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Resumo

Introdugdao: O aumento da prevaléncia das ostomias associado ao envelhecimento
populacional, a crescente incidéncia de doengas oncoldgicas, nomeadamente o cancro colorretal e
outras patologias, tém colocado novos desafios aos sistemas de saude, exigindo respostas ao nivel
do acompanhamento especializado, prevencao de complicagcbes e promogao da qualidade de vida
na pessoa ostomizada, destacando a importancia dos cuidados de enfermagem baseados na
evidéncia cientifica e centrados na pessoa. Considerando o impacto fisico, psicoldgico e social desta
condigcao, destaca-se a importancia dos cuidados de enfermagem na capacitagdo da pessoa
ostomizada para a gestdo do autocuidado, prevencao de complicagdes e melhoria da qualidade de
vida.

Objetivos: A elaboragéo deste trabalho tem como objetivo analisar os efeitos das intervencgdes
de enfermagem na promogdo do autocuidado em pessoas com ostomia intestinal, através da
identificacdo dos fatores que influenciam o autocuidado e a adaptagdo a ostomia. Pretende-se,
igualmente, descrever as implicagées da ostomia intestinal no quotidiano da pessoa ostomizada,
identificando as intervengdes de enfermagem utilizadas na promog¢ao do autocuidado da pessoa
com ostomia intestinal.

Métodos: Foi selecionada como metodologia de investigacado, a revisdo narrativa da literatura,
procedendo-se a pesquisa e analise de artigos cientificos relacionados com o papel do enfermeiro
na promoc¢ao do autocuidado em pessoas com ostomia intestinal. A pesquisa foi realizada em
diversas bases de dados cientificas, recorrendo a descritores especificos e a critérios de inclusao e
exclusdo previamente definidos. Esta metodologia permitiu reunir e analisar o conhecimento
cientifico disponivel sobre a tematica, identificar os fatores que influenciam o autocuidado e a
adaptacado a ostomia, bem como compreender a importancia das intervengbes de enfermagem na
promocéao da autonomia e qualidade de vida da pessoa ostomizada.

Resultados: Conclui-se que a adaptagao a ostomia intestinal constitui um processo complexo,
influenciado por multiplos fatores fisicos, psicoldgicos e sociais, no qual o autocuidado assume um
papel fundamental na promog¢ao da autonomia, prevencao de complicagdes e melhoria da qualidade
de vida. Neste contexto, o enfermeiro destaca-se como elemento fundamental, através da
implementacdo de intervengdes educativas, de apoio e acompanhamento continuo, capacitando a
pessoa ostomizada para gerir a sua condigdo de saude de forma auténoma e eficaz. Assim, os
cuidados de enfermagem sustentados em evidéncia cientifica e centrados nas necessidades
individuais, revelam-se determinantes para uma adaptacdo bem-sucedida e para a promogao do
bem-estar da pessoa com ostomia intestinal.

Palavras-chave:
Ostomia intestinal; Intervencdes de enfermagem; Autocuidado; Adaptagao
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Abstract

Introduction: The increased prevalence of ostomies associated with population aging, the
growing incidence of oncological diseases, especially colorectal cancer and other pathologies, have
placed new challenges on health systems, requiring responses in terms of specialized follow-up,
prevention of complications, and promotion of quality of life for ostomy patients, highlighting the
importance of evidence-based and person-centered nursing care. Considering the physical,
psychological, and social impact of this condition, the importance of nursing care in empowering
ostomy patients to manage self-care, prevent complications, and improve their quality of life is
emphasized.

Objectives: The purpose of this study is to analyze the effects of nursing interventions in
promoting self-care in people with intestinal stomas, by identifying the factors that influence self-care
and adaptation to the stoma. It also aims to describe the implications of an intestinal stoma on the
daily life of a person with a stoma, identifying the nursing interventions used to promote self-care in
this individual.

Methods: The research methodology selected was a narrative literature review, proceeding with
the search and analysis of scientific articles related to the role of nurses in promoting self-care in
people with intestinal stomas. The search was conducted in various scientific databases, using
specific descriptors and previously defined inclusion and exclusion criteria. This methodology
allowed us to gather and analyze the available scientific knowledge on the subject, identify the factors
that influence self-care and adaptation to stoma care, as well as understand the importance of
nursing interventions in promoting the autonomy and quality of life of the person with a stoma.

Results: In conclusion, adaptation to an intestinal stoma is a complex process, influenced by
multiple physical, psychological, and social factors, in which self-care plays a fundamental role in
promoting autonomy, preventing complications, and improving quality of life. In this context, the nurse
stands out as a key element, through the implementation of educational interventions, support, and
continuous monitoring, empowering the ostomized person to manage their health condition
autonomously and effectively. Thus, nursing care based on scientific evidence and centered on
individual needs proves crucial for successful adaptation and for promoting the well-being of the
person with an intestinal stoma.

Keywords
Intestinal ostomy; Nursing interventions; Self-care; Adaptation
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O papel do enfermeiro na promo¢édo do autocuidado em pessoas com ostomia intestinal

1. Introducao

A investigacdo assume um papel fundamental na medida em que sdo necessarias as melhores
evidéncias cientificas para a tomada de decisdo, essencialmente a nivel da identificacdo das
necessidades dos utentes e a nivel da prescricao das intervencdes de enfermagem (Néné &
Sequeira, 2022). Neste sentido, e considerando que ambas as autoras tiveram como escolha o
ensino clinico no servigo de cirurgia geral, optou-se pelo tema: “O papel do enfermeiro na promogao
do autocuidado em pessoas com ostomia intestinal”’, em virtude da constatagdo da existéncia de
uma crescente prevaléncia de casos clinicos que levam a este desfecho, associado a necessidade
de promover a educagao para os cuidados a ter com esta nova condigao diaria na vida dos utentes
e de forma a evitar possiveis complicagdes.

Ao longo dos anos tem-se verificado uma crescente prevaléncia de ostomias, esta realidade
assume particular relevancia no panorama atual da salde publica (Dias A. S., 2024). Esta crescente
prevaléncia esta diretamente associada a alteragdes epidemioldgicas e demograficas, bem como a
um aumento da incidéncia de doengas oncolégicas, particularmente do cancro colorretal'-2, segundo
a WHO (2026). Para além das patologias oncoldgicas, também as doengas inflamatérias intestinais,
trauma abdominal e obstrugdes intestinais, representam causas frequentes para a realizagdo de
ostomias temporarias ou definitivas. Verifica-se de igual modo que o envelhecimento populacional
e 0 aumento da esperanga média de vida, tém conduzido a uma maior prevaléncia de doencas
croénicas e degenerativas, potenciando a necessidade de intervengbes cirlrgicas complexas. Os
avangos nas técnicas cirurgicas e nos cuidados perioperatoérios, tém igualmente contribuido para
uma melhoria das taxas de sobrevivéncia, permitindo que cada vez mais as pessoas submetidas a
ostomias vivam por periodos prolongados. Esta nova realidade coloca novos desafios aos sistemas
de salde, exigindo respostas ao nivel do acompanhamento especializado, prevencao de
complicagbes e promocdo da qualidade de vida, destacando a importancia dos cuidados de
enfermagem baseados na melhor evidéncia cientifica e centrados na pessoa, reforcando o papel
fundamental do enfermeiro na adaptacéo e capacitagdo da pessoa ostomizada (Dias A. S., 2024;
Sawal, 2025).

A elaboracao deste trabalho tem como objetivo geral: Analisar os efeitos das intervencdes de
enfermagem na promocgéo do autocuidado em pessoas com ostomia intestinal. De forma a atingir
este objetivo geral, definiram-se os seguintes objetivos especificos:

e |dentificar os fatores que influenciam o autocuidado e a adaptagéo a ostomia;

o Descrever as implicagdes da ostomia intestinal no quotidiano da pessoa ostomizada;

¢ Identificar as intervengdes de enfermagem centradas na promogéao do autocuidado da
pessoa com ostomia intestinal.

Como metodologia de trabalho para o cumprimento do trabalho final de curso, optamos por uma
revisdo narrativa da literatura. A revisdo narrativa da literatura tem como finalidade principal situar
um estudo dentro do conhecimento ja existente sobre um determinado tema, possibilitando ao
investigador identificar conceitos-chave, teorias relevantes, lacunas de investigacdo e resultados
obtidos em estudos anteriores. A revisdo narrativa ndo tem uma metodologia adequada para
responder de forma quantitativa a questao, ou seja, ela ndo segue um procedimento ou critério
especifico na avaliagdo e sele¢do dos artigos indicados. Ele permite sim, estabelecer comparacgoes
e delinear novas estratégias, consolidando deste modo, determinadas areas do conhecimento
(Vilelas, 2017).

Neste sentido, o investigador ao analisar criticamente trabalhos ja publicados, consegue
fundamentar o problema, justificar a relevancia do estudo e construir um enquadramento tedrico

" O cancro colorretal € o terceiro cancro mais comum no mundo, representando aproximadamente 10% de todos os
casos de cancro (WHO, 2026).
2 0 cancro colorretal é a segunda principal causa de mortes relacionadas com cancro no mundo (WHO, 2026).
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solido. Para se atingir o proposto, foi realizada uma pesquisa em bases de dados e plataformas
agregadoras, tais como B-on, PubMed, Scopus, SciELO e Repositérios Cientificos de Acesso Aberto
de Portugal (RCAAP), visto estas disponibilizarem artigos cientificos, revistas, teses e dissertagdes
fidedignas.

Com o intuito de estruturar o presente trabalho, este encontra-se dividido em seis partes
distintas. A primeira parte corresponde a uma breve introdugéo sobre o trabalho. A segunda parte
refere-se ao enquadramento tedrico, subdividido em diversos temas, iniciando-se com a descri¢cao
do conceito de ostomia intestinal e dos diferentes tipos, seguindo-se uma abordagem a sua histéria
e epidemiologia. Posteriormente, é analisado o papel do enfermeiro na adaptagcdo da pessoa
ostomizada, bem como a Teoria do Autocuidado de Dorothea Orem e os fatores que influenciam o
autocuidado. A terceira parte diz respeito a metodologia, onde € identificado o tipo de estudo, a
questdo norteadora, os objetivos deste trabalho e as estratégias de pesquisa utilizadas. Sdo ainda
referenciadas as bases de dados e plataformas agregadoras consultadas, os
descritores/operadores boleanos, os critérios de inclusdo e exclusdo, o processo de selecdo de
artigos, e por fim, as limitagdes do estudo. A quarta parte do trabalho, corresponde a apresentagao
dos resultados obtidos através da analise dos artigos selecionados, onde se encontram os textos
analisados com tematicas como "A pessoa com ostomia intestinal”, “Conceito de autocuidado”, “O
papel do enfermeiro/intervencdes de enfermagem® e “Fatores que influenciam o autocuidado”. A
quinta parte é contemplada com a discussédo dos resultados obtidos, culminando, na sexta parte
que integra a conclusao do trabalho.

O presente trabalho foi elaborado de acordo com as normas de elaboragdo de trabalhos
definidas pela Escola Superior de Saude Dr. Lopes Dias do Instituto Politécnico de Castelo Branco
e foi redigido em conformidade com o acordo ortografico portugués. As referéncias bibliograficas
estao de acordo com a 62 edi¢cdo das normas da American Psychological Association (APA).
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2. Enquadramento teérico

O presente capitulo tem como finalidade apresentar um enquadramento teérico relativo ao tema
sobre ostomia e o autocuidado, com o intuito de contribuir para a compreensao da sua relevancia
na vida das pessoas ostomizadas. Encontra-se estruturado em diversos tépicos considerados
fundamentais a abordagem da tematica. Numa fase inicial, procede-se a caracterizagdo do conceito
de ostomia intestinal e a tipologia dos diferentes tipos de estomas. Seguidamente aborda-se a
evolugao historica e a epidemiologia, passando pelo papel do enfermeiro no processo de adaptagao
da pessoa ostomizada, com particular enfoque na Teoria do Autocuidado de Dorothea Orem, bem
como nas intervengbes de enfermagem a ela associadas. Por fim, sdo apresentados os principais
fatores que influenciam o autocuidado.

