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ESTOMAGO INTESTINAL

RESUMO

Objetivo: descrever a interface entre o contelido de instrumentos para avaliagdo do
autocuidado de pessoas com estomias intestinais. Métodos: trata-se de estudo descrito,
qualitativo e de carater documental. Seguiu-se as etapas de pré-andlise, organizacdo do
material e analise dos dados. A coleta de dados ocorreu em repositorios de trés
universidades internacionais. Na analise, os dados foram confrontados, identificando-se os
pontos de convergéncia entre o contetido dos instrumentos. Resultados: foram incluidos
trés instrumentos que avaliam o autocuidado de pessoas com estomias intestinais. Os
formuléarios possuem conteido especificos e compartilham temas, sendo eles:
aconselhamento profissional, tipos de equipamentos coletores, higiene do estoma e pele
periestomia e troca do equipamento coletor. Consideracgfes finais: os formularios
possuem contetidos comuns e especificos. Entretanto, apresentam concepcdes tedricas
diferentes sobre o autocuidado, o que confere um contetido diversificado, que deve ser
avaliado antes do uso do instrumento, com vistas a atender os objetivos dos profissionais
de saude e pessoas com estomias. Ratifica-se que na auséncia de instrumentos nacionais, a
busca por instrumentos internacionais torna-se alternativa, como ja vem acontecendo com
outras tematicas e ao conhecer as interfaces entre os instrumentos, a escolha torna-se mais
assertiva para implementagdo de uma tecnologia para uso efetivo no Brasil.
Palavras-chave: Autocuidado; Avaliacéo de Processos em Cuidados de Salde; Estomia;
Estomaterapia; Popula¢des Vulneraveis.

ABSTRACT

Objective: to describe the interface between the content of instruments for assessing self-
care of people with intestinal stomas. Methods: this is a descriptive, qualitative and
documental study. This was followed by the steps of pre-analysis, material organization
and data analysis. Data collection took place in repositories of three international
universities. In the analysis, the data were compared, identifying the points of convergence
between the content of the instruments. Results: three instruments that assess the self-care
of people with intestinal stomas were included. The forms have specific content and share
themes, namely: professional advice, types of collection equipment, stoma and peristomal
skin hygiene and exchange of collection equipment. Final considerations: the forms have
common and specific contents. However, they have different theoretical conceptions about
self-care, which gives a diversified content, which must be evaluated before using the
instrument, with a view to meeting the objectives of health professionals and people with
stomas. It confirms that in the absence of national instruments, the search for international
instruments becomes an alternative, as has already been happening with other themes and
when knowing the interfaces between the instruments, the choice becomes more assertive
for the implementation of a technology for use effective in Brazil.

Keywords: Self-Care; Evaluation of Processes in Health Care; Ostomy; Stomatherapy;
Vulnerable Populations.

RESUMEN

Objetivo: describir la interfaz entre el contenido de instrumentos para evaluar el
autocuidado de personas con estomas intestinales. Métodos: se trata de un estudio
descriptivo, cualitativo y documental. A esto le siguieron los pasos de preanalisis,
organizacién de materiales y andlisis de datos. La recoleccién de datos se llevd a cabo en
repositorios de tres universidades internacionales. En el andlisis, los datos fueron
comparados, identificando los puntos de convergencia entre el contenido de los
instrumentos. Resultados: se incluyeron tres instrumentos que evaltan el autocuidado de
personas con estomas intestinales. Los formularios tienen contenidos especificos y
comparten temas, a saber: asesoramiento profesional, tipos de equipos de recoleccion,
higiene de estoma y piel periestomal e intercambio de equipos de recoleccion.
Consideraciones finales: las formas tienen contenidos comunes y especificos. Sin
embargo, tienen diferentes concepciones tedricas sobre el autocuidado, lo que da un
contenido diversificado, que debe ser evaluado antes de utilizar el instrumento, con el fin
de cumplir con los objetivos de los profesionales de la salud y las personas con estomas.
Confirma que en ausencia de instrumentos nacionales, la busqueda de instrumentos
internacionales se convierte en una alternativa, como ya viene ocurriendo con otros temas
y al conocer las interfaces entre los instrumentos, la eleccién se vuelve mas asertiva por la
implementacion de una tecnologia de uso efectivo en Brasil.

Palabras clave: Cuidados Personales; Evaluacion de Procesos en la Atencién de la Salud;
Ostomia; Estomaterapia; Poblaciones Vulnerables.
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INTRODUCAO

As estomias de eliminacdo intestinal
consistem na construgdo cirdrgica de um orificio
artificial para saida do conteddo intestinal
(efluente) e gases provenientes do intestino
delgado, denominadas de ileostomia, ou do
intestino grosso, chamadas de colostomia. A
confeccdo de uma estomia intestinal ¢ uma
técnica terapéutica comumente usada para tratar
diferentes doencas colorretais®.

Embora essa intervengdo cirurgica tenha
potencial para prolongar a vida do paciente, pode
causar problemas em seu estilo de vida diario e
afetar sua qualidade de vida, com impacto
significativo em  mdltiplas  perspectivas,
incluindo aspectos fisicos, psicolégicos, sociais e
espirituais®.

