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La Dermatitis asociada a la incontinencia (DAI) es un tipo especifico de dermatitis de contacto irritante caracterizada
por una zona de la piel con eritema y edema de la zona perianal o genital. En algunos casos, la DAl se acompana de
flictena, erosion o infeccion cutanea secundaria (Gray et al, 2012). La etiologia de la DAI es compleja y multifactorial
(Beeckman et al,, 2009). Excesiva humedad en la superficie de la piel provoca maceracion de la piel, irritacion quimica
y fisica que favorece la permeabilidad de la piel comprometiendo la funcion barrera de la misma (Mugita et al.,2015)

Las cifras de prevalencia e incidencia de la DAl varian segun el tipo de contexto y poblacion. Se estima que la prevalen-
cia de DAI esta entre un 5,7 y 22,8%, y la incidencia entre un 3,4 y 50% (Gray et al, 2012). Estas diferencias pueden
explicarse por la falta de acuerdo internacional sobre los criterios diagnadsticos y por la posible confusion con tlceras
superficiales u otras condiciones de la piel (Beeckman et al,, 2007). Una revision Cochrane reciente revelo una hetero-
geneidad sustancial de resultados e instrumentos publicados sobre la investigacion de la DAI (Beeckman et al, 2016).

Nos complace presentar la herramienta de Categorizacion de la DAI de Ghent (GLOBIAD). La herramienta es el resulta-
do de un proyecto de dos aiios en el que participaron 22 expertos internacionales y 823 profesionales sanitarios de
30 paises. EL GLOBIAD categoriza la gravedad de la DAl basandose en la inspeccion visual de las areas afectadas de la
piel. Su objetivo es crear una definicion consensuada internacionalmente sobre la gravedad de la DAl y estandarizar
la documentacion de esta condicion en la practica clinica y la investigacion.

La herramienta GLOBIAD ya esta disponible para su introduccion en la practica clinica. ;Desea dar su opinion? Pongase
en contacto con nosotros a través de SKINT@UGent.be.
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Categoria 2: Pérdida de piel =

1A - Enrojecimiento persistente sin signos clinicos de infeccion 2A - Pérdida de piel sin signos clinicos de infeccion

Criterio critico Criterio critico

¢ Enrojecimiento persistente
Puede haber presencia de diferentes tonos de enrojecimiento.
En pacientes con tonos de piel mds oscuros, la piel puede tener
un aspecto mds pdlido que el normal, mds oscuro que el normal

* Pérdida de piel
La pérdida de piel puede presentarse en forma de erosion
(quizds resultado de vesiculas o ampollas abierta),
denudacion, excoriacion.

o violdceo. El patrdn de dafios en la piel puede ser difuso.
Criterios adicionales Criterios adicionales
 Zonas demarcadas o trastornos de color en la piel por un defecto  Enrojecimiento persistente
previo (cicatrizado) en la piel Puede haber presencia de diferentes tonos de enrojecimiento. En pacientes con
o Piel de aspecto brillante tonos de piel mds oscuros, la piel puede tener un aspecto mds pdlido
 Piel macerada que el normal, mds oscuro que el normal o violdceo.
* Vesiculas y ampollas intactas * Zonas demarcadas o trastornos de color en la piel por un defecto en la
* Piel tensa o edematizada a la palpacion cicatrizacion de la piel
* Sensacion de quemazén, hormigueo, escozor o dolor o Piel de aspecto brillante
* Piel macerada
e Vesiculas y ampollas intactas
¢ Piel tensa o hinchada a la palpacién
* Sensacion de quemazon, hormigueo, escozor o dolor

1B - Enrojecimiento persistente con signos clinicos de infeccién rdida de piel con signos clinicos de infeccion

g

Criterios criticos Criterios criticos

* Enrojecimiento persistente
Puede haber presencia de diferentes tonos de enrojecimiento.
En pacientes con tonos de piel mds oscuros, la piel puede tener
un aspecto mds pdlido que el normal, mds oscuro que el normal
o violdceo.

* Pérdida de piel
La pérdida de piel puede presentarse en forma de erosion
(quizds resultado de vesiculas o ampollas abierta), denudacion,
excoriacion. El patron de dafios en la piel puede ser difuso.

* Signos de infeccion
Por ejemplo, I satélite (por ej pustulas o erupcién
maculopapular) o formacién de escamas blancas en la piel

* Signos de infeccion I
Por ejemplo, lesiones satélite (por ejemplo, pustulas o erupcion
maculopapular) o formacién de escamas blancas en la piel (indicativo de infecciones fiingicas como, por ejemplo, Candida
(indicativo de infecciones fungicas como, por ejemplo, Candida # albicans). Esfacelos visibles en el lecho de la herida (color
albicans). amarillo/marrén/grisdceo), color verde en el lecho de la herida
(indicativo de una infeccién bacteriana, por Pseudomonas
aeruginosa), niveles de exudado abundante, exudado purulento
(pus) o aspecto brillante en el lecho de la herida.

Criterios adicionales

* Zonas demarcadas o trastornos de color en la piel por un defecto en la Criterios adicionales
cicatrizacion de la piel

 Piel de aspecto brillante

* Piel macerada

* Vesiculas y ampollas intactas

* Piel tensa o hinchada a la palpacion

* Sensacion de quemazon, hormigueo, escozor o dolor

 Enrojecimiento persistente
Puede haber presencia de diferentes tonos de enrojecimiento. En pacientes con
tonos de piel mds oscuros, la piel puede tener un aspecto mds pdlido
que el normal, mds oscuro que el normal o violdceo.

