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RESUMO

Objetivo: elaborar diagndsticos/ resultados e intervengdes de enfermagem relacionados a pessoa com colostomia. Trata-se de pesquisa descritiva
realizada por meio de revisdo da literatura nas bases Medline e Lilacs, no periodo de 2000 a 2013, em portugués, espanhol e inglés. Os termos
identificados na revisdo foram mapeados com a Classificagdo Internacional para a Pratica de Enfermagem para compor os 77 diagndsticos/
resultados e 172 intervengdes de enfermagem, agrupados por necessidades humanas basicas. A avaliagio das necessidades alteradas na pessoa
com colostomia facilita a identificagao dos diagnésticos e a elaboragdo das intervengdes de enfermagem, padronizando o cuidado prestado pelo
enfermeiro e melhorando a qualidade da assisténcia. Este estudo reafirma que o uso do processo de enfermagem é uma tecnologia do cuidado
possivel de ser aplicada diariamente na pratica clinica em diferentes cenarios do ensinar-aprender, do assistir e do pesquisar.

Palavras-chave: Processos de Enfermagem; Colostomia; Classificagdo; Teoria de Enfermagem; Diagnostico de Enfermagem.

ABSTRACT

The objective was to develop diagnoses/outcomes and nursing interventions related to the person with acolostomy. A descriptive study was conducted
by reviewing the literature in the Medline and Lilacs databases for the period from 2000-2013, in Portuguese, Spanish, and English. The terms identified
in the review were mapped with the International Classification for Nursing Practice to compose the 77 diagnoses/outcomes and 172 nursing
interventions grouped by basic human needs. The needs assessment changed in the person with colostomy facilitates the identification of diagnosis
and the development of nursing interventions, standardizing the care provided by nurses and improving the quality of care. This study confirms that
the use of thenursing process is a technology that can be applied in the daily care in clinical practice in different scenarios of teaching-learning, research
and nursing care scenarios.

Keywords: Nursing Process; Colostomy; Classification; Nursing Theory; Nursing Diagnosis.
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RESUMEN

El objetivo era desarrollar diagnosticos/resultados e intervenciones de enfermeria relacionadas con la persona con colostomia. Estudio descriptivo
mediante revision bibliogrdfica en las bases Medline y Lilacs en el periodo 2000-2013, en portugués, espariol e inglés. Los términos identificados
en la revision fueron mapeados con la Clasificacion Internacional para la Prdctica de Enfermeria para componer los 77 diagnosticos/resultados
y 172 intervenciones de enfermeria, agrupados por las necesidades humanas bdsicas. La evaluacion de las necesidades alteradas en la persona
con colostomia facilita la identificacion de los diagnosticos y la elaboracion de las intervenciones de enfermeria, la estandarizacién de la atencién
brindada por las enfermeras y la mejora de la calidad de la atencion. Este estudio confirma que el uso del proceso de enfermeria es una tecnologia
que se puede aplicar diariamente en la prdctica clinica en los diferentes escenarios de ensefianza-aprendizaje, de la atencion y de la investigacion.

Palabras clave: Procesos de Enfermeria; Colostomia; Clasificacion; Teoria de Enfermeria; Diagndstico de Enfermeria.

INTRODUCAO

Entre os problemas que afetam as pessoas submetidas as
cirurgias do trato gastrointestinal, destacam-se as colostomias,
que sdo realizadas por meio de procedimentos cirlrgicos nos
quais ocorre a exteriorizagdo de uma alga do intestino fixada ao
abdémen para eliminar o contetdo intestinal. Elas podem ser
temporarias e em alguns casos definitivas, devido a impossibili-
dade de se reconstruir o transito intestinal.’

A pessoa com colostomia apresenta necessidades huma-
nas basicas modificadas, como alteracdes fisicas e psicoldgicas
geradas pelo impacto da propria doenga, alteracdes da imagem
corporal, sentimentos de luto e de perda, com reagdes e com-
portamentos diferentes daqueles que apresentava antes do es-
toma. Necessita, portanto, de adaptagdes para a sua nova con-
dicdo, além de ter que incorporar em sua vida novas rotinas
dirias, com a realizagdo do autocuidado e com a manutengao
de suas atividades sociais e interpessoais.”