Tais fatos estdo relacionados com a
complexidade da nova condicdo de vida, em que
a pessoa com estomia é incluida no grupo de
pessoas com deficiéncias e demandam o uso
continuo de um equipamento coletor (bolsa)
aderido a pele na regido abdominal para o
recebimento do efluente intestinal e flatos®.
Essa conjuntura de alteracdo do transito
intestinal, a necessidade do uso de uma
tecnologia em saude, a dependéncia de suporte
profissional, social e familiar fomentam
sentimentos conflituosos, uma vez que direitos
s&o recorrentemente negligenciados®.

Essa fragilidade cotidiana na garantia dos
direitos as pessoas com estomias, alocam essa
clientela no grupo de populagbes vulneraveis.
Desta forma, a omissdo do poder publico na
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protecdo dos direitos sociais  banalizou

importantes  aspectos que  permeiam a
reabilitacdo, destacando-se 0 acesso a Servicos
de salde, atendimento especializado e educacao
para o autocuidado®. Nesta Gtica, pessoas com
estomias podem perder autonomia e postergam a
adaptacdo e aceitagcdo e  desenvolvem
dependéncia dos servicos de satide®.

A dependéncia dos servicos de salde deixa
de ser apoio e suporte e torna-se uma
repercussao negativa quando o autocuidado néo
é realizado pelas pessoas com estomias, as quais
apresentam mais complicacfes na estomia e pele
periestomia e custo mais elevados?). A
experiéncia do autocuidado dessas pessoas é
influenciada pelo apoio familiar, bem como pelo
suporte especializado dos profissionais de salude
para o alcance da reabilitacdo e adaptacdo a sua
nova condigdo. Apesar disso, 0 autocuidado, que
é 0 inicio do processo de reabilitagdo, ndo é
facilitado, pois as repercussdes dessa deficiéncia
na vida das pessoas constituem barreiras sociais
na retomada do seu cotidiano®.

Assim, ratifica-se a importancia da
avaliacdo do autocuidado de pessoas com
estomias intestinais e a implementacdo de
intervencdes educativas, uma vez que possuem
impacto significativo em varios indicadores
sensiveis a intervencdo dos profissionais de
enfermagem, nomeadamente estado funcional,
seguranca, impacto psicolégico e reducdo de
custos®,

Apesar da relevancia da tematica, ndo ha

um panorama fiel sobre o autocuidado de
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pessoas com estomias, visto que no Brasil ndo
existem ferramentas validadas e disseminadas na
pratica clinica que cumpram com esse objetivo.
Diversamente, no cenario internacional, algumas
ferramentas sdo citadas na literatura®!Y, mas o
conteddo integral desses instrumentos de
avaliacdo do autocuidado estd restrito aos
repositorios internacionais, o que dificulta a
traducdo do conhecimento e sua interlocucao
para resolucdo deste problema no Brasil.
Ademais, 0 desconhecimento do contedido desses
instrumentos impede a escolha coerente e efetiva
para um futuro processo de adaptagédo
transcultural.

Neste sentido, destaca-se a seguinte
questdo norteadora: Qual a interface entre o
conteddo dos instrumentos de avaliacdo do
autocuidado de pessoas com  estomias
intestinais? Em face do exposto, este estudo
objetivou descrever a interface entre o contetdo
de instrumentos para avaliacdo do autocuidado

de pessoas com estomias intestinais.

METODOS

Trata-se de estudo descrito, qualitativo e de
cardter documental. A definicdo metodoldgica
fundamentou-se no conceito de pesquisa
documental, a qual consiste num intenso e amplo
exame de materiais que ainda ndo sofreram
nenhum trabalho de anélise, ou que podem ser
reexaminados, buscando-se outras interpretacoes
ou informacdes complementares?,

Foi desenvolvido entre outubro e dezembro
de 2022. Seguiu-se as trés etapas fundamentais
para realizacdo da pesquisa documental: a pré-
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analise, a organizacdo do material e analise dos
dados coletados™®.

Previamente, foi realizada a selecdo dos
documentos apds busca ndo sistematizada em
bases de dados e gerenciadores de documentos
(Google Académico; bases de dados da
Literatura Latino Americana e do Caribe em
Ciéncias da Saude (LILACS), Medical Lite-
rature Analysis and Retrieval System Online
(MEDLI-NE), Cumulative Index to Nursing and
Allied Health Literature (CINAHL) e Web of
Science, utilizando os descritores em ciéncias da
saude (DeCS) “Autocuidado” AND “Avaliacao
de Processos em Cuidados de Saude” AND
“Estomia” e suas respectivas traducdes nas
versdes em inglés, espanhol, italiano e francés.
Os critérios de direcionamento da busca foram:
documentos com contedo integral disponivel
gratuitamente, escritos em portugués, inglés
francés, italiano e espanhol e publicados a
qualquer tempo, com vistas a identificar quais 0s
instrumentos para avaliacdo do autocuidado de
pessoas com estomias foram publicados.

Verificou-se que ndo havia instrumentos
brasileiros e apenas trés instrumentos
internacionais ocidentais que foram citados em
artigos. De posse dos titulos de cada
instrumento, buscou-se os estudos primarios. A
coleta de dados foi realizada nos repositorios
abertos da Universita degli Studi di Roma Tor
Vergata (Italia); Universidad Cardenal Herrera
(Espanha) e Universidade do Porto (Portugal) e
foram recuperados trés relatorios de pesquisas
primérias, no formato de teses ou dissertacdo. A
escolha pelos relatérios de pesquisa em
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detrimento de artigos justificou-se pela
complexidade de informacGes sobre a construcéo
dos instrumentos, as quais por limitacdo de
pagina ndo sdo detalhadamente descritas nos
artigos.

