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Da formacgao a pratica: a percepg¢ao de supervisores de enfermagem
sobre os cuidados em estomias
From training to practice: nurse supervisors’ perceptions of ostomy care

De la formacion a la prdctica: la percepcion de los supervisores de enfermeria sobre el cuidado
de la ostomia

Juliano Teixeira Moraes'; Carolina Fernandes Santos"; Eline Lima Borges"

RESUMO

Introdugdo: a assisténcia a pessoa estomizada estd direcionada as agdes para promogdo e recuperagdo da saude. Objetivo: descrever
a assisténcia de enfermeiros supervisores relacionada ao cuidado do paciente estomizado em ambiente hospitalar. Método: pesquisa
qualitativa e descritiva, realizada com 12 enfermeiros de um hospital geral do Centro Oeste Mineiro no periodo de margo a maio
de 2014. Os dados foram coletados mediante entrevista semiestruturada e agrupados nos dominios: conhecimento e vivéncia no
atendimento as pessoas estomizadas; o cuidado da estomia pelos enfermeiros; orientagdes dos enfermeiros supervisores. Resulta-
dos: embora a pesquisa revele que existe um cuidado basico ao estomizado no ambiente hospitalar, o enfermeiros evidenciam que
possuem limitagdes no que tange as orientagdes e cuidados especificos. Conclusdo: as lacunas apresentadas pelos enfermeiros em
relacdo ao cuidado a pessoa estomizada em nivel hospitalar ocorrem em apesar da formagdo do profissional enfermeiro generalista
e consequente a auséncia de treinamentos especificos para o tema.

Palavras-chave: Estomia; cuidados de enfermagem,; assisténcia hospitalar; educagdo continuada.

ABSTRACT

Introduction: hospital nursing care for people with stoma is directed to actions that favor health promotion and recovery. Objective:
to describe nurse supervisors’ input on care for ostomy patients in the hospital. Method: this qualitative, descriptive study was con-
ducted with 12 nurses at a general hospital in the Midwest of Minas Gerais, Brazil, from March to May 2014. Data were collected by
semi-structured interview and grouped into the areas: Area 1 — Knowledge and experience in caring for people with an ostomy; Area
2 — Nurses’ care for ostomies; and Area 3 — nurse supervisors’ guidance. Results: although the study revealed that there is basic care
for ostomy patients in the hospital, the nurses displayed limitations as regards the guidelines and specific care. Conclusion: the lacunae
displayed by nurses regarding care for people with ostomies in hospitals occur to the detriment of training for generalist nursing profes-
sionals and of specific training on the subject.

Keywords: Ostomy; nursing care; hospital activities; continuing education.

RESUMEN

Introduccion: los cuidados de enfermeria a la persona ostomizada se dirige a acciones que favorezcan la promocién y la recuperacion
de la salud. Objetivo: describir la asistencia de enfermeros supervisores en cuanto al cuidado del paciente ostomizado en ambiente
hospitalario. Método: estudio cualitativo y descriptivo, realizado junto a 12 enfermeros en un hospital general en el Centro Oeste
de Minas Gerais, en el periodo de marzo a mayo de 2014. Los datos han sido colectados a través de entrevista semiestructurada y
agrupados en las areas: Conocimiento y experiencia en la atencidn a personas ostomizadas; el cuidado de la ostomia por los enfer-
meros; orientaciones de los enfermeros supervisores. Resultados: aunque la investigacion haya revelado que existe una necesidad
basica para los pacientes ostomizados en el hospital, los enfermeros muestran tienen limitaciones con respecto a las orientaciones y
cuidados especificos. Conclusion: las fallas de los enfermeros con respecto al cuidado de la persona ostomizada en nivel hospitalario
se producen a pesar de la formacion de los profesionales de enfermeria generalista y la falta de formacidn especifica para el tema.
Palabras clave: Ostomia; los cuidados de enfermeria; atencidn hospitalaria; educacién continua.
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INTRODUGAO

A assisténcia de enfermagem voltada para a aten-
¢do a saude da pessoa estomizada visa promover um
cuidado efetivo com foco na promogédo da qualidade de
vida ap6s a cirurgia. O cuidado de enfermagem deve,
portanto, ser estruturado para o desenvolvimento do

autocuidado a partir de orienta¢des voltadas para o
paciente e sua familia®.

