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RESUMO

A estomia € um processo cirdrgico e apresenta um desvio da eliminacdo fecal ou urinaria, que
pode ser temporaria ou definitiva. Essa intervencdo podera gerar alteracfes psicologicas e da
imagem corporal, aléem de modificacGes na vida diaria. Assim, a enfermagem precisa lidar
com esses sentimentos com a finalidade de promover o autocuidado. Diante disso, tem-se
como objetivo identificar na producdo do conhecimento os cuidados de enfermagem as
pessoas que convivem com estomias intestinais ou urinarias. Trata-se de uma revisdo de
literatura do tipo narrativa. A coleta de dados foi realizada no més de abril de 2017, por meio
do formulario avangado nas bases de dados Literatura Latino-América e do Caribe em
Ciéncias da Saude. Como critérios de inclusdo artigos de pesquisa, que respondam a tematica,
publicados em portugués, inglés ou espanhol, disponiveis na integra online, no periodo entre
2009 e 2016, tendo como eixo orientador a questdo norteadora e 0s critérios de exclusao,
sendo selecionados 24 artigos como corpus de analise. Resultados: os artigos demonstraram
como resultados um conjunto de cuidados de enfermagem as pessoas que convivem com
estomias intestinais ou urinarias, apresentados segundo os diferentes processos da construcéo
da estomia, a saber: periodo pré-operatdrio, transoperatorio e pos-operatorio, e segundo 0s
cuidados de enfermagem voltados a reabilitacdo da pessoa ostomizada. Conclusdo: O
desenvolvimento desse estudo possibilitou constatar, que os cuidados de enfermagem as
pessoas com estomias intestinais ou urinarias, 0s quais perpassam por todos os periodos da
confeccdo da estomia, e 0 conhecimento cientifico, se faz necessario para fornecer apoio,
enfrentamento da nova condicdo de cronicidade, deste modo, contribuir na qualidade de vida

da pessoa com estomia.

Palavras chave: Estomia, Cuidados de enfermagem, Enfermagem.



ABSTRACT

Ostomy is a surgical process which consists of a deviation from fecal or urinary elimination,
which may be temporary or permanent. This intervention may generate psychological changes
and the body image itself, as well as changes in daily life. Thus, nursing must deal with these
feelings in order to promote self-care. In view of this, our objective is to identify in scientific
productions the nursing care provided to people living with intestinal or urinary stomies. This
is a literature review of the narrative type. Data collection was performed using the advanced
form in the Latin American and Caribbean Literature in Health Sciences databases. As criteria
for inclusion, research articles that respond to the theme, published in Portuguese, English or
Spanish, available in full online, between 2009 and 2016, with the guiding question being the
guiding question and exclusion criteria, with 24 articles selected as corpus of analysis.
Results: the articles showed as results a set of nursing care for people living with intestinal or
urinary stomies, presented according to the different processes of stomatal construction,
namely: Preoperative, perioperative and postoperative period, and according to the nursing
care aimed at the rehabilitation of the ostomate. Conclusion: The development of this study
made it possible to verify that nursing care for people with intestinal or urinary stomies,
which go through all the periods of stomy manufacture, and scientific knowledge, is necessary
to provide support, coping with the new condition of chronicity, thus contributing to the

quality of life of the person with the ostomate.

Keywords: Ostomy, Nursing care, Nursing.



1 APRESENTACAO

A motivacdo em realizar este trabalho surgiu a partir das aulas da disciplina de
Enfermagem no Cuidado a Saude do Adulto em SituacGes Cirurgicas, do sétimo semestre do
curso graduacdo em enfermagem da Universidade Federal do Pampa, as quais referiram sobre
a confeccdo de estomias e a importancia da enfermagem em apoderar-se desses
conhecimentos, a fim de proporcionar cuidados de enfermagem especificos as pessoas que
convivem com estomia intestinal ou urinaria. Soma-se a isso, a experiéncia das atividades
desenvolvidas no decorrer do referido curso em diferentes cenarios de pratica. Tais vivéncias
oportunizaram a visdo da necessidade de estudos a cerca da tematica e que venham a
contribuir com qualificacdo da assisténcia.

A fim de alcancar os objetivos propostos, elaborou-se o artigo cientifico intitulado:
“Cuidados de enfermagem as pessoas que convivem com estomias intestinais ou urinarias:
Revisdo narrativa”. Destaca-se que 0s elementos textuais do mesmo serdo apresentados em
conformidade as normas especificas do periodico: Revista Baiana de Saude Puablica
(disponivel em:
http://inseer.ibict.br/rbsp/index.php/rbsp/about/submissions#onlineSubmissions) ao qual se
pretende submeter o produto deste trabalho, apos apreciacdo da banca.



