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RESUMO

INTRODUCAO: A ostomia é uma anastomose realizada de forma intencional entre
um segmento do trato gastrointestinal e a pele da parede abdominal inferior. Trata-
se de uma cirurgia complexa, com possivel ndo reversdao do quadro, um pos
operatorio delicado, cuidados especificos e, em geral, de manutencdo prolongada.
Esses agravantes dificultam a adeséo dos cuidados por parte dos pacientes, o que
gera uma pior qualidade de vida social. OBJETIVOS: Implantar uma rede de
suporte multiprofissional para os pacientes ostomizados em Umuarama - PR.
METODOS: Sera realizado um levantamento de dados nas Unidades Basicas de
Saude de Umuarama com o objetivo de identificar individuos ostomizados. Para tal,
haverd uma capacitacao dos profissionais de salde da UBS sobre os cuidados com
ostomia e suporte a pacientes ostomizados. Em seguida, cada paciente sera
convidado a uma entrevista para avaliagdo de suas necessidades e limitagdes, com
a finalidade de encaminha-lo ao Centro de Especialidades Médicas (CEM) para
acompanhamento multiprofissional (médico, enfermeiro, agente comunitario de
saude, psicologo, nutricionista, assistente social) e orientacdes sobre os cuidados
com a ostomia. RESULTADOS ESPERADOS: A implantacdo do projeto permitira
um cuidado integral e melhor qualidade de vida dos pacientes ostomizados. Além
disso, ir4 possibilitar uma reducédo das complicacbes pés-operatdrias, aumento das
taxas de reversdo de ostomia e melhora do fluxo de atendimento desses individuos.

Palavras-chave: Bolsa coletora. Cuidado. Intervencéo. Ostomia.
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1. INTRODUCAO

Ostomia € uma anastomose realizada de forma intencional entre um
segmento do trato gastrointestinal e a pele da parede abdominal inferior. Esta
indicada quando a restauracdo da continuidade intestinal ndo é aconselhada ou
vidvel imediatamente em razdo da condicao clinica do paciente (FRANCONE, 2021).
Pacientes ostomizados perdem o controle da eliminacdo das fezes, sofrem
alteragcOes na absorgdo nutricional e precisam aprender a conviver com a bolsa de

ostomia.

Segundo Francone (2021), muitas vezes, 0S pacientes que necessitam de
uma ostomia passam por estresse fisico, psicolégico e emocional causados por
equivocos e medos relacionados a condicdo econbmica, aceitacdo social e
sexualidade. A educacdo e aconselhamento permitem que esses medos sejam
atenuados, promovendo melhora na qualidade de vida pds-operatéria e auxilio na
adaptacdo psicologica do paciente ao novo contexto associado a vida com uma

ostomia.

No periodo de novembro de 2020 a maio de 2022 o Parana apresentou,
segundo o Datasus, cerca de 1692 enterostomias, dentre as quais apenas 210
tiveram a reversdo desses procedimentos realizada. Ou seja, a cada ano mais
pacientes passam a viver com bolsas de ostomias e, na maioria dos casos, hao

possuem acompanhamento e orientagdes.

De acordo com Landmann e Cashman (2021), aproximadamente 50% de
todas as ostomias realizadas se tornam problematicas por maus cuidados da bolsa
de ostomia ou por irritagdo cutdnea periestomal. Ambos sdo assuntos muito
especificos, que deveriam ser manejados e acompanhados por uma equipe
multidisciplinar especializada. Informacgdes sobre a higienizagcédo e troca das bolsas,
acompanhamento psicolégico e orientacdo nutricional sdo alguns dos pontos

necessarios no acompanhamento ao paciente ostomizado. No entanto, a realidade
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mostra uma caréncia de trabalhos e/ou orientacdes que envolvem o cuidado com

€Ssas pessoas.

O projeto de intervengédo foi idealizado considerando a necessidade de
garantir as pessoas ostomizadas a atencao integral a saude, conforme disposto na
Portaria n° 400, de 16 de novembro de 2009. A preocupacdo com o0 tema surgiu
devido a consideravel quantidade de pacientes ostomizados, 0s quais hao possuiam

o0 minimo entendimento sobre cuidados e como proceder pds-ostomia.