No hospital, a assisténcia de enfermagem ao es-
tomizado envolve o periodo perioperatério. Deve ser
considerado que, nesta fase, tanto o paciente como os
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familiares estdo avidos e receptivos por informacdes
qgue Ihes deem subsidios para trabalhar a ansiedade
e o0 medo do desconhecido e, desta forma, ativar os
mecanismos de enfrentamento?3.

O ambiente hospitalar configura-se, entdo, num
espaco, territorio ou lugar no qual a equipe de saude
atende as inumeras necessidades dos usuarios, de ma-
neira individual ou coletiva, que demandam servigos e
acGes nos niveis da promogado e recuperagao da saude e
prevencdo de agravos®. E é por meio da pratica educativa
da enfermagem que o profissional pode propor estraté-
gias que possam melhorar a capacidade do individuo de
se autocuidar e se adaptar a nova condicdo de vida®®.

Neste contexto, este estudo teve por objetivo
descrever a assisténcia de enfermeiros supervisores
relacionada ao cuidado do paciente estomizado em
ambiente hospitalar. O estudo podera contribuir para
estabelecer estratégias que favoregam as agdes de pro-
mogao da saude durante o periodo de internagdo com
vistas a reabilitacdo, assim como para promover uma
reflexao sobre a formagdo do profissional enfermeiro
frente a demanda de cuidados a pessoa estomizada.

REVISAO DE LITERATURA

A pessoa estomizada é aquela que possui uma
abertura artificial de um dérgdo interno na superficie do
corpo (estomia). Essa abertura é criada cirurgicamente e
sua denominacdo depende do 6rgdo que é exteriorizado®.

A palavra estomia tem origem grega a partir do
étimo stoma, que expde a ideia de “boca”’. Atualmente,
considerando a grafia brasileira e por consenso entre
especialistas, adota-se a terminologia estomia/estoma e
estomizado, porém o termo ostomia/ostomizado ainda
é usado quando da referéncia a nomes vinculados a
publica¢gdes governamentais’.

Existem varios fatores que podem levar as pessoas
a serem submetidas a uma cirurgia para a construcao de
uma estomia, como o cancer de célon e reto, retocolite
ulcerativa inespecifica, doenca de Crohn e perfuracées
causadas por armas de fogo e branca?.

Ter uma estomia pode representar uma limitagdo
aos projetos de vida para muitas pessoas. Uma das
maiores dificuldades enfrentadas diz respeito a mudan-
ca fisioldgica na forma da eliminac¢do do residuo fecal
e, consequentemente, o uso obrigatério de dispositivos
coletores e adjuvantes?®,

Com o intuito de favorecer o autocuidado das pes-
soas estomizadas, esta disponivel uma varidvel oferta
de dispositivos coletores e adjuvantes. Tais dispositivos
apresentam uma grande diversidade de protetores cuta-
neos, placas e bolsas coletoras dentre outros, visando a
uma melhor adaptacdo do estomizado a sua condigdo
e necessidades®.

Neste sentido, o profissional de enfermagem de-
sempenha papel fundamental no que diz respeito ao
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acompanhamento e desenvolvimento de habilidades
para o manuseio dos dispositivos coletores e adjuvantes
para que ocorram mudangas de atitudes e reinser¢do
desta pessoa no meio familiar e social através da pres-
tacdo dos cuidados™.

METODOLOGIA

Trata-se de uma pesquisa descritiva de abordagem
qualitativa e foi realizada em um hospital do Centro-
-Oeste Mineiro. Este hospital é de grande porte e conta
com um corpo clinico com cerca de 200 médicos e mais
de 1.500 colaboradores. Mais de 70% de suas atividades
estdo relacionadas ao Sistema Unico de Saude (SUS),
sendo referenciado por 57 cidades da regido Centro-
-Oeste de Minas Gerais.

Foram incluidos no estudo enfermeiros superviso-
res do servigo de enfermagem que ja tinham prestado
assisténcia ao paciente estomizado, atuando nos setores
deinternagao clinico-cirdrgica. A entrevista foi feita com
12 dos 20 profissionais enfermeiros que atuam nesses
servicos. A determinac¢do da amostra ocorreu pelo cri-
tério de saturagdo das informacgdes, ou seja, foi cessada
a coleta quando os dados tornaram-se repetitivos'®.

