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RESUMO

Objetivo: mapear na literatura agdes realizadas pelos profissionais da Aten¢do Primaria a Satide na assisténcia as pessoas com
estomia. Método: trata-se de uma revisao de escopo fundamentada na metodologia do The Joanna Briggs Institute
(JBI) e pelas diretrizes do Preferred Reporting Items for Systematic reviews and Meta-Analyses extension for Scoping
Reviews (PRISMA-ScR). A pesquisa foi realizada em cinco bases de dados, e em dois catalogos de teses e dissertacoes,
além de diretrizes e resolucdes nacionais, sem limite temporal. Resultados: das 1.421 publicacdes, foram selecionadas
16 para amostra final. Os achados recorrentes nos estudos foram categorizados em seis eixos de analises principais:
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rede de cuidados, promocao de autocuidado, rede de apoio, abordagem multidisciplinar, educacao permanente, e
conhecimento das complicacdes. Conclusdo: embora a producdo de conhecimento na Atencdo Primaria a Saude
envolvendo o cuidado em estomias tenha sido limitado, foi possivel mapear as principais acdes para o atendimento
da pessoa com estomia.

DESCRITORES: Estomia; Estratégia de saide da familia; Atengao primaria a satide; Estomaterapia; Enfermagem de
atengao primaria.

ABSTRACT

Objective: to map the actions taken by Primary Health Care professionals in assisting people with stomas in the literature.
Method: This is a scoping review based on the methodology of The Joanna Briggs Institute (JBl) and the guidelines of the
Preferred Reporting Items for Systematic reviews and Meta-Analyses extension for Scoping Reviews (PRISMA-ScR). The search
was carried out in five databases and two catalogs of theses and dissertations, as well as national guidelines and resolutions, with
no time limit. Results: Of the 1,421 publications, 16 were selected for the final sample. The recurring findings in the studies were
categorized into six main axes of analysis: care network, promotion of self-care, support network, multidisciplinary approach,
continuing education, and knowledge of complications. Conclusion: although the production of knowledge in Primary Health
Care involving stoma care has been limited, it was possible to map out the main actions for the care of people with stomas.

DESCRIPTORS: Ostomy; Family health strategy; Primary health care; Enterostomal therapy; Primary care nursing.

RESUMEN

Objetivo: mapear en la literatura las actuaciones llevadas a cabo por los profesionales de Atencion Primaria en la asistencia a
personas con ostomias. Método: Se trata de una revision exploratoria basada en la metodologia de The Joanna Briggs Institute
(JBI) y en las directrices de la extensién para revisiones exploratorias de Preferred Reporting Items for Systematic reviews
and Meta-Analyses (PRISMA-ScR). La busqueda se realizé en cinco bases de datos y dos catalogos de tesis y disertaciones, asi
como en directrices y resoluciones nacionales, sin limite de tiempo. Resultados: De las 1.42] publicaciones, se seleccionaron
16 para la muestra final. Los hallazgos recurrentes en los estudios se clasificaron en seis ejes principales de analisis: red de
cuidados, promocion del autocuidado, red de apoyo, enfoque multidisciplinar, formacion continuada y conocimiento de las
complicaciones. Conclusién: Aunque la produccion de conocimientos en Atencion Primaria sobre el cuidado de los estomas
ha sido limitada, fue posible trazar un mapa de las principales acciones para el cuidado de las personas con estomas.

DESCRIPTORES: Estomia; Estrategia de salud familiar; Atencion primaria de salud; Estomaterapia; Enfermeria de
atencion primaria

INTRODUCAO

dessas pessoas também devem ser realizadas na APS, assim

como na Aten¢io Secundaria.'

O cuidado as pessoas com estomias envolve a¢des de satde O Ministério da Satide também publicou a Portaria ne 793,

que sdo produzidas por diferentes niveis de assisténcia a saude.
Embora, na maioria das vezes, grande parte dos atendimentos
sejam ofertados na Aten¢do Secunddria, pelos Servicos de
Atengao a Satide da Pessoa com Estomia, a Aten¢do Primaria
a Saude (APS) e a Atengdo Tercidria também fazem parte deste
contexto assistencial.?

