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Epidemiologia, Etiologia e Fisiopatologia 
da Dermatite Associada à Incontinência em 
Pacientes Hospitalizados: Revisão de Escopo

RESUMO
Objetivo: Mapear os conceitos acerca da dermatite associada à incontinência (DAI) quanto sua epidemiologia, etiologia e fisiopatologia 
em pacientes hospitalizados. Método: Revisão de escopo seguindo as recomendações do Instituto Joanna Briggs (JBI) e do Preferred 
Reporting Items for Systematic reviews and Meta-Analyses extension for Scoping Reviews (PRISMA-ScR) Checklist. A estratégia de busca 
foi realizada nas bases de dados Pubmed, LILACS, SCielo, BVS) Scopus, Embase, CINAHL, Cochrane, Web of Science. Resultados: Foram 
encontrados 551 estudos, dos quais 11 compuseram a amostra final. Em relação a epidemiologia da DAI, compreendeu-se que a incidência 
da DAI variou de 7,6% a 34,7%. A prevalência da DAI variou de 3,4% a 56,2%. Não foram obtidos resultados em relação à etiologia e 
fisiopatologia da DAI. Conclusão: Embora a literatura permita compreender sua distribuição e fatores associados, permanecem lacunas 
significativas quanto à compreensão dos mecanismos etiológicos e fisiopatológicos, reforçando a necessidade de novas investigações.
DESCRITORES: Dermatite; Hospitalização; Incontinência Urinária; Incontinência Fecal.

ABSTRACT
Objective: To map the concepts regarding incontinence-associated dermatitis (IAD) in terms of its epidemiology, etiology, and 
pathophysiology in hospitalized patients. Method: Scoping review following the recommendations of the Joanna Briggs Institute (JBI) 
and the Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses extension for Scoping Reviews (PRISMA-ScR) Checklist. The 
search strategy was carried out in the PubMed, LILACS, SciELO, VHL, Scopus, Embase, CINAHL, Cochrane, and Web of Science databases. 
Results: A total of 551 studies were identified, of which 11 comprised the final sample. Regarding IAD epidemiology, the incidence 
ranged from 7.6% to 34.7%. The prevalence of IAD ranged from 3.4% to 56.2%. No results were found regarding the etiology and 
pathophysiology of IAD. Conclusion: Although the literature allows understanding of its distribution and associated factors, significant 
gaps remain regarding the understanding of etiological and pathophysiological mechanisms, reinforcing the need for further research.
DESCRIPTORS: Dermatitis; Hospitalization; Urinary Incontinence; Fecal Incontinence.

RESUMEN
Objetivo: Mapear los conceptos sobre la dermatitis asociada a la incontinencia (DAI) en cuanto a su epidemiología, etiología y 
fisiopatología en pacientes hospitalizados. Método: Revisión de alcance siguiendo las recomendaciones del Instituto Joanna Briggs (JBI) 
y de la lista de verificación Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses extension for Scoping Reviews (PRISMA-
ScR). La estrategia de búsqueda se realizó en las bases de datos PubMed, LILACS, SciELO, BVS, Scopus, Embase, CINAHL, Cochrane y Web 
of Science. Resultados: Se identificaron 551 estudios, de los cuales 11 compusieron la muestra final. En relación con la epidemiología de 
la DAI, la incidencia varió del 7,6% al 34,7%. La prevalencia de la DAI varió del 3,4% al 56,2%. No se obtuvieron resultados en relación 
con la etiología y la fisiopatología de la DAI. Conclusión: Aunque la literatura permite comprender su distribución y los factores asociados, 
persisten lagunas significativas en la comprensión de los mecanismos etiológicos y fisiopatológicos, lo que refuerza la necesidad de nuevas 
investigaciones.
DESCRIPTORES: Dermatitis; Hospitalización; Incontinencia urinaria; Incontinencia fecal.
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INTRODUÇÃO

A dermatite associada à inconti-
nência (DAI), é caracterizada 
como eritema e edema da parte 

superficial da pele, que pode ser acom-
panhada por bolhas, deterioração, ex-
sudatos serosos e até mesmo infecção 
secundária, com consequente dor e 
prurido provocados pela exposição da 
pele a urina e/ou fezes(1-3). 

Bem como, quando a pele é expos-
ta, há um aumento da permeabilidade 
tissular, diminuição da função de bar-
reira e das forças mecânicas externas, as 
quais são evidenciadas pela fricção(4).

 A população mais propensa a de-
senvolver a DAI é do sexo masculino, 
que apresenta fatores de risco como, ser 
diabético, ter índice de massa corporal 
(IMC) elevado, apresentar incontinên-
cia fecal e maior grau de dependência 
e incapacidade funcional e física. Além 
disso, ter a pele constantemente úmida 
e exposta a forças de fricção ou cisalha-
mento durante reposicionamentos ou 
mobilizações se torna um grande con-
tribuinte para desenvolver a lesão(5).