A colostomia gera algumas restricdes corporais e mudan-
¢as nos habitos de vida. As limitagdes da movimentagao cor-
poral aumentam a percepcdo de incapacidade do individuo,
que se vé impossibilitado de realizar certos movimentos como
abaixar-se rapidamente, ficar muito tempo de cocoras, o que
podera causar descolamento da bolsa. Além disso, a elimina-
¢édo intestinal pela colostomia é marcada pela falta de controle
nas eliminagdes de fezes e gases intestinais.**

E de extrema importancia a participacio do enfermei-
ro na elaboragédo de um planejamento da assisténcia voltado
para a prevencdo das complicagdes e na realizagdo de orienta-
¢des adequadas, influenciando, dessa forma, na reabilitagdo e
melhoria da qualidade de vida da pessoa com colostomia®. E a
partir do processo de enfermagem o cuidado de enfermagem
pode ser baseado nas respostas do cliente, na forma como ele
reage aos problemas de salide, ao tratamento e as mudangas
na vida diaria, assegurando que as intervencdes sejam elabora-
das para o cliente e nZo para a doenca.>*

O processo de enfermagem ¢ a dindmica das agoes sistema-
tizadas e inter-relacionadas, visando a assisténcia ao ser humano.’
£ um instrumento tecnoldgico que favorece e organiza as con-
dicdes para realizacdo do cuidado e para documentar a pratica
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profissional. Pode ser considerado o principal modelo metodolé-
gico para o desempenho sistematico das agbes de enfermagem.®

Para a realizagdo de algumas etapas do processo de enfer-
magem, como o diagndstico e a intervencao, faz-se necessario
o uso de sistemas de classificagdo. Esses sistemas sdo tecnolo-
gias que proporcionam uma linguagem padronizada a ser em-
pregada no processo de raciocinio clinico e terapéutico, para
fundamentar a documentacéo clinica da pratica profissional.®

Neste estudo, optou-se por utilizar a Classificacio Interna-
cional para a Pratica de Enfermagem (CIPE’), pois ela fortalece
os propésitos da profissdo de enfermagem e, em 2008, foi reco-
nhecida pela Organizagdo Mundial de Satide como a classifica-
¢do unificada para uso internacional pela enfermagem.®’

Apos revisdo da literatura, ndo foram encontrados estudos
abordando a assisténcia de enfermagem a pessoa com colostomia
utilizando a CIPE®. Diante disso, esta pesquisa teve como objetivo
elaborar diagndsticos / resultados e intervengdes de enfermagem
relacionados a pessoa com colostomia, tendo como base a CIPE".

METODOLOGIA

Trata-se de estudo descritivo cuja realizagdo percorreu trés
etapas, conforme descrito a seguir:

1. revisdo da literatura sobre cuidados de enfermagem e co-
lostomia: realizada por meio de livros-textos da area de en-
fermagem, oncologia e assisténcia cirdrgica e artigos cienti-
ficos extraidos das seguintes fontes: Literatura Latino-Ame-
ricana e do Caribe em Ciéncias da Satide (LILACS) e Medical
Literature Analysis and Retrieval System Online (MEDLINE),
com os descritores: “cuidados de enfermagem”, “diagndsti-
co de enfermagem”, “classificacdo”, “colostomia”, nos idio-
mas portugués, inglés e espanhol, publicados no periodo de
2000 a 2013. Foram excluidos desta revisdo trabalhos apre-
sentados em congressos. Para direcionar a reviséo da litera-
tura, utilizou-se a questdo norteadora: quais os fendmenos
e acoes de enfermagem relacionados a pessoa com colos-
tomia? Assim, neste estudo, entende-se por fendmenos: os
aspectos de saude relevantes para a enfermagem, incluin-
do-se o que os enfermeiros fazem em relagdo as necessi-
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dades humanas para produzir determinados resultados.”