2.1. Ostomia intestinal

O termo “ostomia intestinal” € utilizado para designar a abertura criada por intervengéo cirdrgica
na zona abdominal, cujo objetivo é estabelecer um trajeto alternativo para a eliminagéo de fezes.
Este procedimento é frequentemente realizado na pratica clinica, em pessoas com patologia
intestinal, permitindo a exteriorizagdo do conteldo fecal através da parede abdominal, o qual é
armazenado num dispositivo apropriado para a recolha, nomeadamente um saco coletor (Ribeiro,
et al., 2025).

A ostomia intestinal consiste num procedimento cirurgico, indicado quando o intestino nao
consegue desempenhar corretamente a sua funcgéo fisiolégica. Entre as principais condi¢gdes que
justificam a sua realizagéo, destacam-se as neoplasias intestinais ou colorretais, a doenga de Crohn,
os traumatismos ou lesdes abdominais e as obstrugdes intestinais, entre outras situagdes clinicas.
A ostomia intestinal pode ser classificada em duas categorias principais: a colostomia, realizada ao
nivel do intestino grosso (cdlon), e a ileostomia, efetuada no intestino delgado (ileo). No que se
refere a duragao, estas podem ainda ser distinguidas em temporarias ou permanentes. As ostomias
temporarias caracterizam-se por terem uma duragao limitada, permitindo em determinados casos,
a reconstrugdo do transito intestinal. Por sua vez, as ostomias permanentes, também designadas
como definitivas, encontram-se geralmente associadas a patologias mais graves ou a localizagdo
anatomica das lesdes que inviabilizam a reconstrug¢éo do transito intestinal (Mulita & Lotfollahzadeh,
2023).

2.2. Diferentes tipos de estomas

O termo “ostomia” consiste na criacao cirdrgica de uma abertura artificial (estoma) entre um
orgao interno e a superficie do corpo, com o objetivo de permitir a respiragédo, alimentagéo, a
eliminagao de fezes ou urina, quando o funcionamento normal do érgao esta comprometido. Estas
intervengdes sdo frequentemente realizadas em doentes com patologia respiratéria, digestiva,
urinaria ou com malformacgdes congénitas, tendo um impacto significativo na qualidade de vida e na
adaptacao do doente a sua nova condig¢ao (Lisboa, Spira, & Borges, 2024).

De uma forma geral, as ostomias podem ser classificadas de acordo com o érgao envolvido,
técnica cirdrgica utilizada e a finalidade (temporaria ou definitiva). Relativamente aos estomas
intestinais, diretrizes clinicas recentes, reforcam que o tipo de ostomia depende da patologia base,
do estado clinico do doente e dos objetivos terapéuticos, sendo essencial um planeamento
adequado para reduzir complicagdes e melhorar a qualidade de vida (Aubert, et al., 2024).

Nos ultimos anos, a literatura cientifica tem destacado a importancia de compreender a
classificacéo e os diferentes tipos de ostomias, ndo apenas do ponto de vista cirirgico, mas também
no ambito da enfermagem, reabilitagdo e autocuidado. Revisdes recentes mostram que, quando
existe a criagdo de uma ostomia, esta encontra-se associada a alteragdes fisicas, psicoldgicas e
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sociais, o que reforga a necessidade de uma abordagem multidisciplinar centrada na pessoa
ostomizada (Diaz-Sanchez, et al., 2026).

Desta forma, o conhecimento dos diferentes tipos de ostomias e das suas caracteristicas é
fundamental para os profissionais de saude, permitindo uma melhor compreensdo das
necessidades do doente ostomizado e contribuindo para cuidados mais seguros, humanizados e
eficazes.

2.3. Histéria / Epidemiologia

A crescente prevaléncia de ostomias em Portugal®, constitui uma realidade significativa no
panorama atual da saude publica, encontrando-se associada a alteragdes epidemioldgicas e
demograficas, bem como a um aumento da incidéncia de doengas oncoldégicas, particularmente do
cancro colorretal. Para além das patologias oncoldgicas, as doengas inflamatdrias intestinais, o
trauma abdominal e as obstrugdes intestinais, constituem igualmente causas frequentes para a
realizacao de ostomias temporarias ou definitivas (Dias A. S., 2024; Mathilde, et al., 2024).

Paralelamente, o envelhecimento da populagdo* e o aumento da esperanca média de vida®®,
tém contribuido para uma maior prevaléncia de doengas crénicas e degenerativas, potenciando a
necessidade de intervengdes cirirgicas mais complexas. Acresce, que os avangos nas técnicas
cirurgicas e nos cuidados perioperatorios, tém permitido melhorar as taxas de sobrevivéncia,
possibilitando que os numeros crescentes de pessoas submetidas a ostomias, vivam por periodos
mais prolongados. Esta realidade coloca novos desafios aos sistemas de saude, exigindo respostas
adequadas ao nivel do acompanhamento especializado, da prevencédo de complicagdes e da
promocado da qualidade de vida. Neste contexto, destacam-se os cuidados de enfermagem
baseados na evidéncia cientifica e centrados na pessoa, reforcando-se o papel fundamental do
enfermeiro no processo de adaptagdo e capacitagcdo da pessoa ostomizada. Torna-se assim
imperativo, promover a recuperagao da capacidade do autocuidado que foi comprometida pela
doenca, bem como favorecer uma qualidade de vida semelhante e, em alguns casos, até superior
a anteriormente experienciada (Dias A. S., 2024; Mathilde, et al., 2024).

A histéria da Estomaterapia - entendida como area dos cuidados de enfermagem focados no
cuidado a pessoas com estoma - encontra-se intimamente relacionada com o aumento do numero
de pessoas ostomizadas, com a necessidade de responder de forma adequada as exigéncias
decorrentes desta nova condigdo clinica e, consequentemente, com a evolugdo das técnicas
cirurgicas. A origem da estomaterapia remonta a outubro de 1958, quando Rupert Turnbull, cirurgido
na area colorretal, na clinica de Cleveland, Ohio, convidou Norma Gill, entdo utente ileostomizada,
para colaborar no processo de reabilitagdo de outras pessoas ostomizadas. Este momento é
amplamente reconhecido como o marco inicial da arte e ciéncia da Enterostomal Therapy (Khan &
Hull, 2026).

A partir desta perspetiva, tornou-se evidente que a reabilitagdo da pessoa ostomizada exigia
mais do que uma boa e efetiva técnica cirdrgica. Passou a reconhecer-se a importancia de uma
abordagem centrada na pessoa, assente na empatia com o utente ostomizado, na informagao e na
instrugado individualizada para o autocuidado, bem como na selegdo de sistemas coletores

& Segundo estudos prévios, em 2009, estima-se a existéncia de 16.000 pessoas ostomizadas, tendo vindo a aumentar
a sua incidéncia para cerca de 25.000 pessoas em 2020. Em 2021 verificaram-se 22.045 pessoas detentoras de ostomias
(Dias, 2024).

4Em 2024, o indice de envelhecimento atingiu o valor de 192,4 idosos por cada 100 jovens (188,1 em 2023) (INE, 2025)

5 No triénio 2023-2025, a esperanca média de vida a nascenca foi estimada em 81,75 anos, sendo 78,99 anos para os
homens e 84,21 para as mulheres. Comparativamente com o triénio anterior, verificou-se um aumento de 0,26 anos (3,1
meses) para os homens e de 0,25 (3,0 meses) para mulheres (INE, 2026).

5A esperanga média de vida aos 65 anos, no periodo 2023-2025, foi estimada em 20,19 anos para o total da populagéo.
Aos 65 anos, os homens podiam esperar viver 18,43 anos e as mulheres 21,55 anos, o que corresponde a um aumento de
0,13 anos para os homens e de 0,20 anos para as mulheres relativamente a 2022-2024 (INE, 2026).
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adequados as necessidades de cada utente. Esta nova visao impulsionou o desenvolvimento de
praticas assistenciais mais diferenciadas e conduziu a implementagdo de programas educativos
dirigidos, tanto a pessoas com estoma como a profissionais de saude. A rapida adesdo a este
conceito, favoreceu a sua disseminagdo internacional, promovendo uma aprendizagem e
desenvolvimento de conhecimentos na area da reabilitagdo da pessoa com ostomia (Khan & Hull,
2026).

O crescente interesse pela estomaterapia, conduziu ao surgimento de um organismo
representativo a nivel internacional, sob lideranga de Norma Gill. Neste contexto, em 1978, foi criado
0 World Council of Enterostomal Therapists (WCET), constituido inicialmente por 30 enfermeiros de
15 paises, marcando um importante avango na consolidagéo e reconhecimento internacional desta
area de especializacao (Haesler, et al., 2025).

Em Portugal, as primeiras consultas na area da estomaterapia surgiram em 1991, vindo
posteriormente a obter enquadramento legal em 1995, por iniciativa do Ministério da Saude. O
crescente interesse dos enfermeiros portugueses por esta area conduziu, em fevereiro de 2005, a
criacdo da Associacdo Portuguesa de Enfermeiros de Cuidados em Estomaterapia (APECE).
Atualmente, estas consultas encontram-se implementadas na maioria das Unidades Locais de
Saude (ULS), distribuidas por todo o territério nacional, refletindo a progressiva valorizagdo da
estomaterapia no contexto dos cuidados em Portugal (Santos & Silva, 2022).

A estomaterapia constitui uma area diferenciada nos cuidados de saude, integrando
conhecimentos técnico-cientificos e principios da relagdo de ajuda. Através da informacgdo, do
ensino e do aconselhamento, esta area visa capacitar a pessoa que sera ou foi submetida a uma
ostomia para prosseguir a sua vida pessoal, familiar, profissional e social, com as adaptagbes
necessarias € no mais curto espago de tempo possivel. Deste modo, procura-se promover uma
transicdo mais ajustada a nova condi¢gdo de saude, favorecendo a concretizagdo de objetivos e
metas previamente definidos (Soares-Pinto, Queirds, Alves, Santos, & Brito, 2022).

A estomaterapia tem como foco central a pessoa com ostomia, pelo que a intervengao deve
assentar numa avaliagao holistica, de forma a garantir a prestagdo de cuidados individualizados e
integrais. Neste ambito, o enfermeiro devera possuir competéncias clinicas, técnicas, relacionais e
pedagdgicas, que lhe permitam responder adequadamente as necessidades especificas da pessoa
com ostomia. Todo este processo deve ser orientado por principios éticos, de respeito, dignidade e
promogao da autonomia da prépria pessoa, assumindo o enfermeiro um papel de mediador e
facilitador do longo processo de adaptagéo (Soares-Pinto, Queirds, Alves, Santos, & Brito, 2022).

2.4. Papel do enfermeiro na adaptacao da pessoa ostomizada

A construgao de uma ostomia implica, para a pessoa ostomizada, um processo de transi¢do que
requer uma atengao singular por parte do enfermeiro. Este deve adequar os cuidados de forma
individualizada e eficaz, com vista a promog¢éo da aprendizagem e da adaptacao da pessoa a sua
nova condi¢do (Dias A. S., 2024).