Umuarama, referéncia regional em saude, ainda assim nao possui um servi¢co
direcionado a essas pessoas ostomizadas. Isso dificulta o acompanhamento,
cuidado e muitas vezes a reversdo do procedimento. Também aumenta gastos
desnecessarios para 0 municipio, além da geracdo de transtornos fisicos e

psicoldgicos prolongados aos pacientes.
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2. JUSTIFICATIVA

As ostomias sd0 necessérias por diversos motivos, como neoplasias e
acidentes dos mais variados tipos. Eventos estes que, por si s, apresentam impacto
significativo no cotidiano desses pacientes. A ostomia gera traumas psicoldgicos,
deficiéncia nutricional, fisiologica e dificulta a reinsercéo social devido as limitacdes
da populacao ostomizada. Portanto, a auséncia de um fluxo adequado para manejar

esses individuos interfere e prejudica na qualidade de vida dos mesmos.

Este projeto de intervencdo se mostra importante, pois a maioria das pessoas
ostomizadas ndo possuem orientacbes e seguimento adequados depois do
procedimento cirargico. Subsequentemente a ostomia, € necessaria uma
readequacéo para a nova realidade em que esses pacientes estarao inseridos, por
periodo indeterminado. Nesse contexto, cabe orientar e esclarecer dividas junto de

uma rede de suporte que contemple os ostomizados.

A aplicacdo do projeto de intervencdo ird trazer inUmeros beneficios aos
pacientes ostomizados, impactando diretamente nos aspectos fisicos e emocionais.
Ao considerar que a qualidade de vida desses pacientes seja prejudicada por
limitagcbes do sistema, o fornecimento de uma assisténcia qualificada, com
orientacdes de autocuidado e suporte psicoldgico, contribui para que essas pessoas

tenham suas dificuldades minimizadas.
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3. OBJETIVOS

3.1. OBJETIVO GERAL

Implantar uma rede de suporte multiprofissional, para melhorar a qualidade
de vida dos pacientes portadores de ostomias do aparelho digestorio de

Umuarama-PR.

3.2. OBJETIVOS ESPECIFICOS

» Desenvolver acdes para orientar o autocuidado de pacientes ostomizados;
« Dar suporte psicoldgico e nutricional para pessoas com ostomias;

» Capacitar profissionais da Unidade Basica de Saude para o manejo de

pacientes pds-ostomia,

« Acompanhar os pacientes até a reversao das ostomias.
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4. REFERENCIAL TEORICO

Ostomia tem sua derivacdo do grego, tendo “osto”, o significado de boca e
“tomia”, abertura. Ou seja, € uma exteriorizagdo de qualquer segmento, seja ele
respiratorio, digestério ou urinario, como, por exemplo, colostomia, ileostomia,

tragqueostomia e urostomia (BRASIL, 2021).

Pessoas ostomizadas possuem seus direitos garantidos pela Portaria n® 400,
de 16 de novembro de 2009, do Ministério da Saude (MS) e quais sd0 0S servicos
de atencdo a saude que elas podem ter acesso. Nela esta listado uma série de
profissionais com 0s quais esses pacientes devem realizar o acompanhamento,

como nutricionista, psicélogo, enfermeiro, médico e assistente social.

O decreto n° 5.296 de 2 de dezembro de 2004, enquadra o paciente com
ostomia como portador de deficiéncia fisica e garante todos os beneficios que as
demais pessoas com deficiéncias no Brasil. Conforme os dados de 2021 do
Ministério da Saude, existem em média 400 mil pessoas ostomizadas no pais,

porém esse numero é subestimado.