A exploracdo do material ocorreu apos
extracdo de informacbGes sobre o ano de
publicacdo, objetivo, fundamentacdo teorica e
contelldo de cada instrumento. Posteriormente,
0s conteudos dos instrumentos foram traduzidos
por dois profissionais com habilitacio em
linguas estrangeiras. Na anélise, os dados foram
confrontados por dois pesquisadores,
identificando-se os pontos de convergéncia entre
0 contedo dos trés formularios, além das
especificidades que cercam cada formulério,
desvendando o conteddo latente que o0s
documentos possuem.

Por se tratar de uma pesquisa documental
cuja fonte de dados é de dominio publico e de
livre acesso, o presente estudo ndo necessitou de
apreciacdo por parte do Comité de Etica em

Pesquisas com Seres Humanos.

RESULTADOS

Foram incluidos neste estudo trés
instrumentos internacionais de avaliagdo do
autocuidado de pessoas com estomias intestinais.
O primeiro, denominado Formulario de
avaliacdo do desenvolvimento da competéncia
de autocuidado de pessoas com ostomias de
eliminacdo intestinal (CAO:EI-ESEP) foi
desenvolvido no ano de 2011 por pesquisadores
da Escola Superior de Enfermagem do Porto,
Portugal. Tem como objetivo avaliar a

IN DERME

competéncia para 0 autocuidado de pessoas com
estomias de eliminac&o intestinal. E composto de
59 itens subdivididos em duas partes:
caracterizacdo sociodemografica e clinica e
competéncia para 0 autocuidado. A segunda
parte versa sobre a competéncia para 0
autocuidado, abordada em seis dominios, sendo
eles: conhecimento, autovigilancia,
interpretagdo, tomada de deciséo, execugéo,
negociacao e utilizacdo dos recursos de satde. O
contetdo do formulario foi desenvolvido com
base nos fundamentos da Teoria do Déficit do
Autocuidado e taxonomias universais da Nursing
Outcomes Classification (NOC)®Y,

O segundo instrumento, intitulado Ostomy
Self-Care Index (OSCI) foi desenvolvido por
pesquisadores italianos no ano de 2018. Tem
como objetivo medir o autocuidado em pessoas
com estomias de eliminacdo intestinal. E um
indice autopreenchido pela pessoa com estomia e
possui 32 itens, subdivididos em quatro
autocuidado,

dominios:  manutencdo  do

monitoramento do autocuidado com
reconhecimento da estomia e pele periestomia,
manejo do autocuidado com reconhecimento de
problemas e comportamentos de resposta e
conflanca na capacidade de se envolver
efetivamente no autocuidado. Utilizou a teoria de
médio alcance de doenca crénica de Riegel como
referencial tedrico®.

O  terceiro  instrumento, nomeado
Cuestionario especifico de autocuidados en
(CAESPO)  foi

desenvolvido por pesquisadores da Espanha no

pacientes ostomizados

ano de 2014. Tem como objetivo medir o nivel

https://doi.org/10.31011/reaid-2023-v.97-n.4-art.1677 Rev Enferm Atual In Derme 2023;97(4): 023229 4



P
7 =

ARTIGO ORIGINAL "’:.""RSVISTA
= ENFERMAGEM ATUAL

de autocuidado de pessoas com estomias de

eliminacdo intestinal. E um questionario
preenchido pelo enfermeiro, composto de 58
itens divididos em trés secOes: dados
sociodemogréficos, clinicos e de autocuidado. O
CAESPO foi

ambiente

projetado para ser usado no

clinico por enfermeiros com

treinamento ou especializacdo em estomaterapia.

IN DERME

Utilizou como referencial a Teoria de
Autoeficacia de Bandura®?,

Apesar de todos os instrumentos serem
utilizados na avaliagdo do autocuidado de
pessoas com estomias de eliminacéo, verifica-se
que cada instrumento possui contetdo especifico

(Figura 1).

Figura 1 — Conteldo especifico de cada instrumento. Belo Horizonte, MG, Brasil, 2023
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Sobre os pontos de convergéncia entre 0s
instrumentos Ostomy Self-Care Index (OSCI) e
Cuestionario especifico de autocuidados en
pacientes ostomizados (CAESPO), verifica-se
trés temas: dieta saudavel; exposicdo de
problemas e  necessidades em  salde
monitoramento do peso corporal.

Entre os instrumentos Ostomy Self-Care
Index (OSCI) e Formulario de avaliagdo do
desenvolvimento da competéncia de autocuidado
de pessoas com ostomias de eliminacdo intestinal
(CAO:EI-ESEP), apresenta-se 5 temas de
convergéncia: adaptacdo dos equipamentos
coletores; caracteristicas e alteracfes no efluente
intestinal;  intervencbGes para  minimizar
complicagbes na estomia e pele periestomia.
recorte da base adesiva; secagem da pele

periestomia.