Diversas revisdes narrativas e estudos observacionais, evidenciam que o papel do enfermeiro
na adaptacdo da pessoa ostomizada deve ser central, continuo e multidimensional, ndo se
restringindo ao ensino técnico do dispositivo coletor. Este deve ser abrangente na promogéo e no
treino do autocuidado, no apoio emocional, na vigilancia de complica¢des, na reintegracdo social e
sexual, e no acompanhamento apds a alta, assim como na reconstru¢do da autonomia, da
identidade e da participagao social. A literatura, tem vindo a mostrar que a adaptagdo a ostomia
depende tanto de fatores clinicos como de fatores psicossociais, e que as intervengbes de
enfermagem melhoram a autoeficacia, a qualidade de vida e a capacidade de autocuidado (Soares-
Pinto, Queirds, Alves, Santos, & Brito, 2022).
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O enfermeiro desempenha, igualmente, um papel decisivo no periodo pré-operatorio, através
da informagdo e do esclarecimento da pessoa e da familia, contribuindo para a reducdo da
ansiedade e para uma preparagao realista face as alteragdes corporais e ao ajustamento do estilo
de vida. A evidéncia cientifica demonstra ainda que a marcagéo pré-operatéria do local do estoma
esta associada a uma menor incidéncia de complicagbes estomais e periestomais, favorecendo
desde o inicio, um processo de adaptagado mais seguro e eficaz. No periodo pés-operatério imediato,
o enfermeiro promove a adaptagdo da pessoa ostomizada, mediante a sua capacitagdo para a
observagéo do estoma, os cuidados a pele periestomal, a sele¢do e manuseamento adequado de
dispositivos, a prevengao de fugas, o controlo de odores e gases, bem como o reconhecimento
precoce de sinais de complicagdes (Millard, Cooper, & Boyle, 2021; Soares-Pinto, Queirés, Alves,
Santos, & Brito, 2022).

Paralelamente, o enfermeiro, desempenha um papel fundamental no apoio emocional, na
redugéo da insegurancga e na facilitagdo do processo de adaptagéo a nova condi¢ao de vida. Assim,
verifica-se que a adaptagédo da pessoa ostomizada depende de uma intervencdo de enfermagem
sistematizada, continua e centrada nas necessidades individuais, capaz de promover o autocuidado,
prevenir complicagbes e favorecer a reintegracdo da pessoa no seu quotidiano (Silva, M. A.
Concerva, G. G., & Silva Gongalves, 2025; Soares-Pinto, Q., Alves, Santos, & Brito, 2022).

Outro eixo essencial da intervencdo de enfermagem corresponde ao apoio psicossocial. A
presenca de uma ostomia pode repercutir-se de forma significativa na imagem corporal, na
autoestima, na sexualidade, nas relagbes interpessoais, na participagdo social e na atividade
profissional (Mestre, Oliveira, Alves, & Dias, 2024). Segundo o mesmo autor, é frequente a
existéncia de sentimentos de tristeza, duvida, medo, inseguranca e ansiedade, especialmente nos
primeiros meses apos a realizagdo da ostomia. Neste sentido, compete ao enfermeiro criar um
espaco de escuta e acolhimento, validar as emogdes experienciadas, identificar sinais de sofrimento
psicoldgico e promover estratégias de coping e adaptacao progressiva a nova condigdo de vida. A
consulta de enfermagem assume particular relevancia, na medida em que articula a prestagéo de
cuidados técnicos com o acompanhamento da qualidade de vida da pessoa ostomizada e na
minimizacao de complicagdes associadas. A evidéncia disponivel demonstra ainda que as pessoas
acompanhadas por enfermeiros, apresentam melhores resultados ao nivel da qualidade de vida
relacionada com a saude, bem como uma adaptacao mais favoravel a ostomia (Costa, et al., 2023;
Soares-Pinto, Queirds, Alves, Santos, & Brito, 2022).

Neste contexto, torna-se essencial que o enfermeiro detenha competéncias educativas que Ihe
permita desenvolver intervengdes de ensino dirigidas a pessoa com ostomia e a sua familia, ndo se
limitando a mera transmissao de conhecimentos técnicos. Assim, a educagao para o autocuidado
devera abranger ndo so os aspetos relacionados com a higiene e a observagéo do estoma, da pele
periestomal e do sistema coletor, mas também a capacitagdo da pessoa para uma adaptagéo segura
e informada a sua nova condigédo de saude (autocuidado) (Soares-Pinto, Queirds, Alves, Santos, &
Brito, 2022).

O papel do enfermeiro na preparagéo para a alta e na continuidade de cuidados no domicilio
revela-se de extrema importancia, na medida em que contribui para a melhoria da autoeficacia e da
qualidade do processo de ensino. Com efeito, é no contexto domiciliario que os conhecimentos e as
competéncias adquiridas tendem a consolidar-se, uma vez que é nesse ambiente que a pessoa
assume a gestdo da ostomia diariamente (Melo, Carlotto, Figueiredo, & Riquinho, 2025; Soares-
Pinto, Queirds, Alves, Santos, & Brito, 2022).

2.5. Teoria do Autocuidado de Dorothea Orem

Ao longo da evolugdo das ciéncias de enfermagem, o caracter cientifico da profisséo foi
frequentemente questionado, o que contribuiu para o desenvolvimento de diferentes teorias de
enfermagem como forma de fundamentar e sustentar a pratica profissional. Neste contexto, as

6



O papel do enfermeiro na promo¢édo do autocuidado em pessoas com ostomia intestinal

teorias de enfermagem assumem um papel essencial, ndo devendo ser desvalorizadas, mas sim
fortalecidas tanto no processo formativo do enfermeiro, como na pratica clinica quotidiana,
permitindo a construgdo de uma orientacédo teédrica estruturada e sustentada em conhecimento
cientifico. A utilizagdo destas teorias contribui para a organizagédo dos cuidados, promovendo uma
pratica de enfermagem mais sistematizada, reflexiva e orientada para a melhoria continua da
qualidade dos cuidados prestados. Foi igualmente possivel compreender a profisséo, o cuidado a
pessoa e a obtengdo de conhecimento cientifico, estimulando, assim, o crescimento da profissdo de
enfermagem (Tomey & Alligood, 2002; Silva, et al., 2020).

Atualmente, a enfermagem exige uma pratica baseada em evidéncia cientifica, capaz de
responder as necessidades da pessoa e da comunidade, promovendo ganhos para a saude. A
construgcéo de teorias nas ciéncias da enfermagem, procura relacionar factos, estabelecendo uma
base cientifica sélida, que permita ultrapassar modelos de atuacao exclusivamente empiricos (Silva,
et al., 2020).

As Teorias de Enfermagem podem ser compreendidas como um conjunto organizado e
sistematizado de conceitos e principios que visam descrever, explicar, diagnosticar e orientar os
cuidados de Enfermagem, sustentando a pratica profissional com contetdo cientifico (Taffner &
Freitas, 2022).

De acordo com a literatura, uma teoria € composta por conceitos, pressupostos e proposi¢oes.
Os conceitos correspondem a estrutura interna da teoria. Os pressupostos consistem em afirmacgoes
ou suposigdes consideradas verdadeiras pelo tedrico e que servem de base para o desenvolvimento
da teoria. Por sua vez, as proposi¢des correspondem a afirmagdes que descrevem as propriedades
e dimensdes dos conceitos, estabelecendo relagdes entre eles, permitindo compreender como os
conceitos se interrelacionam dentro da estrutura tedrica (Santos, Bittencourt, Beserra, & Nébrega,
2022)

De entre as diferentes teorias desenvolvidas na disciplina de enfermagem, destaca-se a Teoria
Geral do Défice de Autocuidado de Dorothea Orem, particularmente relevante no contexto da
pessoa com ostomia intestinal, visto esta ter foco no autocuidado — quando existe um défice em que
o enfermeiro podera ajudar ou ensinar a suprir. (Silva, et al., 2020; Lobo & Palma, 2024).

Dorothea Elizabeth Orem, nasceu em 1914 em Baltimore, Maryland. Em 1930 conclui o curso
de Enfermagem e em 1959 iniciou o seu trabalho sobre o autocuidado. Em 1971 desenvolveu a
Teoria Geral do Défice do Autocuidado, composta por conceitos e pressupostos orientadores da
acgao de enfermagem na promogao do autocuidado da pessoa. Esta teoria, é classificada como uma
grande teoria, uma vez que apresenta uma estrutura conceptual ampla e bem organizada,
abrangendo diferentes areas de atuagéo da Enfermagem (Silva, et al., 2020).

Segundo Orem, o autocuidado corresponde ao conjunto de acgdes realizadas pela propria
pessoa com o objetivo de cuidar de si mesma, contribuindo para o seu desenvolvimento e
crescimento pessoal ao longo do tempo. Estas atividades visam preservar a vida, promover a saude
e garantir o bem-estar individual, permitindo responder as suas necessidades de forma auténoma
(Serra, Simdes, Fernandes, & Ferreira, 2021).

A Teoria Geral do Défice de Autocuidado de Orem assenta na promogdo e manutengio da
saude das pessoas, considerando que estas devem possuir condigdes para serem capazes de
cuidar de si proprias. Contudo, quando a capacidade do autocuidado se encontra comprometida ou
insuficiente para satisfazer as necessidades individuais, torna-se necessaria a intervencao do
enfermeiro, através da implementacado de cuidados de enfermagem ajustados as necessidades
especificas da pessoa, com vista a promogao da autonomia, compensacgao de défices existentes e
fortalecimento da capacidade de autocuidado (Serra, Simdes, Fernandes, & Ferreira, 2021).

A Teoria Geral do Défice do Autocuidado é constituida por trés teorias interrelacionadas: a
Teoria do Autocuidado, que descreve os motivos e 0s processos através dos quais as pessoas
realizam cuidados a si préprias para manter a saude e o bem-estar; a Teoria do Défice de
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Autocuidado refere-se as situacbes em que a pessoa apresenta limitagbes na capacidade de
satisfazer as suas necessidades de cuidado, decorrentes de limitagdes fisicas, emocionais ou
cognitivas. Esta segunda teoria, assume particular relevancia no contexto da pessoa submetida a
uma ostomia intestinal, uma vez que a adaptagdo a nova condicdo de saude implica frequentemente
dificuldades iniciais relacionadas com a gestédo do estoma, do dispositivo coletor e das alteragdes
no seu dia-a-dia; e a Teoria dos Sistemas de Enfermagem, que descreve e fundamenta a relagédo
estabelecida entre 0 enfermeiro e a pessoa, definindo a forma como os cuidados sao prestados para
complementar ou apoiar as necessidades identificadas. Relativamente a Teoria dos Sistemas de
Enfermagem, Orem descreve trés sistemas distintos. O sistema totalmente compensatério,
aplicando-se em situagdes em que a pessoa ndo consegue envolver-se nas agdes de autocuidado
tornando-se dependente do enfermeiro para o seu bem-estar e sobrevivéncia. O sistema
parcialmente compensatério, ocorre quando a pessoa apenas precisa do enfermeiro para o ajudar
naquilo que nao e capaz de fazer por si s6. E o sistema de apoio-educagéo, quando a pessoa possui
capacidade para o autocuidado, necessitando apenas de apoio, orientacéo e instrugdo/ensino dos
enfermeiros para as atividades do autocuidado. Este ultimo sistema de apoio-educacgéao, revela-se
igualmente importante no contexto dos cuidadores informais, uma vez que estes podem necessitar
também de capacitagdo e acompanhamento para desempenharem adequadamente o seu papel de
apoio. (Queiréds, Vidinha, & Filho, 2014).

Associados a estas trés teorias, encontram-se seis conceitos fundamentais, nomeadamente: o
autocuidado; a acao de autocuidado; a exigéncia terapéutica de autocuidado; o défice de
autocuidado; o servigo de enfermagem e os fatores condicionantes basicos. Neste sentido, estes
conceitos assumem particular relevancia, uma vez que permitem compreender de uma forma mais
abrangente as necessidades da pessoa, favorecendo a implementacdo de intervengdes de
enfermagem ajustadas e centradas nas suas necessidades. Com base nesta compreensao, torna-
se essencial estabelecer um equilibrio entre a assisténcia prestada e a promogao da autonomia da
pessoa, evitando tanto a insuficiéncia, como o excesso de cuidados, de modo a favorecer o
desenvolvimento das capacidades individuais e potenciar a realizagdo do autocuidado de forma
progressivamente auténoma (Queirds, Vidinha, & Filho, 2014).