2. ARTIGO CIENTIFICO NAS NORMAS DO PERIODICO

CUIDADOS DE ENFERMAGEM AS PESSOAS QUE CONVIVEM COM ESTOMIAS
INTESTINAIS OU URINARIAS: REVISAO NARRATIVA

RESUMO

Objetivo: identificar na producdo do conhecimento os cuidados de enfermagem as pessoas
que convivem com estomias intestinais ou urinarias. Método: revisdo narrativa da literatura,
cuja busca foi realizada no més de abril de 2017, na base de dados Lilacs, tendo como eixo
orientador a questdo norteadora e 0s seguintes critérios de inclusdo: artigos de pesquisa, que
respondam a tematica, publicados em portugués, inglés ou espanhol, disponiveis na integra
online, no periodo entre 2009 a 2016, sendo selecionados 24 artigos como corpus de analise.
Resultados: apresenta-se um conjunto de cuidados de enfermagem as pessoas que convivem
com estomias intestinais ou urinarias, segundo os diferentes processos da construcdo deste
procedimento cirdrgico, bem como os cuidados de enfermagem voltados a reabilitacdo da
pessoa ostomizada. Em relacdo aos cuidados pré-operatdrios, a assisténcia se da mediante a
entrevista, o exame fisico, o planejamento das acGes de enfermagem e a avaliacdo das
possibilidades emocionais para realizar o autocuidado e o enfrentamento que resulta da
composic¢do do estoma. Ja os cuidados transoperatorios sdo focados nas orientagcdes quanto ao
dispositivo coletor indicado nesta fase, e os cuidados pds-operatérios nas orientacbes em
relacdo aos cuidados no manejo com a bolsa e a limpeza da pele periostomal. Concluséo: Os
cuidados de enfermagem as pessoas com estomias intestinais ou urinarias perpassam por
todos os periodos da confeccdo da estomia, € 0 apoio do enfermeiro € essencial para o
enfrentamento da nova condicdo de cronicidade e contribui a qualidade de vida da pessoa com
estomia.

Descritores: Estomia, Cuidados de enfermagem, Enfermagem.

INTRODUCAO

O aumento da expectativa de vida da populacdo e, consequentemente, da longevidade,
somado as exposi¢cbes ambientais e aos habitos de vida inadequados, tem influenciado
significativamente na mudanca sociodemografica da populagdo brasileiral. Outros aspectos
que corroboram com esse fato sdo 0s avancos da ciéncia e da tecnologia, a globalizacdo do
conhecimento, a urbanizagio e novos padrdes de consumo e estilo de vida da sociedade?.

Em ambito mundial, esta transformacdo do perfil de morbimortalidade tem
contribuido, nos ultimos anos, para o acréscimo na incidéncia e prevaléncia de doencas
crénicas ndo transmissiveis (DCNT). S&o considerados DCNT os agravos de saude que se

caracterizam pela cronicidade e necessidade de cuidados por um longo periodo de tempo?®.



Além disso, apresentam vérios fatores de risco, origem incerta e estdo relacionadas as
incapacidades funcionais®.

Segundo o0 Relatério da Organizagdo Mundial da Saude®, a maior parte das mortes
prematuras - antes dos 70 anos - por DCNT séo evitaveis. Estima-se que, em 2012, 42% das
38 milhdes mortes por esse tipo de agravo eram prematuras e evitaveis, ou seja, 16 milhdes de
vidas perdias. Dentre as doengas cronicas cita-se 0 diabetes, as doengas coronarianas e as
neoplasias, as quais sdo consideradas as mais recorrentes e que contribuem para o crescente
aumento do nimero pessoas com estomias no Brasil'?.

Denomina-se estomia ou ostomia a abertura por procedimento cirdrgico na pele,
formando uma comunicacdo entre uma viscera oca e o0 exterior do corpo. Indicado como um
procedimento terapéutico, temporario ou definitivo, geralmente esta associado ao tratamento de
diversas patologias, com destaque para neoplasias, que somadas as doencas inflamatorias do
intestino e do trato urinario, sdo consideradas pela Associacdo Brasileira de Ostomizados
(ABRASO) as principais causas de estomias®’.

Neste sentido, ha varios tipos de estomias do sistema gastrointestinal e urinario, as
quais recebem denominac6es conforme o segmento exteriorizado sdo exemplos: a colostomia,
a ileostomia e a urostomia, localizadas respectivamente no célon, no intestino delgado e no
aparelho urinario®. Essas novas condicdes de saude, implicam o uso continuo de um
dispositivo especifico, denominado de bolsa coletora e precisam de um atendimento
sistematizado e multiprofissional®.