As diretrizes nacionais para a atencéo a saide das pessoas
com estomia na esfera do Sistema Unico de Saude (SUS) sdo
estabelecidas pela Portaria 400, de 16 de novembro de 2009.
Essa normativa define que as agdes de orientagio e incentivo ao
autocuidado, preven¢io de complicagdes e 0 acompanhamento

em 2012. Considerando os trés niveis de atenc¢ao, este docu-
mento institui a Rede de Cuidados a Pessoa com Deficiéncia
no ambito do SUS,’ na qual as pessoas com estomias estdo
inseridas, conforme o Decreto Federal 5.296, de 02 de dezembro
de 2004.* A APS é um componente dessa rede, que tem por
objetivo promover o cuidado integral & pessoa com estomia,
possibilitando acesso regulado a cada ponto de atencao e/ou
aos servicos de apoio.’

A APS desempenha um papel importante na assisténcia
as pessoas com estomia, sendo considerada porta de entrada
dos servicos de satide. Neste nivel da assisténcia é possivel
desenvolver acdes estratégicas para a ampliacdo do acesso
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e da qualificagdo da atengdo a pessoa com deficiéncia, bem
como realizar agdes de educagdo em saude, acompanham-
ento e cuidado a saude das pessoas com deficiéncia na aten¢ao
domiciliar, além do apoio e orientagao as familias e aos acom-
panhantes de pessoas com deficiéncia.>*

Portanto, é essencial que os profissionais de saude da APS
desenvolvam estratégias e agdes de satide de modo a promover
suporte e acompanhamento dos usudrios com estomia na uni-
dade de sauide.’ Apesar das normativas serem claras quanto ao
papel da APS na orientagdo do autocuidado, prevengdo de com-
plicagdes e no acompanhamento da pessoa com estomia, ndo
se sabe quais sdo as agOes realizadas neste nivel de assisténcia.
Sendo assim questiona-se: O que a produgdo cientifica traz
como agdes realizadas pelos profissionais de saude da APS na
assisténcia as pessoas com estomia?

A resposta a esse questionamento pode identificar carén-
cias de agdes importantes voltadas a pessoa com estomia.
Além disso pode fornecer subsidios para a tomada de decisao
na adog¢do de intervengdes, otimizar os recursos e assegurar
cuidados adequados, que promovam o bem-estar e contribuam
para a qualidade de vida da pessoa com estomia. Essa revisdao
de escopo tem como objetivo mapear na literatura agdes real-
izadas pelos profissionais da Aten¢do Primdria a Saude na
assisténcia as pessoas com estomia.

METODO

Trata-se de uma Scoping Review orientada pelo método
Joanna Briggs Institute (JBI) e pelas diretrizes do Preferred
Reporting Items for Systematic reviews and Meta-Analyses exten-
sion for Scoping Reviews (PRISMA-ScR).® Previamente a coleta
dos dados, o protocolo de revisao foi registrado no Open Science
Framework por meio do DOI: 10.17605/OSF.I0/WZGM?7.

A revisdo ocorreu em nove etapas: defini¢do do objetivo
e pergunta de pesquisa; estabelecimento e alinhamento dos
critérios de inclusdo; identificagdo das evidéncias, selecdo,

extracdo de dados e apresentagio; procurando a evidéncia;
selecdo dos estudos; resumo, extragdo e andalise das evidén-
cias; apresentacdo e interpretaciao dos resultados, conclusoes
e implicagdes das descobertas.®

Para a formulagio da pergunta norteadora desta revisao foi
utilizada a estratégia mnemonica que descreve participantes,
conceito e contexto (PCC), sendo P (Population): pessoas com
estomia; C (Concept): agdes realizadas pelos profissionais de
saude; C (Context): profissionais na aten¢do primdria em saude.
Deste modo, a pergunta de pesquisa definida foi: O que a pro-
dugio cientifica traz como agdes realizadas pelos profissionais
de saude da APS na assisténcia as pessoas com estomia?

Os critérios de inclusdo foram pesquisas cientificas publi-
cadas na integra, em inglés, portugués e espanhol. A restri¢do de
idioma foi determinada pela viabilidade linguistica. Nao houve
recorte temporal na busca. Os estudos identificados teriam que
ser realizados no contexto da aten¢do primdria e abordar as a¢des
realizadas pelos profissionais de satide voltadas as pessoas com
estomia. Ndo se restringiu a idade das pessoas com estomia para
ampliar as possibilidades de identificagdo dessas agdes.

