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Colostomia: a construgdo da autonomia para o autocuidado
Colostomy: building autonomy for self-care
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Resumo

Obijetivo: pesquisar, conforme a literatura, o conhecimento do portador de colostomia em
relacdo ao autocuidado. Método: pesquisa integrativa, utilizando as bases de dados eletrdnicas
Literatura Latino Americano em Ciéncias da Saude (LILACS) e Scientific Electronic Library
Online (SCIELO), com recorte temporal de seis anos. Resultados: Foram selecionados 18
artigos cientificos, os quais evidenciaram que a condic¢do de ser estomizado acarreta impacto
na maneira como o individuo vé seu corpo e altera valores pessoais e papéis familiares, além
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de provocar estigmatizagdo por terceiros. Concluséo: A adaptacdo do portador de colostomia
perpassa por um processo de aceitacdo, no qual a modificacdo fisioldgica significa mais que
um simples procedimento, nesse sentido, o autocuidado influencia positivamente para a
qualidade de vida. Diversos fatores influenciam o autocuidado do paciente, bem como a adeséo
e motivacdo para o tratamento e as intervencdes propostas. Conhecé-los é fundamental para a
compreenséo dos desafios do processo de cuidar em estomaterapia.

Palavras-chave: Portadores de colostomia; Qualidade de vida; Autocuidado.

Abstract

Objective: to research, according to the literature, the knowledge of patients with colostomy in
relation to self-care. Method: integrative research, using the electronic databases Latin
American Literature in Health Sciences (LILACS) and Scientific Electronic Library Online
(SCIELO), with a six-year time frame. Results: 18 scientific articles were selected, which
showed that the condition of being ostomized has an impact on the way the individual sees his
body and changes personal values and family roles, in addition to causing stigmatization by
third parties. Conclusion: The adaptation of the colostomy patient goes through an acceptance
process, in which the physiological modification means more than a simple procedure, in this
sense, self-care has a positive influence on quality of life. Several factors influence the patient's
self-care, as well as adherence and motivation for treatment and proposed interventions.
Knowing them is fundamental for understanding the challenges of the stoma care process.

Keywords: Colostomy patients; Quality of life; Self-care.

Resumen

Obijetivo: investigar, de acuerdo con la literatura, el conocimiento de los pacientes con
colostomia en relacion al autocuidado. Método: investigacion integradora, utilizando las bases
de datos electrénicas Literatura Latinoamericana en Ciencias de la Salud (LILACS) y
Biblioteca Electronica Cientifica en Linea (SCIELO), con un plazo de seis afios. Resultados: se
seleccionaron 18 articulos cientificos, los cuales mostraron que la condicion de ser ostomizado
tiene un impacto en la forma en que el individuo ve su cuerpo y cambia valores personales y
roles familiares, ademéas de provocar estigmatizacion por parte de terceros. Conclusion: La
adaptacion del paciente con colostomia pasa por un proceso de aceptacion, en el que la
modificacion fisioldgica significa mas que un simple procedimiento, en este sentido el
autocuidado influye positivamente en la calidad de vida. Varios factores influyen en el

autocuidado del paciente, asi como en la adherencia y motivacion para el tratamiento y las
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intervenciones propuestas. Conocerlos es fundamental para comprender los desafios del
proceso de cuidado del estoma.

Palabras clave: Pacientes con colostomia; Calidad de vida; Cuidados personales.

1. Introducéo

A estomia é um procedimento no qual 6rgéos ou visceras se comunicam com 0 meio
externo de forma artificial para excrecdo, eliminacdo ou nutricdo, permitindo que uma pessoa
realize as funcdes fisiologicas do corpo de forma eficaz. Uma operacédo de colostomia € simples
e envolve fazer um orificio (estoma) em qualquer parte do c6lon (Aguiar et al., 2019).

A colostomia é a construcdo de uma abertura para exteriorizacdo do intestino grosso
pela parede do abdome para eliminacdo de fezes, o indicativo para ato cirdrgico é a
impossibilidade de evacuar normalmente pelo anus, dos quais armazenadas num dispositivo em
forma de bolsa aderido a pele (Brasil, 2018).

O colostomia pode ser temporario ou definitivo, sua inser¢éo no intestino grosso varia
de localidade, podendo ser realizado na parte ascendente, transversa ou descendente do colon,
podendo as fezes ter uma consisténcia mais liquida (Mota et al., 2015).