A necessidade de desvio para eliminacGes sejam intestinais ou urinarias, gera na
pessoa ostomizada dificuldades psicoldgicas e de aceitagdo da propria imagem corporal®.
Apos a realizagdo do procedimento cirdrgico, muitas vezes ha rejeicdo da nova condigdo de
vida, gerando um comportamento negativo relacionado a autoestima e refletindo em
dificuldades para o desenvolvimento do autocuidado. Aliado a isso, 0s sentimentos negativos
dificultam o enfrentamento da mudanca no estilo e na qualidade de vida, pois ha modificacGes
na vida diaria, na alimentagdo e na sexualidade®.

Ressalta-se que o significado da doenca vai além de um conjunto de sintomas, ela
possui diversas representacdes simbdlicas e culturais. Além disso, os seus entendimentos séo
influenciados pela vivéncia particular do individuo e o contexto social, no qual estdo
inseridos!!. Assim, a assisténcia a pessoa com estomia ndo requer apenas orientacdes para 0s
cuidados de higiene e troca da bolsa coletora, mas sim, a implementacdo de um plano de

cuidados com abordagem incluindo a participacdo de uma equipe multiprofissional®?,



Neste sentido, o Ministério da Salide dispds a Portaria n° 400 3 que estabelece as
Diretrizes Nacionais para a Atencdo a Saude das Pessoas com Estomias no &mbito do Sistema
Unico de Satde (SUS). A partir dessa portaria, a atengio as pessoas com estomias passa a ser
realizada por uma equipe de salde composta, no minimo, por um medico, um enfermeiro e
um assistente social. Os servicos que prestam essa assisténcia especializada de natureza
interdisciplinar tém por objetivo a reabilitagdo, com énfase na orientacdo para o autocuidado,
prevencédo de complicacdes e fornecimento de equipamentos coletores e adjuvantes 4.

Portanto, as pessoas que convivem com a estomia necessitam de cuidados continuos e
especificos, o que reforca a importancia da atuacdo da enfermagem. O profissional enfermeiro
deve conhecer a realidade na qual se encontra o individuo e, por meio do dialogo, resgata-lo
como sujeito participativo e ativo do seu processo de cuidado °.,

Frente a essas reflexdes identifica-se como necessario que os profissionais de salde,
em especial da enfermagem, reconhegcam a importancia dos cuidados as pessoas que
convivem com estomias. Para tanto, tem-se como objetivo: identificar na produgdo do
conhecimento os cuidados de enfermagem as pessoas que convivem com estomias intestinais
Ou urinarias.

METODOLOGIA

Trata-se de uma revisdo narrativa da literatura, a qual segundo Rother® ¢ utilizada
para pesquisas bibliograficas, que tenham uma ampla questdo de pesquisa. Além disso, é mais
flexivel no método a ser utilizado e possibilita que os autores possam trabalhar com o0s
resultados expondo suas percepcdes no viés subjetivo?’.

A questdo norteadora do estudo de revisao foi: “Quais os cuidados de enfermagem
prestados as pessoas que convivem com estomias intestinais ou urinarias?”. Foram definidos
como critérios de inclusdo: artigos de pesquisa, que respondam a tematica, publicados em
portugués, inglés ou espanhol, disponiveis na integra online, no periodo entre 2009 a 2016. A
definicio do recorte temporal justifica-se por ser o ano no qual foi criada a Portaria n® 4002,

A busca foi realizada no més de abril de 2017, por meio do formulario avancado nas
bases de dados Literatura Latino-América e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS).
Como estratégias de busca na LILACS, foram utilizadas as seguintes palavras combinadas por
meio do operador booleano: "estomia™ or “estomias” or "ostomia™ or "ostomias” or "estoma”
or "estomas"” AND "enfermagem". Utilizaram-se apenas palavras na estratégia de busca com o
proposito de ampliar a possibilidade de localizagdo de evidéncias que respondessem a questéo

de pesquisa. A partir disso foram selecionados 24 artigos como corpus de analise (Figura 1).



A andlise de dados se deu de forma descritiva e por agrupamento dos resultados por
similaridade aos cuidados de enfermagem as pessoas que convivem com estomias intestinais e
urinarias foram descritos. Ressalta-se ainda que o0s aspectos éticos foram respeitados
conforme referéncias das obras citadas e os preceitos de autorias.

Figura 1 - Fluxograma de selecdo dos estudos corpus da pesquisa de revisao integrativa
da literatura. Lilacs, 2017.

