
写真1  皮膚保護剤の下のス

トーマ周囲皮膚の刺激症状。

写真2  皮膚保護剤を変更し、局

所ステロイドを塗布したところ、

いくらか改善がみられました。

写真3  セラプラス皮膚保護剤

を使用したところ、さらに改善

がみられました。

要旨
ストーマ周囲皮膚の合併症の発生率は高く、ストーマ造設患者の半数以上が生涯のうち
にストーマ周囲皮膚の問題を経験しています1。合併症の種類、原因、それらの治療方法
は、それぞれ大きく異なります。医療従事者は、ストーマ周囲皮膚の合併症の管理に多く
の時間と労力を費やしています。患者にとって、ストーマ周囲皮膚の痛みは、生活の質に
大きな影響を与えかねません。ストーマ周囲皮膚の合併症は、ストーマ造設後の最も一
般的な術後合併症です2。この症例報告で、そのような症例の 1 つをご報告します。

目的
患者に適した面板を選択し、ストーマ周囲に面板が適切に密着することで、ストーマ周囲
皮膚の異常を改善させ、健康な状態を維持すること。

背景
2015年8月、憩室狭窄に対して緊急のハルトマン手術および結腸人工肛門造設術を受
けるため入院しました。

患者の概要
患者は活動的な生活を送っている中年男性で、健康状態は良好です。併存疾患はなく、
アレルギーの既往はありません。病院にて術後、標準的な装着期間のテープなし装具が
装着され、退院帰宅後も同製品を使用し続けました。

問題
数週間の間、便漏れの問題も、ストーマ周囲の湿潤環境による皮膚障害（PMASD）の所
見もないにもかかわらず、皮膚保護剤の下のストーマ周囲に皮膚刺激の所見を認めるよ
うになりました（写真1）。患者は緊急電話で、皮膚が赤く、かゆみと痛みがあると訴えまし
た。また、ストーマ袋が密着しておらず、人前でストーマ袋の不具合が起こることが心配に
なってきているとも訴えました。

ケアの実際
患者は、肌にやさしい「ソフトフレックス皮膚保護剤」に変更するよう求められました。微生
物培養・感受性検査用に皮膚のスワブ検体を採取しました。著しい増殖は検出されず、メ
チシリン耐性黄色ブドウ球菌（MRSA）の検査結果は陰性でした。数日でストーマ周囲皮
膚に改善がみられるようになりました。ストーマ袋の接着は良好であり、皮膚の発赤と疼
痛は改善し始めました。しかし、かゆみは持続し、睡眠を妨げていたため、ステロイド外用
薬０．１％（開業医が処方）が開始されました（写真2）。

その1週間後、ストーマ周囲皮膚はさらに改善しており、開業医はステロイド外用薬の中止
を勧めました。
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残念ながら、皮膚の炎症が再発し、かゆみと刺激症状が増していきました。そのため、抗
炎症薬による疼痛緩和が必要となりました。局所ステロイドは長期治療としては使用すべ
きでないため、開業医はステロイド外用薬の投与を再開しませんでした。次に「ソフトフレッ
クス皮膚保護剤」から「セラプラス皮膚保護剤」に変更しました。

結果
「セラプラス皮膚保護剤」に変更してから2日以内には、ストーマ周囲の刺激症状およびか
ゆみがなくなったと患者は述べました。抗炎症薬による疼痛緩和は不要となりました。（写
真3）。

結論
これは、いくつかの理由で困難な症例でした。異なる皮膚保護剤を使用してみましたが、
いずれもストーマ周囲の密着は良好で漏れは認められなかったものの、ストーマ周囲皮
膚に刺激症状およびかゆみが生じました。

術前および術後に情報が提供されるにもかかわらず、ストーマ保有者の多くは、ストーマ
周囲皮膚に問題が生じても、ストーマを造設したら、仕方のないこととしてそれらの問題を
受けいれています3。幸い、この患者は支援を求め、ストーマ周囲皮膚は目に見えて改善
しました。皮膚刺激を軽減する手段として、ストーマ周囲の十分な密着を達成し、漏れを
防止しても、ストーマ周囲皮膚を健康に保つには十分でないこともあります。皮膚保護剤
の成分もストーマ周囲皮膚の健康に影響を及ぼします。皮膚保護剤の配合成分と密着
性の適切な組み合わせを見つけることは、ストーマ周囲皮膚を健康な状態に維持するた
めに不可欠です。
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この症例報告は、特定の患者に「セラプラス皮膚保護剤」を使用した場合の一人の看護師の経験を示すも

のであり、すべての症例に適応できるとは限りません。

寄稿者および略歴

Sharon Colman RGN BSc (Hon)
ストーマケア専門臨床看護師

Hollister Limited

症例報告1

セラプラス™

*リモイス技術使用