Aproximadamente um terço das 
pessoas que apresentam incontinência 
fecal desenvolvem DAI(6). Estudos an-
teriores, evidenciaram prevalência de 
5.6% a 50% de DAI dependendo da 
população estudada e tipo de ambien-
te, além de taxas de incidência entre 

3.4% e 25%(7). De forma semelhante, 
um trabalho realizado com pacientes 
hospitalizados em cuidados intensivos 
nos Estados Unidos, relatou uma preva-
lência de DAI de 27%(8). Para tanto, é 
possível observar uma grande variedade 
de prevalência e incidência de DAI na 
literatura, e, a maior parte dos estudos 
foram realizadas em unidades de cuida-
dos crônicos e se basearam em amostras 
pequenas, em virtude disso, é necessá-
rio conhecer e abranger os estudos na 
área, visto a necessidade de conhecer 
de forma científica a lesão, além de 
aprimorar esta abordagem(4). 

Neste sentido, a etiologia da DAI é 
complexa, multifatorial e as pesquisas 
relacionadas são limitadas, assim como 
em relação à fisiopatologia. Dimitri 
et al, em 2009, apontam os fatores de 
influência que são importantes na elu-
cidação da fisiopatologia da DAI a se-
rem investigadas, como o fato de ser o 
ambiente perineal o local lesionado, o 
tipo de incontinência (urinária, fecal ou 
ambas), o volume e frequência desta in-
continência, agentes irritantes, fricção 
da pele, fatores que prejudicam a fun-
ção barreira da pele(8).

Estudos anteriores, também sugeri-
ram que descrever a natureza da DAI, 
permitiria o estabelecimento e imple-
mentação de ações clínicas racionais e 
uma definição clara. Adicionalmente, 
um instrumento de observação, resulta-

ria em uma observação mais sistemática 
desta lesão, e melhoraria a clareza da 
investigação e aplicabilidade na prática 
dos resultados(8).

Diante do exposto, a incontinência 
e consequente lesão da pele, geram um 
efeito imensurável no bem-estar físico e 
psicológico desses pacientes(9). Para tan-
to, para diagnosticar e tratar este agravo 
à saúde, se faz necessário elucidar os 
conceitos epidemiológicos, etiológicos 
e fisiopatológicos relacionados a DAI, 
visto que no momento do presente es-
tudo, ainda são escassos os achados 
relacionados ao detalhamento destes 
conceitos chave e pouco se sabe prin-
cipalmente sobre sua etiologia e fisio-
patologia(7).

Dessa forma, evidencia-se impor-
tante lacuna de pesquisa a ser explora-
da, portanto, o objetivo deste estudo é 
mapear os aspectos conceituais acerca 
da DAI em pacientes hospitalizados, 
com foco na epidemiologia, etiologia e 
fisiopatologia.

MÉTODO

Refere-se a uma revisão da literatura 
do tipo scoping review (SR), que pos-
sibilita identificar as evidências dispo-
níveis, elucidando conceitos/chave na 
literatura relacionados ao tema central, 
proporcionando um mapeamento da 
literatura disponível, permitindo assim 
resumir o contexto do referido tema, ex-
pondo as lacunas de pesquisa a serem 
abordadas e investigadas(10).

O estudo foi norteado pela meto-
dologia do Instituto Joanna Briggs (JBI) 
direcionadas a revisões de escopo(10-11) 
e descrito de acordo com o Checklist 
Preferred Reporting Items for Systema-
tic reviews and Meta-Analyses extension 
for Scoping Reviews (PRISMA-ScR)(12). 
O protocolo obteve registro no Open 
Science Framework (OSF), disponível 
em https://doi.org/10.17605/OSF.IO/
ZA964.

Para responder à questão de pes-
quisa e objetivo do estudo utilizou-se o 
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mnemônico PCC (População, Conceito 
e Contexto), o qual é proposto pelo JBI. 
Sendo: (P) População:  Pacientes de am-
bos os sexos sem limite de idade; (C) 
Conceito: Epidemiologia, etiologia e 
fisiopatologia da dermatite associada 
à incontinência; (C) Contexto: Hospi-
talar. Para tanto, a questão de pesquisa 
para esta revisão é, quais são os con-
ceitos epidemiológicos, etiológicos e 
fisiopatológicos da dermatite associada 
à incontinência em pacientes hospitali-
zados?