Entre o0s instrumentos Cuestionario
especifico de autocuidados en pacientes
ostomizados (CAESPO) e Formuléario de
avaliacdo do desenvolvimento da competéncia
de autocuidado de pessoas com ostomias de
(CAO:EI-ESEP),

apresenta-se 6 temas de convergéncia:

eliminacéo intestinal
complicacBes na estomia e pele periestomia,;
irrigacdo  intestinal; medicdo do estoma;
observacdo da estomia e pele periestomia;
organizacdo de materiais necessarios para cuidar

da estomia; recursos comunitarios.

Ao relacionar o contetido dos instrumentos
Ostomy Self-Care Index (OSCI), Cuestionario
especifico de autocuidados en pacientes
ostomizados (CAESPO) e Formulario de
avaliacdo do desenvolvimento da competéncia

de autocuidado de pessoas com ostomias de
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se 4 pontos de convergéncia (Figura 2).

V<A

Figura 2 — Pontos de convergéncia de conteudo entre os instrumentos OSCI, CAESPO e CAO:EI-ESEP.

Belo Horizonte, MG, Brasil, 2023

CAESPO

CAO:EI-ESEP

Aconselhamento profissional
Caracteristicas de equipamentos coletores
Higiene do estoma e pele periestomia

Troca do equipamento coletor

DISCUSSAO

A avaliagdo de fendmenos em salde €
atividade comumente realizada por profissionais
de satde no Brasil e no mundo. Para tal, o uso de
instrumentos exploratorios ou de medida na
pratica clinica é crucial e na auséncia de uma
tecnologia coerente e alinhada com os objetivos
propostos, torna-se necessaria a realizacdo de
adaptacéo transcultural ou a construgéo de novos
instrumentos, 0s quais originam-se de revisao
prévia das tematicas latentes®®,

Neste estudo, verificou-se que ndo havia
instrumentos brasileiros para avaliagdo do

autocuidado de pessoas com estomias intestinais.

Entretanto, trés instrumentos internacionais
foram citados na literatura®!Y e ao terem seus
contetdos confrontados, verificou-se pontos de
convergéncia, 0s quais sdo amplamente
recomendados na literatura  nacional e
internacional(*>-19),

O aconselhamento profissional foi um
ponto de convergéncia entre os instrumentos. E
entendida como a busca por orientagdo de
profissionais de salde na tomada de deciséo.
Verifica-se que programas de educacdo
desenvolvidos por enfermeiros que prestam
aconselhamento profissional no pré e pés-

operatdrio tem efeitos significativos para reduziu
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as complicacBes relacionadas a estomia e
melhorar o nivel de autoeficacia e a qualidade de
vida relacionada a saude 7-18),

Da mesma forma, as Diretrizes de Pratica
Clinica para Cirurgia de Estomia da Sociedade
Americana de Cirurgides de Colon e Reto
ratificaram em um estudo randomizado e varios
estudos  observacionais o  valor do
aconselhamento profissional de enfermagem
apos a confeccdo de uma estomia intestinal, os
quais podem ser prestados em casa, ambulatorios
ou por telefone, resultando em menos problemas
relacionados a estomia, melhor ajuste da ostomia
e maior satisfacdo com os cuidados®?.

No contexto brasileiro, ndo foram
verificados estudos que medissem o efeito do
aconselhamento profissional na salde de pessoas
com estomias. Entretanto, estudo qualitativo,
realizado com 21 profissionais de saude
brasileiros sinalizou dissonancia entre o discurso
dos profissionais e a pratica, uma vez que
evidenciou dimens@es banalizadas no cotidiano
laboral da enfermagem, em que o
aconselhamento profissional no po6s-operatorio
ndo € rotineiramente implementado sob a
justificada pela insuficiéncia de tempo9,

Em contrassenso com o que foi verificado
no contexto nacional, o0 Consenso Brasileiro de
Cuidado as Pessoas Adultas com Estomias de
Eliminacdo recomenda que o aconselhamento e
acompanhamento da pessoa com estomia seja
realizado por enfermeiros estomaterapeutas no
periodo perioperatorio e que visitas domiciliares

de forma regular e sistematica favorecem

IN DERME

aumento de seguranca, confianca, adaptacdo e
qualidade de vida®®),

Sabe-se que viver com uma estomia
promove uma série de mudancas na vida de uma
pessoa e que a auséncia de suporte profissional e
outras omissbes podem contribuir para o
surgimento de complicagcbes na estomia e
sentimentos negativos como a Vvergonha,
inseguranca, vulnerabilidade e ndo aceitacdo da
sua nova condicdo, o que dificulta a
reabilitacdo®. Ademais, entende-se que o
equipamento coletor intensifica a vivéncia
caotica da pessoa com estomia, pois trata-se de
uma tecnologia em salde que exige
conhecimentos, habilidades e atitudes que
permeiam desde a escolha do melhor
equipamento até a sua substituicao®.