Foram encontrados 182 artigos na LILACS e 252 artigos no
MEDLINE. Desse total de 434, apenas 47 artigos foram se-
lecionados e utilizados, visto que 30 eram repetidos e 357
ndo respondiam a questao norteadora, isto é ndo aborda-
vam a tematica: enfermagem e a pessoa com colostomia;
2. os termos identificados na revisdo de literatura foram mape-
ados com os termos do Modelo de Sete Eixos da CIPE 2013"
e foram elaboradas as afirmativas diagndsticos / resultados
de enfermagem levando-se em consideragdo a norma I1SO
18.104: Integracdo de um modelo de terminologia de referén-
cia para a Enfermagem' Seguiu-se a recomendacao do CIE:
incluir, obrigatoriamente, um termo do eixo foco e um ter-
mo do eixo julgamento e incluir termos adicionais dos outros
eixos, conforme a necessidade.” Os termos foram organiza-
dos de acordo com as necessidades psicobioldgicas da pes-
soa com colostomia, seguindo o referencial tedrico de Horta;’
3. os cuidados de enfermagem identificados na revisdo de
literatura foram mapeados com os termos do Modelo
de Sete Eixos da CIPE" 2013 e apds o que foram constru-
idas as afirmativas de intervencdes de enfermagem, con-
forme a norma 1SO 18.104 e a recomendagédo do CIE: in-
cluir um termo do eixo agdo e um termo alvo. Esses ter-
mos podem pertencer a qualquer um dos eixos, exceto
do eixo julgamento."™ Este estudo foi aprovado pelo Co-
mité de Etica em Pesquisa do Centro de Ciéncias da Sau-
de da Universidade Federal do Espirito Santo, sob o n°
09167813.1.0000.5060 em 22 de fevereiro de 2013.

RESULTADOS

Os diagnosticos/resultados e intervengdes de enfermagem
foram elaborados considerando-se as necessidades psicobiolo-
gicas da pessoa com colostomia, conforme o referencial teéri-
co de Horta’. Para isso, utilizaram-se 30 termos do eixo “foco”’,
nove termos do eixo “julgamento” e quatro termos do eixo “lo-
calizagdo”. Listaram-se os termos do eixo “foco” processo do
sistema respiratdrio, tosse, perfusdo tissular, hematoma, sangra-
mento, temperatura corporal, confusio, dor, odor fétido, ede-
ma, volume de liquidos, apetite, peso, incontinéncia intestinal,
flatuléncia, diarreia, nausea, obstipagao, eritema, fissura, necro-
se, integridade da pele, maceragdo, sono, fadiga, exercicio, ca-
pacidade para executar o autocuidado, relagdo sexual, impo-
téncia sexual, direitos do paciente. Os termos do eixo “julga-
mento” utilizados foram: risco, eficaz, aumentado, diminuido,
adequado, prejudicado, ausente, melhorado e real. Os termos
do eixo “localizagio” foram: colostomia, regido da colostomia,
pele proxima da colostomia e estoma.

A partir desses termos foram elaboradas 77 afirmativas
diagnosticos/resultados de enfermagem, sendo que, destas, 24
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constavam na versdo CIPE® 2013 e 53 ainda ndo constavam.
Ap&s a elaboracio das afirmativas de diagnosticos e resultados
de enfermagem, foram construidas as 172 intervengoes agru-
padas pelas necessidades psicobioldgicas de Horta’. (Tabela 1).

DISCUSSAO

A colostomia faz parte de abordagens terapéuticas de
trauma abdominal com lesdo intestinal decorrente de aciden-
tes por causas externas ou de doengas intestinais e do anus,
como o cancer colorretal.' Identificaram-se alteracdes impor-
tantes relacionadas as necessidades psicobioldgicas da pessoa
com colostomia de acordo com o referencial tedrico de Horta’.
Algumas dessas sdo comuns aos pacientes submetidos a pro-
cedimentos cirdrgicos, como as relacionadas a oxigenagéo, re-
gulacdo térmica e regulagdo neuroldgica. As demais necessida-
des sdo bem peculiares para a pessoa com colostomia e refor-
¢am a especificidade do cuidado a ser prestado.

A presenca da colostomia em regido ascendente, por
exemplo, causa um risco para o desenvolvimento de desequi-
librio hidroeletrolitico, pois as fezes sdo mais liquidas, e essa
diarreia pode causar diminui¢do dos niveis de sodio, potassio e
magnésio e presenca de arritmias cardiacas, fazendo-se neces-
sario um controle na hidratagéo para evitar complicagdes."

A pessoa com colostomia necessita aprender novos ha-
bitos alimentares, devido a incontinéncia fecal, pois alguns ali-
mentos causam amolecimento das fezes ou prisdo de ventre,
outros produzem excesso de gases; e os efeitos da alimentagdo
no organismo variam de um individuo para outro.”

