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RESUMO

Introducgao: O estoma € um procedimento cirdrgico para confeccionar um novo caminho
entre um 6rgdo e o meio externo. A confeccdo de um estoma intestinal impbe diversas
mudancgas na vida desse paciente, necessitando o desenvolver de habilidades para auto-
cuidado.Objetivo: Enfatizar a eficacia da adesdo a educagéo do autocuidado em pacientes
colostomizados. Metodologia: Trata-se de um estudo de revisdo integrativa da literatura de
artigos cientificos publicados no periodo de 2014 a 2020. Resultados e discussao: Apos
realizar a pesquisa foram selecionados 43 artigos os de relevancia com os descritores e
utilizados 27 que idenfiticou se como abordagem principal os indicadores: “o conhecimento
do estomizado sobre autocuidado, a teoria do autocuidado, ensino do autocuidado no pe-
rioperatorio e estratégias que favorecem o autocuidado”, que identificaram as dificuldades
vivenciadas pelo colostomizado em sua nova condigdo dificultando a adesdo e educagéo
ao autocuidado.Consideragoes Finais: O estudo possibilitou realcar que a educagdo ao
autocuidado quando realizada de maneira especializada e precoce, principalmente pelo
profissional enfermeiro, obtem-se um impacto positivona qualidade de vida do colostomi-
zado resgatando sua autonomia e autoestima.
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THE NURSE AS A SELF-CARE EDUCATOR FOR COLOSTOMIZED PATIENTS

Abstract

Introduction: Stoma is a surgical procedure to create a new connection between an organ
and the external means. The creation of an intestinal stoma imposes several changes on
the life of this patient, requiring the development skills for self-care. Objective: Emphasize
the effectiveness of adherence to self-care education in colostomized patients. Methodo-
logy: Integrative study based on the review literature of scientific articles published in the
period from 2014 to 2020. Results and discussion: After to realize the research were se-
lected, 43 relevancies articles with the descriptors and 27 were used, which identified the
indicators as the main approach: “the knowledge of the ostomy patient about self-care, the
theory of self-care, teaching self-care in the perioperative period and strategies that favor
self-care.”, Who identified the difficulties experienced by the colostomy patient in his new
condition, making adherence and education to self-care difficult. Final considerations: The
study made possible to emphasize that self-care education when performed in a specialized
and early manner, mainly by the professional nurse, it has got positive impact on the quality
of life of the colostomized patient, rescuing his autonomy and self-esteem.

KEY WORDS: Nursing, Stoma, Colostomy and Self-care
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Introdugao

O estoma € uma técnica cirurgica reali-
zada para criar um novo caminho entre um or-
gao e o meio externo através da exteriorizagéo
de uma porgao deste 6rgdo, com a finalidade
de drenar, eliminar ou infundir. O estoma intes-
tinal € denominado como colostomia ou ileos-
tomia, conforme sua localizacdo anatémica, e
tem como objetivo a eliminacdo das fezes, sua
duracéo pode ser de caratér transitorio ou defi-
nitivo'.
Os pacientes com estomias estdo enquadrados
em um perfil de tratamento de doencas malig-
nas, benignas, inflamatérias, traumaticas e con-
génitas do trato gastrintestinal. O planejamento
perioperatorio e a observacdo de particulari-
dades técnicas sao necessarias, minimizando
complicagbes e otimizando a implementacéao
do autocuidado posteriormente’.
Um levantamento epidemiolégico realizado
pelo Instituto Nacional de Cancer (INCA) apon-
ta o cancer colorretal como uma das principais
causa de confeccdo de estomas intestinais’. A
estimativa mundial em 2018 mostrou que ocor-
reram 18 milhdes de novos casos de cancer no
mundo, sendo (10,9%) no cdlon e reto. No Bra-
sil, a estimativa para cada ano do triénio (2020-
2022), indica que ocorrerdao 625 mil novos
casos de cancer, sendo (41 mil) colon e reto,
(20.520) em homens e (20.470) em mulheres,
implicando automaticamente no aumento dos
procedimentos cirurgicos para a preparagao de
colostomias’.
Pesquisas evidenciaram que a maioria dos
casos (51,9%) acomete o sexo masculino, na
faixa etaria de 20 a 60 anos, entretanto qual-
quer pessoa pode ser submetida a uma esto-
mia, independente de sua faixa etaria, raga ou
género’. Pacientes submetidos a este tipo de
cirurgia passam por mudangas que impactam
profundamente sua vida de forma fisica, psico-
I6gica e social. Uma vez que perdem o controle
sobre a eliminagdo de gases e fezes, neces-
sitando de apoio para compreender, aceitar
e aderir ao estoma intestinal. Visto que além
de nao ter controle fisiolégico de suas elimina-
¢Oes, tem a sua auto-imagem distorcida, geran-
do sentimento de angustia e isolamento social,
o que dificulta o processo para entender a opor-
tunidade de sobrevida que essa nova condigcao
lhe proporciona’.
O principal objetivo de uma colostomia é resta-
belecer uma nova condig¢ao de vida, entretanto,

