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RESUMO

Introdugdo: Ostomia ¢ a abertura cirurgica que conecta o meio interno ao externo, podendo ser
respiratoria, alimentar ou de eliminagdo. Dependendo da necessidade terapéutica, pode ser temporaria
ou definitiva, sendo mais comum por cancer colorretal ou doengas inflamatdrias intestinais. Pacientes
enfrentam desafios psicoemocionais e de autocuidado, agravados por complicagdes pos-operatorias.
Nesse contexto, as visitas domiciliares de enfermagem sao essenciais para promover adaptacdo e
melhorar a qualidade de vida dos ostomizados. Objetivo: descrever como as visitas de enfermagem
em domicilio impactam o processo de adaptagao e a qualidade de vida de uma mulher ostomizada.
Me¢étodo: Este estudo qualitativo, baseado em um estudo de caso Unico, descreve os cuidados
domiciliares oferecidos a uma pessoa ostomizada. Buscando captar a subjetividade e o significado da
experiéncia humana, a pesquisa explora, de forma detalhada, um fendmeno contemporaneo em seu
contexto real para ampliar a compreensdo sobre o tema. Discussdo: O atendimento a pacientes
ostomizados requer uma abordagem multiprofissional e agdes educativas para promover autonomia
e adaptacdo, especialmente no pds-operatorio. A inclusdo na Rede de Atencdo a Pessoa Ostomizada
e o acompanhamento por enfermeiros sdo essenciais para garantir suporte continuo, prevenir
complicagdes e fortalecer a reabilitacdo e a qualidade de vida no ambiente domiciliar. Conclusdo:
Conclui-se que o estudo de caso mostrou a evolucao dos cuidados a pessoa ostomizada em ambiente
domiciliar e as lacunas de cuidados e orientagdes sofridas por ela durante seu percurso terapéutico na
rede municipal, a assisténcia do enfermeiro € essencial para promover a autonomia, qualidade de vida
e adaptacdo de mulheres ostomizadas. A¢des educativas, suporte psicoldogico e acompanhamento
continuo fortalecem a autoestima, previnem complicagdes e facilitam a reintegracdo social,
destacando o papel do enfermeiro no sucesso da reabilitacao.

Palavras-chave: Visita Domiciliar. Cuidados de Enfermagem. Estudo de Caso.

ABSTRACT

Introduction: Ostomy is a surgical opening that connects the internal and external environments,
which can be respiratory, alimentary, or for elimination purposes. Depending on the therapeutic need,
it can be temporary or permanent, commonly due to colorectal cancer or inflammatory bowel
diseases. Patients face psychoemotional and self-care challenges, exacerbated by postoperative
complications. In this context, nursing home visits are essential to promote adaptation and improve
the quality of life of ostomized individuals. Objective: To describe how nursing home visits impact
the adaptation process and quality of life of an ostomized patient. Method: This qualitative study,
based on a single case study, describes the home care provided to an ostomized person. Aiming to
capture the subjectivity and meaning of the human experience, the research explores, in detail, a
contemporary phenomenon in its real context to broaden understanding of the subject. Discussion:
The care of ostomized patients requires a multidisciplinary approach and educational actions to
promote autonomy and adaptation, especially in the postoperative period. Inclusion in the Ostomized
Person Care Network and follow-up by nurses are essential to ensure continuous support, prevent
complications, and strengthen rehabilitation and quality of life in the home environment. Conclusion:
It is concluded that the case study highlighted the progression of care for the ostomized individual in
the home environment and the gaps in care and guidance experienced by them throughout their
therapeutic journey within the municipal healthcare network, the nurse's assistance is essential to
promote autonomy, quality of life, and adaptation for ostomized women. Educational actions,
psychological support, and continuous follow-up strengthen self-esteem, prevent complications, and
facilitate social reintegration, highlighting the nurse's role in the success of rehabilitation.

Keywords: Home Visit. Ostomy Patients. Nursing Care. Case Report.