As intervengdes de enfermagem fundamentadas na Teoria do Défice de Autocuidado de
Dorothea Orem, assumem um papel fundamental no processo de adaptacdo da pessoa com
ostomia intestinal, favorecendo o regresso as atividades de vida diaria, promovendo a reintegragao
social e contribuindo para o desenvolvimento de competéncias relacionadas com o cuidado a
ostomia e ao equipamento coletor, bem como para a prevengao de complicagdes. Importa salientar
que a simples disponibilizacdo de dispositivos coletores e a transmissao isolada de orientagdes
sobre a sua utilizagédo, ndo garantem por si s6, uma adaptacao eficaz a ostomia nem a aquisigcéo de
competéncias de autocuidado. A vivéncia com uma ostomia intestinal implica um processo gradual
de aprendizagem e adaptagdo, que exige apoio continuo e individualizado por parte dos
enfermeiros. Assim, torna-se essencial que os profissionais de enfermagem compreendam as
dificuldades, as necessidades e as limitagdes experienciadas pela pessoa ostomizada,
fundamentando as suas intervengdes em referenciais teéricos adequados, como é o exemplo da
Teoria do Défice de Autocuidado, de modo a promover a autonomia, a seguranga e a capacidade
de autocuidado da pessoa (Bavaresco, et al., 2020).

2.6. Intervencgoes de Enfermagem

A intervengao dos enfermeiros na prestagao de cuidados a pessoa com ostomia intestinal e a
sua familia revela-se fundamental para a promog¢édo dos cuidados adequados, tanto ao nivel do
desenvolvimento de competéncias do autocuidado, como da facilitagdo do processo de adaptagéo
a nova condigdo de saude. Neste contexto, muitas pessoas ostomizadas necessitam de apoio para
retomar o seu dia-a-dia, tornando-se essencial que as equipas de saude estejam preparadas para
identificar e responder as necessidades especificas de cuidado, promovendo uma adaptacgao
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progressiva aos novos habitos de vida. O acompanhamento e a orientagao especializada permitem
uma melhor compreensao das alteragcoes decorrentes da presenga da ostomia, contribuindo para a
minimizagdo do impacto fisico, emocional e social associado a esta condigéo (Silva, et al., 2022).

A prestacao de cuidados de qualidade assume extrema importancia na promogéao da qualidade
de vida da pessoa com ostomia intestinal. Neste contexto, durante o planeamento dos cuidados, os
profissionais de saude, especialmente os enfermeiros, devem integrar a educagédo para a saude
(podendo utilizar tecnologias educativas), como uma componente essencial do processo de cuidar,
promovendo o desenvolvimento de conhecimentos, competéncias e capacidades que favoregam a
autonomia da pessoa ostomizada no desempenho do autocuidado (Silva, et al., 2022).

No ambito dos cuidados de enfermagem, torna-se fundamental a implementacdo de
intervencdes educativas dirigidas a pessoa ostomizada e a sua familia, com o objetivo de facilitar a
adaptacao a nova condigado de saude e a convivéncia com as suas implicagdes. Estas intervengdes
passam pelo ensino da gestdo da eliminagao intestinal, odor, alteracbes na imagem corporal,
necessidades acrescidas de higiene e a vigilancia. Deste modo, pretende-se assegurar um suporte
técnico, emocional e educativo adequado, capaz de promover uma adaptagéo progressiva e uma
melhor qualidade de vida (Silva, et al., 2022).

Com os cuidados de enfermagem implementados, espera-se que estes sejam realizados de
uma forma continua, integral e humanizada, abrangendo todo o percurso assistencial da pessoa,
desde o0 momento do diagndstico, periodo pré-operatério, tratamento cirurgico e pds-cirurgico, alta
clinica e seguimento pos-alta (Bavaresco, et al., 2020).

Neste sentido, a intervencdo de enfermagem a pessoa submetida a uma ostomia, deve ser
desenvolvida tanto na fase pré-operatéria como na pds-operatdria, idealmente por enfermeiros com
experiéncia e formacao especifica em estomaterapia, assegurando cuidados especializados e
individualizados. Esta intervencdo deve estender-se aos diferentes contextos assistenciais,
incluindo os cuidados hospitalares (homeadamente consultas de enfermagem de estomaterapia e
unidades de internamento), cuidados domiciliarios, unidades de cuidados continuados e paliativos,
bem como aos cuidados de saude primarios, garantindo a continuidade e a articulagao dos cuidados
ao longo do processo de reabilitagdo (Silva, A. L. N., 2022).

Os enfermeiros assumem a responsabilidade de capacitar a pessoa com ostomia e/ou o
cuidador, através da implementacao de estratégias que permitam minimizar as dificuldades fisicas,
emocionais e sociais, inerentes a condicao de ostomizado. Neste contexto, torna-se fundamental a
prestacdo de um suporte continuo e individualizado ao longo do tempo, adaptando-se as
necessidades especificas de cada pessoa (Janeiro, 2019).

A fase pré-operatéria assume um papel fundamental na preparagédo da pessoa, centrando-se
na educacao, na orientagdo e na capacitacdo da pessoa, relativamente as alteragdes inerentes a
nova condicdo de saude. Neste periodo, sdo fornecidas informagdes acerca do procedimento
cirirgico, mudangas no dia-a-dia e sobre o autocuidado. E igualmente abordado o significado do
estoma e as suas caracteristicas, bem como apresentados os diferentes dispositivos coletores que
poderdo ser utilizados, promovendo uma melhor compreensdo dos cuidados futuros. Sao
equitativamente abordados os possiveis impactos do estoma nas relagdes interpessoais, na higiene
e noutras atividades de vida diarias. Adicionalmente sdo esclarecidas as rotinas inerentes ao
periodo pds-operatério e fornecidas informagdes relativas a aquisicdo do material necessario para
os cuidados ao estoma. Nesta fase, procede-se ainda a marcagao pré-operatéria do local onde o
estoma sera realizado. E de salientar que o acompanhamento e apoio no periodo pré-operatério
nao se deve cingir ao momento da cirurgia, este devera permanecer por tempo indeterminado, uma
vez que a evidéncia cientifica sugere que uma ostomia pode ter um impacto negativo no estado
fisico, funcional e psicolégico da pessoa e pode persistir durante meses ou até anos, apés a cirurgia
(Silva, A. L. N., 2022).
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A fase poés-operatéria engloba avaliagdo do estado geral, avaliagdo do estoma e da pele
periestomal, bem como a prestacdo de cuidados especificos ao estoma. Inclui ainda a prevencgao,
detecdo e tratamento de complicagbes ao estoma e pele periestomal, assim como o treino,
capacitacao e avaliagdo da pessoa ostomizada no desenvolvimento do autocuidado e na utilizagao
adequada do dispositivo coletor. As complicagdes relacionadas com a ostomia podem surgir no pos-
operatério imediato ou manifestar-se tardiamente, repercutindo-se de forma significativa na
qualidade de vida da pessoa ostomizada. A marcagao pré-operatéria do local do estoma constitui
uma intervengao fundamental, uma vez que esta associada a redugdo complicagdes subsequentes
e a uma melhor adaptagdo ao equipamento coletor. Na selecado do local da implementagédo do
estoma, devem ser considerados diversos fatores, nomeadamente o tipo de cirurgia, a localizagdo
do musculo reto abdominal, a capacidade de visualizagdo do estoma pela pessoa, a presenca de
proteses ou dispositivos ortopédicos com necessidade de apoio abdominal, pregas cutaneas,
cicatrizes de anteriores intervencgdes, linha natural da cintura, estruturas ésseas vizinhas (como o
rebordo costal em situagbes de transversostomia), bem como a existéncia de lesdes cutaneas, o
modo de vestir e as atividades laborais e fisicas desempenhadas (Silva, A. L. N., 2022; Janeiro,
2019).

O momento da alta hospitalar é frequentemente vivido como uma fase de elevada exigéncia
para a pessoa ostomizada, uma vez que implica a adaptagdo simultdnea aos desafios praticos
associados ao estoma — nomeadamente a sua aparéncia, o odor e utilizagdo do equipamento
coletor — e as repercussdes decorrentes de uma cirurgia de grande porte, como a fraqueza, fadiga,
dor, sonoléncia e dificuldade de concentracdo. Paralelamente, a transicdo para o domicilio
representa a saida de um ambiente onde existem profissionais de saude disponiveis de forma
continua, onde existe apoio permanente para esclarecimento de duvidas e suporte perante
dificuldades emergentes (Silva, A. L., 2022; Janeiro, 2019).

Nas primeiras semanas apds a cirurgia, ocorre habitualmente a regressdo do edema,
acompanhada pela redugédo do tamanho do estoma e pela normalizagao progressiva do abdémen,
podendo tornar-se necessaria a readaptacdo do dispositivo coletor inicialmente utilizado. A medida
que o processo de recuperagao evolui, a pessoa necessita igualmente de desenvolver competéncias
para gerir autonomamente os cuidados ao estoma fora do contexto domiciliario, integrando
progressivamente a ostomia nas atividades de vida diaria, sociais e de lazer (Janeiro, 2019).

2.7. Fatores que influenciam o autocuidado

O autocuidado assume um papel fundamental na promog¢ao da independéncia, autoestima e
qualidade de vida da pessoa com ostomia intestinal. Contudo, apds o procedimento cirurgico, a
pessoa ostomizada vivencia diversos desafios associados a adaptagéo da nova condigédo de saude,
nomeadamente, alteragdes da sua imagem corporal, que podem desencadear sentimentos de
vergonha, insegurancga, depressao, desgosto, 6dio, repulsa e ndo-aceitagdo da sua nova condicao.
Também a utilizagao de sacos coletores, pode constituir um fator limitador no convivio social, devido
a preocupagao com a eliminagéo involuntaria de gases, odor, eventuais fugas de conteudo intestinal
e desconforto fisico. Estas circunstancias podem favorecer comportamentos de evitamento,
distanciamento e isolamento social, contribuindo para uma percecéo negativa de si préprio, a qual
podera interferir no processo de adaptagédo a ostomia, na relagdo com os outros e na adesio ao
autocuidado (Nascimento, et al., 2024).

O autocuidado pode ainda ser influenciado por diversos fatores internos ou externos,
nomeadamente a idade, o género, o estado de saude, o suporte familiar, os estilos de vida, bem
como a acessibilidade aos servigos de saude. Neste sentido, quando a capacidade da pessoa
ostomizada para realizar o autocuidado se revela insuficiente para satisfazer as suas necessidades,
verifica-se a existéncia de um défice de autocuidado, tornando-se necessaria a intervengéo de
enfermagem (Bavaresco, et al., 2020).
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O desenvolvimento da capacidade de cuidar de si préprio assume um papel determinante na
melhoria da qualidade de vida da pessoa com ostomia intestinal. A aquisicdo de conhecimentos e
competéncias relacionados com os cuidados ao estoma, permite a pessoa desenvolver maior
confianga e controlo sobre a sua condicdo de saude, contribuindo para o aumento da sua
autoestima, bem-estar geral e para a reintegracdo progressiva nas atividades de vida diaria e
contexto social (Nascimento, et al., 2024).
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3. Metodologia

O presente trabalho consiste numa revisdo narrativa da literatura, centrada na analise da
evidéncia cientifica disponivel sobre o papel do enfermeiro na promog¢do do autocuidado em
pessoas com ostomia intestinal. Para nortear a pesquisa, foi definida a seguinte questdo: “Qual o
efeito da intervencdo do enfermeiro na promogdo do autocuidado em pessoas com ostomia
intestinal?”.

Apés definigdo da questao, foram definidos os seguintes objetivos:
Objetivo geral:

Analisar os efeitos das intervengdes de enfermagem na promogédo do autocuidado em
pessoas com ostomia intestinal.

Objetivos especificos:
Identificar os fatores que influenciam o autocuidado e a adaptacao a ostomia;
Descrever as implicagdes da ostomia intestinal no quotidiano da pessoa ostomizada;

Identificar as intervengdes de enfermagem utilizadas na promogdo do autocuidado da
pessoa com ostomia intestinal.