O incomodo causado pela eliminagio de gases, vazamento
e odor de fezes exalado pela bolsa de colostomia é desafio para
o colostomizado. E necessario que, além do aperfeicoamento
dos dispositivos coletores existentes no mercado, ocorra a im-
plementagdo de uma assisténcia de enfermagem completa de
forma a assegurar a qualidade de vida dessas pessoas.'*"

A sistematizagdo da assisténcia inclui o ensino dos cuida-
dos necessarios tanto ao proprio paciente quanto a sua familia,
bem como o encaminhamento ao programa de estomizados,
estimulando, assim, sua autonomia.® E importante também
que a familia aprenda a conviver com situagdes como a incon-
tinéncia fecal e suas consequéncias, como o odor e a necessi-
dade de mais cuidado com as roupas e com a higiene, para que
possa dar o apoio e o suporte adequados.”

E necessario que a pessoa com colostomia faca adap-
tacOes a sua vida, como usar roupas mais largas e acesso-
rios que disfarcem o uso da bolsa coletora® E também uti-
lizar a técnica de aurtoirrigacdo intestinal, que promove mais
seguranga a pessoa com colostomia, pois a introdugao de
um volume de agua no coldn estimula a contragéo e o es-
vaziamento do conteldo fecal e reduz a formagdo de gases.
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es de enfermagem

Tabela 1 - Diagnosticos / resultados e intervengdes de enfermagem relacionados a Necessidades Psicobioldgicas da pessoa com colostomia — Vitoria/ES, 2014

Diagndsticos/resultados

Intervencdes

Necessidade de Oxigenagao

« processo do sistema respiratorio prejudicado;

« processo do sistema respiratério eficaz;

« risco de processo do sistema respiratorio prejudicado;
« risco de tosse;

« 10Sse;

- tosse melhorada.

« administrar oxigenioterapia;

« aspirar secregoes;

« avaliar dispneia;

« avaliar padréo respiratério;

« avaliar perfusdo periférica;

« comunicar alteragoes no padréo respiratorio;

« encaminhar cliente para consulta médica;

« ensinar exercicios respiratorios;

« estimular a realizagédo de exercicios respiratorios;
« estimular expectoragao;

« estimular uso de técnicas de tosse;

« fluidificar secregoes;

« implementar cuidados com oxigenioterapia;

« investigar a causa da tosse;

« monitorar capacidade do paciente para tossir efetivamente;
« monitorar sinais vitais;

« orientar sobre a maneira de tossir efetivamente;
« proporcionar uma posi¢ao confortavel;

« providenciar nebulizagéo;

« realizar ausculta pulmonar;

« realizar nebulizagao;

« registrar aspecto da secregao;

« verificar frequéncia respiratoria;

« verificar oximetria.

Necessidade de regulacio vascular

« hematoma na regiao da colostomia;

« perfuséo tissular diminuida na regido da colostomia;

- perfuséo tissular eficaz na regido da colostomia;

« risco de hematoma na regiéo da colostomia;

« risco de perfusdo tissular diminuida na regiao da colostomia;
« risco de sangramento na regiao da colostomia;

« sangramento na regido da colostomia.

« avaliar coloragédo da colostomia;

« avaliar sangramento;

« avaliar sinais vitais;

« ensinar a instalagéo correta da bolsa de colostomia;
«instalar a bolsa de colostomia de maneira correta;
« investigar a causa do sangramento;

« limpar a regido da colostomia;

+ monitorar exames laboratoriais;

+ monitorar sangramento;

« supervisionar a colostomia;

« supervisionar a instalagdo da bolsa de colostomia;
« treinar a instalagéo correta da bolsa de colostomia.

egulacao térmica

Necessidade de r

- temperatura corporal eficaz;
« temperatura corporal aumentada;
« temperatura corporal diminuida.

« aplicar compressas de gelo;

- avaliar o paciente quanto aos sintomas associados (fadiga, fraqueza, confu-
sd0, apatia, tremor);

« ensinar ao paciente os sinais precoces de alerta da hipotermia (pele fria,
palidez, vermelhiddo);

« incentivar a ingestdo de liquidos;

« manter o paciente aquecido com uso de cobertores;

« manter o paciente hidratado;

+ monitorar a ingestdo e a eliminagao de liquidos;

« monitorar nivel de consciéncia;

« monitorar o desequilibrio de eletrdlitos;

« monitorar padrao respiratério;

« monitorar sinais vitais;

« monitorar temperatura corporal;

« observar sinais de desorientagdo ou confusao;

« promover conforto;

« remover o excesso de roupas;

« verificar temperatura corporal.
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.. continuagao

Diagnosticos/resultados

Tabela 1- Diagnosticos / resultados e intervengdes de enfermagem relacionados a Necessidades Psicobioldgicas da pessoa com colostomia — Vitoria/ES, 2014

Intervengdes

Necessidade de regulacdo neurolégica

- confusio;
- confusdo ausente;
- confusdo melhorada (ou diminuida).