REVISTA ARACE, S3o José dos Pinhais, v.8, n.2, p-1-21, 2026 2

‘



ﬁ

Rewsto ~

ISSN: 2358-2472

RESUMEN

Introduccion: La ostomia es una abertura quirirgica que conecta el medio interno con el externo,
pudiendo ser respiratoria, alimentaria o de eliminacion. Dependiendo de la necesidad terapéutica,
puede ser temporal o permanente, siendo mas comun debido al cancer colorrectal o enfermedades
inflamatorias intestinales. Los pacientes enfrentan desafios psicoemocionales y de autocuidado,
agravados por complicaciones postoperatorias. En este contexto, las visitas domiciliarias de
enfermeria son esenciales para promover la adaptacion y mejorar la calidad de vida de las personas
ostomizadas. Objetivo: Describir como las visitas domiciliarias de enfermeria impactan el proceso de
adaptacion y la calidad de vida de una paciente ostomizada. Método: Este estudio cualitativo, basado
en un estudio de caso unico, describe los cuidados domiciliarios ofrecidos a una persona ostomizada.
Buscando captar la subjetividad y el significado de la experiencia humana, la investigacion explora,
de manera detallada, un fendmeno contemporaneo en su contexto real para ampliar la comprension
sobre el tema. Discusion: La atencion a pacientes ostomizados requiere un enfoque multiprofesional
y acciones educativas para promover la autonomia y la adaptacion, especialmente en el
postoperatorio. La inclusion en la Red de Atencion a la Persona Ostomizada y el seguimiento por
enfermeros son esenciales para garantizar un apoyo continuo, prevenir complicaciones y fortalecer la
rehabilitacion y la calidad de vida en el entorno domiciliario. Conclusion: Se concluye que el estudio
de caso destaco la evolucion de los cuidados a la persona ostomizada en el entorno domiciliario y las
deficiencias en la atencion y orientacion que experimentd durante su recorrido terapéutico en la red
municipal de salud, la asistencia del enfermero es esencial para promover la autonomia, la calidad de
vida y la adaptacion de las mujeres ostomizadas. Las acciones educativas, el apoyo psicologico y el
seguimiento continuo fortalecen la autoestima, previenen complicaciones y facilitan la reintegracion
social, destacando el papel del enfermero en el éxito de la rehabilitacion.

Palabras clave: Visita Domiciliaria. Pacientes Ostomizados. Cuidados de Enfermeira. Estudio de
Caso.
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1 INTRODUCAO

Conceitua-se como ostomia, um orificio cirurgicamente confeccionado que possibilita a
comunicac¢do do meio externo com o meio interno do organismo, sendo elas as ostomias respiratorias
(traqueostomia), as ostomias de alimentacdo (gastrostomia e jejunostomia) e as ostomias de
eliminagdo (urostomia, ileostomia e colostomia) (Paczk et al., 2021). Dependendo da parte do
intestino envolvida na confeccdo do estoma ele pode ser classificado em ileostomia, quando ¢
realizado a partir do ileo, ou colostomia, quando ¢ realizado a partir do célon. Um estoma pode ser
temporario ou definitivo de acordo com a necessidade terapéutica do individuo, as causas mais
comuns sdo cancer colorretal, a doenga inflamatoria intestinal como retocolite ulcerativa e a doenga
de Crohn, entre outras. (Dos Santos et al., 2020).

Segundo o Ministério da Saude (2022), estima-se que no Brasil existam aproximadamente
400 mil pessoas ostomizadas, sendo que esse nimero pode ser maior devido a casos de subnotificagao
dos servicos. De acordo com a Portaria n°® 400 de novembro de 2009, pacientes ostomizados tém
direito a receber pelo SUS todos os materiais necessarios, incluindo bolsas coletoras descartaveis que
aderem ao redor da pele e ao estoma. Além disso, ter disponivel o acesso a adjuvantes para prote¢ao
da pele e barreiras protetoras em forma de pd, pasta e placas. (Miguel et al. 2022).

Em relacdo as complicagcdes nas ostomias intestinais, as principais alteragdes precoces
ocorrem entre o primeiro e o sétimo dia de pos-operatorio, sendo a necrose, sangramento, hemorragia,
separa¢do mucocutanea e retracdo as mais comuns. Ja as complicagdes tardias aparecem apos trés
meses de pods-operatério, destacando-se hérnias paraestomais, prolapsos, retragdes, estenoses,
obstrugdes e dermatites irritativas. (Lima et al., 2023).

Pacientes recém-ostomizados enfrentam desafios significativos na adaptagdo a sua nova
condi¢do, o que pode acarretar em problemas como a ansiedade, reagdes emocionais como negagao
e o desenvolvimento de transtornos mentais como a depressao. Apresentam também dificuldades na
reintegracdo social e na sexualidade, ja que a ostomia pode causar disfungdes sexuais, rejeicao e
dificuldades em estabelecer novos relacionamentos (Gama et al., 2024).

Como Lino et al. (2024) cita, o dano psicoldgico resultante de uma mudanca dréstica na
imagem corporal pode impactar na sua autopercep¢ao. Apds a cirurgia de confeccao do estoma, é
frequente o surgimento de condic¢des associadas, como perda da libido, dores durante as relagdes,
ressecamento e estenose vaginal. Além disso, € comum que surjam sentimentos de inseguranga em
relacdo a bolsa coletora e constrangimento com o novo corpo. (Lino et al., 2024).

A abordagem do cuidado & mulher ostomizada ¢ frequentemente muito limitada, deixando

muitas necessidades emocionais e psicoldgicas sem atendimento adequado e se ndo trabalhado

~
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de maneira eficaz, pode resultar em danos significativos a saide mental da paciente. (Meira et al.,
2020). Além das dificuldades psicoemocionais, estudos mostram que os pacientes ostomizados
também enfrentam desafios com rotinas basicas de autocuidado, como a limpeza da bolsa, recorte da
placa e troca da bolsa ou anel moldével. Isso indica uma deficiéncia no processo de autocuidado, que
deve comecar ainda na fase pré-operatoria. (Miguel et al., 2022).