As principais causas da colostomia sdo cancer e doencas inflamatdrias, malformacoes
intestinais congénitas e trauma abdominal. Pode ser realizado em condicdes de emergéncia ou
eletivas (Salomé & Almeida & Siqueira, 2014).

Devido as alteracdes fisicas ap6s a colostomia, a maioria das pessoas muda seu estilo
de vida. A presenca do dispositivo acoplado ao abddmen causa uma sensacao de inferioridade
e indiferente ao relacionamento com as outras pessoas, podendo causar problemas emocionais
e psicoldgicos (Moraes & Balbino & Souza, 2016).

Apds a conclusdo da colostomia, € vital que o individuo receba os cuidados necessarios
para restaurar a autonomia nas atividades dirias normais, como atividades sociais, exercicios
fisicos e relagdes sociais e sexuais. Portanto, para a implementacédo efetiva do autocuidado, é
necessario que os pacientes obtenham orientagdes especiais dos profissionais de saude (como
os enfermeiros), sendo fundamental para as suprir as necessidades e adaptagdo dos pacientes,
pois a perda da funcdo intestinal relacionada a abertura permanente do abdémen é uma situacéao
que desencadeia diversas mudancas na vida do paciente e pode levar a conflitos nas relagdes
interpessoais (Nieves et al., 2017).

Para tanto, € necessario que o enfermeiro esteja capacitado para realizar um plano de
cuidados adequado para reduzir complicacdes, confirmar a reabilitacdo e melhorar a qualidade
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de vida da ostomizado por meio da adaptacéo aos principios das mudangas fisicas (Campelo &
Barbosa, 2016).

Os profissionais de enfermagem devem conhecer quais sdo as estratégias a serem
implementadas, para indispensavel para oferecer uma assisténcia pautada nos principios e
diretrizes do Sistema Unico De Saude (SUS), objetivando apoiar e fortalecer a pessoa para
retomar sua autonomia (Ferreira et al., 2017).

A enfermagem tem papel primordial na assisténcia a atencdo primaria, criando acoes
que possibilitem a abordagem integral e humanizada, oferecendo o servico de saude pautados
em evidéncias cientificas e atuando na educacdo em salde, oferecendo a pessoa com ostomia
sua familia a aquisi¢do de conhecimento autocuidado, a manutencdo das atividades sociais e
interpessoais, 0s cuidados pos-operatdrios. A adaptacdo perpassa por um processo de aceitacao,
no qual a modificacdo fisioldgica significa mais que um simples procedimento. Assim,
sentimentos variados emergem frente a nova realidade de vida, surgindo dificuldades e
limitacOes, bem como alteragdes na imagem corporal (Silva et al., 2019).

As dificuldades relacionadas ao cuidado do estoma e a adaptacao para a realizagédo de
atividades diarias deve ser abordada de forma correta e objetiva. De acordo com a declaracéo
Internacional de Direitos dos Estomizados, o paciente tem o direito de receber orientacdes sobre
procedimentos no pré-operatorio, Ihe proporcionando atendimento integral, além disso, deve
ter acesso aos equipamentos disponiveis, com intuito de alcancar qualidade de vida, j& que,
devido as alteraces fisioldgicas, o ostomizado deve reaver seus habitos alimentares, 0 modo
de realizar a higiene corporal e vestuario, o que resulta muitas vezes em baixa autoestima,
sexualidade alterada e isolamento social (Moreira et al., 2017).

Os inumeros fatores que comprometem a qualidade de vida de portador de colostomia
ocasionando o afastamento de suas atividades laborais e convivio social interferindo na sua
identidade pessoal, muitos comegcam a usar roupas mais frouxas com intuito de esconder o
dispositivo coletor, deixando de sair de casa pelo incomodo causado pela eliminacdo de gases
e odor exalado pela bolsa de colostomia. A qualidade da assisténcia visando a reabilitagéo,
aceitacdo e recuperacdo emocional do paciente submetido a colocacdo da bolsa de colostomia,
oferecendo apoio tens pré-operatorio onde é definida a possibilidade de se criar uma ostomia,
tendo continuidade durante o ato cirurgico e no pds-operatorio (Brasil, 2018).

