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RESUMO

Objetivo: elaborar dois Protocolos Operacionais Padrao (POP), sendo um para troca do cateter de gastrostomia em
criangas e outro para os cuidados com o mesmo, e sua validagao junto a enfermeiros estomaterapeutas. Método: trata-
se de uma pesquisa metodoldgica realizada em duas etapas: processo de construgao de dois Protocolos Operacionais
Padrao (POP) e sua validagao por juizes.A busca da literatura ocorreu nas bases/portal: Caribe em Ciéncias da Satde
(LILACS); Scientific Electronic Library Online (SCIELO); Medical Literature Analysis and Retrieval System Online (MEDLINE).
Em seguida deu-se a elaboragao dos POPs que foram avaliados por juizes estomaterapeutas. A analise foi realizada
por meio do célculo do indice de Validade de Contetido (IVC). Resultados: como resultados da revisio integrativa
foram selecionados quatro estudos.A amostra dos juizes foi composta por seis profissionais. O POP acerca da troca
e do cateter obteve IVC= 0,87 e o POP sobre os cuidados com o cateter recebeu IVC= 0,83, sendo considerados
validos quanto ao conteudo e aparéncia. Concluséo: a avaliagdo dos juizes culminou na validagao dos POPs, sendo
sugeridas alteragoes que foram acatadas e discutidas com a literatura.

DESCRITORES: Cuidado da Crianga. Gastrostomia.Assisténcia de Enfermagem. Estomaterapia.

ABSTRACT

Objective: To elaborate two Standard Operational Protocols (POPs), one for the exchange of the gastrostomy
catheter in children and its validation by stomatotherapist nurses. Method: This is a methodological research carried
out in two stages: process of constructing two Standard Operational Protocols (POPs) and their validation by judges.
The search for literature occurred in the bases / portal: Caribbean in Health Sciences (LILACS); Scientific Electronic
Library Online (SCIELO); Medical Literature Analysis and Retrieval System Online (MEDLINE). The POPs were
then elaborated and evaluated by stomatotherapist judges. The analysis was performed by calculating the Content
Validity Index (CVI). Results: four studies were selected as results of the integrative review. The sample of judges
was composed of six professionals. The POP on the exchange and the catheter obtained IVC = 0.87 and the POP
on the catheter care received IVC = 0.83 and were considered valid for the contents and appearance. Conclusion:
the evaluation of the judges culminated in the validation of the POPs, suggesting changes that were accepted and
discussed with the literature.

DESCRIPTORS: Child Care. Gastrostomy. Nursing Assistance. Stomatherapy.
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INTRODUCAO

As criangas com doengas cronicas e incapacitadas de
manter o tubo digestivo funcionante e nio conseguem uma
nutri¢do adequada por via oral, sao criangas que necessitam de
um acesso artificial ao tubo digestivo, é indicado e avaliado o
uso da gastrostomia por via cirurgica por longos periodos de
tempo ou de forma definitiva'.

A gastrostomia € um procedimento cirdrgico que constitui
em uma abertura artificial que faz comunicar o estémago
com a parede abdominal, tendo por objetivo a criagao de uma
fistula artificial gastrocutinea, em que é colocado um cateter
dentro da cavidade gastrica com o propésito de administrar
alimentos e liquidos?.

O procedimento tem por finalidade assegurar uma via para
aporte nutricional adequado, mas pode também ser utilizada
para descompressio do estomago. A nutricdo enteral por
gastrostomia pode constituir a Unica via de aporte nutricional
ou ser suplementar a alimentagio por via oral**. E indicada
em casos que existem dificuldades alimentares, principalmente
nas criangas com malformagoes congénitas como atresia de
esofago, encefalopatias congénitas ou adquiridas, doengas
metabdlicas, refluxo gastroensofagico e caréncias nutricionais5.

A permanéncia do cateter de gastrostomia niao tem
periodo definido, sendo comumente mantida em longo
prazo em fungiao da necessidade de suporte nutricional do
paciente. A decisdo de substituicdo € a partir de critérios do
cirurgido e equipe (ruptura, deterioragao, oclusio do cateter).
As complicages do sistema envolvem a infecgdo periestoma,
extravasamento do conteldo gastrico, tecido de granulagdo,
sangramento, obstrugdo do cateter, entre outras®.