A visita domiciliar (VD) ¢ considerada uma ferramenta valiosa para a promogao e prevencao
de doengas. A enfermagem, composta por profissionais que lidam diretamente com os pacientes, t€ém
a missao de implementar e executar agoes no domicilio do usuario, promovendo a saude, manutengao
do bem-estar e preven¢ao de doengas ou complicagdes. (Gomes et al., 2020).

Tendo em consideragdo que o enfermeiro tem um papel fundamental na visita domiciliar,
questiona-se: de que forma as visitas de enfermagem em domicilio impactam no processo de
adaptacdo e na qualidade de vida de uma mulher ostomizada? Desta forma, este estudo objetivou
descrever como as visitas de enfermagem em domicilio impactam o processo de adaptagdo e a

qualidade de vida de uma mulher ostomizada.

2 METODOLOGIA

A presente pesquisa de abordagem qualitativa trata-se de um estudo de caso Uinico que se
interessa em descrever os cuidados realizados em ambiente domiciliar a uma pessoa ostomizada. Os
estudos qualitativos se interessam pela subjetividade de uma experiéncia humana e compreendem
analisar, observar, descrever e realizar praticas interpretativas de um fenomeno a fim de compreender
seu significado (Rodrigues ef al., 2021). Nesse sentido, a pesquisa qualitativa busca captar a
subjetividade de sujeitos em um determinado contexto, indo além da informacgao coletada, ou seja,
procura aprofundar o conhecimento do objetivo de estudo. Além do mais, coloca em evidéncia a
interacdo do pesquisador com os entrevistados, tendo como ponto de partida o didlogo estabelecido a
partir das entrevistas (Rodrigues et al., 2021). A escolha do estudo de caso como abordagem adequada
de um problema de pesquisa faz-se para tratar de um fendmeno pouco investigado.

O estudo de caso unico, utilizado como base para esta pesquisa, ¢ proposto como uma
exploragcdo de um sistema limitado, por meio da andlise detalhada e da descri¢do sistematica para a
compreensdao de uma situagdo especifica, um individuo. Sendo indicado quando a teoria evidencia
um conjunto claro de proposigdes e as situacoes em que elas sdo consideradas verdadeiras e as

subunidades de analise acrescentam oportunidades mais significativas para uma analise mais ampla

(ANDRADE et al., 2017).
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De acordo com Galdino, Rossi e Zago (2023), para iniciar um estudo de caso ¢ necessario
criar um manual de orientag¢ao que instrua o profissional ou aluno sobre os aspectos mais importantes
relacionados ao caso, promovendo a reflexdo sobre os resultados e oferecendo uma sequéncia para a
apresentacdo e elaboracao do relatério. O roteiro instrucional proposto € composto por: (1) questdes
norteadoras, (2) identificagdo do local ou pessoa em estudo, (3) resumo dos problemas ou alteragdes
identificadas, (4) fundamentacao teorica, (5) alternativas ou propostas, (6) acdes implementadas ou

recomendadas e (7) discussao.

2.1 CENARIO DO ESTUDO

A pesquisa foi realizada por um académico de enfermagem, em ambiente domiciliar do
municipio de Palmas, na regido sudoeste do estado do Parand com uma populacao total de 48.247
(BRASIL, 2022), possui um total de 7 unidades bdésicas de satde, distribuidas entre os bairros do
municipio. A coleta dos dados foi realizada durante as visitas domiciliares, totalizando 6 visitas
domiciliares presenciais ¢ 1 atendimento remoto (por chamada de 4audio). A paciente foi recrutada
durante a uma visita na UBS da sua abrangéncia, quando foi solicitar materiais para cuidados com
ostoma.

Trata-se de um recorte de macroprojeto do IFPR CAAE: Aspectos do cuidado no contexto da
atencao primaria a saide em um municipio do sul do Brasil. CEP:382738924.00000.8156. Seguindo
os principios éticos das resolugdes 466/12, 510/16 e 580/18, 674/22, uma vez que envolvem seres
humanos coletivamente e manejos de informagdes. Realizou-se o processo de esclarecimentos com a
utilizacdo do Termo Consentimento Livre Esclarecido (TCLE), sobre seus objetivos, métodos,
beneficios previstos, potenciais riscos € o incomodo que esta possa acarretar e assegurar o sigilo e
confidencialidade, desisténcia ou pedido de omissdo de dados coletados, respeitando-se valores,
cultura, principios morais e religiosos.

A analise dos dados foi realizada através da interpretagdo dos dados clinicos por parte do
examinador no periodo domiciliar através das condutas e percurso terapéutico realizado pela paciente
na rede de satide municipal. Apos essa analise foi desenvolvido o agrupamento das evidéncias de

acordo com o referencial literatura cientifica escolhida.