Nesta Otica, as principais dificuldades
apontadas por pessoas com estomias residem na
escolha do equipamento coletor, cuidado com a
pele periestomal e manejo dos episodios de
vazamento®?. Por isso, é de suma importancia
que os instrumento de avaliacdo do autocuidado
de pessoas com estomias comtemplem temas que
versem sobre as caracteristicas dos equipamentos
coletores e as melhores evidencias para cuidado
com a estomia e troca do equipamento coletor®>
16)_

Pautado em recomendacdes de instituicdes
especializadas, entende-se que a selecdo do
equipamento coletor deve considerar fatores
individuais, caracteristicas da estomia, pele
periestomia e formato do abdémen. O
equipamento coletor deve proteger a pele do
efluente; ser a prova de odor; ter sistema de
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fechamento seguro e proteger a estomia do
trauma(5-16),

Essa situacdo de desconhecimento sobre as
caracteristicas dos equipamentos coletores é
comum na pratica clinica e esta representada na
literatura internacional. Estudo transversal
portugués, realizado com 50 pessoas na fase pré-
operatéria de cirurgias para confeccdo de
estomia sinalizou que 38% dos participantes
desconheciam 0s dispositivos necessarios ao
cuidado ao estoma e 62% tinham conhecimento
parcial®@®.

Logo, é fundamental para o processo de
readaptacdo da pessoa que viverd com uma
estomia de eliminacdo intestinal receber
aconselhamento e orientacoes sobre
caracteristicas dos equipamentos coletores®), o
que contribui para a minimizacdo da ansiedade e
do medo através do esclarecimento de duvidas.
Por isso, desconhecer a finalidade da propria
estomia, os dispositivos estdo disponiveis e
necessarios para cuidar do estoma e as mudancas
decorrentes da presenca do estoma no dia a dia,
sdo tematicas que ndo podem ser negligenciadas
nos planos de cuidados de enfermagem@),

Dessa forma, receber aconselhamento,
conhecer as caracteristicas de equipamentos
coletor e acbes de manejo com a estomia séo
relevantes para a prevencdo de complicacBes na
estomia e pele periestomia. Um ndmero
significativo de pessoas com estomia possui uma
ou mais complicagdes relacionadas com o
estoma ao longo da sua vida. Tal fato dificulta a
capacidade da pessoa para 0 autocuidado,
gerando

consequentemente, problemas

IN DERME

psicossociais, aumento das morbidades e dos
custos de satide associados@?,

Sobre as dificuldades de manejo com a
estomia, estudo realizado com 688 pessoas com
estomias, identificou 116 desafios para o
autocuidado, dos quais a maioria estavam
relacionados com 0 manejo do equipamento
coletor. Além disso, emergiram outros temas,
como o sangramento, dor, vazamento, problemas
de pele, tempo para cuidar da estomia, solugdes
para higiene, baixa aderéncia do equipamento
coletor, reacGes alérgicas a adesivos e dor ao
redor da estomia. Esses desafios impactaram
negativamente na participacdo em atividades
sociais e na autoconfianca de pessoas com

estomias®®.

Sobre os fatores de risco que o
desenvolvimento de complicacBes na estomia e
pele periestomia, verificou-se que a maioria nao
sdo modificaveis. Dos fatores sensiveis a
intervencdo do enfermeiro evidenciaram o
aconselhamento traduzidos em educacdo pré e
po6s-operatdria, demarcacdo do local do estoma e
acompanhamento apos a alta hospitalarY.

Nesta  Otica, percebe-se que o0
desenvolvimento de complicagcbes pode ser
prevenido com o acompanhamento de
enfermeiros no pos-operatorio, 0s quais
orientardo cuidados necessarios a manutencao
das condi¢cdes adequadas na estomia e pele
periestomia. Dentre as orientacbes que devem
compor o plano de ensino para o autocuidado
destaca-se a limpeza da estomia e pele
periestomia com agua e sabdo neutro ou

limpadores préprios, secagem suave e colocacgdo
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do equipamento coletor e aplicacdo de
adjuvantes quando necessarios*®.

A atividade de higiene da estomia e pele
periestomia estd contida nos trés instrumentos
que compuseram a amostra deste estudo. Sabe-se
que a limpeza tem relacdo direta com a
prevencdo da dermatite irritativa na pele
periestomia. Sobre as causas para essa
complicacao, destaca-se: auséncia de
demarcacao no pré-operatorio; corte inadequado
da bolsa coletora; tipo de equipamento coletor;
alergias aos cremes-barreira e placa protetora; e
em especial a auséncia do conhecimento da
pessoa submetida ao processo de estomia®®.

Recomenda-se que a higiene seja realizada
com &gua e sabdo, dando preferéncia para aquele
com pH ligeiramente &cido ou neutro; evitar
produtos que possam deixar residuo alcodlico na
pele periestomia; N&o utilizar substancias como
alcool, mercurio, tintura de benjoim, benzina,
pomadas, 6leos, cremes hidratantes e talco sobre
a estomia e pele periestomia(*516),

Sobre a troca do equipamento coletor,
verifica-se que muitas pessoas com estomias nao
assumem essa atividade e criam dependéncia dos
familiares e profissionais de salde, o que
diminui a autonomia, aceitacdo e reabilitacdo.
Ademais, gera inquietagdo, medo, duvidas e
inseguranca®’.Recomenda-se que na avaliagio
do autocuidado, o enfermeiro acompanhe as
etapas do processo de troca do equipamento
coletor realizado pela pessoa com estomia ou
cuidador5-19),

Apesar da importancia das orientagdes para

troca do equipamento coletor, estudo brasileiro
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sinalizou que as orientagcbes no periodo pré-
operatorio sao fundamentais, porém se observa
que muitas vezes elas ndo ocorrem, Uma
hipotese que se confirma na prética clinica é o
desconhecimento dos enfermeiros sobre a
técnica e pressupostos para a troca do
equipamento coletor, uma vez que a assisténcia
as pessoas com estomias ndo é realizada
exclusivamente por estomaterapeutas®®.

