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Perché é stato realizzato lo strumento S.A.C.S.?
e Una revisione sistematica della letteratura ha evidenziato
la mancanza di un sistema universale per classificare in
modo obiettivo le lesioni peristomali a seconda di':

—tipo di lesione (livello di profondita della cute
interessata)

— posizione rispetto alla stomia

e |’assenza di un linguaggio condiviso sulle alterazioni
peristomali ha creato molte difficolta agli operatori sanitari.®

e |a classificazione S.A.C.S.™ nasce con il proposito di
fornire agli operatori sanitari uno strumento oggettivo per
valutare e classificare le alterazioni della cute peristomale.

Cosa significa S.A.C.S.?
e S.A.C.S.™ Studio sulle Alterazioni Cutanee Peristomali
e S.A.C.S.™ g stato sviluppato in Italia da un gruppo di
stomaterapisti e chirurghi

S.A.C.S.™ & uno strumento basato sull’evidenza?

e S.A.C.S™ ¢l risultato di uno studio osservazionale
multicentrico condotto in Italia.’

e S.A.C.S.™ ¢ stato face-validated in ltalia e
successivamente content-validated negli Stati Uniti."?

e S.A.C.S.™ ha ricevuto un indice di validazione del
contenuto di 0.94 su 1.0 negli Stati Uniti.2

Quali benefici clinici offre lo strumento S.A.C.S."?

e Definizioni operative per interpretare in modo uniforme le
alterazioni cutanee peristomali

e Uno strumento validato per classificare il tipo di lesione e la
posizione (CVI=0.94 su 1.0).2

* Una classificazione oggettiva per documentare I'incidenza
delle alterazioni cutanee peristomali.

Valutazione e classificazione delle lesioni cutanee peristomali utilizzando lo strumento S.A.C.S.™

Valutare e classificare la

lesione peristomale

(L1-LX)

Tipo di lesione (L)

Classificare le lesioni

Ci sono 5 tipologie e quadranti nella classificazione S.A.C.S.,
dalla lesione L1 a LX. | quadranti della topografia indicano I’area
interessata dalla lesione. E opzionale registrare pi lesioni.

Tipo di lesione (L)

Leswne Iperemica
Arrossamento della cute senza
perdita di sostanza

L2

Lesione Erosiva

Con perdita di sostanza sino
e non oltre il derma

L3
Lesione Ulcerativa
oltre il derma

L4
Lesione Ulcerativa
Fibrinosa/necrotica.

LX

Lesione Proliferativa
(granulomi, depositi di ossalati,
neoplasie)

Osservare la topografia per identificare
la posizione della lesione

(TI-TV)

Topografia (T)

La topografia identifica i quadranti intorno allo stoma interessati
dalla lesione. La classificazione puo includere piu di una “T”.

L'indicazione dei quadranti interessati deve avvenire dalla
prospettiva dell’operatore sanitario, avendo il paziente di fronte
in posizione eretta.
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Quando utilizzare S.A.C.S.™

TI: Quadrante in alto a sinistra
TiI: Quadrante in alto a destra
TIll: Quadrante in basso a destra
TIV: Quadrante in basso a sinistra
TV: Tutti i quadranti

Registrare la lesione secondo
la classificazione S.A.C.S.

L&

Esempi di classificazione S.A.C.S.™

Classificazione: L2, TV Classificazione S.A.C.S.™: L2, TV

Lesione aperta che non

si estende nel tessuto
sottocutaneo con parziale
perdita di sostanza.

. ) Classificazione S.A.C.S.™:
Classificazione: LX, Till & TIV LX, THI & TIV

Lesione proliferativa
(es.: iperplasia, granulomi,
neoplasie).

L1, LX

Registrare ogni lesione osservata.

T, TV

Registrare la topografia di ogni lesione osservata.

Nota: |a classificazione deve riferirsi alla lesione piu grave.
E opzionale classificare eventuali altre alterazioni in base alla
pratica clinica locale.

Esempio: Se un paziente ha una lesione L1 in TIV e una L2 in TlI, la
classificazione sara L2, Tll. In alternativa, potrebbe essere L2, Tll e
L1, TIV se si vuole includere I'alterazione meno grave.
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