A busca foi realizada no més de outubro de 2023 a marco de
2024, nas seguintes bases de dados: Online Medical Literature
Search and Analysis System (Medline) via National Library of
Medicine (PubMed), Web Of Science, Scopus, Embase, Biblioteca
Virtual de Satude (BVS). Todas as bases de dados citadas foram
acessadas por meio do Portal de Periddicos da Coordenagio de
Aperfeicoamento de Pessoal do Nivel Superior (CAPES), com
selecdo de acesso proveniente de institui¢ao de ensino superior.
Também foi realizada a busca na literatura cinzenta das paginas
oficiais do Ministério da Satude, Repositério Latinoamericano,
Library and Information Science Abstracts (LISA).

Os termos de busca foram obtidos dos DeC’s/ MeSH, e
as estratégias adotadas estdo apresentadas no Quadro 1. As
estratégias de busca foram adaptadas conforme as especi-
ficidades de cada base e manteve-se a combinag¢do similar
dos descritores
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Quadro | - Estratégias de busca nas bases de dados. Divindpolis, Minas Gerais, Brasil, 2024

Base de Dados Estratégia de busca

BVS, Portal
Capes e Repositorio
latinoamericano

(Médicos OR Physicians OR “Profissionais de saude” OR “Health Personnel” OR “Equipe de
Assisténcia ao Paciente” OR “Patient Care Team” OR Enfermeiro OR Nurses OR “Assistentes Sociais”
OR “Social Workers” OR Fisioterapeutas OR “Physical therapists” OR “Agentes Comunitarios de
Satde” OR “Community Health Workers” OR Nutricionistas OR Nutritionists OR Psicologia OR
Psychology) AND (Estomia OR Ostomy OR Colostomia OR Colostomy OR llestomia OR lleostomy)
AND (Autocuidado OR “Self Care” OR “Assisténcia ao Paciente” OR “Assisténcia Integral a Satide”
OR “Comprehensive Health Care” OR “Primary Health Care” OR “Atengao Primaria a Saude”)

Pubmed(Medline)

(Physicians OR “Health Personnel” OR “Patient Care Team” OR Nurses OR “Social Workers” OR “Physical
therapists” “Community Health Workers” OR “Nutritionists” OR Psychology) AND (Ostomy OR Colostomy
OR lleostomy) AND (“Self Care”OR “Comprehensive Health Care” OR “Primary Health Care”)

Web Of Science

(Physicians OR Nurses OR Social Workers OR Nutritionists OR Patient Care
Team OR Health Personnel) AND (Ostomy OR Colostomy OR llestomy) AND (Self
Care) AND (Primary Health Care OR Comprehensive Health Care)

Scopus

(Physicians OR Nurses OR Social Workers OR Nutritionists OR Patient Care
Team OR Health Personnel) AND (Ostomy OR Colostomy OR llestomy) AND (Self
Care) AND (Primary Health Care OR Comprehensive Health Care)

Embase

(Physicians OR “Health Personnel” OR “Patient Care Team” OR Nurses OR “Social Workers” OR “Physical
therapists” OR “Community Health Workers” OR “Nutritionists” OR Psychology) AND (Ostomy OR Colostomy
OR lleostomy) AND (“Self Care”) AND (“Comprehensive Health Care” OR “Primary Health Care”)

LISA

(Physicians OR “Health Personnel” OR “Patient Care Team” OR Nurses OR “Social Workers” OR “Physical
therapists” OR “Community Health Workers” OR “Nutritionists” OR Psychology) AND (Ostomy OR Colostomy
OR lleostomy) AND (“Self Care”) AND (“Comprehensive Health Care” OR “Primary Health Care”)

A revisdo foi conduzida em trés etapas principais de busca.
A primeira etapa consistiu na realizagdo de buscas nas prin-
cipais bases de dados eletronicas, previamente mencionadas.
Em uma segunda etapa, foram incluidas publicac¢des classifi-
cadas como literatura cinzenta, abrangendo documentos como
relatorios, teses, dissertagdes e outros materiais ndo publicados
ou de circulagdo limitada. Por fim, a terceira etapa envolveu a
realizacdo de uma busca manual nas referéncias dos artigos
selecionados para a amostra bibliografica, com o intuito de
identificar estudos adicionais relevantes por meio de citagdes.