Foram considerados como critérios 
de inclusão estudos cuja população era 
composta por pacientes de ambos se-
xos sem limite de idade, com a questão 
central a ser examinada e internados 
em unidade hospitalar, de metodologia 
variada como estudos experimentais e 
quase-experimentais, ensaios clínicos 
randomizados e não randomizados, 
estudos de séries temporais interrompi-
dos, estudos observacionais descritivos 
e analíticos, estudos de coorte prospec-
tivos e retrospectivos, estudos de caso-
-controle, estudos transversais, séries 
de casos e relatos de casos individuais, 
assim como, teses, dissertações, notas 
técnicas, relatos de casos como é pre-
conizado no desenho da revisão de es-
copo. E, os critérios de exclusão foram 
os estudos que não abordaram o obje-
tivo do estudo, e que não responderam 
à pergunta de pesquisa, assim como, 
excluiu-se os anúncios publicitários, 
editoriais, artigos de opinião, artigos 
publicados em anais e carta ao editor.

A estratégia de busca foi desenvolvi-
da através da questão de pesquisa, uti-
lizando os Descritores em Ciências da 
Saúde (DeCS), Medical Subject Headin-
gs (MeSH) e EMTREE (Embase subject 
headings), além dos operadores boole-
anos AND e OR. A estratégia foi com-
posta por descritores cruzados entre si 
e em duas versões, inglês e português. 
Cada versão foi utilizada nas bases, de 
acordo com as probabilidades de recu-
perarem melhores resultados e maior 
sensibilidade na pesquisa, e consequen-

temente atenda aos requisitos exigidos 
pela revisão de escopo de acordo com 
o manual JBI(10).  Não houve limite 
temporal e de idioma para que pudesse 
compreender as fontes de literatura na-
cional e internacional, e a busca online 
ocorreu entre os meses de julho e agos-
to de 2024, a partir do portal de periódi-
cos da Coordenação de Aperfeiçoamen-
to de Pessoal de Nível Superior (CAPES), 
e com auxílio do uso do Virtual Private 
Network ou Rede Virtual Privada (VPN) 
da Universidade Estadual Paulista “Júlio 
de Mesquita Filho” (UNESP).

A usabilidade de uma gama de ba-
ses de dados é compatível com o méto-

do proposto por JBI, e permite encontrar 
os registros de estudos apropriados para 
responder a ampla pergunta de pesquisa 
característica da scoping review(10).  As 
bases de dados, foram: Pubmed, Scielo 
via Web of Science, Biblioteca Virtual 
em Saúde (BVS), Informação Científica 
e Técnica em Saúde da América Lati-
na e Caribe (LILACS), Scopus, Excerpta 
Medica dataBASE (Embase), Cumulative 
Index to Nursing and Allied Health Li-
terature (CINAHL), Cochrane e Web of 
Science. O detalhamento das estratégias 
de busca utilizadas em cada base de da-
dos será apresentado no Quadro 1.

Quadro 1. Estratégias de busca utilizadas nas diferentes bases de dados. 
Botucatu, SP, Brasil, 2024.

Bases de dados Estratégias de busca

Scielo  
BVS L
ILACS

(Incontinência Urinária OR Urinary Incontinence OR Incontinência Fecal OR Fecal In-
continence OR Escape Fecal OR Incontinência Intestinal OR Incontinências Fecais) AND 
(Dermatite OR Dermatitis) AND (Hospitais OR Hospitals OR Hospitales OR Ambiente Hos-
pitalar OR Centro Hospitalar OR Centros Hospitalares OR Hospital OR Nosocômio OR 
Nosocômios)

Cochrane 
Cinhal 
Scopus 
PubMed 
Embase 

Web of Scienc

(“Urinary Incontinence” OR “Incontinence, Urinary” OR “bladder incontinence” OR “in-
continence, urine” OR “incontinentia urinae” OR “involuntary urinary loss” OR “invo-
luntary urination” OR “involuntary urine loss” OR “leakage of urine” OR “unwanted 
urine loss” OR “urinary leakage” OR “urine bladder incontinence” OR “urine leakage” 
OR “wetting, urine” OR “urine incontinence” OR “Fecal Incontinence” OR “Incontinen-
ce, Fecal” OR “Bowel Incontinence” OR “Incontinence, Bowel” OR “Fecal Soiling” OR 
“Soilings, Fecal” OR “anal incontinence” OR “anus incontinence” OR “bowel inconti-
nence” OR “defecation incontinence” OR encopresia OR encopresis OR encopresy OR 
“excretory incontinence” OR “faecal incontinence” OR “faeces incontinence” OR “fe-
cal incontinence” OR “fecal incontinency” OR “incontinence, anal” OR “incontinentia 
alvi” OR “intestinal incontinence” OR “rectal incontinence” OR “rectum incontinence” 
OR “stool incontinence” OR “feces incontinence”) AND (Dermatitis OR Dermatitides OR 
“chronic dermatitis” OR “cutaneous inflammation” OR “dermal inflammation” OR der-
mitis OR “eczematous skin diseases” OR epidermitis OR “inflammatory dermatosis” OR 
“inflammatory skin disease” OR “skin diseases, eczematous” OR “skin inflammation”) 
AND (Hospitals OR Hospital)

Fonte: Dados da pesquisa, 2024.