Atenas Higeia vol.2 n® 4 Dez. 2020.

o impacto da realizagcdo de uma colostomia em
um individuo gera uma série de preocupacdes
e receios que vao desde rejeigao do estoma as
dificuldades na adaptacdo e reintegracéo so-
cial, afetando sua vida e cotidiano em varios
aspectos’. A portaria n° 400, de 16 de novem-
bro de 2009, garante ao paciente colostomiza-
do assisténcia integral nas unidades de aten-
¢cao basica e especializada de saude, com foco
na sua reabilitacdo, através do autocuidado,
realizando praticas de promogao e prevengao
de complicagdes, além de disponibilizar recur-
S0s para o0s equipamentos de coletores e seus
acessorios”®.

Para a eficacia do autocuidado de pacientes
colostomizados, o profissional de saude deve
expressar sua condescéncia desde o primei-
ro contato com o paciente, na medida em que
sentimentos de angustia, inseguranca e medos
sao esperados pela nova condig¢ao de reabilita-
cao de seu corpo. A assisténcia e o acolhimen-
to deste individuo desde o primeiro atendimen-
to hospitalar impactam diretamente na vivéncia
domiciliar, onde encontrarédo forgas para acei-
tar e compreender seu processo e transpor
suas dificuldades prosseguindo com a adeséao
da autonomia do autocuidado. Pois, no ambito
domiciliar, € comum a familia exercer o papel
de cuidador, até que realizem seus primeiros
passos rumo a sua independéncia®.

E importante enfatizar que inumeras complica-
¢des poderao surgir no pos-operatorio imediato
como no decorrer da vida do ostomizado, séo
elas: edema, abscesso, prolapso, hemorragia,
necrose, dermatites, entre outras’. Uma pesqui-
sa publicada pela Revista Brasileira em Promo-
cao da Saude, realizada com 123 pacientes co-
lostomizados, evidenciaram que (30,89%) dos
pacientes apresentaram complicagcbes, sendo
(26,3%) com dermatite periestomal, e (7%) dos
pacientes necessitaram de assisténcia intra-
-hospitalar relacionada & estomia®.

Diversos fatores contribuem para complicagoes
com os estomas, como idade, alimentacéo, téc-
nica-cirurgica inadequada, esforgco fisico pre-
coce, deficiéncia no autocuidado, infeccoes,
aumento de peso, localizagcdo inadequada da
estomia e uso incorreto de dispositivos, sendo
indispensavel a educagcéo em saude e inclusao
do paciente ostomizado na realizagdo do auto-
cuidado’.

A cada procedimento efetivado com éxito es-
timula e motiva o desenvolvimento da autono-
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mia, consubstanciando a dependéncia do fa-
miliar ao minimo necessario. O paciente que
alcanca o empoderamento de seu autocuidado
desfruta de sua independéncia, ascendendo
sua qualidade de vida, alcangando a condicéao
plena em que o estoma se adaptou ao seu cor-
po e ndo o paciente ao estoma’.

Justificativa

A submissao de um paciente a confec-
cao de uma colostomia implica em um even-
to traumatico fisico e emocional com grandes
alteragdes em sua vida, onde a execugao do
autocuidado € um fator determinante na quali-
dade de vida que este paciente tera.
O presente trabalho ira enfatizar a eficacia
que a adesao ao autocuidado implica na vida
desse paciente, ressaltando o papel da enfer-
magem neste processo de aprendizado.Espe-
ramos chamar a atencio para o tema e contri-
buir para futuros trabalhos.
Objetivo
Enfatizar a eficacia da adeséo a educacgao do
autocuidado em pacientes colostomizados.