Os estudos encontrados foram exportados para o pro-
grama Rayyan®, para a organizacao e triagem dos artigos. Em
seguida, duas pesquisadoras realizaram a leitura de titulos e
resumos de todas as publicagdes disponiveis, selecionando
aqueles potencialmente elegiveis para o estudo. As duvidas
de selegdo foram decididas em plendria com a participagéo de
um terceiro pesquisador. Realizados os consensos da selecdo
das publicagdes,foram lidas na integra.

Posteriormente, as informagdes dos documentos selecio-
nados para analise foram extraidas de forma independente,
e organizadas em um instrumento no Microsoft Excel®, que
foi adaptado conforme a metodologia JBI, por caracterizagdo
das publicagdes, como: ano, fonte de informagao, autores,
titulo, tipo, método, idioma, pais, descritores/palavras-chave
e nivel de evidéncia.® Quanto ao nivel de evidéncia e nivel de

recomendagdo, as publica¢des foram categorizadas de acordo
com a recomendacéo JBI classificado de um a cinco, acompan-
hados das letras do alfabeto da letra A a letra E.®

Os dados extraidos dos estudos selecionados serdo orga-
nizados e apresentados em forma de tabelas para facilitar a
visualizagdo e comparac¢io das informagdes relevantes. A apre-
cia¢io do Comité de Etica e Pesquisa foi dispensada, uma
vez que se trata de um estudo de revisdo, sem envolvimento
de seres humanos.

RESULTADOS

O levantamento inicial de dados obteve 1.421 publicag¢des.
Destes, 462 foram encontrados na Biblioteca Virtual de Saude
(BVS), 283 na Embase, 152 Library & Information Science
Abstracts (LISA), 22 na Web of Science, 10 na Pubmed, 04 na
Scopus, 213 na plataforma de Teses e Dissertagoes da Capes; e
58 repositorios latinoamericano. Em primeira analise, foram
excluidos 217 artigos por duplicidade.

Apos a leitura do titulo e resumo foram selecionados 29
estudos para a leitura do texto completo. Dos 29 artigos lidos
na integra, 13 foram excluidos por nao responderem aos obje-
tivos do estudo, duas publica¢des de texto completo foram
incluidas pela literatura cinzenta, resultando em 16 estudos
incluidas nesta revisdo, conforme exposto na (Figura 1).
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Figura | - Fluxograma referente ao processo de selecio dos estudos da Scoping Review, adaptado do PRISMA. Divinopolis, Minas Gerais,
Brasil, 2024

Todos os estudos foram publicados entre 2012 e 2023, sendo
que 87,5% (n=14) foram realizados no Brasil, 6,25% (n=1) nos
Estados Unidos, e 6,25% (n=1) na Espanha. Ademais cerca
18,75 % (n=3) tiveram nivel de evidéncia 4a, 56,25% (n=9)
tiveram nivel de evidéncia 4b, 12,5 % (n= 2) tiveram nivel de

Identificagdo de novos estudos por meio de banco de

dados e registros

—etu

Identificagédo de outros estudos por meio de outros
métodos

estudo, objetivo do estudo e nivel de evidéncia.

evidéncia 2d, 6,25% (n=1) com nivel de evidéncia 4d e 6,25%
(n=1) com nivel de evidéncia 2b. Os dados dos estudos estdo
apresentados em um quadro (Quadro 2), no qual sdo iden-
tificadas as caracteristicas dos estudos, como o ano, tipo de

Quadro 2 - Caracteristicas dos estudos, como o ano, tipo de estudo, objetivo do estudo e nivel de evidéncia. Divinépolis, Minas Gerais,

Brasil, 2024 (n=16)