63 estudos identificados nas bases de
dados LILACS

21 estudos excluidos pelo resumo
N&o sdo pesquisa/artigo (n=17)
N4o séo da temética (n=2)

Indisponiveis online (n=2)
1
1

v
42 artigos elegiveis para leitura do texto
na integra

18 estudos ndo respondem a questao
de pesquisa
|
I
v

24 artigos incluidos na reviséo
Corpus da pesquisa

Fonte: Dados da pesquisa, 2017.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A caracterizacdo dos estudos serd apresentada no quadro 1. Enfatiza-se que houve
destaque na frequéncia de publicacdes no ano de 2015, com 25% das publicacdes, e que 75%
dos estudos caracterizavam-se com delineamento metodolégico qualitativo. Quanto ao pais de
origem, a maioria dos estudos sdo brasileiros, entretanto ha 2 estudos internacionais, um
desenvolvido no Uruguai e outro na Espanha. Observou-se ainda que 19 estudos foram
desenvolvidos em institui¢cdes vinculadas com Programas de Atengéo a Pessoas Ostomizadas,
3 em unidades hospitalares de internacdo cirargica e 2 em instituicbes de ensino de nivel
superior.

Em relacdo ao objetivo desta revisdo, os artigos demonstraram como resultados um
conjunto de cuidados de enfermagem as pessoas que convivem com estomias intestinais ou

urinarias, apresentadas segundo os diferentes processos da construgdo da estomia, a saber:



Quadro 1 — Caracterizacao da producdo cientifica. Lilacs, 2017.

enfermagem voltados a reabilitacdo da pessoa com estomia.

periodo pré-operatdrio, transoperatério e pds-operatério, e segundo os cuidados

de

TITULO ANO | METODO PERIODICO
Revista de
Vida e sexualidade de mulheres e Enfermagem do
estomizadas: subsidios & enfermagem?. 2016 | Qualitativo Centro Oeste
Mineiro
Repercussdes no pri)gcesso de viver da 2016 | Qualitativo Texto & Contexto
pessoa com estoma-. Enfermagem
“Sempre ajudando em uma coisa ou Revista Eletronica
outra”: rede social da familia da pessoa 2015 | Qualitativo
~ 50 de Enfermagem
com estomia
. . Revista da Rede de
Sexualidade de pessoas com estomias I
) Y 2015 | Qualitativo Enfermagem do
intestinais=.
Nordeste
Perfil dos pacientes estomizados . -
: > o Revista Brasileira de
residentes no municipio de Pouso 2015 | Qualitativo )
2 Coloproctologia
Alegre*.
Pacientes com derivacdes urinarias: uma . i
. Quanti- Revista de
abordagem sobre as necessidades 2015 o
. 23 qualitativo | Enfermagem UERJ
humanas basicas afetadas””.
Com um’ ’poqcci de' cuidado a gente vai o Texto & Contexto
em frente”: Vivéncias de pessoas com 2015 | Qualitativo
.24 enfermagem
estomias™*.
Facilitadores _do processo de transicao o Revista da Escola de
para o autocuidado da pessoa com 2015 | Qualitativo
, P 25 Enfermagem da USP
estoma: subsidios para Enfermagem=.
Conhecimentos dos docentes do curso de
gradua(;fzto em e:nfermagem sobre 2014 | Quantitativo Revista BraS|Ie|r§1 de
prevencdo e cuidados com a pele Coloproctologia
periestoma?®,
Convivendo com estomas digestivos: Revista Latino-
estratégias de enfrentamento da nova 2014 | Qualitativo Americana de
realidade fisica?’. Enfermagem
Vivéncias de familiares de pacientes Revista Latino-
com colostomia e expectativas sobre a 2014 | Qualitativo Americana de
intervencdo profissional?®. Enfermagem
Conhecimento do profissional acerca do
. 5 N Texto & Contexto
cuidado de enfermagem a pessoa com 2013 | Qualitativo
L . i9 enfermagem
estomia intestinal e familia”.
A estomia mudando a vida: enfrentar - Revista Mineira de
g 2013 | Qualitativo
para viver. Enfermagem
O enfermeiro e sua participagdo no 2013 | Qualitativo | Escola Anna Nery




processo de reabilitacdo da pessoa com Revista de
estoma®. Enfermagem
Servico de salde para pacientes de Revista Brasileira de

ostomia: perfil da clientela®!, 2012 | Quantitativo

Avaliar para melhorar: perspectivas de
discentes na avaliacdo do curso de 2012 | Quantitativo
extensdo sobre estomias®?,

Gerontotecnologia educativa voltada ao

Coloproctologia

Revista de
Enfermagem UERG

Revista Gaucha de

idoso estomizado a luz da 2012 | Qualitativo

) 33 Enfermagem
complexidade*.
Associacdo dos fatores Revista Latino-
sociodemogréficos e clinicos a qualidade | 2012 | Quantitativo Americana de
de vida dos estomizados®. Enfermagem
Desvelamento critico da pessoa Acta Paulista de
estomizada: em acdo o programa de 2012 | Qualitativo

~ . Enfermagem
educacio permanente em salide®. g

As repercussoes de viver com uma
colostomia temporaria nos corpos: 2011 | Qualitativo
individual, social e politico®.