Os dados foram coletados no periodo de margo a
maio de 2014. Foi utilizada entrevista semiestruturada,
com cinco questdes norteadoras que visavam captar
como os profissionais enfermeiros percebem o cuidado
prestado ao estomizado nas fases pré e pds-operatorias.
A entrevista foi individual e gravada, em local reservado,
e durou, em média, 30 minutos. Para garantir a priva-
cidade de cada participante, a entrevista foi codificada
de E1 a E12, correspondendo E1 a primeira entrevista
e, assim, sucessivamente, até a décima segunda entre-
vista (E12).

Os dados foram coletados apds apreciacdo dos
Comités de Etica da Universidade Federal de S3o Jodo
Del-Rei e do hospital, tendo sido aprovado pelo proto-
colo CAAE: 23055513.0.0000.5545, e apds assinatura
do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido pelos
participantes da pesquisa, conforme determina a Reso-
lugdo CONEP n2 466/2012.

As entrevistas, apds gravadas, foram transcritas
e agrupadas pelo padrdo de respostas e descritas
em dominios de andlise, sendo eles: dominio 1- Co-
nhecimento e vivéncia no atendimento as pessoas
estomizadas; dominio 2- O cuidado da estomia pelos
enfermeiros; dominio 3- Orientacdes dos enfermeiros
supervisores.

Procedeu-se a analise do tipo tematica de conteu-
do, a qual é capaz de incorporar a questdo do significado
e da intencionalidade como inerentes aos atos. Apds
leituras das respostas, o pesquisador pode transformar
suas intuicdes em hipdteses que foram validadas a
posteriori*t. O contetdo foi classificado segundo seus
elementos emergentes e descrito em agrupamentos
segundo o padrdo de respostas.
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RESULTADOS E DISCUSSAO

Os resultados apontaram para uma populagdo de
enfermeiros com idade entre 20 e 35 anos, com uma
média de cinco anos de formagdo. Dos 12 enfermeiros
entrevistados, seis possuiam pds-graduagao do tipo
lato sensu.

Dominio 1 - Conhecimento e vivéncia no atendimento
as pessoas estomizadas

Percebeu-se, nos discursos dos entrevistados, que
ndo houve uma homogeneidade no padrdo de resposta
a respeito da formac¢do para a atengdo em estomia
durante a carreira profissional. E relatado que, quando
o tema era abordado nas escolas de enfermagem, na
maioria das vezes, ocorria por exposi¢Ges de aulas te-
Oricas sem contextualizacdo com a pratica do cuidado.

Eu conheci, teoricamente. Na prdtica ndo. [...] eu ja

conhecia porque era técnica [...] mas na faculdade eu
ndo vi, sé na teoria mesmo. (E2)

[...] foi muito superficial. [...] durante a faculdade, s
teoria. (E3)

[...] mas ali a teoria é uma coisa, prdtica é outra, a gente
vé na teoria [...]. (E10)

Segundo as Diretrizes Curriculares Nacionais para
os cursos de graduagdo, em relagdo a formacdo do
profissional enfermeiro, é recomendado que ele atenda
as necessidades sociais da saude, com énfase no SUS,
assegurando a integralidade da atencdo, a qualidade e
a humanizagdo do atendimento, de modo que ofereca
uma formagdo generalista, humanista, critica e reflexiva®?.

Sabe-se, ainda, que esse profissional, durante sua
formacao, articula atividades tedricas e praticas, desde
o inicio do curso, permeando toda a sua formagdo. O
enfermeiro deve, portanto, estar preparado para atuar
de forma a garantir a qualidade e integralidade da
assisténcia, realizando agbes e servigos preventivos e
curativos, individuais e coletivos, exigidos para cada
caso, em todos os niveis de atengdo®.

No entanto, no que diz respeito a atengdo a pessoa
estomizada, verifica-se que esta formagdo tem sido as-
sociada apenas a especializagdo. Embora seja sabido que
o profissional enfermeiro estomaterapeuta (especialista
em Estomaterapia) seja mais preparado tecnicamente
para atuar nesta area, reconhece-se que ndo existem
enfermeiros especialistas o suficiente para atender a
demanda dos servigos de saude®.

