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Definição: 

O prolapso é a exteriorização do intestino pela estomia. É a complicação mais frequente 

em estomas em alça, tendo como fatores de risco: fixação incorreta do intestino à parede 

abdominal, 

diâmetro da alça exteriorizada menor que abertura na pele, situação de aumento de 
pressão abdominal (tosse, choro, obesidade, gravidez, etc). A(O) enfermeira(o) 

estomaterapeuta deve avaliar a permeabilidade do estoma, a cor da mucosa prolapsada, 
observando a presença de edema, trauma ou sangramento. Nos casos leves pode-se 

realizar a redução manual com manobras suaves e delicadas com compressa de água 
fria. 

Local de realização: 

Serviço de Estomaterapia conforme área de abrangência ou domicílio. 

Registro do procedimento: 

Evolução no prontuário do usuário e preenchimento no boletim diário de atendimento 
(BDA). 

Material necessário: 

● Luvas de procedimento; 

● Máscara de uso individual descartável; 

● Cuba rim; 

● Gazes (não precisam ser estéreis); 

● Tesoura; 

● Saco de lixo apropriado para o material a ser descartado (lixo 
contaminado); ● Bolsa coletora para estomia; 

● Água fria. 

Descrição do procedimento: 



● Reunir material necessário; 

● Identificar o usuário; 

● Explicar o procedimento a ser realizado; 

● Higienizar as mãos; 

● Calçar as luvas e colocar a máscara; 

● Retirar o equipamento aplicado no estoma; 

● Descartar o material na cuba rim protegida com saco de lixo; 

● Realizar limpeza do estoma e da pele periostomal; 

● Secar toda área periostomal com gaze; 

● Umedecer gazes com água da torneira; 

● Massagear suavemente o prolapso tentando sua redução; 

● Secar a pele; 

● Recortar a bolsa ou placa coletora em tamanho maior que o estoma; ● Fixar a bolsa coletora; 

● Descartar o material em local apropriado; 

● Retirar as luvas; 

● Higienizar as mãos; 

● Realizar o registro no prontuário do usuário; 

● Orientar o autocuidado. 

 

Observações: 

Na presença de sinais de risco (obstrução intestinal, edema ou sangramento) encaminhar 
o usuário ao serviço de referência. 

Resultado esperado: 

Redução do prolapso 
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