O parecer n° 06/2013 Conselho Federal de Enfermagem
(COFEN) relata a importancia do enfermeiro no
monitoramento dessas complicagdes destacando a relevancia
de uma sistematizagao de enfermagem para o cuidado prestado
de boa qualidade aos pacientes evitando complicagées como a
infeccao, granuloma. Este cuidado deve ser realizado a partir de
orientagdes e supervisio continua a esses pacientes’.

A Resolugdo n° 358 do COFEN orienta que se desenvolva
uma assisténcia sistematizada, nos modelos propostos
pela Ciéncia da Enfermagem, agregando reconhecimento
profissional, e exercendo exatamente o seu papel, além dos
limites impostos pelas fungdes de controle que esse vem
desempenhando predominantemente. O enfermeiro avalia e
com o diagnostico de enfermagem faz o planejamento e realiza
a implementagao com a equipe juntamente avaliando os sinais
de complicagbes®.

Pressupoe-se que algumas complicagoes de criangas com
gastrostomia estejam associadas a falta de cumprimento
padronizado dos procedimentos relacionados a cuidados e
manuseio inadequado com o ostio da gastrostomia gerando
possiveis complicagdes no periestoma.

O presente trabalho tem sua relevancia por propor uma
forma de cuidado padronizado, embasado no conhecimento
interdisciplinar contido na literatura contemporanea acerca
dos principais cuidados com a gastrostomia. Mediante a
contemplagdo do seu objetivo principal, a assisténcia prestada
pela equipe multidisciplinar aos pacientes com essa via
alimentar podera ser aperfeicoada e sistematizada, garantindo-
se assim, um cuidado de qualidade’.

Esta pesquisa mostra-se oportuna ainda pela necessidade
apontada pela comunidade cientifica de medidas que aumentem
a viabilidade do estoma, visando a melhoria do estado
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nutricional e, consequentemente, do estado geral de saude.
Tal demanda faz-se iminente, sobretudo, devido a gastrostomia
corresponder ao segundo tipo de estomia mais realizada no
Brasil, compondo aproximadamente 18% das intervengdes
cirurgicas para reintrodugio alimentar’.

OBJETIVOS

Elaborar dois Protocolos Operacionais Padrio (POP),
sendo um para troca do cateter de gastrostomia em criangas e
outro para os cuidados com o mesmo, e sua validagao junto a
enfermeiros estomaterapeutas.

METODOS

Trata-se de um estudo metodolégico realizado em um
hospital de atengdo secundaria na cidade Fortaleza, funcionando
como apoio para a rede terciaria de assisténcia a salude do
Estado do Ceara. Destaca-se por ter sido o primeiro hospital
publico da regido norte e regido nordeste a receber o titulo
de acreditagao hospitalar nivel trés pela Organizagao Nacional
de Acreditagao (ONA).

A pesquisa foi desenvolvida no periodo de janeiro a
dezembro de 2018 em duas etapas: processo de construgio
de dois Protocolos Operacionais Padrao (POP) e a segunda,
sua validagdo por juizes. Para construgdo dos protocolos
foram consideradas as evidéncias cientificas disponiveis através
de uma revisao integrativa da literatura e o levantamento
dos pareceres de avaliagao ao servico de estomaterapia do
referido hospital relacionados ao cuidado com a gastrostomia.

A construgdo da revisao seguiu as etapas:identificagdo
do tema e selegdo da hipétese ou questdo de pesquisa para a
elaboragdo da revisdo integrativa; estabelecimento de critérios
para inclusdo e exclusdo de estudos/amostragem ou busca na
literatura; definicdo das informacdes a serem extraidas dos
estudos selecionados/categorizagio dos estudos; avaliagdo
dos estudos incluidos na revisdo integrativa; interpretagao dos
resultados; apresentacio da revisao/sintese do conhecimento'°.
A questio norteadora que orientou a revisao foi: quais as
evidéncias disponiveis na literatura que possibilitam nortear o
cuidado de enfermagem a crianga com gastrostomia?

A busca foi realizada na Biblioteca Virtual em Saude (BVS),
com acesso a diretérios como a Literatura Latino-Americana e
do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS); Scientific Electronic
Library Online (SCIELO); Medical Literature Analysis and
Retrieval System Online (MEDLINE), utilizando os Descritores
em Ciéncias da Satde (DeCS), gastrostomia AND cuidado da
crianga AND enfermagem.

Considerou-se os seguintes critérios de inclusdo:
artigos originais, escritos em portugués, inglés e espanhol
que responderam a questio norteadora. Foram excluidas
monografias, dissertagoes e teses. A selecdo dos artigos foi
realizada nos meses de marco e abril de 2018.