N° Ano Titulo Tipo de estudo Objetivo NE*
Pratica avangada de R .
c‘ - . Analisar as evidéncias cientificas sobre
Enfermagem as pessoas Revisdo Integrativa de L
. ~ A a Pratica Avangada de Enfermagem aos
Al 2023 com Estomias na Atengdo seis etapas no recorte ) . Lo 4a
el , pacientes com estomias de eliminagao
Primaria a Salde: temporal de 2011 até 2021 Dt e
. 9 na Atengao Primaria a Sadde.
Revisdo Integrativa
Nursing Intervention e ” . T . -
for Quality of Life in Revisdo sistematica de Determinar evidéncias de intervengdes
A2 2023 . Y estudos experimentais de enfermagem eficazes na QV (qualidade 2b
Patients with Ostomy: A . . ) . .
. S e quase experimentais de vida de pacientes estomizados.
Systematic Review
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N° Ano Titulo Tipo de estudo Objetivo NE*
. Identificar e descrever as evidéncias
Care provided by nurses e . .
. . . Revisdo integrativa da encontradas na literatura sobre
in assistance to patients . .
A3 2023 o ) literatura com recorte os cuidados prestados pelo 4a
with intestinal stoma: . oA
. . " temporal (2016-2020) enfermeiro na assisténcia ao
evidence in literature . . .
paciente com estomia intestinal.
Atencdo integral Identificar as acdes de cuidado
fragmentada a pessoa . multiprofissional efetivadas ao
A4 2020 gme P Descritivo P! 3 2 4b
estomizada na rede de estomizado do pré- operatorio ao
atencio a satide® acompanhamento apos a alta hospitalar
Self-care of elderly Identificar na literatura a produgao
A5 2019 people with ostomy by Revisdo integrativa cientifica sobre autocuidado em idosos 4a
colorectal cancer"? estomizados por cancer colorretal.
Gestao do cuidado a - . .
essoa com Transversal- Compreender a gestao do cuidado a
A6 2018 P . Qualitativa- Teoria pessoa com estomia sob a perspectiva 4b
estomia e a rede - .
“ s a3 fundamentada nos dados da rede de atencao a salde
de atengao a saude
Compreender a influéncia da rede
Rede social no cuidado a Estudo descritivo social no cuidado de pessoas com
A7 2019 pessoa estomizada por exploratoério e estomia por cancer colorretal e 4b
cincer colorretal " analise de contetdo descrever o tipo de apoio que a rede
social oferece para essas pessoas
Avaliagdo do impacto da Avaliar o impacto da capacitagio de
capacitacao no trabalho enfermeiros da Atengao Primaria da
A8 2019 P C. Estudo transversal , . N L. 4b
para o cuidado de Salde para o cuidado a satde da pessoa
pessoas com estomia'® com estomias.
Estudo quase-experimental Avaliar o efeito da educacio a distancia
A9 2018 com enfermeiros sobre Estudo quase-experimental, | no conhecimento de enfermeiros 2
estomias intestinais do tipo antes-depois da atengdo primaria sobre estomas
de eliminagdo ' intestinais de eliminagao.
Efetividade da educagao a . . ~
A . .C Avaliar a efetividade da educagio
distancia no conhecimento . A .
. Estudo quase-experimental, | a distdncia no conhecimento de
AlO 2018 de enfermeiros sobre . ) ) . 2d
o . do tipo antes-depois enfermeiros da atengdo primaria sobre
estomias intestinais . L Lo
LT estomias intestinais de eliminagdo
de eliminagao
Descrever a percepgao dos pacientes
Ostomv batients’ bercebtion Estudo ostomizados sobre os cuidados de saude
All 2017 yp p .P 8 . o recebidos, bem como suas necessidades e 4b
of the health care received fenomenologico qualitativo ~
sugestoes para melhorar
o sistema de saude
Demandas de cuidados
de pacientes oncoldgicos . Evidenciar demandas de cuidados de
Al2 2017 P A . & Estudo descritivo ) , . 4b
estomizados assistidos na pacientes oncoldgicos estomizados.
atengdo primaria a satde "
Cuidado integral a pessoa . . <
- - Apreciar o conhecimento e a atuagdo
estomizada na atengao Estudo . . .
Al3 2017 L. ) , - do enfermeiro no cuidado a pessoa 4b
basica - conhecimento e exploratorio e descritivo . .
- 2 estomizada na atencao basica.
atuacgio do enfermeiro
Conhecimento de
enfermeiras do Programa Estudo Obter informagoes sobre o conhecimento
Al4 2017 de Estratégia Satde da de enfermeiros do PESF a respeito 4b

Familia sobre estomias
intestinais e urinarias ?'

exploratério, descritivo

de estomias intestinais e urinarias.