Considera-se também que, para atender as Por-
tarias MS/SAS n2 400 — de 19 de novembro de 2009 — e
MS/GM n2 793 — de 24 de abril de 2012 —, é esperado
que o enfermeiro com formagdo generalista possua
habilidades basicas para o cuidado em estomias. Estas
portarias vinculam o cuidado a pessoa estomizada a
Rede de Cuidados a Pessoa com Deficiéncia. Nesta
rede, o usudrio possui atendimento em todos os ni-
veis de atengdo, sendo a atengdo bdsica sua porta de
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entrada'*?®, Neste aspecto, o enfermeiro generalista
vinculado a qualquer ponto da rede deve realizar acoes
voltadas a pessoa estomizada.

A pesquisa revelou, ainda, que existe um distancia-
mento entre teoria e pratica no ensino para o cuidado a
pessoa estomizada, o que pode comprometer o desen-
volvimento da qualidade de assisténcia. A autonomia
e a autodeterminac¢do do enfermeiro ocorrem quando
ele domina o conhecimento do seu campo, sua pratica,
e quando vincula o conhecimento tedrico ao cuidado
em saude®. Situa¢Bes que segregam a teoria da pratica
podem gerar situagGes conflituosas, dada a vinculagdo
do enfermeiro na instituigdo®.

No entanto, sabendo que existe uma formagdo
deficitdria para o cuidado em estomias na graduagao do
enfermeiro, é esperado que programas de capacitagdes
e treinamentos no servigo supram esta lacuna. Deste
modo, ao entrar no servico, o enfermeiro deve receber
treinamento, com objetivo de conhecer a rotina desse
ambiente, além de assimilar conceitos antes pouco
investigados. Esses treinamentos e capacitagdes sdo
processos educacionais e, por meio deles, as pessoas
adquirem novos conhecimentos e habilidades para al-
cangarem os objetivos da instituicdo. Cabe ressaltar que
a qualidade e eficacia da capacitagdo reflete o nivel da
competéncia do enfermeiro em suas fungdes®.

O grupo entrevistado indica que as a¢des de capa-
citagdo e treinamento em servico ainda ndo consegui-
ram suprir a demanda do aprimoramento do cuidado
em estomias, ou depreende que o tema ainda ndo tenha
sido objeto de discussdo na instituicao.

Treinamento especifico ndo,|...] aqui a gente tem aquele

protocolo [...], de quais as técnicas, e nas técnicas tem,
sobre os cuidados em estomias. (E1)

[...] a gente ndo tem muito essa questdo de capacitagdo,
pouca coisa, as vezes, de algum curso, que o proprio
profissional busca em fazer [...]. (E7)

Na realidade, treinamento em cuidados em estomias, é
[...] tem tanto tempo que ndo lembro exatamente qual
tema foi, mas jd existiu [...] (E6)

No contexto do trabalho em enfermagem, a
aprendizagem obtida nos treinamentos traz beneficios
como: adaptacdo a mudanga, melhoria das decisdes,
aumento da eficiéncia no desempenho das fungdes, di-
minuicdo de erros organizacionais e ampliagdo potencial
de mudanca do comportamento. Os treinamentos ainda
podem melhorar o absenteismo e a taxa de rotatividade,
diminuir gastos de materiais, aumentando a qualidade
do servico prestado e o grau de satisfagdo do cliente®®.

Esse processo de educagdo continuada é indis-
pensdvel para a aten¢do a pessoa estomizada em nivel
hospitalar ou ndo, visto que, embora as unidades de
internagdo fornegcam orientagdes as pessoas estomiza-
das, estas nem sempre sdo precisas ou suficientes. Uma
equipe capacitada nos servigos de saude pode solucionar
com seguranga os problemas advindos apds a estomia®.
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Dominio 2 — O cuidado da estomia pelos enfermeiros

Embora ndo tenham tido uma formagdo completa
e treinamento especifico, verificou-se que os enfermei-
ros desta instituicdo conseguem descrever os cuidados
basicos como o processo de limpeza, higiene e a troca
da bolsa coletora, que sdo procedimentos comuns no
hospital.