Necessidade de

- avaliar alteragéo do nivel de consciéncia;

- avaliar o nivel de consciéncia;

« informar o paciente sobre pessoas, tempo e local, na medida das necessidades;
+ manter a pessoa orientada no tempo e no espago (proporcionar relégios,
calendarios, espelho, etc;);

+ manter ambiente seguro;

« orientar o paciente quanto ao tempo € ao espago;

« usar frases simples durante a comunicagdo com o paciente.

sensopercepgao

« dor ausente;

- dor na regido da colostomia;

- odor fétido ausente;

« odor fétido na colostomia;

« risco de dor na regido da colostomia;
« risco de odor fétido na colostomia.

Necessidade

- avaliar a dor quanto a localizagéo, frequéncia e duragao;

« avaliar alteragdes na colostomia;

« educar quanto ao uso de bolsa de colostomia com barreira para odores;
« ensinar medidas de higiene com a bolsa de colostomia;

« manter medidas de controle da dor.

de hidratagao

« edema na regido da colostomia;

- risco de edema na regido da colostomia;
« risco de volume de liguidos diminuido;
« risco de volume de liquidos excessivo;

« volume de liquidos adequado;

« volume de liguidos diminuido;

« volume de liquidos excessivo.

Necessidade

- controlar a ingestao de liquidos;

« controlar a terapia de liquidos e eletrélitos;

« instruir quanto a ingestao adequada de liquidos;
« investigar a causa do edema;

« monitorar os niveis de eletrélitos séricos;

« observar sinais de desidratacao.

- apetite adequado;

« apetite diminuido;

« baixo peso corporal;

« peso corporal adequado;

« risco de apetite diminuido;

« risco de baixo peso corporal.

Necessidade

de nutrigao

« avaliar IMC do paciente mensalmente;

« ensinar sobre necessidades dietéticas;

« ensinar sobre nutricao;

« entrevistar o paciente quanto as preferéncias alimentares;

« estimular a ingestao de alimentos;

« estimular o preparo dos alimentos de maneiras variadas;

« experimentar alimentos novos em pequenas quantidades;

« explicar quanto a importancia da mastigagao;

« explicar quanto a importancia da nutrigéo na recuperagao do estado de satide;
« identificar os motivos relacionados a baixa ingestao de alimentos;
« pesar o paciente mensalmente;

« realizar exame fisico no paciente mensalmente.

de eliminagao

- diarreia;

- incontinéncia intestinal;
- flatuléncia;

« flatuléncia aumentada;
+ nausea;

- obstipagao;

- risco de diarreia;

« risco de nausea;

- risco de obstipagéo.

- avaliar consisténcia das fezes;

- comer alimentos que neutralizam odores fortes;

- ensinar método de irrigagdo da colostomia;

« esvaziar bolsa de colostomia;

- evitar ingestao de alimentos que aumentam os odores das fezes;

- evitar ingestao de alimentos que causam diarreia;

- evitar ingestao de alimentos que causam flatuléncia;

- evitar ingestao de alimentos que causam nausea;

- evitar ingestdo de alimentos que causam obstipagao;

- explicar quanto aos alimentos que aumentam os odores das fezes;
- explicar quanto aos alimentos que causam diarreia;

- explicar quanto aos alimentos que causam flatuléncia;

« explicar quanto aos alimentos que causam nausea;

- explicar quanto aos alimentos que causam obstipagao;

- medir drenagem de fezes eliminadas pelo estoma;

- monitorar a perda de liquidos pelo estoma;

« monitorar eletrélitos séricos;

« supervisionar o método de irrigagao da colostomia;

« treinar o paciente na realizagdo do método de irrigagao da colostomia.
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... continuagao
Tabela 1 - Diagnosticos / resultados e intervengoes de enfermagem relacionados a Necessidades Psicobioldgicas da pessoa com colostomia — Vitoria/ES, 2014

Diagnosticos/resultados Intervencgoes

Necessidade de integridade fisica

« avaliar integridade da pele préxima do estoma uma vez ao dia;

« avaliar mudanga de tamanho e coloragdo do estoma;

« avaliar quanto a aplicagdo da bolsa de colostomia;

«avaliar quanto a limpeza da bolsa de colostomia;

« avaliar quanto a remogao da bolsa de colostomia;