Após a realização da busca nas ba-
ses de dados, a seleção dos estudos foi 
realizada com auxílio da ferramenta 
Rayyan®, e, inicialmente foram lidos 
os títulos e abstract, com devida exclu-
são de duplicidade de artigos. Depois, 
os textos foram lidos na íntegra, res-
peitando os critérios de elegibilidade 
desta revisão, bem como os critérios 
do Checklist PRISMA-Sc (12). Ainda, os 

artigos selecionados foram analisados 
por dois revisores independentes, e as 
divergências foram analisadas por um 
terceiro revisor, de forma a sistematizar 
e diminuir o viés de pesquisa. O fluxo-
grama desta estratégia está representado 
na Figura 1.

A realização de extração dos dados 
e captura das informações necessárias, 
ocorreu através de uma ferramenta que 
foi desenvolvida para esta revisão. A 
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primeira parte da ferramenta continha 
dados como autores, ano de publica-
ção, título original, delineamento do 
estudo e objetivos. A segunda parte da 
ferramenta permitiu a organização da 
população e cenário e principais resul-
tados, para responder sobre a epidemio-
logia, etiologia e fisiopatologia da der-
matite associada à incontinência, e não 
foi necessário alteração da estratégia.

Considerando que se trata de um es-
tudo de revisão baseado em dados de 
domínio público e que não envolve a 
participação de seres humanos, a apro-
vação pelo Comitê de Ética em Pesquisa 
foi dispensada.

RESULTADOS

A busca realizada por meio das es-

tratégias propostas, resultou na iden-
tificação de 551 estudos, que após a 
aplicação dos critérios de elegibilidade 
resultaram em onze estudos nesta revi-
são. A Figura 1 apresenta o fluxograma 
PRISMA-Scr, detalhando o processo de 
seleção e triagem dos estudos incluídos 
na revisão.

Figura 1. Fluxograma PRISMA-ScR para seleção dos estudos. Botucatu, SP, Brasil, 2024.

 Fonte: Dados da pesquisa, 2024.
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Dentre os 11 estudos incluídos na 
amostra final da revisão, todos apre-
sentaram enfoque na epidemiologia da 
DAI. Não foram identificados estudos 
cujos resultados estivessem centrados 
na etiologia ou na fisiopatologia desta 
condição. 

Dos estudos analisados, seis eram 
de origem internacional, sendo prove-
nientes da Espanha, Estados Unidos da 
América, País de Gales e China. Os de-

mais estudos foram conduzidos no Bra-
sil. Os artigos brasileiros estavam dispo-
níveis em língua portuguesa, enquanto, 
entre os internacionais, quatro estavam 
redigidos em inglês e dois em espanhol.

Os estudos incluídos foram publi-
cados entre os anos de 2012 e 2024. 
Observou-se a seguinte distribuição: 
2012 (n=1), 2016 (n=1), 2017 (n=1), 
2018 (n=3), 2020 (n=3), 2022 (n=1) e 
em 2024 (n=1).

Ao analisar o foco temático dos 
artigos incluídos, observou-se que a 
maioria (n=8) tem como principal ob-
jeto de estudo a DAI. Os demais (n=3) 
abordam prioritariamente a lesão por 
pressão, sendo a DAI tratada de forma 
secundária. O Quadro 2 apresenta o de-
talhamento dos estudos selecionados, 
incluindo autores, ano de publicação, 
título, delineamento metodológico, lo-
cal do estudo e objetivo.

Quadro 2. Caracterização dos estudos incluídos na revisão. Botucatu, SP, Brasil, 2024.

Autores/Ano/
Referência

Título Tipo do estudo Local do estudo  Objetivo

Long et al., 
2012(13)

Incontinence-Associated Dermatitis 
in a Long-term Acute Care Facility

Longitudinal Estados Unidos
Mensurar a prevalência de DAI e lesões por pressão na 

admissão em uma unidade de cuidados prolongados agudos

Chianca et al., 
2016(14)

Dermatite associada à incontinên-
cia: estudo de coorte em pacientes 

críticos
Coorte Brasil 

Estimar incidência, determinar fatores de risco e propor 
modelo de predição de risco para desenvolvimento de DAI 

em pacientes adultos críticos

Clark et al., 
2017(15)

National audit of pressure ulcers 
and incontinence-associated 

dermatitis in hospitals across Wales: 
a cross- sectional study

Transversal País de Gales Identificar a prevalência de lesões por pressão e DAI

Wang et al., 
2018(16)