Metodologia

Trata-se de um estudo de reviséao inte-
grativa da literatura de artigos cientificos publi-
cados no periodo de 2014 a 2020. Cada etapa
foi realizada conforme os critérios previamen-
te estabelecidos, visando manter o rigor cien-
tifico e metodoldgico, a qual permite enfatizar
a eficacia da adesdo a educacdo do autocui-
dado em pacientes colostomizados.
Para atender o propdsito da revisdo, realizou-
-se a busca bibliografica das publicagdes in-
dexadas nas bases de dados: Scientific Elec-
tronic Library Online (Scielo), Base de Dados
da Enfermagem (BDENF) e sites governamen-
tais, nos idiomas portugués, inglés e/ou espa-
nhol, utilizando os descritores: enfermagem,
estoma, colostomia e autocuidado. Os crité-
rios de inclusdo foram: revisdes de literatura
(sistematica, integrativa e/ou narrativa) e re-
latos de expériencia disponiveis na integra e
publicados nos utimos 6 anos.
Apo6s a leitura dos artigos selecionados, foi
elaborado um instrumento para a coleta e ana-
lise dos dados dos estudos incluidos, sendo
registrada as seguintes informagdes: autoria,
ano de publicacéo, titulo do estudo, periédico
e a categorizagéo (objetivo do estudo).
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Resultados e Discussao

Através da pesquisa realizada nas ba-
ses de dados supracitadas e respeitando os
critérios de inclusdo, foram selecionados 43
artigos de relevancia com os descritores es-
tabelecidos. Posteriormente, foram analisados
na integra e categorizados, sendo seleciona-
dos para compor o estudo 27 artigos que com-
pdem a tabela a seguir:

Tabela 01: Distribuicdo dos artigos selecio-
nados: autores; ano de publicagéo; titulo; pe-
riédico; objetivo e categorizacéao.

AUTOR/ANO TITULO PERIODICO CATEGORIZACAO
O autocuidado em pacientes e . .
Ribeiro; etal. | estomizados a luz de Dorothea | Rev Pro-Univer Iden_tl ficar d:cﬂm 1o autocmdad(? N
N < IR analisar participagdo do enfermeiro com
2018. Orem: da reflexdo ao itinerario SuUS Y . 5
terapautico. aplicabilidade Teoria Dorothea Orem.
i:?:;ﬁgfgf;d&:erm Epidemiologia das caracteristicas dos
Almeida; et al. CS fomiza do: em hospitais da Rev Estima estomizados quanto género e adequagdo
2015. . 3 T | daassisténcia desses pacientes nos
Secretaria de Estado de Satide X .
do Distrito Federal. servigos de satde.
Adaptaci al d ‘ent Levantamento das dificuldades na
Ribeiro; et al. colzrs)tzf:j(;:gga:ies(a)gg?:: ¢ Rev adaptagdo social e intervengdes de
2016. isténcia d X £ Interdisciplinar | enfermagem no planejamento terapéutico
assisténcia de enfermagem. do colostomizado.
Epidemiologia das caracteristicas dos
Oliveira; etal. | Cudado e saide em pacientes Rev Bras estomizados quanto género, idade,
2018 estomizados Promog Saide | eticlogia, tipo, complicagdes e
I italizaces
Fev
Mota: et al Autocuidado: uma S0l Investizacion | Importincia da zplicabilidade do
3016 B para a qualidade de vida da en Enfermeria: | zuto do promovendo de
. pessod com estomia Imageny | vida e reinsercdo na sociedade.
Desarrollo.
Intervengdes de enfermagem Necessidade do conhecimento técnico
Azevedo; etal. | para alta de paciente com Rev Cubana | cientifico do profissional de enfermagem
2015 estomia intestinal: revisdo Enfermeria | sobre assunto e ampliar assisténcia no
integrativa. aspecto psicossocial do estomizadoe.
Autocuidado com estomias: Importincia da atuagio da equipe
Moreira: et al Compreensdo de pacientes multidizciplmar e planejamento
201'_,3“3: " | hospitalizados acerca daz FevEnferm | terapfutico individualizado aplicado pelo
- orientagdes recebidas pela enfermeiro atribuido a particularidade de
equipe. cada paciente.
Mareco: etal A Importéncia do enfermeiro Rev Bras Enfatizar importincia da atuagdo do
3019 B * | na assisténcia de pacientes com | Interdiscipli 1ro no aspecto biopsicossocial e
i ias intestinals. Sande sutocuidad
. X X Atuagdo do enfermeiro no periodo
Aguiar; et al C_Glo_stomla e au.tﬂc‘u!da.do. Fev Enferm | perioperatdrio, encorajamento a adesfioao
= Sigmificados por pacientes - P P
2019, tomizad UFPE autocuidado e aceitagio dz nova condigdo
estomizados. de vida do colostomizado.
B Assisténcia de enfermagem a . Impacto da assisténcia de enfermagem
gg{‘ga]ho: etal pacie:_:tes com estoma A:E?u%iuﬁ-de durante o_ueriodo peliq'ueranéﬁq. aﬂfsﬁo
: zoautocuidado e redugdo complicagdes.
Queirés; etal | Significados atribuidos ao RevEnferm | Feiacdo d2 importancia d"lomda’ e
2016. conceito de cuidar. Referincia | oo oo (erepeutica pelos enfermeiros
Naranio- et al La teoria déficit de Fev Gaceta | Aplicabilidade da Teoria de Dorothea
017 vo: autocuidado: Dorothea MMédica Orem de forma humanizada e
- Elizabeth Orem. Espirituana | individualizada.
As praticas educativas e o Implementagio de planos terapéuticos
Tossin; et al. autocuidado: evidéneias na Fev Mineira | realizado pelo enfermeiro aproveitando
2016. produgéo cientifica da Enferm recursos tecnolégicos e aproximar
enfermagem. paciente com o profissional de saide.
Video educativo como recurso i
Dalmolin; et al. | para educagio em saﬁde a Rev Gaticha &u;?;?:ﬁsfuiﬁz ;ﬁﬁi&?m
2016. pessoas com colostomia e Enferm colostomizados
familiares. .
Caetano; etal. [ O cuidado & sande de Rev Atengdo & | Constincia do spoio do enfermeiro &
2014, individuos com estomias. Sande familiares com o estomizado.
Rodrigues; et | Cuidados de enfermagem em | Rev Psicologia | Ezsencialidade na qualificacdio do
al. pacisntes ostomizados: uma eSaide em | profizsionsl enfermeiro quanto a
2019, revisdo integrativa de literatura. debate isténcia com ostomizado:
Deficiéneia das orientagdes passadas ao
. - pos 1 | ostomizades com agravo de sua condigio
Moraes; etal. (O desc_onfnrtoem pacientes Rev Pro-Univer ¢ atuagho do enfermeiro como educador
2015, ostomizados. SUS ; i -
@0 paciente, familiar, profissionaiz e na
ad
. Impactos positivos da assisténcia iniciada
Santos; Assisténcia de enf . Rev Bras - . impler 5o do
Cristiani £ s_lstel:u:la e enfermagem a Interdiscipli no Dmope:gttmu & imp! E_utal;ao
2020 i tes com col de Sande plano terapéutico individualizado pelo
. profissionsl enfermeiro
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Atuagio do enfermeiro na assisténcia

