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| pioderma gangrenoso es una dermatosis inflamatoria poco fre-

cuente que se incluye en el grupo de las dermatosis neutrofilicas.

Aungque se desconoce su etiologia, en su patogénesis se ha postu-
lado una disrregulacién del sistema inmune’. Se ha asociado con mul-
tiples condiciones sistémicas dentro de las que sobresale la enfermedad
inflamatoria intestinal.

Hasta el momento se conocen cuatro variantes clinicas: ulcerativa,
pustular, bulosa y vegetativa; la mas comun de todas es la forma ulce-
rativa, que se presenta como una tlcera profunda de bordes violaceos
bien definidos, con eritema e induracién alrededor. Inicia generalmente
como una o varias papulas pequefias, pustulas peri foliculares o como
un nédulo doloroso, que se rompen espontdneamente, drena material
purulento y forma pequefas tlceras con apariencia de “huella de gato™.
Las lesiones se localizan comtinmente en miembros inferiores y tronco,
seguido de otras dreas como manos, cabeza y piel periostomal®. El diag-
ndstico es principalmente clinico y de descarte. Aunque el tratamiento
de la enfermedad de base puede lograr la resolucién de las lesiones, los
cortico esteroides se consideran el tratamiento de eleccién®.

Palabras clave: dermatitis, complicacién, ostomia, pioderma.

Propdsito: Documentar una alteracidon cutinea inusual en pacientes
portadores de ostomia por enfermedad inflamatoria intestinal (EII) y
su tratamiento interdisciplinar.
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Fuente de Financiamiento: autofinanciado por
el paciente.

Derecho a la privacidad y consentimiento in-
formado: Las autoras han obtenido el consenti-
miento informado del paciente referido en este
caso clinico. El documento se encuentra en po-

der de ellas.

MATERIAL Y METODOS

Este caso trata de una paciente de 32 afos, con
diagnoéstico de Enfermedad Inflamatoria intesti-
nal (EII) desde 2009. Por su patologia de base
inicié tratamiento cortico esteroidal hasta el
2017, ano en el cual continta con terapia de an-
ticuerpos monoclonales. En enero del 2018 pre-
senta crisis grave, por lo que se realiza colectomia
total con ileostomia terminal; a las 2 meses post
operatorio (05-03-2018) se observa dehiscencia
muco-cutdnea de un 10% aproximadamente a
las 3 y 9 horaria, de caracteristicas superficial,
con extension de 1ecm de dehiscencia; hacia cen-
tral se observa tunelizacién de Scm con indura-
cién y sensibilidad local, fondo granulatorio. Se
decide irrigar con suero fisioldgico, luego uso
local de polihexanida con betaina (PB), hidrofi-
bra con plata en lecho y cubrir con sistema de 2
piezas convencional.

Al control de las 48h destaca EVA local 6/10,
induracién y sensibilidad mantenida sin aumen-
to de temperatura local. Evaluada por cirujano
indica ecografia de partes blandas, que demues-
tra presencia de coleccidn, por lo cual inicia tra-
tamiento antibidtico oral.

En el nuevo control persisten condiciones, pa-
ciente decaida Eva 8/10. Se decide revisién en
pabellén para destechar cavidad, Fotografia 1.

En post operatorio se mantiene manejo con me-
didas locales, arrastre mecdnico con suero fisio-
l6gico, uso de PB, hidrofibra con plata, pasta de
karaya y sistema de 2 piezas.

FOTOGRAFIA

! o 10/03/2018

FOTOGRAFIA
2

Al primer control post operatorio post alta (25
-03-2018), paciente refiere lesiones prurigino-
sas en brazo y pierna derecha. Al examen fisico
se observa lesion papular en brazo y pulgar de-
recho con telangectasia, ademds de pustula en
muslo derecho con borde eritematoso y placa
eritematosa friable de 2 x1 ¢cm en ombligo. Eva-
luada por dermatologia se diagnostica Pioderma
Gangrenoso.

Localmente se inicia curacién con 4cido fusidico
y valerato de betametasona 2 veces al dia por 1
semana, asociado al uso de sucralfato tépico.

Al cabo de dos meses logra regenerar y cicatrizar
la lesién, Fotografia 2.

A los 4 meses paciente con zona periostomal
sana, utilizando sistemas de 2 piezas con dura-
cién de 7 dias aproximadamente, sin dafo cuté-
neo, Fotografia 3.
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RESULTADO FOTOGRAFIA
3

El diagnéstico y tratamiento multidisciplinar
permitié mejorar las condiciones de la piel pe-
riostomal en un periodo de dos meses y medio,
mejorando la calidad de vida de la paciente.

COMENTARIOS

El diagndstico y tratamiento certero permiten
disminuir las complicaciones asociadas a la en-

fermedad Inflamatoria intestinal y mejorar el
cuidado de la piel periostomal.
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La Carrera de Enfermeria se encuentra redisefiada, con un plan de estudios con orientacion por competencias. Sus dominios
curriculares son: el Cuidado humano, Ciencia disciplinary Desarrollo humano, con ello se busca una formacion integral del
futuro profesional, facultado para ejercer la gestion del cuidado de enfermeria en los distintos contextos socio-sanitarios.

El Departamento de Enfermeria esta comprometido con; potenciar la gestion académica, desarrollo de la docencia mediante

metodologias educativas activas, tecnoldgicas e innovadoras, para dar respuesta a las necesidades en la formacién y
perfeccionamiento de profesionales que la region y el pais requieren.