Para a inclusio dos resultados dos pareceres dos
enfermeiros utilizou-se o recorte temporal de julho a setembro
de 2018, periodo compreendido entre as etapas de aprovagao
da pesquisa pelo Comité de Etica e andlise dos dados desta
etapa.

A segunda etapa consistiu na validagio de conteldo e
aparéncia dos protocolos pelos juizes, considerada uma etapa
importante, visto que, constitui um elemento fundamental
dentro das etapas de elaboragiao de instrumentos. Nessa fase
os itens do conteludo elaborados sio representados pelo
construto final com o objetivo de aumentar a qualidade do
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trabalho''.

A selecdao dos juizes foi feita com indicagdes entre os
profissionais, sendo critérios de inclusdo: ser enfermeiro com
especialidade em Estomaterapia, ser profissional que atue pelo
menos ha um ano no instituto que gerencia o referido hospital,
ter experiéncia com pediatria. Foram excluidos os juizes em
férias ou licenga e ainda aqueles que nao responderam ao
questionario de avaliagdo do POP no periodo de 30 dias.

Os profissionais foram convidados a participarem do estudo
por meio de uma carta-convite, acompanhado do Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE), os dois POPs e o
questionario de avaliagdo. Devido a auséncia de consenso na
literatura sobre o nimero de pessoas necessario para compor
o quadro de juizes, optou-se por utilizar a amostra de seis
pessoas consideradas experts na tematica'’-'%. Ressalta-se
que quatro participantes optaram por receber o protocolo
impresso e os outros dois, via e-mail.

Para a analise dos dados foi utilizado o Indice de Validade
de Conteudo (IVC), recomendada por Polit e Beck para
definir o padrio de eficiéncia do estudo, de modo que avalia a
proporgao dos juizes que apresentam concordancia em itens
do instrumento'2. Foi adotado um nivel minimo de exatidao de
0,78 recomendado pelas autoras.

As respostas das questdes foram apresentadas em forma
de uma escala tipo Likert obedecendo os niveis de classificagao:
I= inadequado; 2= pouco adequado; 3= adequado; 4= muito
adequado. Em seguida foi calculado o escore do indice através
da soma de concordancia dos itens que foram marcados como
“3” ou“4”, dividido pelo nimero total de respostas. Por Ultimo

os protocolos foram avaliados como um todo, utilizando-se
do somatorio de todos os IVC calculados separadamente e
dividindo pelo nimero total de itens'2.

A pesquisa obedeceu a resolugao 466/2012 do Conselho
Nacional de Satde (CNS), a qual rege a pesquisa com seres
humanos'®, e, foi assim submetida e aprovada pelo Comité
de Etica da instituigio do estudo, mediante o n° de parecer
2.876.494.

RESULTADOS
I* etapa: Processo de construcdo do protocolo

Para esta etapa foi realizada uma busca na literatura,
sendo selecionados quatro artigos, conforme os critérios
estabelecidos, analisados minuciosamente na integra e
utilizadas para sintese do protocolo.

Sobre o ano de publicagio, verificou-se que as publicagSes
versam a partir de 2011, ndo mantendo uma constancia nos
anos subsequentes. Esses dados demonstram que a produgao
cientifica relacionada ao cuidado com a gastrostomia ainda
é pouco explorada. Observou-se, que a maioria dos autores
utilizaram como desenho metodoldgico, a pesquisa descritiva
(trés estudos) e um deles, artigo de revisao.

Dentre os resultados elencados pelos pesquisadores para
abordar o tema destaca-se: as complicagoes e cuidados com a
gastrostomia, as dificuldades e facilidades nos cuidados com a
gastrostomia e a vivéncia dos familiares no cuidado da crianga
com gastrostomia.

Quadro |. Disposicao dos artigos selecionados conforme referéncia, desenho metodologico, e resultados. Fortaleza, Brasil,

2018.

Autor /Ano Desenho metodolégico

Resultados

Rodrigues et al, 2018 Estudo descritivo exploratério | As maes participantes relataram como principais complicagdes com
o uso da gastrostomia: saida acidental do tubo, hiperemia, granuloma,
vazamento de residuo gastrico, rompimento do baldao e alargamento e

fechamento do ostio.

Mela, Zacarin, 2015 Estudo descritivo O estudo apontou que existem dificuldades em aceitar que os filhos
nao se alimentam pela boca. Também foi evidenciado que os principais
contratempos foram referentes a falta do treinamento para os cuida-

dos especificos com o cateter no domicilio.