Rev Portuguesa | individualizada favorecendo cuidado

Enferm Saide | efetivo. apoio emocional e auxiliando no
Mental enfrentamento da nova realidade a ser

Apoio emocional realizado por
enfermeiro ao paciente
ostomizado.

Souza; et al
2016.

vivenciada.

Aplicabilidade de planos terapéuticos pelo
enfermeiro capacitado aos cuidados dos
ostomizados contribuindo na adaptagéo de
sua nova condigio.

Cuidados de enfermagem ao
paciente ostomizado: revisiio
de literatura.

Rev Cientifica
Satde

Souza; et al
2020.

Necessidade de mais estudos sobre
autocuidado com ostomizado e
importancia da prdtica clinica da
enfermagem.

Rev Rede
Enferm
Nordeste

Estratégias de ensino para o
autocuidado de estomizados
intestinais.

Silva; etal.
2014

Atuagdo de enfermagem no autocuidado
Rev Pesquisa e | com base na Teria de Dorothea Orem com
Acdo. resultados positivos na assisténcia do

paciente ostomizado.

A Importancia das orientagdes
de enfermagem para paciente.

Araujo; et al.
2017,

Atividades da intervengdo de
enfermagem cuidados com a
ostomia.

Atividades realizadas pelo enfermeiro

Rev Enferm L -
como educador do paciente ostomizado e

UFPE

Medeiros; et al.

2017 apoio biopsicossocial.

Dificuldade da realizacdo do autocuidado
pelo ostomizado no pds alta e atuagio do
enfermeiro no processo de educagio
encorajando adesdo autocuidado.

O Desafio do Autocuidado para
Pacientes Oncologicos
Estomizados.

Silva: et al

2016, Rev Estima

Educacio em saide para
pacientes no pos-operatorio de
cirurgias toracicas e
abdominais.

Apoio na educagio em satde encorajando
realizar exercicios de respiragio e seus
beneficios.

Santos; etal Rev Ciéncia em

2015. Extensdo

O enfermeiro e sua importincia da pratica
Rev Enferm em | da educagio em satide do ostomizado,

Foco. familiar, profissional com implementagio
da assisténcia no perioperatorio

O enfermeiro como educador
em saiide da pessoa estomizada
com céncer colorretal

Farias; et al
2018,

Educagio em saide e educagido
na saiide: conceitos e
implicagées para a sadde
coletiva.