3.1. Estratégias de pesquisa

A pesquisa bibliografica teve como finalidade identificar evidéncia cientifica acerca do
autocuidado da pessoa com ostomia intestinal, e decorreu entre o més de fevereiro e maio de 2026.
Foi realizada nas bases de dados B-on, PubMed, Scopus, SciELO e RCAAP, tendo sido utilizados
0s seguintes descritores, em inglés e portugués, combinados através dos operadores boleanos AND
e OR

“ostomy”, “ostomia”,

“intestinal stoma”, “estoma intestinal”,

“self-care”, “autocuidado”,

“nursing”, “enfermagem”,

“patient education” “educacao do utente”,

“nursing interventions”. “intervengdes de enfermagem”.

Resultantes destas combinagdes, foram utilizadas as seguintes equagdes de busca:

(“intestinal stoma” OR “ostomy”)
AND

(“self-care” OR “nursing intervention”)
AND

(“nursing” OR “intestinal stoma”)

AND
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(“self-care” OR “patient education”)

AND

(“intestinal stoma” OR “nursing interventions”)
AND

(“estoma intestinal” OR “ostomia”)

AND

(“autocuidado” OR ‘“intervencgdes de enfermagem”)
AND

(“enfermagem” OR “estoma intestinal”)

AND

(“autocuidado OR “educacao do utente”)
AND

(“estoma intestinal” OR “intervengdes de enfermagem”)

Como critérios de inclusao, foram considerados:

- artigos cientificos publicados entre 2020 e 2026, com acesso a texto integral;

- artigos com idioma portugués, inglés ou espanhol;

- estudos relacionados com adultos (18 ou mais anos) portadores de ostomia intestinal;

- publicagbes que abordem as intervencdes de enfermagem na promocdo do autocuidado em
pessoa com ostomia intestinal. Excluiram-se artigos duplicados e que apds a leitura do titulo e
resumo, ndo demonstraram relevancia para a tematica.

Apés a selecao inicial dos artigos, considerando o foco da reviséo, os objetivos definidos, a
questao norteadora e as carateristicas dos estudos e dos participantes, procedeu-se a leitura
integral e a andlise critica da informacdo, agrupando os artigos por categorias tematicas
relacionadas com o autocuidado, com a adaptacdo a ostomia e com as intervengdes de
enfermagem. Inicialmente foram identificados 64 artigos cientificos, contudo foram excluidos 34 por
nao cumprirem os critérios de inclusdo, restando 30 artigos. Apds serem excluidos 10 por se
encontrarem duplicados, permaneceram 20. Posteriormente, foram excluidos 6 artigos pelo
titulo ndo se adequar, restando 14 e excluidos 5 por o resumo nao apresentar as informagdes
pretendidas. Desta forma, foram analisados integralmente 9 artigos, onde 4 deles foram excluidos
por ndo cumprirem os critérios de elegibilidade, nomeadamente apés leitura ndo demonstraram
relevancia para a tematica. Por fim, apds a exclusdo dos artigos nao pertinentes, ficam incluidos 5
artigos na presente revisdo narrativa.

Segue-se um fluxograma com resumo do exposto:
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Identificagado

Selecao

Elegibilidade

Incluido

[ Prisma Flow Diagram ]
Artigos identificados a partir da pesquisa nas bases de dados: B-on, PubMed,
Scopus, SciELO e RCAAP: 64
m)licagéo dos critérios de incluséo: \
- Artigos cientificos publicados entre 2016 e 2026, N° de
com acesso a texto integral; artigos
- Artigos com idioma portugués, inglés ou espanhol; apos a
B | spicacso
- Estudos relacionados com adultos (18 ou mais dos
anos) portadores de ostomia intestinal; critérios
- Publicagdes que abordem as intervengdes de anteriores:
enfermagem na promogdo do autocuidado em 30
pessoa com ostomia intestinal: 64 artigos
[ Artigos selecionados apés a remogao dos artigos duplicados: 20 ]

&

e 3 e 3
Artigos analisados pela leitura do ‘ Artigos excluidos pela leitura do
titulo: 20 titulo: 6
4 J G J
e 3 e 3
Artigos analisados pela leitura do ‘ Artigos excluidos pela leitura do
L resumo: 14 ) L resumo: 5 )

Artigos excluidos por ndo se

Artigos elegiveis para leitura na ‘ adequarem aos critérios de
integra: 9 elegibilidade: 4
[ Artigos incluidos na reviséo integrativa da literatura: 5

Figura 1 — Diagrama Prisma Flow
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Relativamente as limitacbes do presente trabalho, importa referir que a realizagdo de uma
revisdo narrativa da literatura podera limitar a sistematizagdo da analise dos resultados obtidos.
Existe também a possibilidade de ocorréncia de viés na selecdo e interpretacdo dos artigos
incluidos, condicionando a compreensdo da informacao analisada. Verificou-se também uma
limitagdo no nimero de estudos disponiveis, especialmente na lingua portuguesa (obrigando a uma
pesquisa também na lingua inglesa e espanhola), relacionados com a promogao do autocuidado na
pessoa com ostomia intestinal. Paralelamente, o tamanho da amostra podera representar uma
limitacdo. Considera-se que a inclusdo de estudos com diferentes metodologias, dificultou a
comparacgao direta dos resultados e a generalizagao das conclusdes. Por fim, reconhece-se que
existiram algumas restricdes no acesso a determinados artigos cientificos. A possibilidade de
inclusdo de informag&do menos recente podera igualmente constituir limitagdes deste trabalho.

15



Beatriz Martins e Eugénia Leitao

4. Apresentacao dos resultados

Apés a leitura integral e analise dos cinco artigos selecionados, procedeu-se a organizagao dos
resultados obtidos de acordo com os principais temas identificados na literatura e que consideramos
pertinentes abordar para a compreensdao do tema. Neste capitulo sdo retratados aspetos
relativamente a pessoa com ostomia intestinal, o conceito de autocuidado, o papel do enfermeiro e
as intervencdes de enfermagem, bem como os fatores que influenciam a capacidade para o
autocuidado. Os cinco estudos incluidos nesta revisdo da literatura (Apéndice |), apresentam
diferentes abordagens metodoldgicas, verificando-se predominancia de estudos qualitativos,
transversais analiticos e estudos tedrico-reflexivos baseados em revisao da literatura, permitindo
uma analise abrangente em relacdo ao autocuidado na pessoa com ostomia intestinal.
Relativamente aos objetivos, os estudos procuraram identificar intervengbes promotoras da
autonomia e qualidade de vida da pessoa com ostomia intestinal, analisar o papel do enfermeiro na
adaptacdo da pessoa ostomizada e compreender os fatores associados que influenciam o
autocuidado. No que respeita as caracteristicas dos participantes, alguns estudos envolveram
pessoas com ostomia intestinal com acompanhamento clinico, outros integraram também
enfermeiros, o que permitiu explorar simultaneamente a perspetiva dos profissionais de saude e das
pessoas ostomizadas, nomeadamente onde sao referidos os fatores que influenciam o autocuidado.
Relativamente aos contextos de investigacdo, estes estudos incluiram consultas especializadas
(estomaterapia), consultas de ambulatério e consultas em contexto hospitalar, evidenciando
diferentes realidades assistenciais.

4.1. A pessoa com ostomia intestinal

A analise dos estudos evidenciou que a construgdo de uma ostomia intestinal representa uma
mudanca significativa na vida da pessoa, com repercussoes fisicas, psicoldgicas e sociais, uma vez
que existe uma alteracdo na fisiologia gastrointestinal do individuo (Oliveira, et al., 2025;
Nascimento, et al., 2024). A necessidade de adaptagéo a nova condicdo de saude surge como um
dos principais desafios, implicando alteragées na imagem corporal, nas atividades de vida diaria,
nos habitos de higiene, vestuario, alimentagéo e interagdo social. A pessoa ostomizada confronta-
se frequentemente com sentimentos de medo, insegurancga, vergonha e diminuigdo da autoestima,
0 que podera comprometer o processo de adaptacao e a qualidade de vida (Oliveira, et al., 2023;
Oliveira, et al., 2025).

Contudo, muitas pessoas evidenciam uma melhoria significativa na qualidade de vida apds o
procedimento cirargico e destacam que o contato com pessoas na mesma condig&o favorece uma
mudanga positiva na perceg¢ao sobre a ostomia e no processo de adaptagado. Os estudos analisados
demonstram ainda que a aceitagao da ostomia constitui um processo gradual, influenciado pela
forma como a pessoa desenvolve competéncias para gerir a sua condigado e integrar os cuidados
ao estoma na vida quotidiana (Oliveira, et al., 2025).

Foi igualmente identificado que as alteragbes decorrentes da presenga do estoma podem
comprometer a participagdo social da pessoa, originando isolamento, constrangimentos
relacionados com fugas do dispositivo coletor, odores, alteragbes da imagem corporal e receio de
rejeicdo social. Além disso, os estudos salientam que as dificuldades emocionais e psicossociais
tendem a influenciar negativamente a adaptagéo a ostomia e a autonomia da pessoa nos cuidados
ao estoma (Oliveira, et al., 2025).

As pessoas ostomizadas consideram igualmente essencial a informagdo fornecida pelo
enfermeiro, relativamente a aspetos como higiene e limpeza, vestuario, adaptagdo a ambientes (por
exemplo, ida a praia), alimentacdo, pratica de atividade fisica, sexualidade e prevencédo de
complicagbes, nomeadamente ao nivel da pele periestomal e das alteragdes da eliminagao
intestinal, como os fecalomas. Para além disso, a existéncia de uma rede de apoio e de suporte
emocional € amplamente valorizada. Neste contexto, & essencial que os profissionais de saude
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assegurem um acompanhamento especializado, fornecendo apoio, educagdo e orientagdo
adequados, de modo a capacitar a pessoa para uma gestao eficaz da sua condigéo e para a
superagdo das dificuldades inerentes ao seu dia-a-dia (Oliveira, et al., 2025; Nascimento, et al.,
2024).

4.2. Autocuidado

No que respeita ao autocuidado, os estudos analisados demonstram que este assume um papel
fundamental na adaptagdo da pessoa com ostomia, constituindo um elemento essencial para a
promogéao da sua independéncia, autoestima e qualidade de vida (Oliveira, et al., 2025). Através do
autocuidado a pessoa ostomizada adquire conhecimento sobre a ostomia e os seus cuidados
especificos, permitindo-lhe participar ativamente no seu tratamento e prevenir complicagdes. Um
dos principais beneficios do autocuidado na pessoa com ostomia traduz-se na melhoria da sua
qualidade de vida. A aquisicao de conhecimentos e competéncias inerentes a gestdo adequada da
ostomia favorece o desenvolvimento da autonomia, da autoconfianca e do controlo sobre a prépria
condicao de saude. Segundo os estudos analisados foi evidenciado um impacto positivo na
autoestima e no bem-estar global da pessoa ostomizada, promovendo uma maior adaptagao a nova
condicao de vida, bem como a reintegracdo nas atividades do quotidiano (Oliveira, et al., 2023;
Nascimento, et al., 2024).

Os resultados demonstram que o autocuidado contribui significativamente para a redugao de
complicagdes e problemas de saude associados a ostomia intestinal, uma vez que a realizagao
adequada dos cuidados ao estoma, incluindo a limpeza, a substituicdo dos dispositivos coletores e
a vigilancia da pele periestomal, permite diminuir o risco de infe¢des, irritagdes cutaneas e fuga de
conteudo intestinal. Neste contexto, a autoavaliagao e a monitorizagao regular da ostomia, assumem
particular relevancia no processo do autocuidado, sendo fundamental que a pessoa ostomizada
observe sistematicamente as caracteristicas do estoma, nomeadamente a cor, o tamanho, a
presenca de secregdes e eventuais alteracdes, de forma a possibilitar a identificagdo precoce de
complicagbes e a adogao de intervencgdes adequadas (Nascimento, et al., 2024).