Vivéncia do paciente estomizado: uma

Revista Eletronica
de Enfermagem

Texto & Contexto

contribuicédo para a assisténcia de 2011 | Qualitativo

10 Enfermagem
enfermagem-™".
A crrlgn.g_a com estoma mtestln_al e sua o Texto & Contexto
familia: implicacOes para o cuidado de 2011 | Qualitativo

37 Enfermagem
enfermagem®’.
Perspectiva educativa do cuidado de Revista Brasileira de
enfermagem sobre manutencéo da 2011 | Qualitativo

. S Enfermagem
estomia de eliminagdo®®. g

Caracterizacdo dos pacientes submetidos
a estomas intestinais em um hospital | 2009 | Quantitativo
publico de Teresina- PI%8.

Fonte: Dados da pesquisa, 2017.

Texto & Contexto
Enfermagem

Cuidados de enfermagem nos diferentes processos de construcéo da estomia: Pré-
operatdrio, transoperatorio e pds-operatorio.

O profissional de enfermagem deve estabelecer acbes com auxilio de sua reflexdo
individual na compreensdo do processo do cuidado e baseado no preparo emocional, fisico e
psicologico do paciente. A assisténcia as pessoas que terdo a ostomia como nova condigéo de
vida deve comecar no pré-operatorio, com o preparo para o enfrentamento da cirurgia,
diminuindo assim seu impacto, e direcionando o individuo e a familia a recuperacéo,
promocao da salide.® 26:38

Para tanto, os profissionais prestam apoio aos pacientes desde o diagnostico e processo
de confeccdo do estoma, até a continuidade da assisténcia especializada no ambulatério. Em

relacdo aos cuidados pré-operatorios, a assisténcia se da mediante a entrevista, o exame fisico
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e 0 planejamento das acOes de enfermagem, bem como, na avaliacdo das possibilidades
emocionais para realizar o autocuidado junto & familia e para o enfrentamento que resulta da
composicdo do estoma?® 2

Cabe ressaltar que, quando questionados, os pacientes desconhecem a préatica de
realizacdo da demarcacdo pré-operatoria, o que denota a importancia da demarcacgdo anterior a
confeccdo do estoma, visto que, a localizacdo adequada favorece o autocuidado e a
reabilitacéo, refletindo diretamente na qualidade de vida do paciente no periodo pos-cirurgico
22,26,34.

Quanto aos cuidados transoperatérios, a assisténcia precisa focar prévio a
estomaterapia, orientando quanto ao dispositivo coletor indicado nesta fase e estabelecendo
assim, a confianca e interacdo com o paciente, preparando-o fisica e emocionalmente, a fim
de reduzir sofrimentos, medos, ansiedade e na prevencdo de possiveis complicacdes na fase
pos-cirdrgica?® 2

Quanto aos cuidados pos-operatorios, é essencial que o paciente receba orientagdes em
relacdo aos cuidados no manejo com a bolsa e a limpeza da pele periostomal. Nesta fase,
destacam-se ainda as orientacGes relativas a maior atencdo as necessidades hidricas e
nutricionais, a fim de proporcionar maior hidratagdo da pele e assim, reduzir lesges!’ 3

Também fazem parte da assisténcia de enfermagem, os cuidados com a estomia no
domicilio e os encaminhamentos para aquisicio dos equipamentos coletores?! Estes tem por
objetivo o cuidado holistico aos pacientes e poderdo ser realizados durante a consulta de
enfermagem ou visita domiciliar.'”*® Relativo aos equipamentos e materiais para o
autocuidado, devem ser de qualidade proporcionando seguranca e conforto® e estdo
garantidos no ambito do Sistema Unico de Salde, por meio das Diretrizes Nacionais para a
Atencio a Salde das Pessoas Ostomizadas™®

A prética do diadlogo entre enfermeira e paciente e o compartilhamento de
experiéncias, favorece a construcdo de um plano de cuidado individual e equivalente com as
especificidades e reais necessidades do mesmo. Dentre 0s principais conhecimentos que
devem ser abordados neste momento, estdo aqueles relacionados a troca da bolsa, a
higienizacdo do local, a manutenc&o e irrigacdo, as complicaces tardias, as atividades diarias,
a vida social, a sexualidade e aos cuidados gerais com o estoma®®,

De tal modo, os cuidados de enfermagem devem voltar-se as necessidades biologicas e
psicossociais da pessoa com estomia, tornando-se imprescindiveis as orientagdes quanto as
acOes para promocdo do autocuidado. Neste periodo também deve-se atentar ao equilibrio

hemodindmico e a recomposicdo das fung¢Ges corporais, inclusive no retorno das atividades de
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rotina. O paciente deve aprender a cuidar do estoma, preservando a independéncia o que
podera facilitar a aceitagdo da nova condicao de cronicidade® 2°,

Cuidados de enfermagem voltados a reabilitacdo da pessoa com estomia.