Desvios do transito intestinal e trato geniturinario, temporarios ou permanentes
podem ser necessarios para conduzir uma variedade de condi¢des patoldgicas. Nas
ostomias reversiveis, o objetivo na maioria das vezes é a protecdo de uma
anastomose, para que futuramente possa ser restabelecido o transito normal do
segmento ostomizado. Quando se trata de uma ostomia de eliminagéo, o paciente
perde o controle das excrecdes fisiologicas e fica dependente de bolsas coletoras
(Figura 1), levando a um constrangimento e afetando a sua autoestima (BRASIL,

2018; FRANCONE, 2021; OLIVEIRA, 2017; SENA, 2017).


http://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/sas/2009/prt0400_16_11_2009.html
http://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/sas/2009/prt0400_16_11_2009.html
http://legislacao.planalto.gov.br/legisla/legislacao.nsf/Viw_Identificacao/DEC%205.296-2004?OpenDocument
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Figura 1 - Bolsas coletoras

Bolsa de
urostomia

Bolsa de
colostomia/
ileostomia

Fonte: Vuelo Pharma (2019).

As bolsas coletoras, ilustradas pela Figura 1, sdo colocadas junto a pele ou
proximas ao corpo, onde as fezes ou urina sdo depositadas. Elas podem ser
drenaveis ou ndo drenaveis/fechadas (Figura 2), sendo que as ndo drenaveis
necessitam serem trocadas com maior frequéncia. O que levanta a problematica da
pouca disponibilidade de bolsas que sdo oferecidas aos pacientes ostomizados.
Fazendo com que as bolsas coletoras drenaveis sejam uma melhor op¢éo para essa
populacdo (BRASIL, 2018; OLIVEIRA, 2017; SENA, 2017).

Figura 2 - Tipos de bolsas coletoras

Bolsa nao
drenavel

Bolsa
drenavel

Fonte: Vuelo Pharma (2019).
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Os tipos de bolsas mostrados na Figura 2 séo alguns dos muitos exemplos
que existem a disposicdo no mercado. A opcdo drenavel apresenta duas aberturas,
na qual em uma é€ inserida agua para fazer a lavagem da mesma e na outra sdo
drenadas as fezes ou urina (BRASIL, 2018; OLIVEIRA, 2017; SENA, 2017).

As ostomias de eliminacdo, que sdo o enfoque do trabalho, consistem na
exteriorizacdo de fezes, gases ou urina. Elas sao indicadas quando uma parte do
intestino contém alguma disfuncéo, lesdo ou obstrucdo. As causas variam desde
cancer colorretal, megacoélon, doenca diverticular, ruptura traumatica do trato
intestinal, anomalias congénitas, doenca inflamatoria intestinal, a trauma abdominal.
O nome da ostomia se da de acordo com a porcdo intestinal acometida, por
exemplo, ileostomia, colostomia, entre outros. Apesar de nao se saber ao certo o
namero de pessoas com ostomias no Brasil, o perfil mais caracteristico sdo de
mulheres maiores de 60 anos com céancer colorretal como causador da ostomia
(BRASIL, 2021; FRANCONE, 2021).

Muitas complicacdes podem ocorrer devido as ostomias: abscessos, edema,
estenose, foliculite, hemorragia, hérnia periestomal, necrose, prolapso, retracéo,
lesdo de pele periestomal, entre outras. Tais complicacBes variam de acordo com
idade, tipo de ostomia, técnica cirargica utilizada, alimentacéo, esforco fisico antes
do tempo recomendado, dificuldade no autocuidado, aumento de peso e uso
incorreto dos dispositivos de cuidados com a ostomia (BRASIL, 2021; LANDMANN;
CASHMAN, 2021).

As complicacBes muito precoces, que ocorrem alguns dias apés a cirurgia,
estdo geralmente associadas a questdes técnicas. Complicacdes precoces,
descritas como aquelas que ocorrem dentro de trés meses apos 0 procedimento,
estdo relacionadas a selecdo do local da ostomia e a fatores do préprio paciente
como, por exemplo, idade avancada, deficiéncia nutricional, comorbidades,

obesidade e uso de tabaco. As complicacdes tardias, por sua vez, sdo geralmente
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descritas para ostomias permanentes. Os fatores de risco incluem duracdo do
estoma, obesidade, cirurgia de emergéncia e mobilizacdo inadequada do intestino

(LANDMANN; CASHMAN, 2021).

