evaluacion de la pertinencia practica del contenido del folleto para la

prevencion y tratamiento de lesiones por friccion for parte de los jueces segun la

técnica de Delphi, n=98. Pouso Alegre, MG, Brasil, 2023

Primera evaluacién / Poca Moderada |Adecuada |[Mucha [CVC
Pertinencia practica n (%) n (%) n (%) n (%)

; El contenido es adecuado para el

¢ P

Ry -~ 6(7,2) |44,8) 62 (74,7) 11(13,2) | 0,81
¢ La secuencia del texto es légica y coherente? [ 9 (10,8) |3 (3,6) 67 (80,7) 04 (4,8) (0,80
JEl c:?ntemdo faohtg e‘I proceso de 56,0 |50 67 (80.7) 06 (7.2) |0,83
ensefanza y aprendizaje en el tema?

. El contenido aclara dudas sobre el tema? (4,8) , 67 (80,7 10 (12,0) | 0,80
. El lenguaje verbal es de facil asimilacién? |2 (2,4 , 72 (86,7 07 (8,4) (0,80
; Las ilustraciones motivan la manipulacién

1 P

del folleto? 22,4 [3(3,6) 69 (83,0) 09 (10,8) (0,80
(El formato del texto? 3(3,6) 7 ( 58 (69,8) 15 (1 0,80
Definicién de la DAI 4 (4, , 67 (80,8 09 (10, 0,80
Evaluacion de la piel y factores de riesgo

para que el paciente adquiera la DAI, 448 133.6) 66 (79.5) 10(12,0) 10,78
Aplicacién de la Puntuacién de la escala de NIX | 6 (6,1) 20 (20,4) 10 (10, 62 (63,2) 10,79
Medidas preventivas para DAI 5 (6,0) 3(3,6) 65 (78, 10 (12,0) | 0,80
Tipo de cobertura para tratar DA,

conforme resultado de la escala de NIX 2(02,4)11 2 (02,4) SE 758 13(15,6) 110.80
Segunda evaluacién

; El contenido es adecuado para el

¢ P

Sl o elbifine? 0(0,0) |0(0,0) 62 (74,7) 21 (25,2) 10,88
i La secuencia del texto es légica y coherente? | 0 (0,0) 0 (0,0) 67 (80,7) 16 (19,3) [ 0,91
(El c?ntenldo faC|I|t§ e.I proceso de 000 |00 67 (80.7) 16 (19.3) | 0,89
ensefianza y aprendizaje en el tema?

(El contenido aclara dudas sobre el tema? [0 (0,0) 0 (0,0) 67 (80,7 16 (19,3) 10,87
;El lenguaje verbal es de facil asimilacion? [0 (0, 0 (O, 72 (86,7 11(13,2) 0,86
s Las ilustraciones motivan la manipulacion

¢ P

del folleto? 0(0,0) |0(0,0) 69 (83,0) 14 (16,9) (0,84
. El formato del texto? 0 (0,0) 0 (0,0) 58 (69, 25 (30, 0,88
Definicién de la DA (0] (0] 67 (80,8 16 (19,3) [ 0,90
Evaluacién de la piel y factores de riesgo

para que el paciente adquiera la DA, 0{0.,0) 0(0.0) 66 (79,5) 17:(20;4)11 0,89
Aplicacién de la Puntuacion de la escala de NIX [ 0 (0,0) , 10 (10,2) 73 (89,8) 10,85
Medidas preventivas para DAI 0 (0,0) 0 (0, 65 (78, 18 (21,7) | 0,86
Tipo de cobertura para tratar DA,

conforme resultado de la escala de NIX 0(0,0) 11 0140:0) 66 (79,5} 171(20,4) 10,86

Fuente: Los autores (2023).
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Ladiagramacién delfolleto fue realizada porlos propios autores teniendo en cuentalas
directrices de disefio grafico para la comunicacién de salud. Factores como la legibilidad,
la organizacién visual de la informacién y el atractivo estético fueron considerados para
hacer el folleto atractivo y facil de usar. Los investigadores utilizaron la herramienta Canva,
que ofrece recursos intuitivos para la creaciéon de materiales graficos. Estas herramientas
permiten a los investigadores desarrollar el folleto de forma independiente, garantizando
el control sobre el proceso creativo y ajustes seguiin sea necesario.

