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1. Resumen

En este caso clinico, se describe la evolucion de un paciente de 82 afios de edad con
estenosis ureterovesical y nefrostomia izquierda, quien presentd una dermatitis pericatéter
significativamente caracterizada por eritema, prurito y areas de irritacion severa. Ademas,
presentd varios episodios de infecciones urinarias tratadas con antibiéticos, aumentando el
riesgo de complicaciones.

Pese a realizar las medidas terapéuticas como cambios de apdsitos, higiene adecuada y el
uso de corticoides topicos, los sintomas persistieron mostrando resistencia al tratamiento
convencional.

Se decidié iniciar curas diarias con Urogelus® (gel de higiene antiséptico, calmante y
cicatrizante). Tras la introduccion de Urogelus®, el paciente mostré una mejora significativa
en los signos y sintomas: disminucion del eritema, reduccién notable del prurito, reparacion
progresiva de la piel pericatéter y mayor confort del paciente.

2. Introduccidén

La insuficiencia renal aguda (IRA) de origen obstructivo es una complicacion frecuente en
pacientes con antecedentes urolégicos, como el Adenocarcinoma de prostata tratado con
radioterapia. En estos casos, la nefrostomia percutdnea se convierte en una opcién
terapéutica clave para el drenaje urinario, evitando un mayor deterioro de la funcién renal.

Sin embargo, el uso prolongado de este tipo de dispositivos puede generar complicaciones
dermatoldgicas, siendo la dermatitis pericatéter una de las mas frecuentes.

Esta condicion caracterizada por irritacion, inflamacion y dafio en la piel circundante al catéter
puede comprometer la calidad de vida del paciente y dificultar la continuidad del tratamiento.

3. Presentacion del caso clinico
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3.1. Datos del paciente:
Paciente masculino de 82 afios de edad con los siguientes antecedentes médicos:

- Hipertension arterial (HTA) controlada con tratamiento farmacoldgico.

- Adenocarcinoma (ADK) de préstata tratado previamente con radioterapia (RT).

- Estenosis ureterovesical diagnosticada posterior al tratamiento del cAncer de prostata.

- Infecciones urinarias de repeticion (ITU) asociadas a la presencia de nefrostomia
percutanea.

3.2. Valoracioén:

El paciente present6 insuficiencia renal aguda (IRA) de origen obstructivo, motivo por el cual
se le fue colocada una nefrostomia percutanea (SNF) izquierda para derivacion urinaria.

Tras varias semanas con el SNF, el paciente acude a consulta de Estomaterapia para
seguimiento del manejo de su SNF y presenta una dermatitis pericatéter
significativamente caracterizada por eritema, prurito y areas de irritacion severa.

Ademas, presenté varios episodios de infecciones urinarias tratadas con antibiéticos, lo que
aumenta el riesgo de complicaciones.

Anteriormente se tratdé con corticoides tdpicos sin respuesta y se valord por el servicio de
dermatologia, confirmando la dermatitis irritativa en el area afectada. También se pautaron
curas con permanganato potasico mas aplicacion de crema con Betametasona/Gentamicina
cada 24h por 15 dias.

Pasado este periodo, el paciente fue valorado nuevamente en la consulta de estomaterapia
pudiendo observar muy leve mejoria. Se decidié continuar con el mismo plan de cuidados
durante 15 dias mas espaciando a cada 48h.

Pese a las medidas terapéuticas instauradas, incluyendo cambios de apdsitos, higiene
adecuada y los corticoides topicos, los sintomas persistieron.

Por ello, se decidi6 iniciar curas diarias con Urogelus® (un gel de higiene antiséptico,
calmante y cicatrizante) para reducir la dermatitis asociada a contacto con orina y dispositivos
médicos.

3.3. Plan de cuidados
3.3.1. Fase diagnostica

1. Deterioro de la integridad cutanea (00046) relacionado con contacto prolongado con
orina y presencia de dispositivo invasivo, manifestado por eritema, prurito y
descamacion pericatéter.

2. Riesgo de infeccion (00004) relacionado con nefrostomia percutanea, alteraciones de
la barrera cutanea y antecedentes de ITU de repeticion.

3. Deterioro del patrén del suefio (00198) relacionado con molestias cutaneas
secundarias a dermatitis pericatéter.

4. Ansiedad leve (00146) relacionada con preocupacion por su estado de salud y
evolucion de la lesion cutanea.
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3.3.2. Fase planificacion:

1. Integridad tisular: piel y mucosas (1101):

- Objetivo: Mantener la piel pericatéter sin signos de irritacion, eritema ni
descamacion.

- Indicador: Disminucion del eritema y prurito en un 80% tras la aplicacion de
Urogelus®

2. Control del riesgo de infeccion (1924):

- Obijetivo: Evitar complicaciones infecciosas asociadas a la nefrostomia.

- Indicador: No presentar signos de infeccion (fiebre, exudado purulento, dolor
intenso) durante el seguimiento.

3. Descanso y suefio (0004):

- Obijetivo: Mejorar la calidad del suefio del paciente.
- Indicador: Reduccion de las interrupciones nocturnas por molestias cutaneas.