Incidence and Risk Factors of 
Incontinence-associated Dermatitis 

among Patients in the Intensive 
Care Unit

Coorte prospectivo China 

Investigar a incidência de DAI entre pacientes em unidade 
de terapia intensiva e identificar possíveis fatores de risco, a 
fim de estabelecer uma referência para a prática clínica de 

enfermagem

Ferreira et al., 
2018(17)

Dermatite associada à incontinência 
em idosos: prevalência e fatores 

de risco
Exploratório transversal Brasil

Determinar prevalência e fatores de risco para DAI em 
idosos

Pérez- Acevedo 
et al., 2018(18)

Prevalencia de lesiones por presión, 
incontinencia, dermatitis asociada a 
la incontinencia y factores de riesgo 

para el desarrollo de lesiones por 
presión en un hospital materno-in-

fantil de tercer nivel

Transversal Espanha
Determinar a prevalência de lesões por pressão, incontinên-
cia, DAI e fatores de risco para lesões por pressão em um 
hospital universitário materno-infantil de nível terciário

Belini et al., 
2020(19)

Prevalência de dermatite associada 
à incontinência em pacientes adul-

tos de um hospital universitário
Descritivo e  transversal Brasil 

identificar a prevalência pontual e as características da DAI 
em pacientes adultos internados na clínica médica de um 

hospital geral 

Meirelles et al., 
2020(20)

Incidência de dermatite associada 
à incontinência em pacientes de 

unidade de internação clínica
Coorte prospectivo Brasil 

Identificar a incidência de DAI e os fatores de risco em 
pacientes de uma unidade de internação clínica

GrdenI et al., 
2020(21)

Dermatite associada à incontinên-
cia em idosos internados em um 

hospital universitário
Transversal Brasil 

Identificar a prevalência e os fatores associados à  DAI em 
idosos

Domingues et al., 
2022(22)

Dermatite associada à incontinên-
cia: prevalência e fatores associados 

em unidade de terapia intensiva

Transversal, observacional 
e retrospectivo

Brasil 
Analisar a prevalência pontual de DAI e os fatores associa-

dos em pacientes adultos internados em unidades de terapia 
intensiva

Balaguer- López 
et al., 2024(23)

Incidencia de dermatitis asociada a 
la incontinencia en neonatos hos-

pitalizados. Adaptación y validación 
de una escala de gravedad

Observacional, prospecti-
vo e multicêntrico

Espanha

Adaptar ao contexto espanhol a Escala de Avaliação Clínica 
para Caracterização da Gravidade da Dermatite de Fralda 
e investigar a magnitude nacional da DAI em neonatos 

hospitalizados

Fonte: Dados da pesquisa, 2024.
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O Quadro 3 apresenta um resumo 
detalhado dos artigos incluídos na aná-
lise, com informações sobre as carac-
terísticas da amostra estudada, dados 

epidemiológicos e os principais desfe-
chos observados. Esta organização visa 
fornecer uma visão clara e concisa dos 
elementos-chave de cada estudo, faci-

litando a compreensão dos resultados 
encontrados. 

Quadro 3. Caracterização dos estudos com relação a amostra, epidemiologia e desfecho. Botucatu, SP, Brasil, 2024.

Autor/Ano/
Referência

Amostra Epidemiologia  Desfechos

Long et al., 
2012(13)

171 pacientes de unidade de cui-
dados agudos de longa duração

Prevalência de 22,8% Incidência 
de 7,6%

A prevalência de DAI na admissão em unidades de cuidados agudos de 
longa duração foi semelhante à observada em unidades de cuidados 

agudos, porém substancialmente superior à verificada em cuidados de 
longa permanência

Chianca et al., 
2016(14)

157 pacientes de unidade de 
terapia intensiva  

Incidência de 20,4%

A DAI é uma condição evitável mediante a adoção de uma abordagem 
preventiva eficaz. Este estudo pretende contribuir para a qualificação 
do cuidado voltado à prevenção da DAI em pacientes internados em 

unidades de terapia intensiva adultas, promovendo uma assistência de 
enfermagem mais segura e de melhor qualidade

Clark et al., 
2017(15)

8.365 pacientes de 66 hospitais Prevalência de 4,3%

A pesquisa evidenciou a viabilidade de conduzir levantamentos nacionais 
sobre lesões por pressão, DAI e outras feridas, demonstrando que, apesar 

da complexidade, é possível obter dados precisos que subsidiam o 
planejamento de melhorias na atenção ao cuidado com feridas no País 

de Gales

Wang et al., 
2018(16)

109 pacientes de unidade de 
terapia intensiva  

Incidência  de 23,9%.