Falkenberg; et
al
2014

Rev Ciéncia | Entendimento sobre educago em saide e
Sande Coletiva | educagéo na satde.

ApOs a leitura e analise na integra dos arti-
gos selecionados, identificou-se como aborda-
gem principal 4 indicadores: O conhecimento
do estomizado sobre o autocuidado; A teoria
do autocuidado; O ensino do autocuidado no
perioperatorio e Estratégias que favorecem o
autocuidado.

O conhecimento do estomizado sobre o
autocuidado

As adaptacdes diante de um estoma vao
além de habitos alimentares abrangendo ves-
timentas, habilidades com os dispositivos,
perda da libido e disfuncao erétil11. Sentimen-
tos de angustia, baixa autoestima, isolamen-
to, repugnancia e negagao, vém a controlar e
confundir a justura que levam a inaptabilida-
de, onde agdes estratégicas comprometem na
vicissitude do comportamento e atitude biopsi-
cossocial desse paciente™.

Além dessas mudancas o paciente colos-
tomizado precisa passar por adaptacdes que
envolvem sua reeducacao no autocuidado in-
cluindo o estoma e manuseio dos dispositivos.
Sua vivéncia com a colostomia mesmo que
temporaria altera de forma expressiva seu co-
tidiano e seu estilo de vida, pois interfere na
alimentacgao e no controle fecal, é necessario
realizar o controle de suas eliminagdes intesti-
nais’. Todos esses fatores associados a assi-
milacédo da sociedade em relagcdo a um padrao
corporal, no qual o paciente colostomizado
nao se enquadra, influenciam diretamente em
sua recuperacao e adaptacdo ao novo estilo
de vida, devido estar preso ao seu autojulga-
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mento para se enquadrar no esteredtipo que é
imposto, comprometendo assim o seu desen-
volvimento e a qualidade de vida que tera ao
longo do tratamento™,

A submissdo a confeccdo do estoma im-
plica em um evento traumatico fisico e emo-
cional com grandes alteragdes na vida do pa-
ciente provocando padecimento, sentimentos
de incertezas, medo do futuro e isolamento
social. A alteragao da imagem corporal, gera
o distanciamento social por receio de discri-
minacgéo, vergonha, dificuldades associadas
a sexualidade e vida conjugal, no qual a ne-
cessidade de busca de possibilidades de re-
cursos para controlar, reprimir e esconder sua
condicao prorrogando o tempo de adaptacéo e
dificultando ades&o ao autocuidado. A familia
exerce um papel indispensavel em todo o pro-
cesso desde a submissao do paciente a con-
feccdo do estoma, como posteriormente aos
cuidados e apoio emocional™.

O paciente portador de uma estomia pro-
pende a diversos sentimentos de angustia,
medo, vergonha, isolamento social implicando
na justura a nova condigao de vida e bloqueio
ao aderir conhecimento sobre autocuidado™.
O autocuidado é o padrédo de realizacao de
atividades para si mesmo, para atingir as me-
tas relativas a saude que podem ser fortaleci-
das®.

A Teoria de Wanda Horta correlaciona-se
com a Teoria de Orem, que descreve o desen-
volver de agbes pela busca da autonomia dos
individuos no processo de cuidar'®. E necessa-
rio um tempo para reflexdo psicologica da al-
teracao corporal e percepcéo da autoimagem.
A compreenséo torna-se incoerente e equivo-
cada implicando na deficiéncia perceptiva e de
consciéncia sobre o conhecimento recebido,
tornando-se um desafio para a equipe multi-
profissional desenvolver métodos e instrumen-
tos que fagam esse paciente perceber que o
autocuidado nada mais € do que a saude de
cuidar de si préprio”.

O cuidado é uma carateristica intrinseca do
ser humano, cuidamos e somos cuidados des-
de nossa existéncia. Cuidar esta relacionado a
acbes de apoio, facilitacdo, capacitacao, auxi-
lio, paciéncia, solicitude, empatia, compaixao,
troca de experiencias, tomada de decisdes,
promover bem estar, qualidade de vida a si
proprio e as pessoas ao seu redor”.
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A teoria do autocuidado

O progresso crescente da urbanizagao, do
desenvolvimento industrial e tecnologias pro-
movem o aumento da vulnerabilidade da po-
pulagdo as doengas crénico-degenerativas e
multifatoriais, como as neoplasias. As doen-
¢as crénicas nao transmissiveis acompanham
individuos por um periodo indeterminado oca-
sionando desajustes biopsicossociais, e por
sua vez, sobrecarga do familiar/ou cuidadores
e resisténcia na adesdo do autocuidado”.