Estudo desenvolvido para verificar o
conhecimento do profissional de Enfermagem
sobre o cuidado com pacientes com estomias
intestinais de eliminacdo sinalizou baixo
conhecimento sobre de troca do equipamento
coletor, com scores menores que 50% em todas
as acbes®). Complicagdes relacionadas as
estomias podem ter ligagdo com a técnica e
frequéncia do equipamento coletor. Desta forma,
recomenda-se que a troca do equipamento
coletor seja realizada com regularidade para
evitar infiltragdes e vazamentos do efluente. A
rotina e a frequéncia da troca do equipamento
coletor variam de acordo com o tipo e posi¢do da
estomia, presenca de complicagdes, temperatura
ambiente, atividades ao ar livre ou transpiracao.
Deve-se evitar a remocdo frequente do
equipamento coletor, pois minimiza o risco de
lesGes na pele periestomia. Além disso, nenhum
equipamento coletor deve permanecer aderido a
pele por periodo superior a sete dias4,

Em sintese, apesar da convergéncia entre
teméticas dos trés instrumentos, o que forma a
interface deste estudo, verificou-se que cada
instrumento possui particularidades. O OSCI tem

como carateristicas marcante a avaliacdo do
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autocuidado com acdes interdisciplinares, as
quais permeiam dieta e adesdo as orientacdes
profissionais. O CAESPO possui em seu escopo
teméaticas mais subjetivas da vivéncia com a
estomia que permeiam as relacGes familiares,
contexto laboral, autoimagem, aceitacdo e
expectativas para o futuro. O CAO:EI-ESEP tem
como peculiaridade o empoderamento da pessoa
com estomia, com énfase nas consequéncias das
proprias escolhas e a¢bes objetivas de manejo da
estomia.

Logo, o autocuidado é um fendmeno
complexo e multidimensional e que 0s
instrumentos possuem contetdos variados que
sob uma lente teorica, enxergam e priorizam seus
contetidos™V. Ademais, o contetdo de um
instrumento deve considerar 0s objetivos,
publico-alvo, contexto e cultura do pais™®. Nesta
Otica, entende-se que para 0 contexto brasileiro
serd necessario o desenvolvimento e analise de
propriedades de um instrumento que incorpore o
contetdo dos trés instrumentos citados, com
vistas a obter um a tecnologia de avaliacdo
completa e abrangente do  fendmeno
autocuidado.

Como limitagdes para estudo, apontamos
gue na busca pela interface entre o contetdo dos
instrumentos, verificou-se que algumas tematicas
podem estar implicitas no conteddo de um
instrumento, a qual sé podera ser confirmada
com a utilizacdo dos instrumentos na pratica
clinica, uma vez que alguns itens sdo subjetivos
e se amoldam com a personalidade e experiéncia
do avaliador. Outro ponto limitante é que a busca

em idiomas orientais nao foi realizada, o que

IN DERME

pode ter ocultado instrumentos. Todavia, essa
hipbtese € pouco provavel, uma vez que a
maioria das bases internacionais publicam titulos
de estudos e utilizam descritores na lingua
inglesa como estratégia para globalizacdo das
producdes cientificas.

Sobre as contribuicbes para a pratica,
entende-se que ao descrever as singularidades e a
interface entre o contetdo de instrumentos para
avaliacdo do autocuidado de pessoas com
estomias intestinais € possivel reconhecer as
tematicas que permeiam o fenbmeno do
autocuidado e realizar uma escolha coerente
sobre o melhor instrumento para adaptacdo
transcultural. Outra contribuicdo sera no
desenvolvimento de um instrumento nacional,
em que serd possivel unir os temas abrangentes e
construir um instrumento completo, respeitando

0s objetivos e diversidade cultural brasileira.

CONSIDERACOES FINAIS

Conclui-se que o0s instrumentos de
avaliacdo do autocuidado de pessoas com
estomias intestinais possuem contetdos comuns
e especificos. Entretanto, apresentam concepgoes
teoricas diferentes sobre o autocuidado, o que
confere um conteudo diversificado, o qual deve
ser avaliado antes da escolha do instrumento
para processos de adaptacdo transcultural, com
vistas a atender os objetivos dos profissionais de
salde e pessoas com estomias.

Com relacdo a interface do contetdo
desses instrumentos, as temaéticas:

aconselhamento profissional, tipos  de
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equipamentos coletores, higiene do estoma e
pele periestomia e troca do equipamento coletor
foram pontos de convergéncia entre o conteddo
dos trés instrumentos. Sobre as especificidades,
em sintese, o instrumento OSCI prioriza a

avaliacdo do autocuidado com  acOes

interdisciplinares sisttmicas. O CAESPO analisa
pontos de subjetividade da vivéncia com a
estomia e o CAO:EI-ESEP inquieta-se com a
participacdo efetiva do sujeito no processo de
cuidar da estomia, com autonomia e

independéncia.