A  DAI é uma complicação frequente em pacientes críticos, comprome-
tendo a qualidade de vida, provocando dor e aumentando a carga de 

trabalho da equipe de enfermagem. Destaca-se a necessidade de capaci-
tação dos profissionais para aprimorar a distinção entre DAI e lesões por 

pressão, reconhecer fatores de risco e adotar intervenções preventivas 
para o cuidado com a integridade da pele

Ferreira et al., 
2018(17)

138 pacientes de  internação 
clínica  e cirúrgica, unidade de 

longa permanência 

Prevalência de 36,4% na clínica 
médica

 Prevalência de 25% na clínica 
cirúrgica

Elevada prevalência de DAI, com maior risco entre pacientes com inter-
nação superior a 15 dias, obesidade, elevada dependência e classificação 
de muito alto risco na Escala de Braden, evidenciando a necessidade de 
identificação precoce, monitoramento dos fatores de risco e implementa-

ção de medidas preventivas

Pérez- Ace-
vedo et al., 
2018(18)

263 pacientes de cuidados 
intensivos pediátricos e neonatais, 

unidade clínica de pediatria e 
adulta

Prevalência de 8,3% nas unidades 
de cuidados intensivos pediátricos
Prevalência de 3,4% nas unidades 

de internação pediátrica

Recomenda-se continuar trabalhando em dois aspectos-chave da 
segurança relacionados aos cuidados de enfermagem pediátrica: lesões 

por pressão e incontinência. Destaca-se a importância da implementação 
de sistemas de notificação e monitoramento desses eventos adversos, 

além do desenvolvimento de um marco teórico específico para a DAI em 
pediatria, a fim de orientar práticas preventivas mais eficazes

Belini et al., 
2020(19)

16 pacientes de unidade de 
clínica médica

Prevalência de 56,2%

Elevada prevalência de DAI, com maior ocorrência em mulheres, apesar 
da incontinência ser mais frequente entre os homens. A incontinência 

dupla foi o tipo mais prevalente. Embora diversas patologias tenham sido 
observadas, não foi possível estabelecer correlação entre essas condições, 

a incontinência e o desenvolvimento da DAI

Meirelles et 
al., 2020(20)

197 pacientes de unidade de 
internação clínica

Incidência de 20,3%

A incidência de DAI foi considerada elevada, especialmente por não se 
tratar de uma população em cuidados críticos. O risco aumentou em 

pacientes idosos, em uso de sonda enteral, com hospitalizações prolon-
gadas, uso de fraldas, dependência para cuidados eliminatórios, presença 
de fezes líquidas, uso de determinados medicamentos e internações por 
transtornos mentais, comportamentais ou causas externas traumáticas. 
Destaca-se a necessidade de intervenções de enfermagem eficazes com 

a pele

GrdenI et al., 
2020(21)

202 pacientes de unidades de 
internação

Prevalência de 9,41%

O estudo identificou uma média de prevalência de DAI em idosos, des-
tacando fatores associados como uso de sonda nasoenteral, dispositivos 
médicos, mobilidade restrita, tempo prolongado de internação e compro-
metimento cognitivo. Os achados reforçam a importância de estratégias 

contínuas de prevenção, avaliação e monitoramento da DAI 
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Domingues et 
al., 2022(22)

105 pacientes de unidade de 
terapia intensiva 

Prevalência de 9,5%

Prevalência de DAI de 9,5% em pacientes adultos de terapia intensiva e 
o fator associado à sua ocorrência foi o tipo de admissão na UTI, desta-
cando a admissão por trauma. Destaca-se a importância de investigar a 

epidemiologia e os fatores associados à DAI, pois pode afetar o bem-estar 
do paciente e o processo de assistência. A realização de estudos sobre 

DAI é essencial para aprimorar a prática de enfermagem e garantir uma 
assistência mais eficaz e estruturada

Balaguer- 
López et al., 

2024(23)
196 pacientes neonatais  Incidência de 34,7%

À medida que os neonatos avançam em seu desenvolvimento, ocorre 
um aumento nas evacuações e micções, elevando o risco de DAI, devido 

à maior exposição a agentes irritantes. Fatores como o aumento das 
evacuações, a alimentação com lactação mista, o uso de medicamentos 
orais e a aplicação de dispositivos locais na região perianal contribuem 
para o risco de dermatite da área da fralda. A utilização preventiva de 
produtos barreira é recomendada, mas esses produtos são mais comu-

mente aplicados após o surgimento das lesões. O uso de escalas clínicas 
de avaliação pode facilitar a detecção precoce da DAI, permitindo a 

intervenção precoce com produtos que previnam a progressão das lesões 
para estágios mais graves

Fonte: Dados da pesquisa, 2024.

A Figura 2 apresenta os seis princi-
pais fatores de risco identificados nos ar-
tigos selecionados para esta revisão, os 
quais estão fortemente associados ao de-
senvolvimento de DAI. Esses fatores fo-

ram extraídos de uma análise criteriosa 
dos estudos revisados e representam as 
condições mais frequentemente obser-
vadas no surgimento e na progressão da 
DAI. A análise inclui tanto fatores intrín-
secos, como características fisiológicas 

do paciente, quanto fatores extrínsecos, 
relacionados ao ambiente e ao manejo 
da incontinência, refletindo a complexi-
dade multifatorial da condição.