3 RESULTADO
Usudria M.P.V 52 anos, sexo feminino, portadora de HIV, hipertensa, moradora do interior do

municipio de Palmas PR. Possuia a necessidade da realizacdo de uma histerectomia total devido ao
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desenvolvimento de carcinoma seroso do endométrio, diagnosticado através de bidpsia realizada no
dia 04/04/2024.

Em 03/05/2024, a paciente foi internada no Hospital Policlinica, localizado no municipio de
Pato Branco-PR, para a realizacdo da histerectomia total programada para o dia seguinte. Durante o
procedimento cirurgico, foi necessario confeccionar uma colostomia de colon adjacente em regido de
flanco esquerdo do abdomen, devido a aderéncia do tumor a alga intestinal. Ap6s 4 dias de internacao
pOs operatéria (04/05/2024), recebeu alta e retornou para sua residéncia, dirigindo-se até a UBS de
referéncia para retirada dos materiais e solicitar acompanhamento domiciliar para cuidados e

manutengdo da ostomia.

3.1 VISITA DOMICILIAR DIA 08/05/2024

Em um primeiro contato, 4 dias ap6s a alta hospitalar (08/05/2024), foi realizado uma breve
anamnese sobre o pds-operatorio, onde a paciente relatou que ndo houve orientagdes quanto aos
cuidados ¢ manutengdo da bolsa, alimentacdo adequada e sobre os programas para ostomizados,
sendo cruciais para a procedéncia do processo do cuidado, recuperagao e preservacao da autonomia
da paciente.

Durante a visita, realizou-se a limpeza da ostomia utilizando os materiais disponiveis
fornecidos pela Unidade Bésica de Satde (UBS) de referéncia. Foram utilizados uma bolsa de
colostomia recortavel, plana, recortavel, transparente, com borda microporosa (sem clamp), pacotes
de gaze estéril, soro fisiologico 0,9%, micropore e um hidratante a base de 4gua adquirido pela propria
paciente.

Durante a inspecao, o estoma apresentava coloragdo vermelho-vivo, indicando boa perfusao,
embora houvesse microlesdes em sua mucosa. A pele na regido periestomal encontrava-se integra,
com hiperemia nos pontos de fixagdo e leve edema, (Figura 1). Fezes apresentavam-se com aspecto

pastoso, sem algia local.
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Figura 1. Fotografia da ostomia dia 08/05/2024

¥

Fonte: fotografada pelo proprio autor

Apos a limpeza do estoma e a hidratagdo da pele periestomal, realizou-se a fixacdo da bolsa
coletora. Contudo, devido a auséncia do clamp para o fechamento da bolsa, houve dificuldade para
ocluir a abertura do local de esvaziamento. Como solucdo, foi feita uma adaptagdo utilizando
micropore para garantir a vedacdo. Algumas horas ap0s, foi realizado orienta¢des quanto a limpeza e
esvaziamento da bolsa, possibilitando assim a autonomia da paciente para o autocuidado. Ao final do
atendimento a usudria relata preocupacdo sobre seu estado clinico e baixa autoestima em relagdo a

sua auto imagem corporal.

3.2 VISITA DOMICILIAR DIA 20/05/2024

No segundo contato com a paciente, realizado com o objetivo de avaliar a ostomia e
proporcionar os devidos cuidados e orientagdes, observou-se que a usuaria encontrava-se debilitada,
pois havia retornado no mesmo dia de uma sessdo de quimioterapia, parte de um protocolo total de 6
sessdes com intervalos de 21 dias entre elas.

Durante a inspe¢ao, a ostomia apresentava coloragdo vermelho-vivo, porém com aumento das
lesdes de coloragdo amarelada. Além disso, a pele em regido periestomal encontrava-se hiperemia

com lesdes (Figura 2), fezes apresentavam-se com aspecto semi-pastosas, sem algia local.
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Figura 2. Fotografia do estoma dia 20/05/2024

Fonte: fotografada pelo proprio autor

Realizou-se a limpeza do estoma e das regides adjacentes, seguida da troca da bolsa de
colostomia. Novamente, devido a auséncia do clamp, foi necessaria a adaptagdo com micropore para
garantir a vedagdo. Além disso, foram realizados cuidados com a hidratacao da pele periestomal,
medidas para proporcionar conforto, orientagdes sobre alimentacdo adequada considerando a
condi¢do clinica da paciente e informacgdes sobre a rede de ostomizados, que possibilita o acesso
gratuito a bolsas coletoras e materiais de protecao para a pele.

Durante a realizagdo dos cuidados, a paciente mostrou-se chorosa, angustiada e ansiosa,
expressando sentimentos com frases como: "Nao quero ser um fardo para as pessoas" e "Estou com
medo de nunca voltar ao normal." Ap6és uma breve conversa de acolhimento, a paciente foi

tranquilizada e demonstrou maior calma, permitindo o encerramento da visita domiciliar.