Além das complicacdes relacionadas ao procedimento, 0s pacientes
ostomizados geralmente apresentam a sua perspectiva de vida alterada pelas
mudancas fisicas associadas ao uso da bolsa de ostomia. A adaptacdo a essa nova
condicdo requer mudancas nos padrdes alimentares, habitos de higiene e
eliminacdo. Podendo ainda diminuir a autoestima, gerar medo, depressao,
ansiedade e levar ao isolamento social (BRASIL, 2021; DE PAULA e MORAES,
2021; SANTOS et al, 2021).

As intervencdes psicolégicas devem manter o foco individualizado nos medos
do paciente e suas angustias em relacdo ao procedimento e a doenca de base.

Além disso, € essencial abordar questBes relacionadas a atividade laboral, vida
sexual e reinsercao social (BRASIL, 2021; SANTOS et al, 2021).

Aproximadamente 80% dos pacientes sdo beneficiados com o
acompanhamento psicol6gico no pré e/ou pos-operatério. As mudancgas psicoldgicas
mais visiveis sdo a reducdo da tristeza e do medo. Notam-se ainda melhor

aceitacdo, aumento da esperanca e autoconfianca (MORAIS, 2015).

Além da melhora da qualidade de vida em geral, o aconselhamento
psicolégico no pré-operatério associa-se a alta hospitalar precoce, melhora da
habilitacdo do paciente e diminuicdo das complicacbes no pos-operatorio
relacionadas a ostomia (FRANCONE, 2021).

Independente do tempo que permanecerdo com a ostomia, o0
acompanhamento nutricional dos pacientes ostomizados é essencial e componente
fundamental no acompanhamento. Nas ostomias intestinais, o suporte nutricional

varia conforme as condi¢cdes da porgcdo remanescente do intestino. Por isso, de
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modo a garantir uma dieta adequada, € indicado o acompanhamento regular com

um nutricionista (BRASIL, 2021; NASCIMENTO e CAMPOS, 2018).

O Ministério da Saude profere que o atendimento multidisciplinar de pessoas
ostomizadas seja realizado na Atencdo Basica (AB), com o encaminhamento para
servicos especializados conforme a necessidade do paciente. No entanto, a
capacitacao dos profissionais da AB se prova insuficiente para o acompanhamento
desses individuos, assim como a dificuldade relativa de acesso a profissionais como

psicologos, nutricionistas, etc (BRASIL, 2021; DE PAULA e MORAES, 2021).
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5. METODOLOGIA

5.1. LOCAL DA INTERVENCAO

Centro de Especialidades Médicas (CEM) e Unidades Basicas de Saude
(UBS) de Umuarama-PR.

5.2. SUJEITOS DA INTERVENCAO

Pacientes ostomizados da cidade de Umuarama-PR.

5.3. APLICADORES DO PROJETO

Médico para ministrar as capacitacdes referentes aos cuidados dos pacientes
ostomizados. Visando capacitar a equipe das UBS de como manejar e dar o suporte
necessario a tais pacientes. Demais profissionais como psicélogo, nutricionista,
enfermeiro, assistente social e agentes comunitarios de saude, para dar suporte aos

portadores de ostomia.
5.4. ESTRATEGIAS E ACOES

Seré realizado um levantamento de dados nas Unidades Basicas de Saude,
juntamente com os Agentes Comunitarios de Saude e Enfermeiros. O objetivo sera
identificar estes pacientes e levantar o perfil de idade, sexo, estado civil, profissao,
o diagnostico que levou a realizacdo da ostomia e o tipo de ostomia. Apés este
levantamento, sera realizado o convite para estes pacientes participarem de uma
avaliacdo, possivelmente um questionario padronizado para melhor entendimento e
padronizacdo, com a equipe para considerar com quais profissionais o paciente
precisara de acompanhamento, quais séo suas limitacdes e necessidades. Além do
posterior encaminhamento ao CEM, onde passardo com psicélogo, nutricionista,

enfermeiro, médico e assistente social, conforme a necessidade de cada paciente.