A teoria do autocuidado de Dorothea E.
Orem é composta pela triade: teoria do déficit
de autocuidado, teoria do autocuidado e teoria
dos sistemas de enfermagem, como modelo
geral para autocuidado, conceituou como a
realizacao da capacitacao das pessoas para
um objetivo, onde o paciente sera avaliado em
suas agdes no autocuidar, resgatando o de-
senvolvimento e funcionamento em beneficio
de sua vida, satde ou bem-estar®.

A aplicabilidade do autocuidado permite
cada pessoa realizar por si mesma atividades
que visam a continuidade da vida, da saude,
do desenvolvimento e do bem-estar recupe-
rando sua autonomia e comodidade®. Todo
ser humano tem a capacidade para executar
na pratica o autocuidado, desenvolvendo suas
habilidades intelectuais e praticas. A teoria do
autocuidado propde que todo paciente seja
estimulado a se autocuidar e participar de for-
ma ativa no processo de cuidado™.

A esséncia do autocuidado depende da
atuacdodo enfermeiro como mediador e fa-
cilitador na educacéao e encorajamento do pa-
ciente. O enfermeiro tem a capacidade para
assistir ao paciente colostomizado conceben-
do intervengdes individualizadas junto com
equipe multiprofissional impactando na in-
cumbéncia de enfermagem exercendo o papel
central na educagao em saude e promogéao do
autocuidado, intervindo de maneira constan-
te utilizando pratica pedagdgica na atividade
de enfermagem através de recursos didaticos
e tecnoldgicos, estreitando o relacionamento
com paciente, familiar/cuidador em qualquer
contexto seja hospitalar, ambulatorial, cuida-
dos continuados e na comunidade®.

O ensino do autocuidado no periopera-
tério

Dado que, a submissdao de um paciente
a um procedimento cirurgico ja € um evento
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traumatico, no caso da colostomia onde ocor-
rera a alteracado do transito intestinal e a con-
feccao de um estoma, seja este temporario ou
definitivo, causam grandes mudangas na vida
deste individuo. Mudangas geradas por esta
condigao afetam a vida do paciente em diver-
sos aspectos de forma biopsicossocial e exi-
gem uma série de cuidados, que envolve ree-
ducacéao no autocuidado e adaptacdes a nova
condigao, sendo que o enfermeiro necessita
abranger a educagao em saude, estabelecen-
do relacao de confiangca com o paciente e seus
familiares/cuidador para uma assisténcia de
qualidade, suprindo todas as duvidas e angus-
tias que irdo surgir durante esta transicao™.

Nesse contexto, a enfermagem desempe-
nha um papel importante sobre os cuidados
do ostomizado, atuando fortemente na educa-
¢ao-aprendizagem do paciente e sua familia
quanto a alimentagao, higiene, cuidados com
a pele na regiao do estoma, manuseio e troca
da bolsa, embora haja o envolvimento familiar
nas orientagdes, tem que se buscar sempre o
direcionamento da realizacao do autocuidado
pelo ostomizado, favorecendo assim a adap-
tacao e o retorno de suas atividades de vida
diarias®.

E fundamental que o enfermeiro inicie o en-
sino do autocuidado antes mesmo da cirurgia
para que este paciente se familiarize com as
dificuldades que estéo por vir durante o perio-
do pés-operatério e com a manipulacdo dos
dispositivos, permitindo assim que ele comece
a compreender como serdao essas mudancgas
que ocorrerdo e fardo parte do cotidiano na
sua nova condicdo de vida™.

A assisténcia de enfermagem e as orien-
tacdes voltadas para a estimulagdo e partici-
pacado da familia no processo de adaptacao,
envolvem cuidados voltados para a questao
emocional do paciente, trazendo a importancia
da conversacgao para que possam enfrentar as
diversas dificuldades de justura e alteragao
corporal, implicando também na autoestima
desse paciente®.

Além dos cuidados e orientacdes realiza-
dos nesse periodo perioperatdério com o pa-
ciente e sua familia/cuidador, o direcionamen-
to e encaminhamento desse paciente para o
programa de ostomizados deve ser realizado
preferencialmente durante a sua hospitaliza-
¢ao, para entdo poder incentivar a autonomia
deste. E importante também que o enfermeiro
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desenvolva um planejamento pds-operatério
através da consulta de enfermagem para um
melhor aproveitamento, intervindo assim, em
complicagbes associadas ao estoma, e auxi-
liando-o com as mudangas geradas apods a
confeccdo do mesmo™.