Cruz,Angelo, Gamboa, 2012 Estudo descritivo Os resultados demonstraram que a familia que tem uma crianga com
gastrostomia tem uma grande sobrecarga emocional, sobre tudo no
periodo anterior ao procedimento, em virtude do significado sociocul-

tural que a alimentagdo tem para ela.

Carido, Ferreira, Fonseca, 2011 | Revisio Integrativa Nas 40 criangas referenciadas foi possivel colocar a gastrostomia por
via endoscopica, apontando raras complicagdes, como dermatites per-
igastrostomia, granuloma, sendo resolvidas sem intervengao cirurgia,
demonstrando uma evolugdo ponderal favoravel nos primeiros seis

meses.

estavam relacionados ao granuloma, dermatite e infeccao,
corroborando com os estudos da revisao integrativa para o
desenvolvimento dos protocolos.

No que diz respeito a analise dos pareceres dos enfermeiros
estomaterapeutas verificou-se que ap6s a avaliagao das criangas
em uso da gastrostomia os principais problemas encontrados

Quadro 2. Avaliagdo dos Enfermeiros Estomaterapeutas. Fortaleza, Brasil, 2018.

Avaliacdo do Enfermeiro Estomaterapeuta Problemas

Granuloma e saida
acidental

Avaliagdo do ostio de gastrostomia. Saida acidental com baldo cheio. Auséncia de dermatite local
com sangramento devido a granuloma.

Apresenta dermatite fungica extensa, em disseminagao secundaria a extravasamento do &stio com
alargamento. Faco reavaliagao, observo melhora, area adjacente sem eritema ou lesoes fungica.
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tite com erosao.

Pequenos vazamentos em perigastrostomia devido ao movimento do cateter ocasionando derma-

Dermatite

Paciente com granuloma importante em ostio de gastrostomia. Recomendo uso do produto e
observo regressao do granuloma, no momento sem complicagdes.

Granuloma

cateter fixado.

Paciente com infec¢ao de gastrostomia, suturas com deiscéncia, porém nao observo retorno de
RG, auséncia de dermatite de pele periestoma. Oriento manter cobertura oclusiva no local e

Infeccao

Paciente com infecgao de gastrostomia, evoluindo com complicagSes locais (vazamento de dieta e
infeccdo de parede abdominal). Retirada da gastrostomia, para cicatrizagao de segunda intengao.

Infeccao

A partir da revisio e pareceres dos enfermeiros
estomaterapeutas, iniciou-se a elaboragao textual. Foi
necessario dividir os cuidados destinados a crianca com
gastrostomia em dois procedimentos operacionais padrao.
O primeiro foi intitulado “Procedimento operacional padrao
para troca do cateter de gastrostomia em unidade hospitalar”
e o segundo foi “Procedimento operacional padrio para
os cuidados com o curativo de gastrostomia em unidade
hospitalar”.

Os textos foram revisados por um professor de lingua
portuguesa, visando evitar erros gramaticais e desvios do
estilo da lingua portuguesa. Inicialmente, organizou-se a capa
com o titulo do protocolo, em seguida foram apresentando as
autoras e suas titulagoes.

No topico “Apresentagio” sdo descritos os objetivos
propostos nos protocolos, em que define como acao
privativa do Enfermeiro de maior complexidade técnica e
que exijam conhecimento de base cientifica e capacidade de
tomar decisdes imediatas em relagdo a troca do cateter de
gastrostomia.

Ja nas “Consideragdes” apresentou-se que os conceitos sio
baseados em normas nacionais, estabelecido uma sequéncia nas
operagoes, refletindo, precisamente, os requisitos e atividades
relevantes.

Os outros tépicos dos POPs sio descritos nas segdes:
Resultados esperados, Material, Atividades do procedimento,
Cuidados especiais e Agoes em caso de nao conformidade
sdo especificos para cada um dos procedimentos operacionais
padroes e sao detalhadamente descritos nos procedimentos
que foram enviados para avaliagdo dos juizes.

2? etapa:Validacdao dos POPs por juizes

Participaram do processo de validagio seis juizes, todos do
sexo feminino, com idade variando de 30 a 54 anos. Em relagao
a qualificagdo profissional, todos os juizes eram enfermeiros
especialistas em Estomaterapia, desses, 66% eram mestres com
predominidncia em cursos de pos-graduagdo em enfermagem.
O tempo de atuagdo na area variou entre cinco e |5 anos de
experiéncia.