* Zonas demarcadas o trastornos de color en la piel por un defecto en la
cicatrizacion de la piel

 Piel de aspecto brillante

o Piel macerada

* Vesiculas y ampollas intactas

* Piel tensa o hinchada a la palpacién

* Sensacién de quemazén, hormigueo, escozor o dolor
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Las categorias no se relacionan necesariamente con la historia evolutiva de la DAl y no tienen la intencion de sugerir como
la DAl va a desarrollarse o progresar. Esta herramienta de categorizacion puede resultar util en la monitorizacion de la preva-
lencia e incidencia de la DAI asi como para fines sobre investigacion.
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CATEGORIA 1: ENROJECIMIENTO PERSISTENTE

Criterio critico
Enrojecimiento persistente
Puede haber presencia de diferentes tonos de enrojecimiento. En pacientes con tonos de piel mas oscuros, la piel puede

tener un aspecto mas palido que el normal, mas oscuro que el normal o violdceo.

Criterios adicionales

- Zonas demarcadas o trastornos de color en la piel por un defecto previo
(cicatrizado) en la piel

- Piel de aspecto brillante

- Piel macerada

« Vesiculas y ampollas intactas

- Piel tensa o edematizada a la palpacion

- Sensacion de quemazon, hormigueo, escozor o dolor

Criterio critico

Enrojecimiento persistente
Puede haber presencia de diferentes tonos de enrojecimiento. En pacientes con tonos de piel mas oscuros, la piel
puede tener un aspecto mas palido que el normal, mas oscuro que el normal o violaceo.

Signos de infeccion

Por ejemplo, lesiones satélite (por ejemplo, pustulas o erupcion maculopapular) o formacion de escamas blancas en
la piel (indicativo de infecciones fiingicas como, por ejemplo, Candida albicans).

Criterios adicionales

« Zonas demarcadas o trastornos de color en la piel por un defecto
previo (cicatrizado) en la piel

- Piel de aspecto brillante

- Piel macerada

« Vesiculas y ampollas intactas

- Piel tensa o edematizada a la palpacion

- Sensacion de quemazon, hormigueo, escozor o dolor
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CATEGORIA 2: PERDIDA DE PIEL

Categoria 2A. Pérdida de piel sin signos clinicos de infeccion

Criterio critico

Pérdida de piel
La pérdida de piel puede presentarse en forma de erosion (quizas resultado de vesiculas o ampollas abierta),
denudacion, excoriacion. EL patron de dafios en la piel puede ser difuso.

Criterios adicionales

* Enrojecimiento persistente
Puede haber presencia de diferentes tonos de enrojecimiento. En pacientes
con tonos de piel mas oscuros, la piel puede tener un aspecto mas palido
que el normal, mas oscuro que el normal o violdceo.

« Zonas demarcadas o trastornos de color en la piel por un defecto previo

(cicatrizado) en la piel

* Piel de aspecto brillante

* Piel macerada

+ Vesiculas y ampollas intactas

+ Piel tensa o edematizada a la palpacion

- Sensacion de quemazon, hormigueo, escozor o dolor

Categoria 2B. Pérdida de piel con signos clinicos de infeccion

Criterio critico

Pérdida de piel
La pérdida de piel puede presentarse en forma de erosion (quizas resultado de vesiculas o ampollas abierta),
denudacion, excoriacion. EL patron de danos en la piel puede ser difuso.

Signos de infeccion
Por ejemplo, lesiones satélite (pustulas alrededor de la lesion que sugiere infeccion fungica por Candida Albicans) 0
formacion de escamas blancas en la piel (indicativo de infecciones flngicas). Esfacelos visibles en el lecho de la herida
(color amarillo/marrdn/grisaceo), color verde en el lecho de la herida (indicativo de una infeccion bacteriana, por Pseudomonas
aeruginosa), niveles de exudado abundante, exudado purulento (pus) o aspecto brillante en el lecho de la herida.

Criterios adicionales

- Enrojecimiento persistente
Puede haber presencia de diferentes tonos de enrojecimiento. En
pacientes con tonos de piel mas oscuros, la piel puede tener un aspecto
mas palido que el normal, mas oscuro que el normal o violaceo.

« Zonas demarcadas o trastornos de color en la piel por un defecto previo

(cicatrizado) en la piel

- Piel de aspecto brillante

* Piel macerada

« Vesiculas y ampollas intactas

- Piel tensa o0 edematizada a la palpacion

- Sensacion de quemazon, hormigueo, escozor o dolor
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GLOSARIO DE TERMINOS

Ampolla Una lesion circunscrita > 1 cm de diametro que contiene liquido (transparente, seroso o
hemorragico) una gran flictena.

Erosion Pérdida de una parte o toda la epidermis
Excoriacion Pérdida de epidermis y una parte de la dermis debido a rascado o una lesion externa

Maceracion Aspecto de reblandecimiento de la superficie debido a una exposicion a la humedad constan-
te - con frecuencia, de color blanco

Papula Lesion elevada, solida, palpable con <1 cm de diametro

Pustula Lesion circunscrita que contiene pus

Escama Acumulo visible de queratina, formando una placa plana o células de la capa cornea despren-
didas

Hinchazon Aumento de tamano debido a acumulacion de edema o fluidos, incluyendo sangre

Vesicula Una lesion circunscrita <1 cm de diametro que contiene liquido (transparente, seroso o
hemorragico), una pequena flictena.
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