« cobrir a bolsa de colostomia durante o banho;

« cobrir o estoma do sol com gaze imida ou papel higiénico para proteger do sol;
« cortar a parte adesiva da bolsa de colostomia adequado ao tamanho do estoma;
« demonstrar a aplicagdo da bolsa de colostomia;

« demonstrar a aplicagédo de creme na pele proxima da colostomia;

« demonstrar a limpeza da bolsa de colostomia;

« demonstrar a remogao da bolsa de colostomia;

« ensinar quanto ao esvaziamento da bolsa de colostomia;

« explicar o procedimento de aplicagédo da bolsa de colostomia;

« explicar o procedimento de limpeza da bolsa de colostomia;

« explicar o procedimento de remogao da bolsa de colostomia;

« explicar quanto a aplicagdo de creme na pele préxima da colostomia;

« expor a pele proxima do estoma por 5 minutos ao sol da manha com o
estoma coberto;

« lavar bem a pele ao redor do estoma;

« manter a pele seca ao redor do estoma;

« remover a bolsa ndo tracionando a pele;

« retirar da pele residuos de adesivos da bolsa de colostomia;

« supervisionar a aplicagédo de creme na pele proxima da colostomia;

« treinar quanto a aplicagdo da bolsa de colostomia;

« treinar quanto a aplicagdo de creme na pele proxima a colostomia;

« treinar quanto a limpeza da bolsa de colostomia;

« treinar quanto a remogao da bolsa de colostomia;

« trocar a bolsa de colostomia conforme necessidade;

« utilizar sabdo neutro e agua na limpeza do estoma e bolsa de colostomia.

Necessidade de sono e repouso

« entrevistar o paciente quanto as causas de fadiga;
« entrevistar o paciente quanto as causas de sono diminuido;
- fadiga; | « estimular o uso de técnicas de relaxamento;
- fadiga melhorada; | -« esvaziar bolsa de colostomia antes de dormir;
« sono adequado; | - evitar a ingestao de alimentos e liquidos proximos do horario de dormir;
- sono prejudicado; | - evitar TV, computadores, estimulos antes dormir;
« risco de fadiga; | « orientar o cliente a ndo ingerir substancias estimulantes a noite;

« risco de sono prejudicado. | « explicar quanto a importancia de um ambiente calmo e tranquilo;
« manter ambiente calmo e tranquilo;
« verificar aderéncia da bolsa de colostomia antes de dormir.

Necessidade de cuidado corporal e ambiental

« ensinar os cuidados de higiene com o estoma;
« ensinar técnica de irrigagao da colostomia;
- capacidade para executar o autocuidado adequado; | + manter sempre material e bolsa de colostomia para trocas imprevistas;
- capacidade para executar o autocuidado prejudicado; | - realizar irrigagao da colostomia;
« risco de capacidade para executar o autocuidado prejudicado. | « supervisionar a realizacido do autocuidado com o estoma;
« supervisionar técnica de irrigagdo da colostomia;
« trocar a bolsa de colostomia periodicamente.

« eritema na pele préxima a colostomia.

« fissura na pele préxima a colostomia.

« integridade da pele adequada.

« integridade da pele prejudicada.

+ maceragdo da pele préxima da colostomia.

« necrose na regidao da colostomia.

« risco de eritema na pele proxima a colostomia.
« risco de integridade da pele prejudicada.

« risco de fissura na pele proxima a colostomia.
« risco de maceragao da pele proxima a colostomia.
« risco de necrose na regiao da colostomia.

Continua...
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.. continuagao

Tabela 1- Diagnosticos / resultados e intervengdes de enfermagem relacionados a Necessidades Psicobioldgicas da pessoa com colostomia — Vitoria/ES, 2014

Diagnosticos/resultados

Intervengdes

Necessidade de sexualidade

- impoténcia sexual;

- relagdo sexual adequada;

- relagdo sexual diminuida;

« risco de impoténcia sexual;

« risco de relagdo sexual diminuida.

« aconselhar considerando os aspectos culturais, sociais, mitos e tabus;
« cobrir a bolsa de colostomia;

« encorajar a verbalizagéo de sentimentos, percepgdes e medos;
« ensinar ao cliente técnicas de estimulagao sexual do parceiro;
« ensinar técnicas alternativas de satisfagdo da sexualidade;

« ensinar técnicas de autoestimulagao sexual;

« estimular o didlogo sobre a situagdo com o companheiro;

« esvaziar bolsa de colostomia antes da relagao;

« instruir sobre a variedade de posigoes sexuais;

« investigar a historia clinica do casal;

- oferecer apoio psicologico ao paciente;

- orientar sobre os efeitos da cirurgia na atividade sexual;

« realizar irrigagéo intestinal;

« vestir acessorios que disfargam a colostomia.