3.3 VISITA DOMICILIAR DIA 08/06/2024

No terceiro contato com a paciente, realizado para avaliacdo e troca da bolsa coletora, a
usuaria relatou ter procurado o Centro de Especialidades Médicas (CEM) de Palmas-PR, responsavel
pela distribui¢do de materiais para ostomizados no municipio, com o objetivo de retirar bolsas
coletoras e insumos de protecdo. No entanto, conseguiu apenas a bolsa coletora no qual era
disponibilizada apenas uma por semana. Ao questionar sobre os demais materiais necessarios para a
protecao e manutencdo do estoma, foi informada pelo atendente que esses itens ndao estavam
disponiveis, além da ndo realizagdo de uma avaliagdo ou consulta de enfermagem.

Durante a inspecdo, o estoma apresentava sinais sugestivos de um possivel processo
infeccioso, com aumento das lesdes de coloragdo amarelada, hiperemia e leve edema periestomal.

Durante a tentativa de limpeza, observou-se que a massa amarelada encontrava-se totalmente aderida

REVISTA ARACE, Séo José dos Pinhais, v.8, n.2, p-1-21, 2026 9
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a mucosa, impossibilitando sua remocao. (Figura 3). Fezes com aspecto semi-pastosos, sem algia

local.

S 2 iy

Fonte: fotografada pela pr'()prio autor

A usuéria demonstrou-se preocupada devido a aparéncia do seu estoma. Como a paciente
tinha consulta agendada com o médico oncologista no dia seguinte, procedeu-se apenas a limpeza,
troca da bolsa coletora, protecdo da pele periestomal e medidas de conforto. Foram fornecidas

orientagdes para que relatasse ao médico a complicagcdo observada em sua colostomia.

3.4 VISITA DOMICILIAR DIA 20/06/2024

No quarto contato com a paciente, solicitado por ela mesma para limpeza e manutengdo da
ostomia e da regido periestomal, observou-se que apresentava astenia, inapeténcia e pele hipocorada,
apresentava-se queixosa em relacdo ao seu estado clinico, com humor rebaixado.

A inspecdo do ostoma (Figura 4) apresentava-se hiperemiada, com leve protusdo, sem a
presenca das massas de coloragdo amarelada, porém apresentando varias microlesdes em sua mucosa,

regido periestoma sem lesdes, porém com hiperemia, fezes apresentavam-se densas, sem algia local.
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Figura 4: Fotografia do ostoma dia 20/06/2024

Fonte: Fotografada pelo proprio autofr
Foi realizada a limpeza do estoma, a prote¢do da pele periestomal com spray barreira
adquirido pela propria paciente, ¢ a troca da bolsa coletora. Além disso, foram fornecidas orientagdes
sobre autocuidado como limpeza e protegao do estoma e periestoma. Ao final do atendimento, a

paciente foi orientada a buscar a Unidade de Pronto Atendimento (UPA) do municipio para avaliagao

médica, devido aos sinais clinicos apresentados.

3.5 VISITA DOMICILIAR DIA 05/07/2024

Em quinta visita domiciliar solicitada pela paciente, relatou internagdo na Unidade de Terapia
Intensiva (UTI) do hospital Santa Pelizzari no municipio de Palmas PR, durante um periodo de 10
dias (23/06/2024 a 03/07/2024) devido a um quadro anémico e infeccioso, realizando transfusdes
sanguineas e tratamento antimicrobiano.

Dois dias apos a alta hospitalar, M. P. V, apresentava-se com astenia, hipocarada e membros
inferiores edemaciados. O estoma apresentava-se com coloragdo vermelho vivo, mucosa integra, sem
prolapso ou retracdo, porém em regido periestoma apresentava hiperemiada (Figura 5). Fezes
pastosas, com coloracdo escura devido ao tratamento com hidréxido férrico via oral por trés semanas,

sem algia local.
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grafia do estoma dia 05/07/2024

Fonte: Retirado pelo préprio autor

Por meio de doacdes de bolsas e insumos de protecdo, a paciente dispunha de uma variedade
de bolsas coletoras e pomada para prote¢ao da pele periestomal. Durante o atendimento, foi realizada
a limpeza da ostomia, seguida pela protecao e hidratacdo da pele, aplicagdo de métodos de conforto
e massagem nos membros inferiores para reducdo do edema. Além disso, foram fornecidas
orientacdes sobre autocuidado e preservacdo da autonomia. Ao final do atendimento, observou-se a

preocupacdo da paciente com sua autoimagem corporal.

3.6 VISITA DOMICILIAR DIA 14/09/2024

Nesta sexta visita domiciliar, novamente solicitada pela paciente para os cuidados e
manuten¢do da ostomia, foi realizado a limpeza, hidratagdo e protecao da pele, troca da bolsa coletora
e massagem em membros inferiores para redugcdo do edema que ainda persistia.

A inspe¢do do ostoma (Figura 6), apresentava-se com coloragdo vermelho vivo, indicando a
boa perfusdo, sem lesdes em sua mucosa, com pele periestomal integra, hidratada e protegida. Fezes

apresentavam-se pastosas com coloragdo escura, devido ao tratamento com hidroxido férrico.