[...] a gente realiza a limpeza e troca a bolsa sempre que
necessdrio, e fazer a limpeza didria durante o banho. [...]
A bolsa deve ser trocada sempre que necessdrio [...] a
gente tira a bolsinha, tem que avaliar o local, presenga
de vermelhiddo, [...] mudanga de cor e higienizagdo a
cada evacuagdo. (E2)

[...] ndo tem essa avaliagdo periddica, todo dia, porque
ndo tem como todo dia vocé trocar a bolsa, o custo é
grande, quando tem aquela bolsa de duas pegas ai
sim a gente tira, avalia como estd o estoma. [...] isso
ultimamente estd sendo conforme a necessidade, viu
que a bolsa estd cheia, troca, nGo deixa encher muito,
pra ndo ter contato com o estoma, mas ndo tem uma
definigdo padrdo assim ndo [...]. (E4)

[...] a troca da bolsa é feita normalmente a cada sete
dias, mas também trocamos sempre que necessdrio

[...]. (E10)

Para o cuidado, é relevante revisar e reforgar
as agOes especificas do autocuidado, desenvolvidas
durante o periodo de internagdo hospitalar, relativas
a identificacdo das caracteristicas de normalidade do
estoma, efluente e pele; ao manuseio e troca dos siste-
mas coletores; a higiene do estoma e pele periestoma,
bem como o grau de envolvimento nas atividades da
vida diaria. O estomizado deve ser lembrado ainda para
realizar o autoexame do estoma, visando detectar pre-
cocemente o surgimento de possiveis complicacdes®.

O enfermeiro deve, ainda, considerar o grau de
escolaridade do estomizado e da familia, pois o desen-
volvimento do autocuidado é diretamente proporcio-
nal ao nivel de entendimento acerca das informacgGes
recebidas®.

A capacitagdo deste paciente é relevante, pois
0 processo de apoio-educac¢do resulta num melhor
cuidado e consequente melhor qualidade de vida pds-
-cirurgia. A educagdo em saude visa informar a pessoa
estomizada ainda em ambiente hospitalar, sobre as
alteragGes nos habitos de vida, além de fornecer orien-
tacGes sobre como agir diante delas ao receber a alta
hospitalar?.

Contudo, o déficit no cuidado em estomias é
justificado pelos enfermeiros do estudo por meio dos
fatores limitadores do cuidado. Dentre estes fatores,
destacam-se o grau de instrugao da pessoa estomizada,
a falta de materiais adequados e as complicagGes que
podem ocorrer com a estomia.

[...] o que dificulta o cuidado é o grau de instrugdo do

paciente, é porque assim, nem sempre ele tem uma

cultura pra poder entender porque aquilo precisa de
cuidado [...]. (E2)
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[...] quando, as vezes, por alguma eventualidade, falta
a bolsa prépria para cada ostomia, ai a gente tem que
ficar adaptando, isso é chato, e também a questdo do
cuidado do técnico, as vezes o técnico ndo tem o cuidado
adequado de estar fixando bem, estar colocando bem
essa estomia e as vezes deixa o orificio maior que a
estomia, isso prejudica [...]. (E3)

Ha falta de treinamento especifico [...] acho que tem
hora que é a evolugdo médica que néo deixa claro que
é ostomia ou ndo [...]. (E4)

Os materiais oferecidos, como bolsas coletoras e
materiais adjuvantes seguros, confortaveis e discretos, de-
sempenham importante papel no processo de reabilitagdo,
portanto é fundamental que o enfermeiro saiba avaliar e
escolher o equipamento adequado para cada individuo>*.

O conhecimento da escolaridade da pessoa es-
tomizada pelo enfermeiro permite que a informagdo
seja adequada a capacidade de compreensdo do pa-
ciente, o qual s6 é capaz de armazenar o que lhe foi
informado quando recebe orientagdes em quantidade
e forma adequadas®®. Nesse contexto, percebeu-se que
o grau de instrugao da pessoa estomizada é de grande
relevancia para o desenvolvimento de habilidades que
visam a reabilitagdo.

Assim sendo, espera-se que a pessoa estomizada
receba alta hospitalar juntamente com todas as orienta-
¢Oes sobre os tipos e como agir frente as complicagdes
advindas das estomias. No entanto, os participantes deste
estudo demostraram lacunas quanto a informagao sobre
as complicagGes que podem surgir apds a confecgdo do
estoma. Desta forma, percebeu-se que sdo necessarias
capacitagdes aos enfermeiros com foco nas complicagGes
e a¢des que podem preveni-las, visando menor impacto
na qualidade de vida da pessoa estomizada®*.