Entre os varios aspectos relacionados a reabilitacdo, o cuidado de enfermagem a
pessoa com estomia perpassa por todas as fases da confeccdo do estoma. Compete ao
profissional enfermeiro apoiar o paciente, para que ele exerca os cuidados especificos consigo
sem eximir a atuacio de uma equipe interdiscipinar?®®. Ressalta-se 0 autocuidado como
estratégia para inclusdo e participacio ativa do paciente??.

Por estar envolvido diretamente no desenvolvimento do autocuidado, o enfermeiro
pode ser considerado um agente transformador da salde'® °. Compete a ele, mediante
conhecimento cientifico, prestar o cuidado integral visando a reabilitacdo da pessoa com
estomia, informando e ensinando sobre as técnicas de lavagens, sobre os dispositivos
existentes no mercado, os cuidados de higiene da estomia, vazamento de gazes, fezes, bem
como realizar orientacdes referentes ao processo de inclusdo laboral que poderé exercer sem
prejudicar a satde, 24 2730

Portanto, o enfermeiro atua intermediando tecnologias educativas no auxilio de
decodificar conhecimentos para pessoas com estomias e seus familiares, transformando
conhecimentos estranhos em algo comum, contribuindo para reconstrucdo do significado de
ser estomizado em compreensdo de si mesmo®. Destaca-se assim, o papel do enfermeiro
como educador®® %,

Este trabalho educativo deve ser inserido como centro do processo assistencial,
considerando os individuos estomizados como agentes ativos participantes da sua propria
reabilitagdo, de maneira reflexiva considerando o universo cultural com quem se divide o
aprendizado® *7. Nesta perspectiva, a educagdo em sadde individual ou em grupo mostra-se
como uma estratégia que proporciona as pessoas com estomia um clima de apoio, que facilita
a expressdo das emocodes, promovendo autoestima e adaptagdo as mudancas ocorridas no
préprio corpo®l: 32,

Evidencia-se ainda, que a reabilitagdo, como um processo de transicdo, € facilitada
pelo apoio da familia, dos amigos, da religido e do trabalho. Este apoio caracteriza-se como
uma importante motivacao para superar as dificuldades, de maneira que o individuo considere
possivel conviver com o estoma de modo saudavel e sinta-se seguro para realizar o
autocuidado de forma plena.?>°

Portanto, destaca-se o papel da familia, uma vez que esta desempenha papel

fundamental, fornecendo apoio e base emocional, mesmo encontrando-se, muitas vezes,
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fragilizada e precisando de um suporte para assumir esses cuidados. E cabe ao profissional de
enfermagem realizar esse preparo dos familiares, os incluido nos cuidados, o0 que oportunizara
0 conhecimento da sua estrutura, relacdes e redes sociais, bem como o desenvolvimento de
vinculos e o aprimoramento dos cuidados no periodo de adoecimento e adaptacio'® 2:°,

Para tanto, as acGes de enfermagem voltadas & salde das pessoas que convivem com
estomias sdo fundamentais no processo do cuidado e para o enfrentamento das dificuldades
que permeiam todas as fases da confeccdo da estomia. Essas a¢des favorecem a adaptacédo a
nova condicdo de vida e ao retorno a vida social e devem incluir a atencdo ao familiar
cuidador, por meio de esclarecimentos precisos referentes ao estoma e outras a¢0es de cuidar,
estabelecendo acdes que visam o atendimento humanizado e holistico®8 28 3610,
CONCLUSOES

O desenvolvimento desse estudo possibilitou constatar que o0s cuidados de
enfermagem perpassam por todos os periodos da confeccdo da estomia, e 0 apoio do
enfermeiro é essencial para o enfrentamento da nova condi¢do de cronicidade e contribui a
qualidade de vida da pessoa estomizadas.

Assim, os cuidados de enfermagem relacionados as pessoas que convivem com
estomia intestinais ou urinarias estdo presentes nas fases pré-operatdria, transoperatoria e pos-
operatéria. No pré-operatério, a assisténcia de enfermagem inicia no diagnostico e tem
continuidade apds o periodo pos-operatério. Nesta fase, € definido o planejamento das acdes,
com a preparacdo do estado fisico, emocional e psicolégico, com intuito de diminuir
ansiedade, medo e sofrimento que possa surgir decorrentes do processo de estomizagdo. Além
disso, a interacdo do enfermeiro e paciente favorece a elaboracdo de um plano de cuidado
individual, voltado para a independéncia e o autocuidado.