Nesse sentido, o objetivo geral desse estudo consiste em pesquisar, conforme a

literatura, o conhecimento do portador de colostomia em relagdo ao autocuidado.
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2. Referencial Tedrico

A colostomia e suas vertentes

De acordo com Ribeiro et al. (2019), o termo "estomia”, "estoma”, "ostoma" ou
"ostomia™ originou-se da palavra grega e se refere a uma boca, orificio ou abertura, o que €
voltado a exposicédo de qualquer viscera oca no corpo. Decreto n° 400 do Ministério da Saude
de 16 de novembro de 2009, relativo ao “Atenc¢ao a Satde de Pessoas Ostomizadas” no Brasil,
estipula que a pessoa estomizada se refere a todas as pessoas submetidas a intervencoes
cirargicas externas no aparelho digestivo, respiratério e urinario, criando uma abertura artificial
externa chamada estoma. Portanto, para proteger a pele, as pessoas com substancias infiltradas
passam a usar bolsas coletoras fixadas no abdémen.

A historia da ostomia comecou no século XVII, mas do século XX até hoje, houve
muitos avangos nos metodos cirargicos. Com o desenvolvimento dessa tecnologia, por se tratar
de uma operagdo mutilante e extremamente traumatica, cada vez mais as pessoas passam a se
atentar para o processo de vida do estomizado, sendo psicolégica e socialmente relevante
(Sousa & Leite & Franco, 2014).

De acordo com Rodrigues, Bicalho e Oliveira (2019), algumas patologias que afetam o
intestino podem levar a cirurgia radical, resultando em uma colostomia temporaria (para a
recuperacdo da anastomose e o transito intestinal pode ser revertido) ou deterministica
(realizada quando o intestino ndo pode reconstituir o transito intestinal).

Neste contexto, Moraes, Balbino e Souza (2016) acrescentaram que existem varios tipos
de estdmatos criados temporariamente ou dependendo da necessidade de protecdo da
anastomose intestinal. Também temos caracteristicas determinaveis para compensar a perda da
funcdo esfincteriana causada pelo tratamento cirdrgico. Nesse caso, 0 insucesso de outras
opcdes que visam restaurar 0 esvaziamento transanal geralmente se deve ao cancer.

As principais causas de colostomia sdo: obstrucdo intestinal: hipoplasia e atresia
anorretal, doenca de Hirschsprung, volvo, diverticulose, colite isquémica. Além disso,
perfuracdo do colon: tumores, doenca inflamatoria do intestino (doenca de Crohn, colite
ulcerosa), diverticulose, colite isquémica. Trauma: penetracdo (ferimento por arma branca ou
arma de fogo), fechamento e empalacdo. E fistula: anorretal, vagina retal, bexiga retal. Protecéo
de anastomoses de alto risco: intestino grosso, intestino grosso e ileo (Rodrigues & Bicalho &
Oliveira, 2019).
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No que se refere a epidemiologia da estomia, € dificil sistematizar as informacdes em
salde, por isso ainda faltam dados, pois a estomia é consequéncia de doenga ou trauma e nao
causa ou diagnostico. Porém, de acordo com as estimativas da International Ostomy
Association para 0 censo do Brasil, havera 170 mil estomizados no pais (Santos & Sawaia,
2016).

Para Medeiros et al., (2017) destacam que nos Estados Unidos, mais de um milh&o de
pessoas com diagnostico de cancer colorretal foram operadas e cerca de 700.000 pessoas foram
adicionadas a estomia. No Brasil, o valor estimado € de cerca de 80.000 pessoas com ostomia,
segundo a Associacdo Brasileira de Ostomizados em seu relatério de 2015. Além disso,
segundo estimativas do Instituto Nacional do Cancer (INCA), foram registrados mais de 34 mil
novos casos de cancer colorretal em 2016, levando ao crescimento dessa populacgéo.

Com o crescimento da populacdo, segundo o Instituto Brasileiro de Geografia e
Estatistica, no dltimo censo de 2010, o Brasil chegou a 190.732.694 pessoas (IBGE 2010).
Levando em consideracdo 0 aumento da populacdo e da expectativa de vida, o Instituto
Nacional do Cancer (INCA) apontou que aumentaram as doencgas crénico-degenerativas, entre
elas o cancer, principalmente o colorretal ou do intestino delgado, que é a principal causa dos
estomas. Em 2012, se estimou 30.140 desses tipos de cancer, dos quais 14.180 sdo homens e
15.960 sdo mulheres (Brasil, 2018).