Segundo os estudos analisados, o esvaziamento e a substituigdo do dispositivo coletor, a
higiene, a secagem da pele periestomal, a escolha adequada do material coletor e o recorte correto
do molde, sdo considerados fatores fundamentais associados ao autocuidado na pessoa com
ostomia intestinal. Na literatura disponivel, estes cuidados representam areas em que as pessoas
com ostomia evidenciam maiores dificuldades, sobretudo devido a necessidade de destreza manual
de técnicas especificas. Neste contexto, a educagao para a saude assume um papel essencial, uma
vez que ira contribuir para a reducédo do défice de autocuidado, contribuir para uma melhoria na
adaptacao e na qualidade de vida nestes utentes (Oliveira, et al., 2023).

A adaptacdo ao estoma constitui um processo individual e dindmico, ou seja, cada pessoa
apresenta o seu préprio ritmo de aceitagdo, adaptacao e reorganizagao da sua vida quotidiana face
a nova condicao de saude. Desta forma, o autocuidado assume um papel fundamental, contribuindo
para a adaptagdo fisica e emocional da pessoa. Contudo, para que este autocuidado seja
efetivamente alcancado, torna-se indispensavel a participagdo do utente, o apoio da familia e a
intervencgao dos profissionais de saude (Oliveira, et al., 2023).

Nos estudos consultados, foram encontradas relagdes significativas entre pessoas com
diminuigado da autoestima, isolamento social e a capacidade do autocuidado, ou seja, estas pessoas
tendem a apresentar maiores dificuldades na realizagdo do autocuidado, comprometendo assim o
processo de adaptacdo a ostomia e os cuidados ao estoma. Esta situagdo podera ainda influenciar
negativamente a capacidade para desempenhar atividades da vida diaria, afetando a autonomia e
a qualidade de vida da pessoa ostomizada (Oliveira, et al., 2023).

Quando o autocuidado é realizado de forma eficaz, favorece o desenvolvimento e o crescimento
da pessoa, contudo quando se revela insuficiente ou limitado, podera surgir um défice no
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autocuidado, tornando necessaria a intervengéo da equipa de enfermagem. De acordo com a Teoria
de Dorothea Orem, compete ao enfermeiro identificar as dificuldades e limitagdes relacionadas com
o autocuidado, bem como determinar as formas de apoio mais adequadas as suas necessidades.
Desta forma, promove uma assisténcia centrada na pessoa e capacita o utente para assumir um
papel ativo enquanto principal agente do seu préprio autocuidado (Oliveira, et al., 2023).

4.3. O papel do enfermeiro / Intervengdes de enfermagem

Os estudos identificam que o acompanhamento continuo e a intervengao eficaz do enfermeiro
nas diferentes fases do percurso assistencial — antes, durante e apdés o internamento — séo
amplamente recomendadas por organizagdes internacionais e sustentadas pela evidéncia cientifica
(Silva, A.L.N., 2022).

Os cuidados pré-operatorios constituem uma etapa fundamental no processo de reabilitagao da
pessoa submetida a uma ostomia intestinal, na medida em que contribui para a redugdo da
ansiedade e do medo. Neste contexto, a educacao pré-operatdria deve ser disponibilizada a todos
os utentes com indicagao para realizacao de uma ostomia. Esta intervencao educativa para a saude
na fase pré-operatéria, integra a prestagao de informagao sobre o que € um estoma, a demostragao
dos exemplos de dispositivos coletores a utilizar, o esclarecimento sobre o procedimento cirdrgico,
implicagbes na vida diaria e os cuidados inerentes ao autocuidado do estoma (Silva, A.L.N., 2022).

Foi igualmente evidenciado que nesta fase, recomenda-se a realizagdo da marcacdo pré-
operatéria do estoma, preferencialmente na regido do musculo reto abdominal, longe de cicatrizes,
pregas cutaneas e linha da cintura, de modo a favorecer a funcionalidade e conforto da pessoa
ostomizada. O local selecionado devera permitir a autovisualizacdo do estoma e facilitar o
autocuidado. A evidéncia cientifica demonstra que a marcagao pré-operatdria do estoma reduz a
incidéncia de complicagbes, nomeadamente a fuga de efluentes e lesdes periestomais, contribuindo
para uma melhoria da capacidade do autocuidado no periodo pés-operatério (Silva, A.L.N., 2022).

Apos a realizagdo da cirurgia, torna-se igualmente fundamental assegurar a continuidade dos
cuidados de enfermagem a pessoa com ostomia intestinal. No periodo pds-operatério imediato,
deve ser realizada uma avaliagao sistematica do estado do estoma, incluindo as suas caracteristicas
e estado da pele periestomal, com o objetivo de identificar precocemente possiveis alteragbes ou
complicagbes (Silva, A.L.N., 2022).

ApOs a alta hospitalar, a evidéncia cientifica demonstra que o acompanhamento continuo por
parte de um enfermeiro, contribui significativamente para a melhoria dos efeitos psicolégicos
associados a ostomia, promove a qualidade de vida, reduz o risco de complicagcbes e reduz a
frequéncia da mudanca dos dispositivos coletores. Neste contexto, os cuidados de enfermagem no
periodo poés-operatorio devem centrar-se na continuidade do ensino e treino, relacionados com a
utilizagdo dos dispositivos coletores e respetivos acessorios, bem como na promogéo de habitos
alimentares adequados, privilegiando uma alimentagéo equilibrada, rica em fibras, vitaminais e
minerais, de forma a contribuir para o bom funcionamento intestinal (Silva, A.L.N., 2022;
Nascimento, et al., 2024).

4.4. Fatores que influenciam o autocuidado

Segundo analise do artigo, a constru¢cdo de um estoma apresenta repercussoes significativas a
nivel fisico, psicolégico e social da pessoa, implicando um processo de adaptagdo complexo e
individualizado. A forma como esta condi¢ao é experienciada, influéncia diretamente a capacidade
da pessoa ostomizada no desenvolvimento do autocuidado, tornando-se fundamental considerar os
diversos fatores associados ao processo de aceitagao e do seu impacto na qualidade de vida. Neste
contexto, os cuidados de enfermagem assumem particular relevancia, devendo iniciar-se no periodo
pré-operatorio e prolongar-se apés a alta hospitalar. A continuidade deste acompanhamento revela-
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se determinante no desenvolvimento das competéncias para o autocuidado e na promogao da
autonomia da pessoa ostomizada. Considerando o papel central do enfermeiro na promogao do
autocuidado, torna-se essencial que este disponibilize a informacdo clara e adequada as
necessidades individuais da pessoa, no momento mais oportuno, sendo igualmente responsavel por
reconhecer e responder as necessidades educativas especificas de cada pessoa (Soares-Pinto,
Queirds, Alves, Santos, & Brito, 2022).

Entre os principais fatores identificados, os enfermeiros entrevistados, destacam a
consciencializagdo da mudanga, entendida como a capacidade de a pessoa compreender e
reconhecer as alteragbes decorrentes da construgdo do estoma. Este processo assume particular
relevancia desde o periodo pré-operatério, sendo favorecido pela marcagdo do local do estoma,
pela observacdo do estoma através de imagens ou fotografias e pelo ensino pré-operatorio
direcionado para as implicagbes da ostomia, segundo relato dos enfermeiros e dos utentes
entrevistados. A antecipagao das alteragbes no quotidiano, nomeadamente ao nivel das atividades
de vida diaria, vestuario, alimentacao e atividade profissional, permite a pessoa preparar-se para as
mudangas inerentes a nova condigdo, promovendo uma adaptagdo mais eficaz e uma maior
capacidade para o autocuidado (Soares-Pinto, Queirds, Alves, Santos, & Brito, 2022).

E igualmente salientado, pelos enfermeiros, a importancia da padronizagéo das intervengdes
destinadas a promocao do autocuidado, enquanto estratégia fundamental para assegurar a
consisténcia e o rigor na prestagdo de cuidados entre os diferentes profissionais (Soares-Pinto,

Queiros, Alves, Santos, & Brito, 2022).

Outro fator determinante no desenvolvimento do autocuidado prende-se com os conhecimentos
e competéncias adquiridos pela pessoa relativamente a gestdo da ostomia. A educagéo para a
saude, desenvolvida pelos enfermeiros, desempenha um papel central na capacitacdo da pessoa
ostomizada, particularmente no que respeita aos cuidados ao estoma, ao manuseamento dos
dispositivos coletores, a higiene, ao recorte adequado da placa e a prevengao, detecdo e gestao de
complicagbes (Soares-Pinto, Queirds, Alves, Santos, & Brito, 2022).

E ainda referido que a adaptacdo as atividades de vida diaria constitui igualmente um fator
influenciador do autocuidado, uma vez que a presenca de uma ostomia implica alteragbes
relacionadas com o vestuario, alimentagao, pratica de atividade fisica, atividade laboral, sexualidade
e participagdo em atividades recreativas. Estas exigem ajustamentos continuos, sendo a
capacidade de adaptagdo a estas mudancas um elemento determinante para a integracdo da
ostomia na vida diaria da pessoa ostomizada (Soares-Pinto, Queirés, Alves, Santos, & Brito, 2022).

Por outro lado, o desenvolvimento de competéncias praticas relacionadas com os cuidados
diretos ao estoma, influéncia significativamente o autocuidado de forma auténoma e segura. Ou
seja, a higiene do estoma, a remocao e aplicagdo dos dispositivos coletores, bem como a
capacidade de reconhecer sinais de complicagao e identificar situagdes que exigem intervengao de
profissionais de saude, contribuem para o aumento da autoconfianga e da independéncia na gestéo
da ostomia (Soares-Pinto, Queirds, Alves, Santos, & Brito, 2022).

O envolvimento e capacitagédo da familia surge igualmente como fator relevante no processo de
autocuidado da pessoa ostomizada. A familia pode assumir um papel de suporte emocional, fisico
e instrumental, particularmente em fases iniciais e de adaptagdo, ou em momentos de inseguranga
(Soares-Pinto, Queiros, Alves, Santos, & Brito, 2022).

Segundo o autor do artigo, a interagdo com outras pessoas ostomizadas, é considerado um fator
facilitador do autocuidado, permitindo a partilha de experiéncias, estratégias de coping e resolugao
de dificuldades do quotidiano. O contacto com pares pode favorecer a normalizagdo da experiéncia
de viver com uma ostomia, reduzir sentimentos de inseguranga e potenciar a adaptagao psicossocial
da pessoa (Soares-Pinto, Queirds, Alves, Santos, & Brito, 2022).

Os resultados evidenciam que os métodos e recursos utilizados no processo educativo
influenciam a aprendizagem e consolidagdo das competéncias de autocuidado. Recursos como o
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contacto presencial, contacto telefénico, e-mail, videos, simuladores, materiais ilustrativos, recursos
digitais e espelhos, podem facilitar a compreensao e treino dos cuidados, contribuindo para um
processo de aprendizagem mais eficaz. Contudo, € fundamental que as intervengbes sejam
individualizadas e adaptadas as caracteristicas, necessidades e ritmo de aprendizagem de cada
pessoa, uma vez que a personalizacdo dos cuidados favorece uma maior adesado, seguranga e
eficacia no desenvolvimento do autocuidado (Soares-Pinto, Queirds, Alves, Santos, & Brito, 2022).

20



O papel do enfermeiro na promo¢édo do autocuidado em pessoas com ostomia intestinal

5. Discussao dos resultados

Os resultados obtidos com os estudos analisados, permitem estabelecer uma relagéo
consistente com a Teoria do Défice de Autocuidado de Dorothea Orem, particularmente no que
respeita o papel do enfermeiro na promogao do autocuidado da pessoa com ostomia intestinal. De
acordo com esta teoria, o autocuidado corresponde as atividades realizadas pela propria pessoa,
com o objetivo de manter a saude, o bem-estar e a funcionalidade, podendo surgir um défice de
autocuidado quando esta ndo possui conhecimentos, competéncias ou capacidades suficientes
para responder as exigéncias decorrentes da sua condigdo de saude, neste caso decorrente da
realizagdo de ostomia intestinal. Desta forma, o papel do enfermeiro passa por identificar esse défice
e ajudar o utente a recuperar ou compensar a capacidade do autocuidado.