REFERENCIAS

1. Ambe PC, Kurz NR, Nitschke C, Odeh SF,
Moslein G, Zirngibl H. Intestinal Ostomy. Dtsch
Arztebl Int.  2018;115(11):182-187.  doi:
http://doi.org/10.3238/arztebl.2018.0182

2. Alenezi A, McGrath I, Kimpton A, Livesay K.
Quality of life among ostomy patients: A
narrative literature review. J Clin Nurs.
2021;30(22):3111-23. doi:
http://doi.org/10.1111/jocn.15840

3. Sasaki VDM, Teles AAS, Silva NM, Russo
TMS, Pantoni LA, Aguiar JC, et al. Self-care of
people with intestinal ostomy: beyond the
procedural towards rehabilitation. Rev Bras
Enferm. 2021;74(1):e20200088. doi:
http://dx.doi.org/10.1590/0034-7167-2020-0088

4. Moraes JT, Rodrigues MO, Santos CF,
Gongalves AA. Assessment of profile and
quality of life of elderly people with elimination
ostomies. Estima - Brazilian Journal of
Enterostomal Therapy. 2022;16:0922. doi:
http://doi.org/10.30886/estima.v20.1167 PT

5. Machado LG, Silva RM, Mendes VC,
Tamiozzo J, Pretto CR, Lopes AP. Intestinal
ostomy: adversities and care strategies after
hospital discharge. Avances en Enfermeria.

IN DERME

6. Giordano V, Nicolotti M, Corvese F, Vellone
E, Alvaro R, Villa G. Describing self-care and its
associated variables in ostomy patients. Journal
of Advanced Nursing. 2020;76(11):2982-92.
doi: https://doi.org/10.1111/jan.14499

7. Millard R, Cooper D, Boyle MJ. Improving
Self-Care Outcomes in Ostomy Patients via
Education and Standardized Discharge Criteria.
Home Healthcare Now. 2020;38(1):16-23.doi:
http://doi.org/10.1097/NHH.0000000000000816

8. Pinto IES, Queirds S, Alves P, Sousa Carvalho
TM, Santos C, Brito A. Nursing Interventions to
Promote Self-Care in a Candidate for a Bowel
Elimination ~ Ostomy:  Scoping  Review.
Aquichan. 2022;22(1):1-23. doi:
https://doi.org/10.5294/aqui.2022.22.1.2

9. Villa G, Mannarini M, Della Giovanna G,
Marzo E, Manara DF, Vellone E. A literature
review about self-care on ostomy patients and
their caregivers. Inter J Urol Nursing.
2019;13(2):75-80. doi:
https://doi.org/10.1111/ijun.12182

10 Collado-Boira EJ, Machancoses FH, Folch-
Ayora A, Salas-Medina P, Bernat-Adell MD,
Bernalte-Marti V, et al. Self-care and health-
related quality of life in patients with drainage
enterostomy: a multicenter and cross sectional
study. Int. J. Environ. Res. Public Health.
2021;18(5):2443. doi:
https://doi.org/10.3390/ijerph18052443

11. Pinto IES, Santos C, Brito M, Queir0s S.
Psychometric ~ Properties of the Form
Development of Self-Care Competence of the
Person with a Bowel Elimination Ostomy. Rev
Enferm Referéncia. 2016;4(8):75-84. doi:
http://dx.doi.org/10.12707/R1V15044

12. Junior EBL, Oliveira GS de, Santos ACO,
Schnekenberg GF. Anélise documental como
percurso metodologico na pesquisa qualitativa.
Cadernos da FUCAMP [Internet]. 2021 [citado
2022 Dez 20];20(44):36-51. Disponivel em:
https://revistas.fucamp.edu.br/index.php/caderno
s/article/view/235

13. Sousa JR, Santos SCM. Content analysis in
qualitative research: way of thinking and doin.
Pesq Debate Educagdo. 2020;10(2):1396-

2021:39(3)366-75. doi: gzlliﬁdggzo 0 315h5tgps://d0|.org/10.34019/2237-
http://doi.org/10.15446/av.enferm.v39n3.89329 ' VD
https://doi.org/10.31011/reaid-2023-v.97-n.4-art.1677 Rev Enferm Atual In Derme 2023;97(4): 023229 12


https://doi.org/10.5294/aqui.2022.22.1.2
http://dx.doi.org/10.12707/RIV15044

P

7 =

ARTIGO ORIGINAL ‘..:-...;:hf;VISTA
~~ ENFERMAGEM ATUAL

14. Fortes CPDD, Araujo AP de QC. Check list
para traducdo e Adaptacdo Transcultural de
questiondrios em salde. Cad. saude colet.
2019;27(2):202-9. doi:
https://doi.org/10.1590/1414-
462X201900020002

15. Boccara MA, Moraes JT. Consenso
Brasileiro de Cuidado as Pessoas Adultas com
Estomias de Eliminagcdo. S&o Paulo: Segmento
Farma Editores; 2021.

16. Chabal LO, Prentice JL, Ayello EA. Practice
Implications from the WCET® International
Ostomy Guideline 2020. Adv Skin Wound Care.
2021;34(6):293-00. doi:
https://doi.org/10.1097/01.ASW.0000742888.02
025.d6.