Figura 2.  Principais fatores de risco para o desenvolvimento de DAI. Botucatu, SP, Brasil, 2024.

Fonte: Imagem criada com auxílio da ferramenta Napkin AI, 2024(24).
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DISCUSSÃO

Nos estudos recuperados pode-
-se salientar que, existe uma ampla 
variação de incidência e prevalência 
da epidemiologia da DAI, e nas amos-
tras estudadas, a incidência variou de 
7,6%(13) a 34,7% (23). Da mesma maneira, 
a prevalência observada chamou ainda 
mais atenção pela grande diferença, de 
3,4%(18) a 56,2%(19).

Os fundamentos por trás dessa di-
ferença expressiva entre as menores e 
maiores taxas de incidência e prevalên-
cia, podem ser explicados pela grande 
variabilidade no cenário escolhido para 
as pesquisas, onde determinados pes-
quisadores realizaram suas coletas em 
unidades de terapia intensiva(13-14,16,23,22) 
e outros em unidades de internação/
enfermarias(15,17,19,20-21,25). O público das 
amostras estudadas também apresentou 
ampla variação, desde pacientes neona-
tos(13,18,23), pacientes pediátricos(18), adul-
tos(14-15-16-17-18-19-20-21-22) e idosos(17,19,21,25) 
demonstrando que as diferentes popu-
lações e cenários podem alterar signifi-
cativamente os índices de prevalência e 
incidência, sugerindo a necessidade de 
estudos específicos para cada popula-
ção.

Ademais, em nos nossos achados, 
contemplamos altas taxas de incidência 
de DAI em pacientes que estavam in-
ternados em UTI (20,4%)(14), (23,9%)(16), 
(34,7%)(23). E a média de aparição da DAI 
em pacientes é de apenas 4 dias após 
internação, por isso, se faz necessário 
que equipes de cuidado, tenham conhe-
cimento para a identificação e manejo 
precoce da DAI, para que possam iniciar 
o tratamento o mais breve possível, a fim 
de evitar que a lesão progrida para uma 
categoria de maior gravidade(26).

Já foi demonstrado por estudos ante-
riores que um fator de risco importante 
para desenvolvimento de DAI são extre-
mos de idade(14). Em trabalhos realizados 
na população adulta, foi contatado que 
a DAI acomete com maior frequência 
idosos, devido as características de fra-

gilidade da pele, tornando-a mais sus-
ceptível ao desenvolvimento da lesão(4) 
principalmente se estes estiverem sub-
metidos a internação em instituições de 
longa permanência, ou unidades hospi-
talares de terapia intensiva e semi-inten-
siva(27).

 A prevalência de complicações re-
lacionadas a DAI também aumenta em 
idosos à medida que são acometidos an-
teriormente por incontinência urinária, 
fecal ou dupla(28). Em nossos resultados 
observamos maiores taxas de prevalên-
cia advinda de pesquisa realizada com 
pacientes adultos e idosos (56,2%)(19). 
Do mesmo modo, a pele da criança 
também apresenta fragilidade e maior 
probabilidade de desenvolver DAI, nes-
se caso pela incontinência de forma 
natural durante o desenvolvimento da 
capacidade adequada de controle es-
fincteriano e imaturidade da pele, o que 
faz com que se torna mais susceptível a 
lesões por contato com a incontinência 
e abrasões por limpeza(18). Os estudos 
referem que pacientes com incontinên-
cia fecal tem maior probabilidade de 
desenvolver DAI, do que pacientes que 
apresentam apenas incontinência uriná-
ria(1,29-30). Esse fato, pode ser justificado 
pela característica irritante das fezes 
quando em contato com a pele, princi-
palmente se forem amolecidas ou aquo-
sas aumentando o nível da gravidade da 
DAI(7). 

Em concordância, evidenciou-se 
que pacientes acometidos por doenças 
críticas estão mais propensos a desen-
volver DAI, devido a aspectos fisiológi-
cos e ameaças fisiopatológicas, que so-
mados causam diarreia(29).

Neste sentido, em relação à etiolo-
gia e fisiopatologia, em nossa amostra 
não obtivemos resultados significativos 
que pudessem ser apresentados neste 
trabalho, demonstrando uma importante 
lacuna de pesquisa a ser abordada em 
trabalhos futuros. E, apesar dos estudos 
incluídos não apresentarem dados em 
relação a etiologia e fisiopatologia da 
DAI, esses dados puderam relacionar 

vários fatores associados ou de risco ao 
seu desenvolvimento, os quais destaca-
mos a seguir. 