Estudos apontam que quando a assisténcia
da equipe multiprofissional especializada é ini-
ciada precocemente aos utentes objetivando a
coleta de dados de suas particularidades, res-
peitando sua individualidade e apresentando
planos terapéuticos como aprendizagem téc-
nicas e praticas no processo de conhecimento
e adaptacao de sua nova condicao, obteve-se
uma aglutinagdo positiva desses utentes ao
estoma, desenvolvendo o autoconhecimento,
aplicabilidade ao autocuidado e dispensando
o auxilio de terceiros em suas atividades de
vida diaria empoderando sua autonomia como
individuo na sociedade".

Conforme mencionado anteriormente, o im-
pacto gerado na vida do paciente portador de
um estoma é radical, criando mudancas signi-
ficativas na vida desta pessoa. Além disso, os
sentimentos produzidos de formas negativas
podem gerar baixa autoestima, interferindo
assim na sua vida social e resultando no isola-
mento. A assisténcia de enfermagem oferecida
a esse paciente e sua familia é essencial para
a promocao de sua reincersao social, bem
como na promogao da qualidade de vida®.

E recomendado que no plano de cuida-
dos de enfermagem ao paciente ostomizado
possuam acdes e orientagbes educacionais,
estimulando o autocuidado através de estra-
tégias desenvolvidas com os pacientes e seus
familiares. Pois, uma vez que bem orientado
este paciente pode desenvolver um melhor
progresso no seu autocuidado™,

Conceder apoio emocional constitui na
escuta ativa desse paciente, expressar afeti-
vidade procedendo um acolhimento com es-
pontaneidade. O enfermeiro deve ter habilida-
des técnicas, interpessoal, aptidao emocional,
conhecimento sobre o assunto e sobretudo a
sensibilidade perceptiva as diversas necessi-
dades nesse momento de vulnerabilidade na
vida do ostomizado e familia demonstrando
que ndo esta sozinho”.

O estado em que o paciente se encontra
apos receber alta hospitalar é delicado, pois,
além de passarem por uma situacao traumati-
ca e terem de aceitar sua nova condicao, tam-
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bém enfrentam problemas na hora de buscar
atendimento especializado, para esclarecer
duvidas e obter informagcdes adequadas para
se adaptarem a sua nova condigao®.
Entrevistas realizadas com pacientes os-
tomizados, mostram que ha certa dificuldade
para eles voltarem a frequentar os mesmos lu-
gares, por receio de ndo compreenderem ou
tolerarem sua situacao e acabam ficando mais
isolados, mantendo relagdo mais intima ape-
nas com os que lhe auxiliam nos cuidados™.
Nessa circunstancia, o enfermeiro é a pes-
soa mais capacitada para auxiliar este pacien-
te ostomizado, com base em seus conheci-
mentos técnicos-cientificos, sua capacidade
de observar de forma holistica, possibilitando
a criacao de intervencbes que reduzam os
transtornos resultantes do estoma®.

Estratégias que favorecem o autocuida-
do

A enfermagem exerce um papel fundamen-
tal na aplicagao de intervengdes nos cuidados
ao paciente ostomizado, exercendo um papel
educativo de encorajamento e empoderamen-
to da adesao ao autocuidado. Educar o pa-
ciente e planejar a alta hospitalar € um fator
fundamental para uma assisténcia de qualida-
de”. O enfermeiro deve elaborar estratégias
de ensino do plano terapéutico para o auto-
cuidado respeitando a individualidade de cada
paciente, objetivando o seguimento das ha-
bilidades praticas, manipulagédo do estoma e
seus dispositivos, adequacao alimentar, higie-
ne, desenvolver a autopercepcao de compli-
cagoes e empoderamento do resgate de sua
autonomia diante a nova condicdo de vida®.

Outro fator importante a ser avaliado pelo
enfermeiro deve se a escuta ativa desse pa-
ciente, estreitando a relacédo profissional-pa-
ciente, uma vez que isso contribui na adap-
tacdo do paciente e facilita o planejamento
de cuidados especificos realizados pelo en-
fermeiro, estabelecendo relagcdo de confianca
que favorece a ades&o ao autocuidado®'.