Ao serem indagados sobre os fatores facilitadores, os
enfermeiros mencionam o fato de existirem reinternacGes
de pessoas estomizadas ja orientadas por servigos especia-
lizados e a presenca de uma enfermeira especialista para
o cuidado em estomias (estomaterapeuta) na instituicdo.

O que facilita, quando a gente comunica com a enfer-

meira especialista, entdo ela sempre vem olhar, provi-

dencia bolsas [...] e isso facilita bastante, quando tem

aqueles problemas que ndo estd fixando, ela vem pra
ver se consegue fixar melhor. (E1)

[...] os pacientes que geralmente tem ostomia sdo pa-
cientes bem orientados, [...], sdGo fdceis. (E8)

O paciente orientado, no caso das reinternagoes,
embora seja um fator facilitador para o cuidado, acaba
percebendo a inseguranga destes profissionais para o
atendimento em estomias, o que remete a assisténcia
ao que é dito pela pessoa estomizada. Fica novamente
evidente a falta de capacita¢do dos profissionais para
o cuidado em estomias.

O enfermeiro tem a responsabilidade de atender

e orientar a pessoa estomizada, mesmo que esta seja
reinternada por motivos diversos. Ao contrario disso,
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qguando a prdpria pessoa estomizada estabelece um
plano de cuidados feito por ela mesma, e ndo pelo enfer-
meiro, existe a possibilidade de repercutir na qualidade
da assisténcia e, consequentemente, na reabilitacdo da
pessoa estomizada®.

O estudo identificou a participacdo de uma en-
fermeira especialista de referéncia para o cuidado em
estomias no hospital. A formagdo especifica para o atendi-
mento ao estomizado é de grande importancia para uma
instituicdo. O estomaterapeuta é o enfermeiro especiali-
zado com conhecimento, treinamento e habilidade para
prestar cuidados as pessoas estomizadas. Diante disso,
o servico especializado dentro da instituicdo favorece a
aprendizagem do usudrio mesmo que este seja orientado
pelo enfermeiro generalista??. Embora exista o profis-
sional especialista, a instituicdo ndo possui o servico de
estomaterapia, o que faz com que a assisténcia ndo seja
continua, sistematizada e devidamente referenciada ou
contrarreferenciada para o atendimento especializado.

No que diz respeito a consulta de enfermagem a
pessoa estomizada, identificou-se que os enfermeiros
deste hospital geralmente nao a realizam e, quando a
realizam, esta é feita erroneamente e denominada de
‘corrida de leito’.

Consulta por causa de bolsa de colostomia? Ndo tem. (E2)

Atualmente néo, mas nds faziamos, anteriormente |[...]
ano passado nés faziamos uma corrida de leito [...]. (E3)

Pela Resolugdo Cofen n2358/2009, o processo de en-
fermagem corresponde a consulta de enfermagem e deve
ser realizada em todas instituigdes prestadoras de servigos
ambulatoriais de saude, domicilios, escolas, associages
comunitdrias, dentre outros. Neste contexto, a consulta
de enfermagem deve ser realizada, de modo deliberado e
sistematico, em todos os ambientes, publicos ou privados,
em que ocorre o cuidado profissional de Enfermagem?.

Cabe ao enfermeiro hospitalar desenvolver um
plano de cuidados adequado ao paciente para o convivio
com a estomia, a partir da consulta de enfermagem, com
o levantamento dos diagndsticos e, posteriormente, ava-
liar os resultados das intervengdes realizadas. A consulta
de enfermagem ao estomizado visa a interagdo profissio-
nal/paciente para solucionar problemas e duvidas que
podem prejudicar a qualidade de vida deste paciente®.

Dominio 3 —Orientag6es dos enfermeiros supervisores

No que diz respeito as orientagdes dadas pelos
enfermeiros desta pesquisa, notou-se que enfatizavam
apenas o cuidado acerca da higiene e do esvaziamento
da bolsa coletora.

Eu oriento sobre a higienizagéo [...], como lavar, cuidar,
no mais é isso, como cuidar sé [...]. (E4).

