
DADOS ADMINISTRATIVOS 	

INCONTINENCIA

CATEGORIZAÇÃO DAI

TRATAMENTO DA REGIÃO PERIANAL

DADOS DO PACIENTE

Data

Conjunto Mínimo de Dados DAI

Incontinência urinária Incontinência fecal Diarreia

Você pratica DAI?

A pele é limpa após um episódio  
de incontinência com...

Após a limpeza, você usa algum 
produto sem enxágue?

Quais produtos para incontinência 
são utilizados?

Programas de idas ao banheiro
Você usa algum agente antimicro-
biano?

Adquirida na instituição? Localização DAI

País

Año de Nacimiento

Especialidade (somente hospital)

Ambiente

Género

■	 Hospital universitário
■	 Hospital geral	
■	 Casa de repouso
■	 Cuidados domiciliares

■	 Sem incontinência
■	 Incontinência occasional
■	 Incontinência frequente
■	 Sempre incontinente

■	 Não incontinente
■	 Incontinente ocasionalmente
■	 Incontinente com frequência
■	 Sempre incontinente

■	 1
■	 2
■	 3
■	 4
■	 5
■	 6

■	 Mujer
■	 Hombre

■	 Não
■	 Sim

■	 Não
■	 Sim

■	 Não
■	 Sim

■	 Sim
■	 Sim, com receita médica
■	 Não

■	 Não
■	 Sim

Data de início:
Data de término:

Categorização da DAI de acordo com a GLOBIAD
■ 1A Hiperemia persistente sem sinais clínicos de infecção	
■ 1B Hiperemia persistente com sinais clínicos de infecção	
■ 2A Perda de pele sem sinais clínicos de infecção
■ 2B Perda de pele com sinais clínicos de infecção

■	 Papel higiênico
■	 Água e sabonete
■	 Água e óleo
■	 Produtos de limpeza para a 

pele sem enxágue
■	 Espuma de limpeza
■	 Toalhinhas descartáveis para 

banho

■	 Absorventes, calcinhas, protetores
■	 Calcas modeladoras
■	 Cuecas

■	 Programa de idas ao banheiro 
urinária desde:

■	 Programa de treinamento para 
evacuação desde:

■ Infecção confirmada por cultura da ferida