Figura 6: Fotografia do ostoma dia 14/09/2024
% 1

Fonte: Fotograﬁa retirada pelo proprio autor
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Por final, foi realizada orientagcdes quanto a alimentag¢do adequada relacionada a sua condicao

clinica, estimulo a pratica de atividades fisicas, com os cuidados e manutencao da ostomia.

3.7 ATENDIMENTO DIA 26/10/2024

Em ultimo contato via chamada de audio, solicitada pela propria paciente, apenas para
inspecao da ostomia através de uma fotografia retirada pela usudria (Figura 7), apresentava-se com
boa perfusdo, sem lesdes em sua mucosa, pele periestomal integra, hidratada e protegida, sem

complicagdes aparentes.

Figura 7: Fotografia do estoma dia 26/19/2024

Fonte: Fotogafada pela propria paciente

Observou-se que a paciente desenvolveu plena autonomia nos cuidados € na manutengao de
sua ostomia. Demonstrou habilidade para realizar a troca e limpeza da bolsa coletora, a higienizacao
do estoma e a prote¢do da pele periestomal, além de ser capaz de identificar possiveis alteragcdes na
mucosa e na pele ao redor. Dessa forma, foi alcancado um dos principais objetivos das visitas

domiciliares: promover a independéncia no autocuidado.

4 DISCUSSAO

A condicdo clinica de uma mulher ostomizado, necessita de um atendimento integrado e
multiprofissional por parte dos servigos de satde, considerando as diversas necessidades do paciente,
que envolvem sua adaptagdo a nova realidade de vida (Bandeira et al., 2020). Para promover a
autonomia e a adaptacdo do paciente, ¢ essencial que os profissionais de satide desenvolvam agdes
educativas, com destaque para as orientagcdes sobre os cuidados necessarios tanto no periodo pré-
operatorio quanto, especialmente, no pos-operatorio. (Bandeira ef al., 2020)

No pré-operatorio, as orientagdes adequadas permitem que o paciente se prepare fisica e
emocionalmente para o procedimento, enquanto no pds-operatorio elas sdo cruciais para que tanto o

paciente quanto seus familiares desenvolvam as habilidades necessarias para o manejo da ostomia no
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ambiente domiciliar. No entanto, a auséncia dessas orientagdes pode comprometer significativamente
a reabilitacdo, como no caso de uma paciente que nao recebeu informacodes suficientes durante o
periodo pos-operatdrio. (Bandeira et al., 2020)

Sem o devido suporte educativo, essa paciente enfrentou dificuldades para cuidar da ostomia,
apresentando complicagdes como irritacdo periestomal, infeccdes e desconforto fisico. A falta de
conhecimento também impactou sua adaptacdo emocional, gerando sentimentos de ansiedade e
inseguranca em relagdo a nova condicao.

Esse caso evidencia a importancia das acdes educativas no pds-operatorio para garantir a
continuidade do cuidado em domicilio e a qualidade de vida do paciente (Sobest, 2020). Além de
minimizar complicagdes, orientagdes adequadas capacitam o paciente e os familiares a
desenvolverem autonomia no cuidado, promovendo uma transi¢ao mais tranquila e eficaz para a nova
realidade de vida. Sem esse suporte, o processo de reabilitacao fica comprometido, trazendo prejuizos
a saude fisica e emocional do paciente. (Sobest, 2020).

O encaminhamento de um paciente recém-ostomizado para acompanhamento pela Rede de
Atencdo a Pessoa Ostomizada ¢ uma das responsabilidades do enfermeiro, visando garantir o suporte
continuo e especializado necessario para a reabilitacdo e qualidade de vida do paciente. (Brasil,
2009). Primeiramente, o enfermeiro deve identificar a necessidade de inclusdo do paciente na rede
durante o periodo de hospitalizacdo ou na alta. Para isso, deve orientar o usudrio e sua familia sobre
os servicos disponiveis na rede, que incluem fornecimento de dispositivos coletores, suporte
multiprofissional e a¢des educativas. (Cofen, 2018).

O enfermeiro deve preencher a documenta¢do necessaria, como relatorios ou laudos que
descrevam a condi¢do do paciente, o tipo de ostomia e as necessidades especificas de cuidado. Essa
documentagdo deve ser encaminhada para a Unidade Bésica de Saude de referéncia ou diretamente
para o centro especializado em ostomias da regido (Cofen, 2018).

Além disso, o enfermeiro deve garantir que o paciente compreenda a importancia de realizar
o cadastro na rede, pois ¢ por meio desse registro que o paciente tera acesso a dispositivos coletores
gratuitos e orientagdes multiprofissionais. O acompanhamento periddico, que inclui consultas e
revisdes, também deve ser reforcado como essencial para prevenir complicacdes e melhorar a
adaptagdo a nova condicao (Brasil, 2009).