Na validagao do POP | relacionado a troca do cateter de
gastrostomia, os juizes avaliaram trés aspectos avaliativos do
instrumento: Objetivo, Estrutura e apresentagao e Relevancia.
No item que se refere aos objetivos apresentou IVC = 0,83,
enquanto o item estrutura e apresentagao obteve IVC =0,91 e
o item relevancia, IVC = 0,88, com IVC global = 0,87, conforme
figura a seguir.
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Figura | — Nivel de concordincia entre juizes por aspectos
avaliativos de Objetivo, Estrutura, Relevancia e IVC Global do
POP | para troca do cateter de gastrostomia.

POP para troca do cateter de gastrostomia
em unidade hospitalar
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bjetivo Estrutura Relevancia IVC Global

Sobre o nivel de concordancia dos juizes para o POP 2,
direcionado aos cuidados com o curativo de gastrostomia,
verificou-se que todos os aspectos (Obijetivo, Estrutura e
Relevancia) apresentaram IVC = 0,83, mantendo o IVC Global
do POP com nivel de exatidio de 0,83, conforme figura 2 a
seguir.

Figura 2 — Nivel de concordancia entre juizes por aspectos

avaliativos de Objetivo, Estrutura, Relevancia e IVC Global do
POP 2 para cuidados com o curativo de gastrostomia.

POP para os cuidados com o curativo de
gastrostomia em unidade hospitalar

IVC Global

bjetivo Estrutura Relevéncia

Ressalta-se que foi solicitado aos juizes que registrassem
as sugestoes, recomendagbes e corregoes que julgassem
necessarias. Dessa maneira, o POP | para troca do cateter
de gastrostomia e o POP 2 para cuidados com o curativo de
gastrostomia foram adaptados conforme sugestoes pertinentes
dos juizes, para compor a versio final do documento.
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Quadro 3. Recomendagdes dos juizes estomaterapeutas.

Recomendacio para POP |

Recomendacdo para POP 2

“Tem excelente sequéncia de técnica, citar
ao final do protocolo a referéncia em quem

ltem Troca do cateter de gastrostomia Curativo de gastrostomia

“Somente a questao do tempo em vez da “Alguns itens precisam ficar mis claros
primeira troca da gastrostomia, com trés quanto a sua execugao. Serao pontuados no
meses, passa ser seis meses” (J2). item 2”7 (J1).
“Sugiro revisao, quanto melhor antissépti- “Atragdo somente depois de um més, vai
co a ser utilizado clorexidina alcodlica ou depender da marca de gastrostomia que nao
aquosal” (J3). da certo” (J2).

Objetivos

“Sugiro que a utilizagdo de uma gaze estéril
entre o anel e a pele, podera beneficiar

data” (J5).

elaborou e quem aprovou assim como a

gerando protecao pele/bordas” (J3).

“Nao se usa mais curativo em gastrostomia,
realiza-se s6 a limpeza do 6stio, nao faz
referéncia a crianga” (J5).

Estrutura e apresentagao

- Colocar o material necessario em letra
minUscula. Ajustar o tamanho da letra, colo-
car tudo em fonte 12 (J1).

“Sugiro colocar o material em ordem
alfabética. No item resultado iniciar a agao
com verbo no infinitive” (JI).

“Existe procedimentos que nao sao realiza-
dos” (J5).

Relevancia

“As referéncias bibliograficas podem fazer
parte do documento de acordo com as nor-
mas de padronizagio da instituicao” (J1).

DISCUSSAO

Na avaliagao dos Objetivos do POPI, referindo-se aos
propositos, metas ou fins que se deseja atingir com a utilizagao
do POP, um juiz considerou os itens: |. Incentiva a adogao de
novas praticas; 2. Circulagao do POP no meio cientifico da area
e, 3. Atinge aos objetivos de instituicoes que trabalham com
criangas, como inadequados, justificando que nao sao todos os
servigos que o enfermeiro realiza a troca do cateter.

Entretanto, de acordo a resolugao do COFEN n° 06/2013,
o enfermeiro pode realizar a troca do cateter de gastrostomia
desde que tenha seguranca ao realizar o procedimento,
mediante competéncia técnica, garantindo uma assisténcia de
enfermagem segura ao paciente, alicercada em bases cientificas
e com alto profissionalismo’.