Dados demograficos e socioecondmicos
precisam ser avaliados pelo enfermeiro, para
uma adaptacao da melhoria a assisténcia in-
dividualizada respeitando a necessidade de
cada paciente e possibilitar acesso ao Pro-
grama de Ateng¢ao ao Ostomizados, facilitan-
do acesso a aquisicao de material, insumos e
orientagcdes durante sua adaptacao ao cuida-

23



do domiciliar™.

O enfermeiro deve exercer papel de media-
dor do aprendizado, estando atento para que
0 paciente ndo se adapte ao estoma e sim o
estoma a vida do paciente. A assisténcia emo-
cional deve ser inclusa no plano terapéutico,
na busca de subsidio para que o ostomizado
reflita sobre sua existéncia como individuo na
sociedade, e ndo como um portador de ne-
cessidades especiais excluido do convivio so-
cial. O apoio emocional auxilia o ostomizado a
superar os sentimentos de perda, mutilagao,
negacao e falta de esperanca refletindo numa
assisténcia efetiva ao autocuidado®.

Diante disso, as estratégias desenvolvidas
a fim de orientar, ensinar e auxiliar o paciente
colostomizado e seu familiar/cuidador princi-
palmente em relacdo ao manuseio dos dispo-
sitivos, e os cuidados gerais e especificos que
se deve ter com o estoma, ressaltam a impor-
tancia do papel do enfermeiro nesse processo,
onde a maioria das agdes sao desenvolvidas
pelo enfermeiro e a equipe de saude. Quanto
melhor a relagao profissional-paciente, maio-
res sao as chances de eficacia na adeséo ao
autocuidado, facilitando o processo adaptati-
vo e auxiliando-o a obter suporte no aspecto
emocional®.

A educacido em saude é um instrumento
utilizado pelos profissionais de saude para
disseminar seus conhecimentos adquiridos
durante a formagado académica, promovendo
a conscientizacao do processo saude-doen-
¢a objetivando transformagdes nas rotinas de
saude por meio do autocuidado®.

O enfermeiro deve utilizar a educacédo em
saude como uma tatica para construcdo do
conhecimento e pratica do autocuidado do pa-
ciente ostomizado34. O desenvolver da apren-
dizagem deve ser iniciado no pré-operatério
estabelecendo um vinculo com o paciente e o
familiar, auxiliando assim na compreensao da
mudanca do modo de vida apds a confecgao
do estoma®.

A educacao em saude envolve trés su-
jeitos sociais: a populagao, os profissionais e
os gestores. Onde a populagao cria e disse-
mina seus conhecimentos, fortalecendo sua
autonomia; os profissionais trabalham a pro-
MOgao e prevengao e os gestores apoiam a
populacédo e estes profissionais™.

O processo de educacao em saude, é
um fator essencial para o paciente construir
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um compromisso com sua propria saude, en-
corajando-o a ser mais confiante e indepen-
dente, pois, quando o paciente passar a ter
discernimento quanto ao seu estado de sau-
de, assim como os detalhes do que irdao fazer
com ele, é possivel o tornar mais confiante,
aumentando as possibilidades de resultados
positivos®™.

Consideragoes Finais

O autocuidado desempenhado pelo pacien-
te colostomizado, fica evidente sua vulnerabili-
dade diante do impacto da presenca do estoma
em sua nova condicao, vivencia a destruicao
de sua imagem corporal, e as alteragdes biop-
sicossocial e caréncia do conhecimento sobre
assunto dificultam a adaptacdo e desenvolver
da reeducacao no autocuidado.

Quando bem implementado pelo enfermei-
ro, um plano terapéutico com taticas e instru-
mentos para promocao do conhecimento e
educacado em saude, a pessoa colostomizada
apresenta menor tempo na fase de transicao
da aceitacao e adaptacao, aderindo a educa-
¢cao e adesao ao autocuidado precocemente,
resgastando sua autonomia e o empodera-
mento de sua vida.

A atuacao do enfermeiro através dos ins-
trumentos técnicos e cientificos conforme ex-
posto e sua avaliagdo de todo contexto indi-
vidualmente, relacionamento do paciente com
familia, condigdes socioecondmicas, grau de
escolaridade, moradia, acesso aos recursos
disponibilizados, obteve resultados positivos
no desenvolver das habilidades no autocuida-
do.

Sendo assim, a atuacao do profissional en-
fermeiro especializado na area é um diferen-
cial significativo nos resultados da educacao
e eficacia do autocuidado para a pessoa co-
lostomizada. Uma vez, que bem orientado e
preparado para lidar com particularidades que
uma estoma exige, apresenta resultados posi-
tivos em relagao a sua nova condigao, diminui
o risco de complicagcdes e aumenta a qualida-
de de vida.
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