E fundamental que o enfermeiro mantenha um dialogo constante com o paciente, fortalecendo
a relacdo de confianga e promovendo a adesdo ao acompanhamento. Esse processo garante que a
pessoa ostomizada receba o suporte necessario para o cuidado no domicilio e tenha acesso a recursos

que favorecam sua reabilitacao (Brasil, 2009).

~
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A visita domiciliar realizada pelo enfermeiro a pacientes ostomizados € uma estratégia
essencial no cuidado integral e personalizado, promovendo a adaptacao do paciente a nova condi¢ao
de saude. Esse acompanhamento permite identificar precocemente complicacdes, orientar sobre os
cuidados necessarios e oferecer suporte emocional, favorecendo a reabilitacdo e a qualidade de vida
do paciente (Brasil, 2018).

Durante a visita, o enfermeiro avalia aspectos fisicos, como a integridade da ostomia e da pele
periestomal, além de observar o manejo dos dispositivos coletores e realizar intervengdes quando
necessario (Dalmonin et al,. 2020). Essa pratica possibilita ajustar o plano de cuidados as
necessidades individuais, promovendo a autonomia do paciente ¢ de sua familia. Além disso,
contribui para prevenir complicagdes, como irritagdes periestomais, infecgdes ou mau
posicionamento do dispositivo (Dalmonin et al,. 2020).

Outro ponto fundamental da visita domiciliar ¢ a educacdo em saude. O enfermeiro tem a
oportunidade de capacitar o paciente e seus cuidadores sobre a higienizacdo, troca e manutengao do
equipamento, além de abordar questdes relacionadas a nutri¢ao e a adaptagao psicossocial. Esse apoio
continuo melhora a aceitagdo da ostomia e reduz a ansiedade relacionada ao cuidado domiciliar
(Apolinario et al, 2022).

A visita domiciliar €, portanto, um elemento-chave no cuidado ao paciente ostomizado,
fortalecendo o vinculo entre os profissionais de saude e a familia, ampliando a seguranca no manejo
da ostomia e promovendo uma abordagem centrada no individuo e em seu contexto
sociocultural.(Apolinario et al, 2022).

O Consenso Brasileiro de Cuidados as Pessoas Adultas com Ostomias de Eliminagao (2020)
estabelece diretrizes para o cuidado integral da pessoa ostomizada, abrangendo os periodos pré, intra
e pos-operatorios. No pré-operatério, destaca-se a demarcagdo adequada da ostomia,
preferencialmente realizada por enfermeiro estomaterapeuta, como estratégia para reduzir
complicagdes e melhorar a qualidade de vida. No intraoperatério, a técnica cirtrgica adequada ¢
fundamental para o bom funcionamento do estoma, enquanto no poés-operatorio imediato sdo
priorizados a avalia¢do do estoma e da pele periestomal, o controle de complicagdes e as orientagdes
iniciais ao paciente. (Sobest, 2020).

Nos periodos poOs-operatorio mediato e tardio, a educagdo em satde e o incentivo ao
autocuidado sdo essenciais, capacitando o paciente e seus familiares para o manejo da ostomia e do
equipamento coletor, cuja escolha deve ser individualizada aspecto que, segundo relato da paciente

do estudo, ndo foi respeitado. O consenso também enfatiza os cuidados com a pele periestomal, a
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orientacdo nutricional personalizada e o apoio psicossocial, fundamentais para a adaptacio,
reabilitagdo e reinsercao social da pessoa ostomizada. (Sobest, 2020).

Quanto as complicacdes relacionadas a colostomia, as mais frequentes incluem isquemia e
necrose do estoma, retragdo, hérnia periestomal e prolapso, que podem comprometer a funcionalidade
do estoma e o conforto do paciente. Também sdo comuns a dermatite periestomal, a obstrucao
intestinal ¢ a formacdo de granulomas periestomais, geralmente associadas a irritagdo, manejo
inadequado ou alteragdes anatomicas. Essas complicagdes reforcam a importancia do
acompanhamento continuo e da atuagdo de profissionais qualificados para prevengao, identificacao
precoce e manejo adequado (Sobest, 2020).

Em relagdo a complicag@o observada no estoma (Figura 3), ndo foi possivel determinar com
precisdo a sua natureza. Apos a busca na literatura, ndo foram encontradas imagens ou descri¢des
semelhantes a complicagdo apresentada, dificultando a identificagao.

A autoestima da mulher ostomizada ¢ frequentemente impactada de forma significativa devido
as alteragdes fisicas e emocionais causadas pela ostomia. (Lino, et al., 2024). A mudanca drastica na
imagem corporal pode afetar a percepcao de corpo, sexualidade e beleza. A presenga de um estoma
muitas vezes transforma a maneira como a mulher se enxerga e como acredita ser percebida pelos
outros. (Lino, et al., 2024).