E muito importante que a equipe de saide preste
os cuidados aos usuarios com o estoma, que envolvem
a manutencao da permeabilidade do cateter, cuidado de
pele periestoma e observacoes de complicagoes, tais como
a infeccao. Os pacientes e cuidadores sao orientados e
supervisionados pelo enfermeiro para realizagio desses
cuidados no domicilio. E importante garantir a identificagio
das necessidades apresentadas e a qualidade do cuidado de
enfermagem'¢-'7.

No quesito Estrutura e Apresentagao houve concordancia
da maioria dos juizes sobre a adequagao do POPI. Entre os
comentarios um juiz sugeriu colocar o nome dos materiais a
serem utilizados em ordem alfabética. No item resultado, um
juiz sugeriu iniciar o verbo de agao no tempo do infinitivo.
Apenas um juiz considerou como parcialmente adequado um
dos itens desse quesito e acrescentou um comentario no
instrumento: “Existe procedimentos que nao sao realizados”.

Por fim, no que diz respeito a Relevancia do POPI, cinco
juizes concordaram que os itens pontuavam entre adequado e
muito adequado e um juiz considerou os itens deste aspecto
como parcialmente adequado, entretanto nao registrou
sugestoes para melhoria do item.
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Legenda: ] = juiz

Sobre os objetivos do POP 2, foram avaliados pela maioria
dos juizes como adequados e muito adequados. Entre as
contribuicoes que embasaram a versao final do POP 2, um
juiz sugeriu a utilizagdo de uma gaze estéril entre o anteparo
externo e a pele, justificando a protegao contra lesoes na pele
da crianga. Outro juiz considerou que nao utiliza curativo em
gastrostomia e sim apenas limpeza do dstio com agua.

A regra de ouro para o cuidado com a gastrostomia, €
a de manter a pele periestoma limpa e seca. A limpeza do
cateter convencional deve ser realizada, levantando o anteparo
externo com delicadeza, e limpando a pele com uma gaze ou
haste flexivel montada com algodao, pelo menos uma vez ao
dia e quando for necessario para evitar sujidades no local'®.

Foi sugerido por um juiz que fosse explicito, no protocolo,
o periodo da troca do cateter; modificando para seis meses.
Também foi solicitada clareza no item da higiene da pele
perigastrostomia. Os itens foram revisados e reformulados.

A troca do cateter de gastrostomia nao tem periodo
definido na literatura e cada instituicio obedece a um
protocolo6,16. Nesse contexto, o cuidado de enfermagem
relacionado a gastrostomia € indispensavel, pois garantem
a seguranga do procedimento, podendo diminuir o risco
de complicagdes'®. Com isso, a elaboragio dos POPs neste
cenario pode contribuir com o menor niumero de falhas na
assisténcia a saude de criangas.

Como limitagdes da investigagdo pode-se apontar o
contexto especifico do hospital em que se realizou a pesquisa,
no entanto, considera-se a importincia de divulgar tais
iniciativas de padronizagao das praticas de enfermagem para
serem reproduzidas em contextos especificos.

Nesse sentido, recomenda-se a adogao de cuidados
padronizados, embasado no conhecimento especifico de
enfermagem e com abrangéncia interdisciplinar, atualizados
cientificamente e de acordo com as Resolugées do Conselho
Federal de Enfermagem, estruturando praticas seguras e que
ofertem maior qualidade assistencial as criangas e as suas
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familias.

CONCLUSAO

A revisdo integrativa realizada para a construgao dos POPs
foi fundamental para desenvolver sua estruturagdo. Os artigos
demonstraram que o manejo com o cateter de gastrostomia
¢ desa—fiador, visto que o relacionamento com essas criangas
é dificil tanto para os pais, como para os demais familiares e
pro-fissionais de saude.

Apos a construgao do material elaborado, ele foi submetido
a validagao de conteudo e aparéncia, sendo sugeridas algumas
alteragSes que foram acatadas e discutidas com a literatura.
Assim, recomenda-se sua validagdo clinica na pratica
assistencial junto aos profissionais que atuam na assisténcia as
criangas com gastrostomia, objetivando maior confiabilidade e
seguranga aos pacientes e aos profissionais.

Conclui-se que o cuidado com o cateter de
gastrostomia € uma atividade complexa e que o presente
estudo nao abrange todas as lacunas do cuidado. Dessa
maneira, entende-se ser necessario intensificar esforgcos para
o desenvolvimento de mais estudos no sentido de aumentar a
produgdo do conhecimento relacionado a tematica.
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