Além disso, causas externas, como aumento da violéncia urbana, acidentes de tréansito,
ferimentos por arma de fogo e violéncia armada, tendem a aumentar o numero de pessoas
submetidas a enterostomia. Em estudos realizados por Silva et al. (2010) no estado do Ceard, o
trauma abdominal é um dos motivos mais comuns para as indicagdes de enterostomia.
Estaticamente falando, embora as pessoas com estomia e/ou urostomia ndo constituam
importantes representantes da salde publica, ainda assim devem receber atencdo especial dos
profissionais de salde, das politicas publicas e planos de saude, e suas intervencdes também
devem atender a esse requisito. Disponibilizar novos equipamentos, como os utilizados na
atencdo psicossocial, pois essa nova condicdo de permeado afetara a qualidade de vida dos

individuos e familias.
O enfrentamento emocional e 0 processo de adaptacao a colostomia
A existéncia da estomia produzird profundas mudangas fisicas, emocionais e sociais,

que modificardo o estilo de vida dos estomizados e dificultardo a reintegracdo social dos

mesmos, pois a excrecdo voluntaria de fezes e o contelido gasoso obriga a pessoa cuide do




Research, Society and Development, v. 9, n. 11, 54391110377, 2020
(CCBY 4.0) | ISSN 2525-3409 | DOI: http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v9i11.10377

estoma e acessorios especificos todos os dias , fazendo com que as pessoas se preocupem com
0 cheiro das fezes e a escolha das roupas.

Alguns fatores como tristeza, depressdo, medo de enfrentar lugares pablicos, medo de
ser estigmatizado, etc., causam o isolamento social. A estomia e 0s equipamentos de coleta
apresentam mudancas especificas na vida do paciente com estomizado, que precisam de tempo
para receber e aprender o autocuidado (Almeida & Silva, 2015).

De acordo com Medeiros et al., (2017) contribuem com a visdo dos autores citados
acima, eles afirmam que o impacto do estabelecimento de um sistema anormal no corpo tem
causado grandes mudancas na vida do ostomizado, que precisam se adaptar aos desafios
relacionados aos cuidados com o estoma para se adaptar a imagem corporal, 0s aspectos
funcionais e psicoldgicos do organismo. Além disso, 0s sentimentos negativos decorrentes
dessas mudancas podem levar a diminuicdo da autoestima e interferir na vida social que leva a
soliddo.

Nesse caso, o0 enfermeiro tem papel fundamental no cuidado ostomizado, sua capacidade
é compreender as mudancas e fornecer os conhecimentos necessarios ao estomizado, de forma
a prestar-lhe ajuda digna e colaborar melhor no enfretamento das dificuldades estabelecidas.

A colostomia causa mudangas fisicas significativas no corpo, que o transformardo em
um corpo que perde integridade, vitalidade e autonomia, causando conflitos e desequilibrios
internos. Ainda no que se refere as mudancas enfrentadas pelos pacientes submetidos a
colostomia, vale mencionar também que os desafios sociais e psicolégicos trazidos pelo

processo de adaptacdo a nova situacdo (Azevedo et al., 2014).

O enfrentamento emocional e o processo de adaptacgéo a colostomia

Autocuidado € realizar ou praticar atividades que o individuo efetua em seu proprio
beneficio, a fim de manter a vida, a satde e o bem-estar. Com a ajuda de profissionais de salde,
ha um estimulo no paciente a se cuidar e a participar ativamente do processo de cuidado
(Ribeiro et a. 2019).

De acordo com Rodrigues, Bicalho e Oliveira (2019) enfatiza o cuidado aos pacientes
colostomizados, e destaca que deve ser pautado na singularidade, respeito e sensibilidade de
cada paciente, e levando em consideracao as historias e vivéncias de cada pessoa, suas emocoes
e vulnerabilidades sdo Unicas, e que cada pessoa tém capacidade para enfrentar dificuldades e
superar limitacdes. A enfermagem desempenha um papel importante no cuidado ao paciente
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ostomizado, sendo considerado um profissional que pode prestar assisténcia adequada e digna
para melhor integrar o individuo & comunidade.

A orientacdo de enfermagem é uma das estratégias que podem estimular e desenvolver
as potencialidades dos pacientes e familiares, podendo instrumentaliza-los como sujeitos para
a tomada de medidas para o enfrentamento dos problemas ocasionados por esse tratamento.
Atender a essa necessidade é um requisito basico para a interagdo enfermeira-paciente para
ajuda-lo a entender a sua condicdo de enfermo (Azevedo, 2014).