Necessidade de atividades fisicas

- exercicio adequado;
« exercicio diminuido;
« risco de exercicio diminuido.

« encorajar o paciente ao retorno de suas atividades fisicas usuais;

« ensinar quanto a importancia da atividade fisica;

« ensinar quanto a protegdo do estoma durante a pratica de atividade fisica;
« entrevistar padrdo de atividade fisica.

Necessidade de terapéutica e de prevencio

« capacidade eficaz para manejar o cuidado com o estoma;
- capacidade prejudicada para manejar o cuidado com o estoma.

« esclarecer duvidas relacionadas aos cuidados com o estoma;

« estimular o autocuidado com a colostomia;

« incentivar a participagdo em grupos de ostomizados;

« incentivar o paciente quanto a realizagao do cuidado com o estoma;
« orientar o familiar/cuidador nos cuidados relacionados a colostomia;
« orientar quanto aos cuidados relacionados a colostomia;

« orientar quanto aos direitos do paciente colostomizado.

Dessa forma, possibilita o treinamento do intestino a eliminar
o conteudo fecal em horario planejado, proporcionando tran-
quilidade e seguranga.”

Na revisdo da literatura, observou-se que a insatisfagio
com o corpo e a perda de controle da eliminagdo de gases e
fezes afetam a autoestima, gerando sentimentos de autoexclu-
s80. A isso se somam a dor e o medo, que afastam os desejos
sexuais e impedem o prazer e a sexualidade da pessoa com
colostomia, portanto, é necessaria orientagdo por parte dos
profissionais que atendem essa clientela, ajudando a pessoa e
o parceiro na adaptagdo as novas condicdes, buscando estra-
tégias de enfrentamento, estimulo ao didlogo aberto entre os
parceiros, para que, juntos, possam superar a crise e ter uma
vida sexual ativa e prazerosa.’**?

E indispensavel que a pessoa aprenda a cuidar do esto-
ma, a instalar corretamente a bolsa coletora, para evitar va-
zamentos e com isso diminuir o odor das fezes e proteger a
pele periestomal. Existem varios tipos de bolsa de colostomia
e acessorios como cremes de barreira que protegem a pele.
A orientagao e supervisdo do enfermeiro sio fundamentais para
a escolha adequada destes, bem como sobre a maneira corre-
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ta de higienizar, esvaziar e remover a bolsa de colostomia sem
traumatizar a pele, lavando com sabdo neutro e agua morna, re-
tirando todo o residuo e mantendo-a bem seca antes de instalar
a nova bolsa, além de recortar a bolsa na medida adequada ao
tamanho do estoma. Todos esses sdo cuidados simples que po-
dem manter a pele periestomal integra e saudavel. >

Pode-se observar que grande parte das intervengdes ela-
boradas esta relacionada ao ensino do autocuidado e de adap-
tagOes necessarias para que a pessoa com colostomia retome
sua rotina diaria. Assim, faz-se indispensavel desenvolver estra-
tégias para conviver com as mudangas que ocorrem em to-
das as dimensdes da vida dessa pessoa. Os servicos de salde
devem estar organizados para atender e apoiar esse cliente de
maneira eficiente.®” Os profissionais de salide sdo responsaveis
ndo sé pelas orientagdes de como cuidar da colostomia, ma-
nusear a bolsa e fornecer kits, mas, principalmente, incentivar
o retorno a vida social, superando suas limitagdes e os precon-
ceitos da sociedade.”®

Portanto, é muito importante que essa pessoa tenha aten-
dimento especializado, em que o profissional possa lhe dar su-
porte, de forma continua, acompanhando sua evolugdo no
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pré-operatério e pbs-operatorio (imediato e tardio), com o in-
tuito de ajuda-lo ao longo de todo o processo de adaptagéo a
sua nova condigdo.

Além de competéncia técnica, é preciso que o enfermei-
ro tenha sensibilidade para captar as necessidades do cliente e
habilidade para estimular agdes inovadoras. A padronizagdo da
linguagem utilizada nos diagndsticos e intervengdes de enfer-
magem deve ser estimulada na assisténcia, pois sua realizagao
favorece o registro sistematico da pratica clinica.*?’