Em geral, como cuidar da bolsa, como lavar, os cuidados
bdsicos. (E12)

A higiene do estoma é de grande relevancia e
tem como objetivo impedir provaveis complicacoes,
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geralmente comuns na pele periostoma. E fundamental
que o paciente conhega 0 momento em que o coletor
necessita ser esvaziado e realize-o adequadamente. O
enfoque na higienizacdo do estoma deve ter inicio no
periodo pds-operatdrio imediato, para alcancgar resul-
tados eficazes acerca da reabilitagdo®.

Além da correta higienizagdo, esvaziamento e
troca do dispositivo coletor, é importante que a pes-
soa estomizada compreenda as alteragdes de ordem
emocional, nutricional e social. Entende-se que os
estomizados podem apresentar dificuldades em lidar
com as alteragGes advindas da estomia e, consequente-
mente, enfrentar barreiras ao se deparar com possiveis
complicag¢Oes relacionadas ao estoma. Dessa forma, ha
o risco de que o estomizado se distancie de seu meio
social devido a baixa autoestima*?.

Nesse sentido, o enfermeiro hospitalar deve pre-
ver essa incapacidade emocional e estar preparado para
orientar e encorajar o paciente, assistindo-o de forma
integral e ndo apenas como um individuo com estoma2.

No hospital, é esperado que o estomizado rece-
ba orientagOes pertinentes sobre sua estomia e suas
complicagdes. No periodo pds-operatdrio imediato, a
pessoa estomizada, geralmente, encontra-se disposta
a aprender, uma vez que, apos a alta, ela ird se deparar
com situagdes ndo vivenciadas antes da cirurgia. O en-
fermeiro deve instruir o paciente de modo a estabelecer
o autocuidado, além de oferecer todas as informagdes
necessarias sobre a estomia, equipamento coletor e
complicagdes. E necessario cautela ao apresentar gran-
de quantidade de orientagdes ao estomizado, pois, nes-
se momento, ele se encontra em fase de ansiedade e,
raramente, compreendera tudo que lhe é informado®”.

Além disso, a Portaria MS/SAS n2 400 orienta que
a pessoa estomizada receba o encaminhamento apds
a alta hospitalar para obter atendimento em servico
especializado, em atencdo de média complexidade. O
enfermeiro hospitalar é responsavel por estabelecer
fluxos e mecanismos de referéncia e contrarreferéncia
para a assisténcia as pessoas estomizadas em todos os
niveis de atencdo®.

Nos servicos especializados, sdo garantidos a
pessoa estomizada: atendimento individual com equipe
multiprofissional (enfermagem, medicina, servico social,
psicologia e nutricdo); atendimento em grupo dispostos
em grupos operativos e atividades educativas em saude;
atividades voltadas a inclusdo das pessoas estomizadas
na familia e, por fim, aquisicdo e fornecimento dos
equipamentos coletores e adjuvantes#?2,

CONCLUSAO

Percebeu-se que o enfermeiro hospitalar possui
conhecimento e pratica deficitarios no que diz respeito
a atencdo a pessoa estomizada. Esta problematica pode
ser justificada por se identificar lacunas na formacgdo do
profissional enfermeiro generalista.
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Cuidado em estomias

Os enfermeiros ndo realizam a consulta de en-
fermagem ao estomizado neste ambiente. Em razao
disso, o estudo mostrou que os enfermeiros conseguem
descrever o que fazer quanto a higiene e troca da bolsa
coletora, porém nao destacam orientagdes sobre o au-
tocuidado e possiveis complicagdes da estomia, além
de ndo referenciar ao servigo especializado.

Acredita-se que o enfermeiro hospitalar tenha
habilidades para desenvolver um cuidado eficiente em
estomias. Reconhecendo a deficiéncia na formagdo do
enfermeiro, cabe aos profissionais e a instituigdo o desen-
volvimento de estudos e treinamentos, com a finalidade
de melhorar o atendimento no cuidado em estomias.

Como limitagdo do estudo, ndo foi realizada a
observagdo direta do cuidado prestado pela equipe de
enfermagem do hospital. Novos estudos podem avaliar
a qualidade da assisténcia de enfermagem a pacientes
estomizados hospitalizados.
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