O cuidado ao paciente estomizado durante a alta deve ser pautado principalmente por
intervencgdes educativas, que devem contemplar aspectos psicoldgicos e suas crengas, e orientar
0 paciente e sua familia sobre o cuidado domiciliar que eles precisam conhecer e compreender.
O papel do enfermeiro é fundamental, para ajudar o paciente a se adaptar a todas as fungdes

fisicas, mentais e outras, é essencial na adaptabilidade social desses pacientes.

3. Metodologia

Trata-se de um estudo descritivo exploratorio onde optou-se por métodos de Revisao
Integrativa de Literatura (RIL), pois € um método que proporciona a sintese de conhecimento
e a incorporacdo de aplicabilidade de resultados e estudos significativos na pratica (Souza &
Silva & Carvalho, 2010). Com a finalidade de pesquisar, conforme a literatura, o conhecimento
do portador de colostomia em rela¢éo ao autocuidado.

A busca por publicagdes cientificas foi realizada durante os meses de abril a agosto de
2020, utilizando-se bibliotecas virtuais: Literatura Latino Americano em Ciéncias da Salde
(LILACS), Base de Dados em Enfermagem (BDENF) e Scientific Electronic Library Online
(SCIELO), mediante os seguintes descritores: Portadores de Colostomia, Qualidade de Vida,
Autocuidado.

Os critérios de elegibilidade foram selecionados os artigos que abordaram a tematica
em questdo, publicados nos ultimos cinco anos, em lingua portuguesa e disponivel online na
integra. Por outro lado, utilizou-se como critério ilegibilidade do estudo os trabalhos que nédo
atendessem aos descritores, periodo de publicacdo, repeticdo de artigos nas bases de dados e
textos indisponiveis na integra

Para analise e avaliacdo das literaturas utilizara um instrumento para coleta de dados
definindo as seguintes informag6es: Numero do artigo, autores, titulo, ano, idioma, plataforma

e resultado.
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Inicialmente, os critérios de inclusdo dos trabalhos encontrados foram: artigos em
portugués, disponiveis gratuitamente nas referidas bases de dados; estudos completos, artigos
publicados a partir de 2014, cujos resumos se referiam a colostomia. Filtraram-se os artigos que
ndo se enquadravam nos critérios de inclusdo e os identificados com apenas um descritor exato
do assunto ou palavra-chave e que se repetiam em diferentes bases.

Para atingir o objetivo proposto, o questionamento norteador desta reviséo baseou-se na

seguinte inquietacdo: Como o portador de colostomia constréi o autocuidado?

4. Resultados e Discussao

Apds a busca dos artigos através das bases de dados cientificas na Biblioteca Virtual em

Saulde, apresentamos 0s seguintes resultados:

Figura 1. Fluxograma da pesquisa.

SCIELO - 522 artigos LILACS — 90 artigos
Portugués — 499 artigos Portugués — 73 artigos
Espanhol — 23 artigos Espanhol — 17 articos

Apos critérios de Elegibilidade e Excluséo

Os seguintes artigos foram selecionados para serem inclusos na discussdo

v v

Scielo — 12 artigos Lilacs — 6 artigos

Fonte: Elaborados pelos autores (2020).

Estudos tém demonstrado que 0s pacientes podem apresentar alteragdes relacionadas a
autoestima. Ao estabelecer um relacionamento com as pessoas, observar involuntariamente a
secrecdo de fezes pelo pequeno orificio no abdémen pode ser inconveniente (Moraes & Balbino
& Souza, 2016).

No estudo de Medeiros e et al., (2017), a principal atividade realizada pelos enfermeiros

citados no estudo ¢ "orientar sobre a importancia dos cuidados com a colostomia, auxiliando o
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paciente no autocuidado e mostrando ao paciente o uso de equipamentos”, o que mostra que
informagdes sobre os cuidados e tratamento do estoma séo essenciais.

Ja o estudo de Silva et al., (2015), enfatiza atividades demonstrativas, como avaliacao
da estomia em caso de dor/cdlica, orientacdo de ingestao alimentar e hidrica, higiene corporal,
avaliacdo e orientacdo da integridade da pele, guia da bolsa de colostomia, higiene e
esvaziamento da bolsa, como atividade de enfermagem para pacientes ostomizados.
Colaborando com os resultados desta pesquisa.