Os efeitos psicoldgicos estdo relacionados ndo apenas a alteracdo estética, mas também as
anomalias fisioldgicas secundarias a cirurgia, que podem incluir reducdo do desejo sexual, dor
durante a relagdo, ressecamento e estenose vaginal (Lino, ef al., 2024). Esses fatores contribuem para
a sensacdo de inadequacdo ou insatisfacdo com o proprio corpo. A presenca da bolsa coletora no
abdome também intensifica os sentimentos de inseguranca, autorrepulsa e constrangimento,
especialmente em contextos intimos. (Lino, et al., 2024).

A autoestima dessas mulheres ¢ impactada pela ruptura com o ideal de corpo saudavel e pela
adaptagdo a um corpo percebido como "diferente". Esse processo pode ser agravado pela falta de
suporte psicoldgico e emocional, o que reforca a importdncia de intervencdes voltadas para a
aceitacio da nova imagem corporal e a promogio do autocuidado (Lino, et al., 2024). E fundamental
que equipes de saude, especialmente enfermeiros, oferecam apoio integral, acolhendo as insegurancas
e promovendo a valorizagdo da mulher além das mudangas fisicas, contribuindo para a reconstrugao
de sua autoestima e qualidade de vida. (Lino et al., 2024).

O enfermeiro desempenha um papel essencial no cuidado as mulheres ostomizadas,
promovendo intervencdes de autocuidado que visam a adapta¢do a nova condi¢do de vida. Essas

acoes incluem orientagdes praticas sobre a manipulacao e a troca da bolsa coletora, cuidados com a

~
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pele periestoma, além do manejo de possiveis complicagdes, como dermatites e lesdes (Silva et al.,
2022). Ademais, o profissional deve criar um ambiente acolhedor para que a paciente se sinta
confortavel ao expressar suas duvidas, medos e sentimentos relacionados a sua nova imagem
corporal. Essas intervencdes visam aumentar a autonomia da mulher, fortalecendo sua confianca no
cuidado diério e reduzindo a sensagdo de dependéncia (Silva et al., 2022).

A educagdao em saude também ¢ um componente fundamental no trabalho do enfermeiro,
atuando tanto na promog¢ao da aceitagdo da nova condi¢do quanto na reintegragdo da mulher
ostomizada ao convivio social e familiar. Durante as consultas, é essencial abordar temas como
sexualidade, autoestima e estratégias para lidar com o estigma associado ao estoma. Programas de
educacdo em grupo ou individuais, que envolvam pacientes e familiares, podem ser eficazes para
compartilhar experiéncias e fortalecer o suporte emocional. Essas praticas contribuem para melhorar
a qualidade de vida e a saide mental das mulheres, além de favorecer sua adaptagao a nova realidade

(Apolinario et al., 2022)

5 CONCLUSAO

O estudo de caso mostrou a evolucdo dos cuidados a pessoa ostomizada em ambiente
domiciliar e as lacunas de cuidados e orientagdes sofridas por ela durante seu percurso terapéutico na
rede municipal, além de que as VD ajudaram a paciente adquirir total autonomia nos cuidados e na
manutencdo de sua ostomia. Ela demonstrou competéncia para realizar a troca e a higienizacdo da
bolsa coletora, cuidar do estoma e proteger a pele periestomal, além de identificar possiveis alteragdes
na mucosa e na pele ao redor.

Para esse olhar, reforgamos que a assisténcia prestada pelo enfermeiro a pacientes ostomizadas
¢ um componente essencial para promover a autonomia no autocuidado, melhorar a qualidade de vida
e facilitar a adaptacdo a nova condicdo de satde. As intervengdes realizadas, tanto no pré-operatorio
quanto no pos-operatorio, destacam a importancia de um cuidado centrado no individuo, envolvendo
acoes educativas, suporte psicologico e reabilitacdo fisica. Essas praticas possibilitam que as
mulheres desenvolvam habilidades para manejar a ostomia com seguranga e confianga, prevenindo
complica¢des e fortalecendo a autoestima.

Além disso, o acompanhamento continuo, por meio de visitas domiciliares e do
encaminhamento para redes especializadas, ¢ indispensavel para assegurar um suporte integral e
personalizado. A educacdo em satide se mostra uma estratégia poderosa para empoderar as pacientes,
permitindo que superem desafios fisicos e emocionais, enquanto se reintegram ao convivio social e

familiar. Portanto, o papel do enfermeiro como educador, cuidador e facilitador ¢ fundamental para o

~
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sucesso do processo de reabilitagdo e para a constru¢ao de uma vivéncia mais plena e saudavel por
parte das mulheres ostomizadas.

A principal limitagdo do estudo foi a falta de informagdes, como dados no prontuario da UBS
e a ndo disponibilizacdo do prontuério do hospital, além da dificuldade de acesso ao paciente e de
comunica¢do com a equipe de saude responsavel. Como recomendacdo, sugere-se a realizagdo de
mais estudos voltados para essa populagdo e a capacitagdo dos profissionais de saide do municipio

através de educacao permanente.
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