Neste contexto, os resultados obtidos evidenciam que a presenga de uma ostomia intestinal
implica desafios significativos ao nivel fisico, psicolégico e social, comprometendo frequentemente
a autonomia da pessoa e a sua capacidade para gerir os cuidados ao estoma. Face a estas
dificuldades, o enfermeiro assume um papel central na identificagdo das necessidades do
autocuidado, na avaliagdo das limitagbes individuais e na implementagdo de intervengdes
promotoras da autonomia.

As intervengdes identificadas nos estudos, nomeadamente a educagéo para a saude, o treino
pratico dos cuidados ao estoma, a marcagéo pré-operatdria do local do estoma, a vigilancia de
complicagdes, o apoio emocional e a continuidade de cuidados apds a alta hospitalar, encontram-
se alinhadas com os sistemas de enfermagem descritos por Dorothea Orem, particularmente o
sistema de apoio e educagdo, no qual o enfermeiro capacita a pessoa para desenvolver
competéncias e assumir progressivamente a responsabilidade pelos seus cuidados.

Numa fase pré-operatéria, destaca-se a educacao e ensinos a pessoa para o autocuidado no
pos-cirurgia, ensino sobre higiene do estoma e pele periestomal, treino na utilizagdo e troca dos
dispositivos coletores, orientacdo sobre os cuidados com alimentagao e adaptagao das atividades
diarias, prevencao e identificagdo precoce de complicagdes, apoio emocional e psicossocial,
envolvimento da familia/cuidador no processo de aprendizagem e adaptagdo ao autocuidado, e
continuidade de cuidados apoés a alta, através de acompanhamento especializado.

Na fase poés-operatéria imediata, o enfermeiro atua no ambito do sistema totalmente
compensatoério, assumindo o cuidado a pessoa ostomizada, nomeadamente na higiene do estoma,
secagem da pele periestomal, medicdo do estoma para realizagcdo do molde, na troca ou
esvaziamento dos dispositivos coletores, bem como na individualizagdo da alimentagao de acordo
com as necessidades identificadas inerentes ao pds-operatorio.

Numa fase intermédia, apds a realizacdo dos ensinos e de o enfermeiro ter assumido
inicialmente os cuidados ao estoma, no ambito do sistema totalmente compensatério, a pessoa
passa gradualmente a participar nos seus autocuidados, assumindo algumas atividades,
nomeadamente na higiene do estoma e esvaziamento do saco coletor. Contudo, permanece
dependente do enfermeiro em alguns cuidados mais complexos, como por exemplo, na medigao da
placa e troca de dispositivo — estando desta forma enquadrado no sistema parcialmente
compensatério.

A analise dos estudos permitiu verificar que as pessoas com ostomia intestinal apresentam
frequentemente défices de autocuidado, sobretudo relacionados com a adaptagédo a nova condigao
de vida, higiene e gestdo do estoma, utilizagdo dos dispositivos coletores, alimentagéo, sexualidade,
atividade fisica e prevengao de complicacoes.

Estes défices foram evidenciados nos estudos de Oliveira et al. (2025) e Soares-Pinto et al.
(2022), os quais destacaram a necessidade de intervengé@o especializada do enfermeiro para o
desenvolvimento de conhecimentos e competéncias promotoras da autonomia, necessidade de
educacao pré-operatéria e treino progressivo, ao referirem dificuldades na adaptagao a ostomia,
higiene e limpeza do estoma, alimentagédo, atividade fisica, sexualidade e prevengdo de
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complicagbes da pele periestomal, demostrando assim, necessidade de aprendizagem e
desenvolvimento de competéncias no autocuidado, justificando a intervengdo do enfermeiro, e
integrando no sistema totalmente compensatdrio, assumindo inicialmente a responsabilidade pelos
cuidados e garantindo a satisfagdao das necessidades terapéuticas até a pessoa desenvolver
capacidades para participar progressivamente nos seus cuidados.

A medida que a pessoa adquire conhecimentos e comega a participar na execugdo dos
cuidados, observa-se a transi¢do para o sistema parcialmente compensatério. Esta situagdo é
particularmente evidente quando Oliveira et al. (2023), identificaram fatores associados ao
autocuidado como a limpeza do estoma, medicdo do estoma, adaptagdo ao equipamento,
autoestima e isolamento social, onde reforgam a importancia do acompanhamento de enfermagem
na capacitacéo da pessoa ostomizada e na prevencédo de complicagbes, uma vez que a pessoa ja
apresenta alguma capacidade para realizar os cuidados mas ainda apresentam algumas
dificuldades, estando integrados no sistema parcialmente compensatoério.

Relativamente aos estudos de Nascimento et al. (2024) e de Silva (2022), dizem respeito a uma
reviséo teodrico-reflexiva e a um relatério de estagio, respetivamente. Contudo, ambos os estudos
destacam a importancia da educagao, orientagao e apoio a pessoa ostomizada e familia. Destacam
sobretudo intervengdes que se enquadram no sistema apoio-educagcdo, nomeadamente através da
educagio para o autocuidado antes e apds a cirurgia, ensino sobre higiene do estoma e pele
periestomal, treino na utilizagdo e troca dos dispositivos coletores, orientagdo sobre os cuidados
com alimentacdo e adaptagdo das atividades diarias, prevencdo e identificacdo precoce de
complicagbes, apoio emocional e psicossocial, envolvimento da familia/cuidador no processo de
aprendizagem e adaptacdo ao autocuidado, e continuidade de cuidados apés a alta, através de
acompanhamento especializado. Neste caso, nao se verifica diretamente um défice de autocuidado
€ a pessoa apresenta potencial para desempenhar autonomamente os cuidados, necessitando
essencialmente de informacéo, orientacdo e suporte para desenvolver os conhecimentos, tomar
decisdes adequadas e manter comportamentos promotores de saude.

Assim, os resultados analisados confirmam os pressupostos da Teoria de Défice de Autocuidado
de Dorothea Orem, demonstrando que as intervengdes de enfermagem, particularmente aquelas
que sao centradas na educagao, capacitagao e acompanhamento continuo, sdo determinantes para
promover a autonomia da pessoa, favorecendo a adaptagdo a ostomia intestinal, a qualidade de
vida e a reintegracdo da pessoa nas atividades do quotidiano.

Importa ainda referir que, no estudo desenvolvido por Soares-Pinto et al. (2022), a analise das
perspetivas dos enfermeiros e dos utentes acerca da promog¢do do autocuidado, permitiu
compreender que ambas as perspetivas concordam e se complementam no autocuidado a ostomia.
Permite de igual modo inferir que os enfermeiros, deverao refletir sobre a pratica clinica de modo a
melhorar o planeamento e implementagéo de intervengbes destinadas a promogao do autocuidado
na pessoa com estoma, adequando-as cada uma consoante a sua necessidade.

De um modo geral, consideramos que os resultados obtidos nos estudos analisados, vao ao
encontro do que é descrito ao longo da revisdo narrativa e corroboram os pressupostos da Teoria
do Défice de Autocuidado de Dorothea Orem. Os diferentes artigos evidenciam que a pessoa com
ostomia intestinal apresenta necessidades de apoio que variam ao longo do processo de adaptacao,
exigindo intervengdes de enfermagem ajustadas ao seu nivel de dependéncia e capacidade para o
autocuidado. Também a educacgdo para a saude, o treino progressivo, o apoio emocional, a
vigilancia de complicagdes e a continuidade dos cuidados, surgem como estratégias fundamentais
para a promogao e capacitacao da autonomia da pessoa ostomizada.

Desta forma e segundo a perspetiva de Orem, na nossa opinido, o enfermeiro desempenha um
papel essencial na identificagdo dos défices do autocuidado e na implementagao de intervengdes,
com o objetivo de a pessoa assumir progressivamente a responsabilidade pelos seus cuidados,
favorecendo uma adaptacgéao eficaz a ostomia intestinal.
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6. Conclusao

A realizagao do presente trabalho permitiu aprofundar e consolidar os conhecimentos acerca da
tematica em estudo, bem como refletir sobre a importancia dos cuidados prestados pelos varios
profissionais de saude. Paralelamente, este trabalho contribuiu também para o desenvolvimento das
competéncias de investigacdo, uma vez que exigiu capacidade de selegdo, analise critica e reflexdo
sobre diversos estudos cientificos, tendo em consideragdo a atualidade e a pertinéncia da
informacao disponivel.

Através desta analise, foi possivel compreender a importancia do papel do enfermeiro na
promogéao do autocuidado em pessoas com ostomia intestinal, evidenciando que a adaptagao a esta
condicdo de saude constitui um processo complexo, dindmico e profundamente influenciado por
fatores fisicos, psicologicos e sociais. Neste sentido, as intervengdes de enfermagem revelam-se
essenciais para apoiar a pessoa ao longo deste processo, promovendo a sua autonomia, bem-estar
e qualidade de vida.

A andlise da literatura consultada, demonstrou que a ostomia intestinal provoca alteragbes
significativas na vida da pessoa, exigindo um processo de reorganizagao e adaptagéo, que podera
afetar a imagem corporal, a autoestima, as relagdes interpessoais, a participagdo social e a
qualidade de vida. Neste contexto, torna-se fundamental compreender os desafios associados ao
autocuidado da pessoa com ostomia de eliminagdo intestinal, bem como a necessidade de
implementar estratégias facilitadoras do processo de aceitagdo e adaptagcédo as dificuldades
inerentes a esta condi¢do. Os resultados demonstram igualmente, que o enfermeiro desempenha
um papel central na equipa multidisciplinar, particularmente na promogdo do
autocuidado relacionado com a higiene, cuidados a pele periestomal, nutricdo, vestuario, atividade
fisica adaptada a pessoa e a sexualidade. Destaca-se ainda a responsabilidade do enfermeiro na
marcagao pré-operatéria do local do estoma, visando minimizar complicagdes associadas a
localizagao inadequada e promovendo o bem-estar fisico e emocional.

As intervengdes de enfermagem no acompanhamento pds-operatdrio e na continuidade dos
cuidados ap6s a alta, revelam-se determinantes para o desenvolvimento de competéncias de
autocuidado, para a adaptagédo a nova condi¢do de saude e para a melhoria da qualidade de vida.
E recomendado o acompanhamento apés a alta, através de visitas domicilidrias ou por contato
telefénico nos primeiros tempos, com o objetivo de obter informagdes sobre o processo de
adaptacao a ostomia, identificar precocemente possiveis complicagdes e implementar intervengdes
adequadas que favorecam uma transicdo segura e eficaz para o domicilio. Neste sentido, a
continuidade dos cuidados de enfermagem constitui um fator determinante para a promog¢éo do
autocuidado na pessoa ostomizada. O acompanhamento continuado através dos cuidados de saude
primarios e da consulta hospitalar de estomaterapia. As intervencdes de enfermagem revelam-se
assim essenciais para o sucesso do processo do autocuidado da pessoa ostomizada.

Foi igualmente possivel identificar diversos fatores que influenciam a capacidade de
autocuidado, nomeadamente o nivel de conhecimento sobre ostomia, a aceitagdo da nova condigéo,
o suporte familiar e social, o estado emocional, a autoestima e a idade. Neste sentido, torna-se
essencial que as intervengdes de enfermagem, sejam individualizadas, centradas nas necessidades
especificas de cada pessoa e fundamentadas em evidéncia cientifica, promovendo a capacitagéo,
a autonomia e a participagao ativa da pessoa no seu processo de cuidar.

A Teoria do Défice do Autocuidado de Dorothea Orem, revelou-se particularmente relevante
para a compreensao do papel do enfermeiro neste contexto, fornecendo um referencial teérico que
sustenta a identificagdo das necessidades da pessoa e a implementagao de intervengdes orientadas
para o fortalecimento da sua capacidade de autocuidado.