Portanto, 0 paciente que se encontra estomizado se depara com o desafio de superar a
doenga, retornando ao cotidiano de trabalho e enfrentando o sentimento de mutilagdo causada
pela mudanca da imagem corporal. O enfermeiro € um profissional capacitado, responsavel
pelo processo de adaptacdo e se responsabilizando por ele, devendo estar preparado para
auxiliar o estomizado a resolver seus problemas, nao so fisica, mas também emocional, social
e espiritualmente, entre outros (Mota et al., 2015).

Nota-se o papel imprescindivel que a enfermagem exerce no processo de autocuidado,
desde a circunstancia do envio das informacg6es sobre a necessidade da realizacdo da ostomia
intestinal. Esses estudos também mostram que o enfermeiro ndo s6 supera dificuldades e
estimula a familia a participar de todo o processo de vida, mas também participa da orientacéo
do paciente colostomizado, que é uma das orientacbes mais importantes no processo de
enfermagem (Freire et al., 2017; Couto & Vargas & Castro, 2018)

O enfermeiro é um profissional que pode ajudar pessoas ostomizadas a ganhar
autonomia em suas acOes e melhorar sua capacidade de enfrentar as situagdes adversas e decidir
sobre sua vida e salde. Em todas as ‘etapas da vigilancia de pessoas envolvendo situacGes de
estomia intestinal, acGes educativas devem ser realizadas para garantir melhor aceitacdo e
atitude positiva diante das novas situacdes.

O aconselhamento de enfermagem pode melhorar a compreensao e aceita¢do das novas
condigdes de vida do ostomizado e de seus familiares, minimizando o impacto negativo que
essa nova situacdo pode trazer para si e para sua familia. Essas consultas sdo amparadas por
teorias que embasam a pratica profissional do enfermeiro, pois as pessoas que sdo ostomizado
ndo sdo consideradas pacientes, mas sim deficientes, e devem estar preparadas para chegar o
mais perto possivel da vida normal e retomar suas vidas (Souza et al., 2020).

Para Espadinha e Silva (2011), quando os pacientes perdem o controle de seu
comportamento de evacuagdo apos a cirurgia, eles tém efeitos psicologicos, que é voluntario e

controlavel e tem um impacto profundo no corpo, na compreensao e integracéo dos fenémenos,
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provocando multiplas duvidas, insegurangas e reacfes diversas, levando a problemas fisicos,
emocionais e de relacionamento.

Todas essas circunstancias, colaboram para gque pessoas que passaram por estomia
enfrentem multiplos problemas relacionados a incontinéncia fecal e a necessidade do uso de
dispositivo de coleta fecal. Pacientes submetidos a cirurgias radicais, como colostomia ou
ileostomia, além de outras mudangas em suas vidas, também mudaram a fisiologia
gastrointestinal, a autoestima e a imagem corporal, 0 que representa um desafio para o cuidado
do enfermeiro (Sonobe, Barichello & Zago, 2002).

No entendimento de Bellato et al. (2017) conduziu uma pesquisa sobre o impacto da
estomia na experiéncia da familia e seu impacto na vida das pessoas e de seus familiares, e
concluiu que os profissionais de salde e enfermagem devem compreender a vida com as
condicdes de estomia no nivel familiar para pensar com eficacia nos cuidados para atender as
necessidades do paciente.

A pessoas que passaram pela ostomia intestinal, passam por situagdes desgastantes que
acarretam grande impacto emocional, especialmente pela doenca e por seu tratamento,
mudando total seu estilo de vida. Esse tipo de pressdo € vivenciado desde o inicio do
diagndstico, ap0s ser internado e ter alta, enfrentard a escassez de equipamentos no ambiente
hospitalar (Santos & Sawaia, 2000).

Os autores destacam que as dificuldades relacionadas ao sexo sdo causadas por
mudancas na imagem corporal, porque a cirurgia pode causar certas disfuncdes fisioldgicas nos
homens, como diminuig&o ou perda da libido, diminuicéo ou auséncia da capacidade de erecao,
mudancas na ejaculacdo, ja o desejo sexual feminino pode haver diminuicdo ou perda, dor
durante a relacdo sexual, etc. Também mostraram que, devido aos sentimentos de humilhacéo,
sujeira e nauseabundo de seus parceiros, grande parte dos disturbios sexuais também tém causas
psicoldgicas (Silva et al., 2017; Ribeiro et al., 2019).