Nos recém-nascidos os fatores mais 
importantes foram: frequência de eva-
cuações aumentada, que receberam 
alimentação mista, medicamentos orais 
ou que utilizaram dispositivos médicos 
na região perianal (bolsas coletoras), de-
monstrando a importância de realizar a 
prevenção com produtos de barreira(23). 
Outro estudo demonstrou que a maio-
ria dos pacientes que apresentaram DAI 
eram mulheres (55,6%), com idade aci-
ma de 70 anos (44,4%) e (66,7%), com 
incontinência dupla(19).

Os achados reforçam a maior sus-
ceptibilidade do público idoso em de-
senvolver DAI(14,21) e o impacto da expo-
sição a incontinência dupla em afetar 
a pele(13,16,19,28). O motivo da admissão 
hospitalar por trauma também foi evi-
denciado como fator associado(20), devi-
do à falta de mobilidade que o paciente 
esteve submetido e consequente maior 
exposição a incontinência(31,32).

Ainda, pacientes com histórico de 
neoplasia prévia, número elevado de 
episódios de incontinência fecal e tro-
cas de fraldas por dia, queixa de ardên-
cia, prurido, dor, presença de eritema 
reagente, erosão e fungos, se caracteri-
zaram como

fatores de risco para manifestar 
DAI(14). O maior tempo de internação 
também se apresentou como fator im-
portante no aparecimento da DAI(17,20,21), 
assim como obesidade,(13,17) maior grau 
de dependência para cuidados e/ou mo-
bilidade restrita, (17,20,21) e pontuações al-
teradas na escala de Braden (16-17). Além 
disso, outros fatores relevantes foram: 
uso de sonda nasoenteral(20,21), uso de 
dispositivos médicos, cognição(14), com 
internação por doenças categorizadas 
como Transtornos Mentais e Comporta-
mentais, em uso de fraldas, com fezes 
líquidas(21), uso de sabão/ água e toalha 
na limpeza(13), e que que utilizaram al-
guns tipos de medicamentos (corticoide, 
vasodilatador, glicosídeo cardíaco, anti-
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fúngico ou antidispéptico)(21).
Os pontos encontrados evidenciam 

o impacto que a internação e seus des-
dobramentos podem causar na qualida-
de de vida do paciente, além de mos-
trar a importância de estar atendo aos 
fatores de risco/associados a DAI, para 
estabelecer medidas preventivas e apri-
morar o conhecimento das equipes na 
detecção precoce.

Além de todo o prejuízo que a DAI 
pode causar para o paciente em relação 
ao acometimento pela lesão em si, exis-
tem também a relação de maior tempo 
de internação, aumento nas taxas de 
readmissão, grande acréscimo na pro-
babilidade de desenvolver LP ou piorar 
as existentes, que culminam no aumento 
do custo total geral de tratamento hos-
pitalar(33).

Por fim, um tópico não menos im-
portante na discussão sobre DAI, é a fal-
ta de ferramentas amplamente utilizadas 
e padronizadas para mensurar o agravo 
na pele do paciente, que traz grande 

subjetividade na avaliação do pesquisa-
dor, além de a DAI ser frequentemente 
diagnosticada como LP de forma errô-
nea, o que provoca uma importante 
limitação em comparar os níveis dos 
achados entre os diversos estudos(34-35). 
Dessa forma, fica clara a importância 
de novos estudos apontarem na padro-
nização de instrumentos que possam ser 
amplamente utilizados e disseminados, 
deixando em aberto mais uma lacuna de 
pesquisa.

Uma importante limitação desta pes-
quisa foi, a indisponibilidade de leitura 
na íntegra de alguns estudos que pode-
riam elucidar os fatores etiológicos e  fi-
siopatológicos da DAI.

CONCLUSÃO

Portanto, esta revisão de escopo per-
mitiu mapear e esclarecer os principais 
conceitos epidemiológicos relacionados 
à DAI, contribuindo para a sistematiza-
ção do conhecimento disponível sobre 

sua prevalência/incidência, fatores as-
sociados e populações mais acometi-
das. No entanto, observou-se uma la-
cuna significativa na literatura no que 
se refere à compreensão dos aspectos 
etiológicos e fisiopatológicos da DAI. A 
ausência de estudos aprofundados sobre 
esses componentes limita a construção 
de uma base sólida para o desenvolvi-
mento de condutas terapêuticas e pre-
ventivas mais eficazes. 

Diante desse cenário, torna-se evi-
dente a necessidade de investigações fu-
turas que explorem de forma rigorosa e 
abrangente a etiologia e os mecanismos 
fisiopatológicos envolvidos na DAI. A 
geração de evidências científicas nessas 
áreas é fundamental para o avanço do 
conhecimento, a qualificação da prática 
clínica e o fortalecimento de estratégias 
de cuidado baseadas em evidências, 
contribuindo para a segurança e a quali-
dade de vida dos pacientes afetados.
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