Ellenguaje utilizado en el folleto fue cuidadosamente adaptado para ser comprensible
por el publico objetivo, que incluye pacientes, cuidadoresy familiares. Los términos técnicos
fueron explicados de manera simple y accesible, garantizando que las orientaciones sean
facilmente comprendidas y seguidas en la practica cotidiana (Imagen 2).

Imagen 2 - Folleto para evaluacién,grevencién y tratamiento de la dermatitis asociada
a la incontinencia. Pouso Alegre, MG, Brasil, 2023

Fuente: Los autores (2023).
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DISCUSION

La eleccion del tema del folleto para la prevencién y tratamiento de la dermatitis
asociada a la incontinencia (DAI) surgié de las dificultades encontradas por los
investigadores en las actividades académicas y asistenciales. Frecuentemente, durante
los procedimientos, algunos enfermeros realizan la higiene del drea genital, perigenital
y perineal con jabén inadecuado, utilizan dos pafales y tratan la DAl con mezclas de
aceites, pomadas o cremas.

Entonces, se desarrollé un protocolo en forma de folleto, con orientaciones para
que el enfermero pueda aprender a realizar la evaluacién clinica de la region genital,
perigenital y perineal, identificar los factores de riesgo y los tipos de categoria de la DAI,
aplicar la escala de NIX y prescribir las medidas preventivas y tratamientos adecuados.

El folleto educativo contribuye positivamente al proceso de comunicacién, ademas
de aumentar la adhesién al tratamiento y el poder de decisidn, ya que ofrece informacion
consistente, posibilitando la portabilidad, flexibilidad, retorno del paciente y refuerzo
a la instruccion verbalizada?®. Sin embargo, debe ser elaborado con vocabularios y
técnicas de procedimiento claras y de facil comprensién, siendo un instrumento esencial
para la gestion del cuidado con calidad y seguridad.

El folleto desarrollado en este estudio fue construido después de una revisién de la
literatura, con varios investigadores destacando la necesidad de desarrollar materiales
educativos basados cientificamente. Esto se debe a que tales folletos despiertan el
interés del paciente, fortalecen las orientaciones recibidas y permiten un facil acceso
para resolver dudas, ayudando en las acciones cotidianas y contribuyendo a una
asistencia con minimo riesgo, sin dafios y eventos adversos'? 421,

El desarrollo de un folleto para la evaluaciéon, prevencién y tratamiento de heridas
debe basarse en evidencia cientitica, incluyendo articulos con pruebas clinicas, con el fin de
ayudar en los procedimientos técnicos, clinicos, administrativos y financieros. El objetivo es
mejorar la asistencia brindada al paciente y disminuir el costo del tratamiento, atendiendo
a las necesidades tanto de los pacientes como de las organizaciones de salud."’'®.

En este estudio, losjueces utilizaron latécnica Delphi. En el primerciclo de evaluacion
del folleto, se hicieron varias sugerencias relacionadas con el formato, vocabulario,
medidas preventivas y tratamientos. Las sugerencias fueron incorporadas y el folleto
fue reenviado para una segunda ronda de evaluacién. En la segunda evaluacién, hubo
consenso de aprobacién entre los jueces (100%).

Elusodelatécnica Delphipermite evaluarcada elemento delfolleto individualmente
y, luego, el instrumento en su conjunto. Es crucial que las correcciones solicitadas por
los jueces se realicen para garantizar que el contenido y las imagenes del folleto sean de
alta calidad, lenguaje claro y adecuado, y de facil comprensién para los enfermeros’ .