Para Gemelli & Zago (2002), um plano de cuidados deve ser iniciado quando a
indicacdo para o diagnostico e finalizacdo da estomia for concluida. A enfermagem é a chave
para o desenvolvimento das habilidades de autocuidado do paciente para sua recuperacao.

A alta da pessoa ostomizada, € um processo que se inicia no momento em que O
individuo é internado, deve ser planejada considerando como um momento de medo e
inseguranca, pois o paciente e a familia estdo indo para seu ambiente domiciliar distante dos
recursos médico hospitalar e de profissionais treinados para 0 manejo do estoma, porém
também é um momento oportuno para o enfermeiro implementar intervencdes de enfermagem

planejada (Santos & Sawaia, 2000).
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Para Oliveira et al., (2007), consideram importante que a pessoa ostomizada, além de
saber cuidar do estoma, precisa ter acesso a recursos, tais como a proviséo dos dispositivos ou
sistemas coletores compostos por placas e bolsas, uso de cinto para evitar que a bolsa se solte
da placa, adequacdes alimentares, vestuario que nao aperte a bolsa ou descole a placa.

Cada instituicdo deva desenvolver seus préprios manuais de acordo com as
caracteristicas e necessidades de seus clientes ostomizados, para melhorar a qualidade da
assisténcia ao ostomizado, através da implementacdo de instrumentos para proporcionar ao
cliente um cuidado mais humanizado, esclarecer as dividas do paciente e de seus familiares e
principalmente, elevar a autoestima do paciente, com enfoque nitido nos manuais de orientacéo
ao ostomizado, utilizando adequada (Reveles & Takahashi, 2007).

A importancia da consulta ao paciente em situacdo de ostomia, relatam que a assisténcia
voltada ao paciente ostomizado vai além da compreenséo especifica do cuidado com o estoma,
e é necessaria uma reorganizacao da assisténcia prestada visando alcancar os principios da
universalidade, equidade e integralidade (Fernandes, Miguir & Donoso, 2010).

O planejamento da assisténcia pelos profissionais da saude deve incluir o apoio
psicoldgico e a educacdo para a saude de modo que conduza a pessoa ostomizada para o
autocuidado, o que conduzird a um papel decisivo na adaptacédo fisioldgica, psicoldgica e social
da pessoa ostomizada e seus familiares ao processo de viver com uma ostomia (Cascais et al.,
2017).

5. Considerac0es Finais

Evidenciou-se que, a condicdo de ser estomizado acarreta impacto na maneira como o
individuo vé seu corpo e altera valores pessoais e papéis familiares, além de provocar
estigmatizacdo por terceiros.

Este estudo realizado com o propdsito de construir e validar um instrumento para
consulta de enfermagem para pessoas em situacdo de estomia intestinal, suscitou algumas
consideracdes que podem servir como orientacdes para uma melhor assisténcia a estes
pacientes. Estas consideragdes se apresentam como sendo de ordem técnica, quando exige da
parte dos enfermeiros, o interesse e 0 empenho de reconhecer a necessidade de realizagdo do
exercicio pleno da profissdo, com vistas a promover uma assisténcia de enfermagem adequada
e qualificada, bem como a busca de conhecimentos necessarios para uma perfeita utilizacdo das
tecnologias existentes e destinadas & promocéo do cuidado e a geracéo de melhoria na qualidade

de vidas das pessoas.
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Vaérios fatores afetam o autocuidado do paciente, bem como a adesdo ao tratamento,
motivacdo, e intervengdes recomendadas. Entendé-los é a base para entender os desafios do
cuidado do estoma.

Pesquisas semelhantes podem contribuir para o planejamento correto dos cuidados que
devem ser prestados ao paciente. Uma vez que o enfermeiro desempenha funcéo primordial na
orientacdo dos familiares e no apoio social.

Espera-se que a pesquisa ajude os enfermeiros a compreender o seu papel do e na
assisténcia ao paciente colostomizado, apoiando nas orienta¢fes multidisciplinares para esta
populacdo, visando reduzir o impacto das deficiéncias fisicas e mudancas na assisténcia de
enfermagem que afetam a salide e garantem a vida qualidade.

Com isto, conclui-se que é importante esclarecer as principais motivacdes do tema e
enfatizar por mais pesquisas dos profissionais, para que possam prevenir € minimizar as

complicagdes com o autocuidado.
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