Destaca-se o papel do enfermeiro como educador, o qual fornece apoio e orientacdes
guanto as técnicas para reabilitacdo e o autocuidado, incluindo a familia nas acBes para um
atendimento humanizado. Assim, espera-se, por meio das producdes cientificas, identifica-los
e estimular o desenvolvimento de uma consciéncia reflexiva e critica que favoreca a
incorporagdo dos cuidados de enfermagem na pratica assistencial, no intuito de melhorar a

qualidade de vida dos individuos estomizados.
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APENDICE A - NORMAS DO PERIODICO CIENTIFICO

Revista Baiana de Saude Publica

DIRETRIZES PARA AUTORES:

A Revista Baiana de Saude Publica (RBSP), publicacao oficial da Secretaria da Saude
do Estado da Bahia (Sesab), de periodicidade trimestral, publica contribui¢des sobre aspectos
relacionados aos problemas de salde da populacéo e a organizacao dos servigos e sistemas de
salde e éareas correlatas. Sdo aceitas para publicacdo as contribuicdes escritas
preferencialmente em portugués, de acordo com as normas da RBSP, obedecendo a ordem de
aprovacdo pelos editores. Os trabalhos sdo avaliados por pares, especialistas nas areas
relacionadas aos temas referidos.

Os manuscritos devem destinar-se exclusivamente a RBSP, ndo sendo permitida sua
apresentacdo simultanea a outro periodico, tanto no que se refere ao texto como as ilustracfes
e tabelas, quer na integra ou parcialmente. Os artigos publicados serdo de propriedade da
revista, ficando proibida a reproducgéo total ou parcial em qualquer meio de divulgacdo,
impressa ou eletrénica, sem a prévia autorizacdo da Revista. Devem ainda referenciar artigos

sobre a tematica abordados nesta Revista.

CATEGORIAS ACEITAS:

1 Artigos originais de temas livres:

1.1 Apresentando resultados finais de pesquisas cientificas (10 a 20 laudas);

1.2 Ensaios com analise critica sobre um tema especifico (5 a 8 laudas);

1.3 Revisdo critica de literatura sobre tema especifico (8 a 15 laudas).

2 Comunicacdes: informes de pesquisas em andamento, programas e relatorios técnicos (5 a 8
laudas).

3 Teses e dissertagdes: resumos de dissertag0es de mestrado e teses de doutorado/livre
docéncia defendidas e aprovadas em universidades brasileiras (texto em portugués no maximo
2 laudas, e versdes em inglés e espanhol). Os resumos devem ser encaminhados com o titulo
oficial da tese, dia e local da defesa, nome do orientador e local disponivel para consulta.

4 Resenha de livros: livros publicados sobre temas de interesse, solicitados pelos editores (4
a 6 laudas).

5 Relato de experiéncias: apresentando experiéncias inovadoras (8 a 10 laudas).
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6 Carta ao editor: comentarios sobre material publicado (2 laudas).
7 Documentos: de 6rgéos oficiais sobre temas relevantes (8 a 10 laudas).

ITENS DE VERIFICACAO PARA SUBMISSAO
Como parte do processo de submissdo, os autores sdo obrigados a verificar a
conformidade da submissdo em relacdo a todos os itens listados a seguir. As submissdes que

nao estiverem de acordo com as normas serdo devolvidas aos autores.

RESUMO

S0 publicados resumos em portugués, espanhol e inglés. O Resumo devera,
obrigatoriamente, em ambos os estudos (qualitativo e/ou quantitativo), ser estruturado, isto é:
ser subdividido com os seguintes itens: Introducdo sobre o objeto do estudo, seguido do
objetivo do estudo; Material e Métodos; Resultados; Conclusées e/ou Considera¢des Finais.O
Resumo/Abstract deve ser escrito de forma clara e sucinta, utilizando-se espago simples, sem

paragrafo, contendo entre 200 e 250 palavras.

ESTRUTURA DO TEXTO

- Titulo do trabalho contendo no maximo 15 palavras, sem referéncia a autoria e inicio
do texto com parégrafos alinhados nas margens direita e esquerda (justificados). O artigo deve
ser discorrido observando-se a sequéncia:

- Introducdo: Conter justificativa e citar 0s objetivos no ultimo paragrafo;

- Material e Métodos: Os procedimentos adotados devem ser descritos claramente;
bem como as variaveis analisadas, com a respectiva definicdo quando necessaria e a hipotese
a ser testada. Devem ser descritas a populacdo e a amostra, instrumentos de medida, com a
apresentacdo, se possivel, de medidas de validade; e conter informacdes sobre a coleta e
processamento de dados. Deve ser incluida a devida referéncia para os métodos e técnicas
empregados, inclusive os métodos estatisticos; métodos novos ou substancialmente
modificados devem ser descritos, justificando as razdes para seu uso e mencionando suas
limitagdes. Os critérios éticos da pesquisa devem ser respeitados. Os autores devem explicitar
que a pesquisa foi conduzida dentro dos padrdes éticos e aprovada por comité de ética.