4. Nivel de ansiedad (1211):

- Obijetivo: Disminuir la ansiedad del paciente respecto a su estado de salud.

- Indicador: Expresion de tranquilidad y mayor adherencia al tratamiento.

3.3.3. Fase ejecucion:

1. Cuidado de la piel (3584):

- Aplicacién de Urogelus® en la zona afectada.

- Monitorizacién diaria del estado cuténeo.

- Cambio frecuente de apdsitos y evitacion de humedad excesiva.

- Educacion al paciente y familia sobre la importancia del cuidado cutaneo.

2. Prevencion de la infeccién (6540):

- Técnica aséptica en el manejo de la nefrostomia.
- Monitorizacién de signos de infeccion en el sitio de insercion del catéter.
- Control microbiolégico de orina para deteccién temprana de ITU.

- Hidratacion adecuada y educacion sobre signos de infeccion urinaria.

3. Mejoramiento del suefio (1850):

- Educacion sobre higiene del suefio y confort nocturno.
- Uso de ropa comoda y ventilacion adecuada para minimizar el prurito.

4. Apoyo emocional (5270):
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- Escucha activa.
- Informacién clara sobre su condicién y cuidados necesarios
- Educacion sobre la evolucion del tratamiento.

- Estrategias de afrontamiento para reducir la ansiedad.

3.3.4. Fase evaluacion:

- Revision de piel y nefrostomia cada 48-72 horas para valorar la evolucion de la
piel.

- Continuar curas con Urogelus® y monitorizacion de nefrostomia.
- Control microbiolégico periédico de la orina.
- Educacion continua a paciente y cuidadores sobre prevencion de complicaciones.

Este enfoque basado en NANDA, NIC y NOC permite una atencién integral, favoreciendo la
recuperacion de la piel y mejorando la calidad de vida del paciente.

Resultados clinicos:

Tras la implementacion del plan de tratamiento y cuidados, el paciente present6 una evolucion
positiva en los siguientes aspectos:

- Tras dos semanas de aplicacién de Urogelus®, se observé reduccion del eritema
y prurito pericatéter en un 60%, con mejoria significativa de la barrera cutanea.

- Tras dos semanas de aplicacion de Urogelus®, se observé una disminucion de la
maceracion y descamacion, favoreciendo la regeneracion de la piel en la zona
afectada.

- No se presentaron infecciones cutaneas, lo que indica un adecuado control del
dafio dérmico.

- Durante el seguimiento en los posteriores 2 meses, s6lo se presentd un episodio
leve de infeccién urinaria, que fue tratado de manera ambulatoria con antibiéticos
ajustados a antibiograma.

- Mejoria en la educacién del paciente y familiar sobre la importancia de la higiene
en el manejo del SNF, lo que ha contribuido a la prevencion de nuevas ITU.

- Disminucion de la ansiedad y mejoria del bienestar general y calidad de vida del
paciente.

- El tratamiento fue bien tolerado y no se reportaron efectos secundarios asociados
al gel.
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Imagen 1. Estado de la nefrostomia con el tratamiento de Urogelus® A) al inicio del tratamiento; B) después de 15 dias de
tratamiento; C) después de 1 mes de tratamiento; D) después de 3 meses de tratamiento y E) después de 6 meses de
tratamiento. Fuente propia

4. Discusion

El proceso de enfermedad y tratamiento ha representado un reto tanto fisico como emocional
en el paciente, experimentando frustracion y preocupacion al inicio debido a la irritacion
constante en la piel alrededor de la nefrostomia, la incomodidad generada por la humedad y
el miedo a posibles complicaciones infecciosas.

Al inicio del tratamiento, el paciente sentia molestias continuas, afectando su descanso
nocturno y su bienestar general. Ademas, el hecho de sufrir infecciones urinarias recurrentes
aumentaba su ansiedad, generandole incertidumbre sobre la efectividad del tratamiento y su
evolucion.

Sin embargo, con el uso de Urogelus® y los cuidados proporcionados por las
estomaterapeutas, el paciente not6 una mejoria progresiva en la piel pericatéter, lo que redujo
el malestar y le permitio recuperar mayor tranquilidad.

Percibe una mejora en su calidad de vida. Se muestra agradecido por las estrategias
implementadas y manifiesta un mayor control sobre su condicién, con una actitud mas positiva
hacia el futuro.
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5. Conclusiones:

El uso de Urogelus® demostré ser una herramienta eficaz para el manejo de la dermatitis
pericatéter en este paciente geriatrico con factores predisponentes (edad avanzada,
radioterapia previa, presencia de SNF).

Este caso destaca la importancia de optimizar los cuidados locales en pacientes con
dispositivos médicos para mejorar su calidad de vida.

Se sugiere continuar con el uso de Urogelus® y realizar un seguimiento dermatolégico
periddico para prevenir recaidas o complicaciones asociadas. Ademas, se evalla la
posibilidad de retirar el SNF en funcion de la evolucion clinica del paciente.
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