A utilizagdo de sistemas de classificagdo como a CIPE® pro-
porciona aos enfermeiros o desenvolvimento do raciocinio 16-
gico no processo de cuidar, porque estabelece uma relagéo
concreta entre as avaliagdes clinicas, os diagnosticos, as inter-
vengoes e os resultados de enfermagem.®?? Para facilitar o uso
dessa classificacdo durante a execugdo e registro do Proces-
so de Enfermagem, o Conselho Internacional de Enfermeiros
(CIE) prop0s a elaboragdo de catélogos, que sdo subconjuntos
terminologicos da CIPE®, especificamente afirmativas de diag-
nosticos, resultados e intervengdes para prioridades de satde e
grupos de clientes. Assim, constitui-se como uma referéncia de
acesso facilitado para os enfermeiros em seu ambiente de cui-
dados e assegura a qualidade da assisténcia prestada.”®™

O desenvolvimento de subconjuntos terminoldgicos no
cenario mundial é crescente, o Centro CIPE® no Brasil tem tra-
balhado nessa linha e produziu como fruto cinco dissertagdes
de mestrado em Enfermagem, catalogos CIPE® focalizando as
tematicas: insuficiéncia cardiaca congestiva; dor oncolégica; hi-
pertensdo na atengao basica; pessoa idosa no ambito domici-
liar; e clientes submetidos a prostatectomia.”?’

Este estudo propds a organizagao das afirmativas de diag-
nosticos, resultados e intervengdes de enfermagem relaciona-
das as necessidades psicobioldgicas da pessoa com colostomia,
conforme o referencial teérico de Horta’. Ressalta-se que essas
afirmativas precisam ser submetidas a um processo de valida-
¢éo de contelido por enfermeiros da area e depois a uma vali-
dagdo clinica com pessoas com colostomia. E apds o processo
de validagdo serdo utilizadas para estruturar um subconjunto
terminoldgico da CIPE® para pessoas com colostomia.

CONCLUSAO

Neste estudo elaboraram-se 77 diagnosticos/resultados
de enfermagem e 172 intervengdes referentes as necessida-
des psicobiolégicas conforme o referencial tedrico de Wanda
de Aguiar Horta. A andlise das necessidades alteradas na pes-
soa com colostomia facilitou a identificagdo dos diagnosticos
e orientou a elaboragao das intervengdes de enfermagem, pa-
dronizando o cuidado prestado pelo enfermeiro.

Frente aos diagnosticos, resultados e intervengdes cons-
truidas neste estudo, percebe-se a importancia do trabalho do
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enfermeiro junto a pessoa com colostomia. A nova condi¢do
de vida confere algumas adaptagdes no seu modo de viver, tan-
to em relacéo as atividades a serem desenvolvidas, quanto em
relagdo ao cuidado com o estoma. Embora a condigdo impo-
nha algumas limitagdes as atividades diarias, é possivel ter boa
qualidade de vida.

Para tal, a realizagdo do processo de enfermagem torna-se
importante, pois proporciona a adaptacao de intervencoes as
necessidades individuais dos clientes. Com acompanhamento
e orientacOes adequadas, facilita a reabilitagdo fisica e psicolo-
gica, auxiliando em sua reinsergao social. A sistematizagdo do
cuidado prestado pelo enfermeiro contribui para uma assistén-
cia de qualidade a essa clientela, com aumento da visibilidade e
do reconhecimento profissional.

Esta pesquisa possibilitou a elaboragdo de um protocolo
de assisténcia de enfermagem para a pessoa com colostomia
e contribuiu para a produgdo de novas tecnologias na area da
enfermagem, pois a CIPE® é um instrumental tecnolégico que
visa padronizar a linguagem de enfermagem para uso nos siste-
mas de informacdo em salide e documentacdo eletrénica.

Espera-se que esta pesquisa incentive o uso do processo
de enfermagem de forma sistematizada e individualizada a essa
clientela; contribua com o desenvolvimento de novas tecnolo-
gias na area da informacéo em saude; e fortaleca o uso da CIPE’
no exercicio profissional do enfermeiro. Nesse sentido, reafir-
ma-se que o uso do processo de enfermagem é uma tecnologia
possivel de ser aplicada diariamente na pratica clinica em dife-
rentes cenarios do assistir, do ensinar-aprender e do pesquisar.
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