Os resultados desta revisao narrativa demonstram a importancia dos cuidados de enfermagem
na area da estomaterapia, evidenciando a importdncia do acesso a programas estruturados de
educacdo, acompanhamento e suporte dirigidos a pessoa ostomizada e a sua familia.
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Conclui-se assim, que o enfermeiro € um elemento-chave na promog¢ao do autocuidado da
pessoa com ostomia intestinal, contribuindo significativamente para a sua adaptagdo a nova
condigao, desenvolvimento da autonomia, prevengao de complicagdes e melhoria da qualidade de
vida.
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Apéndice | — Quadro Sintese

Titulo do Artigo e
Autor(es)/Ano

Objetivo do
Estudo

Tipo de
estudo/metodologia

Amostra/Participantes

Resultados Obtidos

Intervengdes do enfermeiro

“Desafios para o
autocuidado de
pessoas com
ostomias de
eliminagao
intestinal: estudo
qualitativo”

Oliveira, L. B.,
Giondi, J. B.,
Grespi, L. d.,
Soldera, D.,
Souza, T. S,,
Szpin, C. C., &
Paes, R. G.

2025

Identificar os
desafios para o
autocuidado de
pessoas com
ostomias de
eliminacao
intestinal.

Pesquisa descritiva
de abordagem
qualitativa baseada
na teoria
fundamentada em
dados.

Participaram 8 pessoas
entre 0os 20 e 0s 83
anos, acompanhadas
pela Associacao de
Pessoas Ostomizadas,
Regido Sul do Brasil.

- Verificou-se que a pessoa
ostomizada apresenta
dificuldades na aceitacdo da
ostomia, estando estas
associadas a sentimentos de
medo, inseguranga e
preocupagdo com a imagem
corporal e com o olhar do outro,
mas com uma sensacao de
melhoria na qualidade de vida
apos o procedimento cirdrgico e
apos contato com pessoas na
mesma condic¢ao;

- Confirmou-se a existéncia da
necessidade de adaptagéo a nova
rotina e ao autocuidado
relacionado com a higiene e
limpeza do estoma, vestuario
adequado aos varios ambientes
possiveis (como ida a praia),
alimentagéo, atividades fisicas,
vida sexual e como evitar
complicagbes associadas a pele
periestomal e problemas de
eliminagéo (como fecalomas);

- Apurou-se que a rede de apoio
(amigos, familiares ou outras

- Promover a educacgao e
orientagao sobre a sua nova
condigao de vida para levar a
uma reducéo da ansiedade,
stresse e medo;

- Informar sobre os cuidados a
ter com o estoma, alertar para
as possiveis complicagdes e
para a adaptacao corporal, de
forma a contribuir positivamente
para o autocuidado, qualidade
de vida e aceitagao na nova
realidade;

- Realizar a avaliagao clinica
para planear adequadamente a
marcacgao cirurgica do local do
estoma, por forma a evitar
complicagbes no pds-operatorio
devido a um défice no
autocuidado;

- Instruir a pessoa ostomizada
sobre vestuario confortavel,
sexualidade, higiene e limpeza
do estoma, cuidados no pré e
pos-operatorio e dieta
adequada;
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pessoas que ja possuem ostomia)
sdo um bom suporte emocional,
que minimiza os efeitos deste
procedimento, encarando esta
nova condi¢gao de uma forma mais
segura e tranquila.

- Compreender as dificuldades
enfrentadas pela pessoa
ostomizada;

- Promover o contato com outras
pessoas na mesma condigao;

- Envolver os familiares (rede de
apoio) como aliados para o
processo de mudanga e
desenvolvimento de
conhecimentos;

“Contribuicoes

do enfermeiro contribui¢des

para o
autocuidado para o

frente 2 autocuidado da
rente as pessoa com
necessidades ostomia
humanas intestinal.

basicas das
pessoas com
estomias
intestinais”.

Camila Marques
Nascimento;
Camila Silva
Marques Quirino;
Wanderson Alves
Ribeiro; Juliano
Miranda Teixeira;
Hosana Pereira

Demonstrar as

do enfermeiro

Estudo tedrico-
reflexivo, construido
por base numa
revisdo de literatura
de natureza
exploratéria com
abordagem
qualitativa. A
pesquisa utilizou
base de dados como
LILACS, BDEnf e
MEDLINE.

Nao existiram
participantes diretos,
pois trata-se de revisao
de literatura. A amostra
foi composta por 13
estudos selecionados
apos aplicagao de
critérios de inclusdo e
exclusao.

Foram identificados trés temas
principais:

- Desafios enfrentados pelo
enfermeiro na capacitagdo do
portador de ostomia intestinal;

- Impactos da ostomia intestinal
nas necessidades humanas
basicas;

- Assisténcia do enfermeiro na
prevengao e tratamento de
complicagdes relacionadas a
ostomia intestinal.

O estudo concluiu que o
enfermeiro tem papel fundamental
na melhoria da qualidade de vida,
adaptacao e reintegragado social
da pessoa ostomizada.

- Promover a educacéo para o
autocuidado.

- Orientar sobre a higiene a
ostomia, troca dos dispositivos
coletores, alimentacgao,
prevencado de complicagdes,
atividades diarias e suporte
emocional.

- Fortalecer a autonomia,
adaptacgao psicossocial,
autoestima e reinsergao social
do paciente.
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Cirino; Julio
Gabriel Mendonga
de Sousa

2024

“Fatores
associados ao
autocuidado
praticado por
pessoa com
estomias de
eliminagao”

Oliveira, Aline
Costa de;
Nogueira, Lidya
Tolstenko;
Oliveiral, Luciana
Karine de Abreu;
Ramos, Gustavo
Ferreira; Lira,
Jefferson Abrado
Caetano;
Vasconcelos,
Claudia Daniella
Avelino; Bezerra,
Sandra Marina
Gongalves

2023

Avaliar os
fatores
associados ao
autocuidado
praticado por
pessoas com
ostomias de
eliminacao.

Estudo transversal
analitico, realizado
num ambulatério de
referéncia no
cuidado a pessoas
com ostomia, com
recolha de dados
através de formulario
semiestruturado e
analise estatistica
descritiva e
inferencial.

Participaram 153
pessoas com ostomias
de eliminacédo, com
idade igual ou superior
a 18 anos,
acompanhadas num
ambulatério de
referéncia em Teresina
(Piaui, Brasil).

O estudo identificou que fatores
como esvaziamento do saco
coletor, limpeza do estoma,
secagem da pele periestomal,
descolamento da placa, medi¢ao
do estoma, realizagdo do molde,
adaptagao a nova condigao,
autoestima e isolamento social,
apresentaram uma associagao
significativa com o autocuidado.
Verificou-se ainda que a maioria
dos participantes estava adaptado
a nova realidade e realizava o
autocuidado de forma auténoma.

- Educar para o autocuidado,
ensinando a higiene do estoma,
esvaziamento e troca do
equipamento coletor;

- Ensinar sobre cuidados com a
pele periestomal, prevengéao de
complicagdes e correta
adaptagao do equipamento;

- Orientar no pré e pos-
operatodrio, envolvendo a pessoa
e familiares/cuidadores para
facilitar a adaptacgao;

- Apoiar emocionalmente e
psicossocialmente, ajudando a
lidar com autoestima, imagem
corporal e isolamento social;

- Promover a autonomia,
incentivando a pessoa a realizar
os cuidados sozinha, reduzindo
o défice de autocuidado e
favorecendo a reintegracao
social e qualidade de vida.
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“Intervengodes do
Enfermeiro
Especialista na
Promocao do
Autocuidado ao
Doente
Oncolégico com
Ostomias de

Adquirir e
desenvolver
competéncias
na prestacao de
cuidados de
enfermagem
especializados
a pessoa com

Eliminagao ostomia de
Intestinal” eliminacao
intestinal.

Ana Luisa de
Noébrega e Silva

2022

Trata-se de um
relatério de estagio
com metodologia de
projeto, sustentado
por revisao da
literatura para
recolha de evidéncia
cientifica sobre
intervencdes de
enfermagem
promotoras do
autocuidado na
pessoa com ostomia
de eliminagao
intestinal.

Nao existe uma
amostra de
participantes. O
trabalho centrou-se na

pessoa com ostomia de

eliminagéo intestinal,
particularmente
doentes oncolégicos
com cancro colorretal,
acompanhados nos
contextos de estagio
hospitalar e cuidados
de saude primarios.

As intervencdes de enfermagem
promovem o autocuidado,
adaptagao e autonomia da
pessoa ostomizada, melhorando a
qualidade de vida e reduzindo
complicagbes. Destaca-se a
importancia da educacgao pré-
operatéria e pds-operatdria bem
como a continuidade de cuidados.

- Promover a autonomia e a
adaptagao da pessoa com
ostomia através da educacéao
para o autocuidado antes e apos
a cirurgia;

- Ensinar sobre higiene do
estoma e pele periestomal;

- Treinar a utilizagao e troca dos
dispositivos coletores,
promovendo autonomia na
gestéo da ostomia;

- Orientar sobre os cuidados
com alimentacao e adaptagao
das atividades diarias, ajudando
a pessoa a reorganizar habitos
de vida;

- Prevenir e identificar
precocemente complicagoes,
como irritagao da pele, hérnias
ou retracao do estoma,;

- Apoiar emocionalmente e
psicossocialmente, ajudando na
aceitagcao da nova imagem
corporal, autoestima e
reintegragao social;

- Envolver da familia/cuidador no
processo de aprendizagem e
adaptagao ao autocuidado;

32




O papel do enfermeiro na promog¢ao do autocuidado em pessoas com ostomia intestinal

- Promover a continuidade de
cuidados apos a alta, através de
acompanhamento especializado
para reforcar a autonomia e
qualidade de vida.

“Promotion of
bowel
elimination

ostomy self-care:

A qualitative
study based on
the nurses' and
patients’
perspectives” -
Promogéo do
autocuidado com
ostomia para
eliminacao
intestinal: um
estudo qualitativo
baseado nas
perspetivas de
enfermeiros e
doentes.

Soares-Pinto, I.
E., Queirds, S. M.,
Alves, P. J.,
Santos, C. S., &
Brito, M. A.

Descrever a
perspetiva dos
enfermeiros e
das pessoas
com ostomia
intestinal
relativamente
aos fatores que
influenciam a
promogéao do
autocuidado na
ostomia de
eliminacao
intestinal.

Estudo qualitativo
descritivo.
Recorreram a
entrevistas
semiestruturadas e
analise de conteudo
segundo Bardin.

Participaram 22
individuos, incluindo 10
enfermeiros
especialistas em
estomaterapia e 12
pessoas com ostomia
intestinal de
eliminagdo. Os
participantes foram
recrutados em
hospitais portugueses e
através da Associagao
Portuguesa de
Enfermeiros de
Cuidados em
Estomaterapia
(APECE).

Emergiram dois temas principais:
promogéao da consciencializagao
da mudanga e promogao do
autocuidado a ostomia. Este
estudo evidéncia que a
intervengao sistematica do
enfermeiro, favorece a adaptacao,
o desenvolvimento de
competéncias de autocuidado e a
autonomia da pessoa ostomizada.
Verificou-se ainda que fatores
como a educagao pré-operatoria,
a continuidade de cuidados, o
envolvimento familiar e interagédo
com outras pessoas ostomizadas,
0s recursos educativos e a
personalizagédo das intervengdes,
influenciam positivamente a
adaptacado a ostomia e a
qualidade de vida.

- Promover a educagao pré-
operatéria (marcagao do local do
estoma, consciencializagéo da
mudanca e ensinos);

- Promover o autocuidado
(higiene do estoma,
manuseamento do dispositivo
coletor, prevencao e
identificagdo de complicagdes);

- Promover a autonomia e treino
progressivo do autocuidado;

- Envolver e capacitagdo da
familia;

- Apoiar na adaptacao as
atividades de vida diaria
(vestuario, alimentagao,
sexualidade, atividade laboral e
recreativa);

- Promover a interagdo com
pares;

- Utilizar recursos educativos
(videos, simuladores, materiais
ilustrativos, telefone e e-mail);
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- Promover a continuidade de
cuidados apos a alta, através da
consulta de estomaterapia e
cuidados de saude primarios.

2022

Tabela 1 — Quadro Sintese da analise dos artigos selecionados
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