17. Corvese F, Giordano V, Alvaro R, Vellone
E, Villa G. Sociodemographic characteristics and
self-care  management knowledge of patients
with an ostomy. Brit J Nursing. 2020;29(22):20-
6. doi:
https://doi.org/10.12968/bjon.2020.29.22.520

18. Zhou H, Ye Y, Qu H, Zhou H, Gu S, Wang
T. Effect of ostomy care team intervention on
patients with ileal conduit. J Wound Ostomy
Continence  Nurs. 2019;46(5):413-7.  doi:
https://doi.org/doi:10.1097/WON.000000000000
0574

19. Davis BR, Valente MA, Goldberg J, Lightner
AL, Feingold DL, Paquette IM. The American
Society of Colon and Rectal Surgeons Clinical
Practice Guidelines for Ostomy Surgery. Dis.
colon rectum. 2022;65(10):1173-90. doi:
https://doi.org/10.1097/DCR.0000000000002498

20. Dalmolin A, Girardon-Perlini NMO, Beuter
M, Gomes E da S, Moraes JT, Niestsche EA.
Knowledge and  practices of  nursing
professionals in caring for ostomates. Rev. bras.
enfer.  2020;73(suppl5):  €20200018. doi:
https://doi.org/10.1590/0034-7167-2020-0018

21. Lehur P-A, Deguines J-B, Montagliani L,
Duffas J-P, Bresler L, Mauvais F, et al.
Innovative appliance for colostomy patients: an
interventional prospective pilot  study.
Techniques in Coloproctology. 2019;23(9):853—
9. doi: https://10.1007/s10151-019-02059-x

22. Silva IP, Sena JF, Lucena SKP, Xavier SSM,
Mesquita SKC, Silva VGF, et al. Self-care of
people with intestinal stoma: implications for

IN DERME
nursing care. Rev Min Enfer. 2022;26:e-1425.
doi: https://doi.org/10.35699/2316-
9389.2022.3866

23. Keng CJ, Lee J, Valencia M, McKechnie T,
Forbes S, Eskicioglu C. Transition home
following new fecal ostomy creation. J. wound
ostomy continence nurs. 2021;48(6):537—43. doi:
https://doi.org/10.1097/WON.000000000000081
4

24. Peixoto HDA, Silva PMS da, Souza PA de,
Guimardes NDPA, Pinto ACS. Post-operative
adaptation of people with ostomy with and
without complication: comparative study. Rev.
enferm. UERJ. 2021;29:e58679. doi:
http://dx.doi.org/10.12957/reuerj.2021.58679

25. Sun V, Bojorquez O, Grant M, Wendel CS,
Weinstein R, Krouse RS. Cancer survivors’
challenges with ostomy appliances and self-
management: a qualitative analysis. Support
Care  Cancer.  2020;28(4):1551-54.  doi:
http://dx.doi.org/ 10.1007/s00520-019-05156-7

26. Feitosa YS, Sampaio LRL, Moraes JT,
Moreira TMM, Rolim KMC, Dantas TP, et al.
Construction and validation of educational
technology to prevent complications in intestinal
ostomies / periestomy skin. Rev Bras Enferm.
2020;73(Suppl 5):20190825. doi:
http://dx.doi.org/10.1590/0034-7167-2019-0825.

27. Carvalho DS, Silva AGI da, Ferreira SRM,
Braga LC. Elaboration of an educational
technology for ostomized patients: peristomal
skin care. Rev. bras. enferm. 2019; 72(2):427—
34. doi: https://doi.org/10.1590/0034-7167-2016-
0024.

28. Anna E, Renner Bandeira L, Cristina A,
Kolankiewicz B, Alievi M, Flores Trindade L, et
al. Atencion integral fragmentada a la persona
ostomizada en la red de atencién a la salud. Esc.
Anna.  Nery. 2020;24(3):e20190297. doi:
https://doi.org/10.1590/2177-9465-EAN-2019-
0297.

29. Oliveira ACM, Barros FLS, Costa AWS,
Azevedo AP, Coelho PGP, Cunha MLS, et al.
Knowledge about the management of intestinal
stomas of elimination. Rev. enferm. UFPE on
line. 2019;13(5):1345-53. doi:
https://doi.org/10.5205/1981-8963-
v13i05a238543p1345-1353-2019

https://doi.org/10.31011/reaid-2023-v.97-n.4-art.1677 Rev Enferm Atual In Derme 2023;97(4): 023229 13


https://doi.org/10.12968/bjon.2020.29.22.S20
http://dx.doi.org/10.1590/0034-7167-2019-0825
https://doi.org/10.1590/0034-7167-2016-0024
https://doi.org/10.1590/0034-7167-2016-0024

e
Py e N

'-'.... 'i
ARTIGO ORIGINAL ‘X=" REVISTA
~~ ENFERMAGEM ATUAL

Contribuicdes dos autores

Andlise Formal: Alonso CS; Garcia TF e
Borges EL; Conceitualizacdo: Alonso CS e
Pimentel FE; Cura de Dados: Alonso CS e
Pimentel FE; Metodologia: Alonso CS e Borges
EL; Redagdo — Primeira Verséo: Alonso CS e
Pimentel FE; Redagdo — Revisdo & Edicao:
Alonso CS; Garcia TF e Borges EL; Superviséo:

IN DERME

Borges EL; Validacdo: Alonso CS; Garcia TF e
Borges EL; Visualizacdo: Alonso CS; Garcia
TF; Pimentel FE e Borges EL.

A pesquisa ndo recebeu financiamento

Declaracéo de conflito de interesses

Nada a declarar

https://doi.org/10.31011/reaid-2023-v.97-n.4-art.1677 Rev Enferm Atual In Derme 2023;97(4): 023229 14