- Resultados: Devem ser apresentados em uma seqiiéncia légica, iniciando-se com a
descricdo dos dados mais importantes. Tabelas e figuras devem ser restritas aquelas
necessarias para argumentacdo e a descricdo dos dados no texto deve ser restrita aos mais

importantes. Os graficos devem ser utilizados para destacar os resultados mais relevantes e
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resumir relagcbes complexas. Dados em graficos e tabelas ndo devem ser duplicados, nem
repetidos no texto. Os resultados numéricos devem especificar os métodos estatisticos
utilizados na analise. Material extra ou suplementar e detalhes técnicos podem ser divulgados
na versao eletrdnica do artigo.

- Discussdo: A partir dos dados obtidos e resultados alcancados, 0s novos e
importantes aspectos observados devem ser interpretados a luz da literatura cientifica e das
teorias existentes no campo. Argumentos e provas baseadas em comunicacdo de carater
pessoal ou divulgadas em documentos restritos ndo podem servir de apoio as argumentacgdes
do autor. Tanto as limitacGes do trabalho quanto suas implicagOes para futuras pesquisas
devem ser esclarecidas. Incluir somente hipdteses e generalizagdes baseadas nos dados do
trabalho. As conclus@es devem finalizar esta parte, retomando o objetivo do trabalho.
Conclusdo ou Consideracdes Finais: devem finalizar esta parte, retomando o objetivo do
trabalho.

- Referéncias: Qualquer tipo de trabalho encaminhado (exceto artigo de revisdo)
deverd listar até 30 fontes. As referéncias no corpo do texto deverdo ser numeradas em
sobrescrito, consecutivamente, na ordem em que forem mencionadas a primeira vez no texto.
As notas explicativas sdo permitidas, desde que em pequeno numero, e devem ser ordenadas
por letras minGsculas em sobrescrito.

As referéncias devem aparecer no final do trabalho, listadas pela ordem de citagéo,
alinhadas apenas a esquerda da péagina, seguindo as regras propostas pelo Comité
Internacional de Editores de Revistas Médicas (Requisitos uniformes para manuscritos
apresentados a periodicos biomédicos/ Vancouver), disponiveis em http://www.icmje.org ou
http://www.abec-editores.com.br.

Quando os autores forem mais de seis (6), indicar apenas 0S seis primeiros,
acrescentando a expressao et al.

Todas as referéncias devem ser apresentadas de modo correto e completo. A
veracidade das informacdes contidas na lista de referéncias € de responsabilidade do(s)
autor(es).

No caso de usar algum software de gerenciamento de referéncias bibliograficas (p. ex.:
EndNote) e outros, o(s) autor(es) devera(ao) converter as referéncias para texto.

CONFLITO DE INTERESSE

Os autores devem informar qualquer potencial conflito de interesse, sejam interesses

politicos e/ou financeiros associados a patentes ou propriedade, provisdo de materiais e/ou

insumos e equipamentos utilizados no estudo pelos fabricantes.
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Agradecimentos: Quando houver este item, deve ser reservado para citagdo de pessoas
que prestaram ajuda técnica, mas que ndo foram caracterizadas como co-autoras, ou

instituicBes financiadoras e de apoio de outros recursos.

COLABORADORES

Devem ser especificadas quais foram as contribui¢des individuais de cada autor na
elaboracdo do artigo. Lembramos que os critérios de autoria devem basear-se nas deliberactes
do ICMJE, que determina o seguinte: o reconhecimento da autoria deve estar baseado em
contribuicdo substancial relacionada aos seguintes aspectos:
1. Concepcao do projeto ou analise e interpretacdo dos dados;
2. Redacdo do artigo ou revisao critica relevante do conteddo intelectual;
3. Revisao e /ou Aprovacao final da verséo a ser publicada;
4. Ser responsavel por todos os aspectos do trabalho na garantia da exatiddo e integridade de
qualquer parte da obra. Essas quatro condi¢cdes devem ser integralmente atendidas.

Julgamento: os artigos submetidos a Revista serd primeiramente apreciados pelo corpo
de Editores Associados membros da RBSP nos seus aspectos gerais e normativos. Havendo
alguma irregularidade serd devolvido aos autores para correcdo. N&o constatando
irregularridades, sera encaminhado aos consultores externos para apreciacao especializada do
conteddo. Os pareceres dos consultores serdo encaminhados aos respectivos autores para
eventuais ajustes. Excepcionalmente, quando se tratar de assunto muito especializado, 0s
autores poderdo sugerir, a Editoria Executiva da Revista dois consultores com
reconhecimento nacional ou internacional e que sejam externos as suas respectivas

instituicoes.