El folleto debe ofrecer informacién importante para que el enfermero pueda
aplicar y realizar el procedimiento sin dudas y con confianza, facilitando la biusqueda
de informacién para la toma de decisiones™ 3. Al desarrollar y utilizar un folleto, el
enfermero podra aplicar sus conocimientos, garantizar la toma de decisiones durante
la practica clinica y difundir su conocimiento técnico-cientifico, ademas de compartir
sus experiencias con otros profesionales. Ademas, el enfermero desempefia un papel
fundamental al estimulary ayudar al paciente y al cuidador a convertirse en protagonistas
en el proceso de autocuidado®.
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El folleto construido en este estudio ofrece fundamentos teéricos y practica clinica
a los enfermeros y orienta para la estandarizacién de la evaluacién, higiene en el area
genital, perigenital y perineal, medidas preventivas y tratamiento, resultando en una
asistencia individualizada y personalizada. Este instrumento sistematiza la prevenciény
el cuidado con el minimo riesgo posible, sin dafios y eventos adversos, promoviendo una
asistencia con calidad y seguridad que podré impactar significativamente la calidad de
vida de los pacientes. También representa un desafio clinico y econémico significativo
en la atencion médica. Sin embargo, el estudio presenta limitaciones relacionadas
con la generalizacién de los resultados debido al contexto especifico en el que se
llevé a cabo. Ademas, la muestra de enfermeros para validar el folleto puede limitar la
representatividad de las practicas y opiniones sobre el tema.

Este estudio identificd varias lagunas de conocimiento, como la necesidad de
estudios adicionales para validar el folleto en diferentes contextos clinicos y con
diferentes profesionales de salud. Ademas, hay una clara necesidad de investigaciones
longitudinales que evalten la eficacia a largo plazo del folleto en la practica clinica,
monitoreando las tasas de incidencia y gravedad de la DAl a lo largo del tiempo. Los
estudios comparativos internacionales también son esenciales para entender coémo
las variables culturales y los sistemas de salud pueden influir en los enfoques y los
resultados. Al orientar futuras investigaciones para abordar estas cuestiones, podemos
avanzar en el conocimiento y en las estrategias de manejo, mejorando asi los resultados
para los pacientes afectados y optimizando los recursos de salud disponibles.

CONCLUSION

Para validar el folleto desarrollado sobre DAI, se realizé un proceso de consenso
entre un grupo de jueces especialistas. Este folleto presenta contenidos detallados para
la evaluacion clinica de las dreas genital, perigenital y perineal, ademas de proporcionar
orientaciones sobre procedimientos de higiene para la prevencién y tratamiento de la
DAI. El folleto, una vez validado, tiene el potencial de mejorar la seguridad del paciente
al facilitar la aplicacion de medidas preventivas y terapéuticas consistentes, basadas en
evidencias. Esto puede resultar en la reduccién de riesgos, dafios y eventos adversos
asociados con la DAI, promoviendo una mejor gestién y monitoreo de las condiciones
de la piel en pacientes vulnerables.
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DEVELOPMENT AND VALIDATION OF A PAMPHLETS TO ASSESS, PREVENT, AND TREAT
INCONTINENCE-ASSOCIATED DERMATITIS
ABSTRACT

OBJECTIVE: Develop and validate an educational pamphlet for nurses and caregivers, aiming at the assessment,
prevention, and treatment of Incontinence-Associated Dermatitis. METHOD: Methodological study of a descriptive
nature. The construction process took place from July to November 2023, following the steps: situational diagnosis,
literature review, pamphlet development, and content validation of the pamphlet by a panel of judges (83 nurses).
The evaluation was done by calculating the content validity coefficient. RESULTS: The pamphlet addresses the
clinical assessment of the genital, perigenital, and perineal areas, as well as hygiene procedures to prevent and treat
incontinence-associated dermatitis. The second round of validation obtained a content validity coefficient between
0.84 and 0.91. CONCLUSION: This pamphlet standardizes hygiene care, improves injury monitoring, reduces risks
and adverse events, and guides clinical decisions based on evidence, promoting safer and higher-quality nursing.

KEYWORDS: Skin hygiene; Diaper rash; Urinary incontinence; Enterostomal therapy; Pamphlets.
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