5.5. MONITORAMENTO E AVALIACAO

Serd realizado uma analise dos prontuarios para avaliar a aceitacdo do
estoma pelo paciente; o retorno do paciente as atividades pessoais, sociais e

laborativas ap0s a cirurgia; orientacdes sobre os cuidados com a ostomia;
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acompanhamento regular dessas pessoas nas UBS e encaminhamento para

especialistas de acordo com as condi¢des de saude de cada paciente.

6. RESULTADOS ESPERADOS

A implantacdo de uma rede multiprofissional para manejo dos pacientes
ostomizados permitird garantir cuidado integral e melhor qualidade de vida no pés-
operatorio, ajudando os pacientes a se adaptarem psicologicamente as mudancas

decorrentes da ostomia.

A longo prazo, a estratégia de capacitacdo dos profissionais da saude aliada
ao atendimento multiprofissional dos pacientes ostomizados, causara impacto
significativo na reducdo das complicacbes pos-operatorias e taxas de

morbimortalidade relacionadas a ostomia.

Além disso, o projeto proporcionara reducdo dos gastos direcionados a
resolucdo das complicacbes poés-operatérias, aumento das taxas de reversdo do
procedimento e melhora do direcionamento do fluxo de atendimento dos pacientes

ostomizados.
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7. CRONOGRAMA

Tabela 1. Cronograma para aplicacao do projeto de intervencéo.

JAN | FEV | MAR | ABR | MAI | JUN | JUL | AGO | SET | OUT | NOV | DEZ

Contato com

gestores X
municipais e
envio do PI

Reunido com
gestores X
municipais

Viabilizag&o do
espaco fisico X
(CEM)

Contratacdo ou

manejo de X

profissionais
para o PI

Capacitacdo dos

profissionais das X
UBS
Levantamento de
dadgs dos X X
pacientes

ostomizados

Conversa inicial X
com os pacientes

Consulta médica

para X X

encaminhamento
(triagem)

Consultas X X
multiprofissionais

Retorno a UBS X
para seguimento
e cuidados

Fonte: os autores.
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A disponibilidade dos recursos financeiros estipulados para esse projeto tem

uma taxa de variagcdo consideravel, visto que dependerd da quantidade de

pacientes captados juntamente aos calculos mensais das bolsas e a necessidade

especifica de cada portador de ostomia. De qualquer forma, a captacédo de fundo se

daria majoritariamente pela prefeitura e/ou 6érgdo estatais responsaveis pela

distribuicdo do dinheiro destinado & saude de Umuarama. Os valores expostos na

tabela a seguir sdo advindos de pesquisa direta como mercado de varejo, 0 grupo

realizador deste trabalho acredita que uma compra em quantidades maiores e em

contato direto com distribuidores podem reduzir os custos por cada unidade de

produto.

Tabela 2. Custos relacionados a ostomia.

BOLSA DE
COLOSTOMIA
DRENAVEL COM
CLICK

R$ 28,00

R$ 224,00

BOLSA DE
COLOSTOMIA
DRENAVEL

R$ 17,50

R$ 140,00

CLIP BOLSA
OSTOMIA

R$ 9,00

R$ 72,00

CREME DE
BARREIRA

R$ 67,70

R$ 67,70

LENCO
REMOVEDOR DE
ADESIVO

R$ 110,00

R$ 110,00

Fonte: os autores.

*PODE VARIAR PARA MAIS OU MENOS DE ACORDO COM O PACIENTE.

Para elucidar a aplicagdo e o0s gastos, considerando cada uma das

particularidades dos pacientes, chegamos a média de 4 bolsas por semana e seus

materiais acessorios para auxiliar na higiene totalizando 50 reais necessarios por

paciente, para garantir melhor qualidade de atendimento e reducédo de
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complicagBes relacionadas a essa questdo. Valendo ressaltar que muitos materiais
relacionados a esses cuidados ja se encontram nas Unidades Basicas de Saude e
redes de apoio, fazendo com que possamos considerar um valor ainda menor de

gastos por paciente.

Trata-se de um projeto com duracdo prolongada, com caracteristica
implementar na salde, ou seja, € um plano a ser colocado em pratica sem data
especifica para terminar devido as possiveis irreversibilidades das ostomias.
Estamos falando de um plano de saude elaborado para agregar ao sistema ja em

vigéncia.
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