Castro et al. 7
N° Ano Titulo Tipo de estudo Objetivo NE*
Relatar a experiéncia de enfermeiros
Educacdo em saude frente a realizacdo de a¢des educativas
com estomizados e seus A com pacientes estomizados e
Al5 2016 . . Relato de experiéncia pacie - 4d
familiares: possibilidade para seus familiares em uma Estratégia
melhor qualidade de vida 22 Saude da Familia da Fronteira
Oeste do Rio Grande do Sul.
Identificar o conhecimento dos
. profissionais enfermeiros sobre ileostomia
Conhecimento do . . o
rofissional enfermeiro das Equipes de Saude da Familia (ESFs) do
Al6 2012 P . ) Estudo exploratério. Distrito Sanitario | de Uberaba e descrever 4b
sobre ileostomia, na ~ . .
Y a percepgao dos profissionais enfermeiros
atengdo basica .
sobre os cuidados de enfermagem
com o paciente ileostomizado.

*Niveis de evidéncia
Fonte: Dados da pesquisa.

No que diz respeito as agoes da aten¢ao primaria em satde
para a atengdo a saude das pessoas com estomia, foram encon-

tradas a¢des do tipo orientagdes para o autocuidado, contexto

familiar, a rede de cuidados e rede de apoio, uso de metodolo-
gias ativas, abordagem multiprofissional (Quadro 3).

Quadro 3 - Descrigdes das principais agoes da Atengao Primaria em Salde para pessoas com estomia, Divinépolis, Minas Gerais, Brasil,

2024 (n=16).

Categorias

Acdes da Atencao Primaria em Saude

Estudos incluidos

Rede de cuidados

Estabelecer fluxos de referéncia entre unidade
basica de salde e cuidados especializados.

Al, A4, A7

Promocio de autocuidado

Orientar sobre autocuidado

A3, A4, A5, A6,
Al2, Al3, Al5 e Al6

Usar metodologias ativas para educagdo em salde

Al, A4, A5, Al2, AIS

Rede de apoio

Conhecer e envolver a familia no cuidado;

A2, A4, A6, A7,
All, Al2, Al3 e Al6

Favorecer e estimular a construgao de
grupos (educagdo em saude);

A4, A12, Al5 e Al6

Promover comunicacao efetiva

A6, All

Abordagem multidisciplinar

Elaborar estratégias de atengdo multidisciplinar na unidade

A4, Al2, Al3 e Al6

Educacdo permanente

Desenvolver momentos de educagao
permanente com a equipe de saude.

Al, A2, A3, A6, A7, A8,
A9, AlO, Al3, Al4

Conhecimento das complicagdes

Identificacdo de complicagdes;

A3, Al4 e Al6

Fonte: Dados da pesquisa
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DISCUSSAO

Este estudo permitiu identificar na literatura as agdes real-
izadas pelos profissionais de saude da Aten¢do Primdria a
Saude na assisténcia as pessoas com estomia. Para a discussido
emergiram seis eixos de analises principais: Rede de cuidados,
Promogao de autocuidado, Rede de apoio, Abordagem multidisci-
plinar, Educagao permanente, e Conhecimento das complicagdes.

A APS ¢ o principal meio de acesso aos servigos de saude
e a ordenadora do cuidado na Rede de Atencdo a Saude.
Nela ocorrem agdes de acolhimento, educa¢do em saude,
acompanhamento e cuidado a saude das pessoas com defi-
ciéncia e demais condigdes de saude, além do apoio e orien-
tacdo as familias."”

E essencial que as pessoas com estomia recebam orientacdes
adequadas e acompanhamento continuo dos profissionais da
Atencdo Primdria a Saude (APS) para garantir a promogdo
do autocuidado. Isso implica em fornecer informagées detal-
hadas sobre como cuidar da estomia, prevenir complica¢des
e realizar trocas adequadas de bolsas e utilizagdo. Além disso,
¢é fundamental que esses profissionais oferegam suporte emo-
cional para lidar com sentimentos como ansiedade e medo
associados a condi¢do.'**

A atengdo a pessoa com estomia se inicia no periodo
pré-operatdrio, logo no momento da admissao hospitalar. *
Apos a alta hospitalar, a APS, assim como o servigo especial-
izado deve realizar agoes planejadas para acompanhamento
tanto fisioldgico quanto psicoldgico das pessoas com esto-
mias, sendo essas a¢Oes decisivas para o autocuidado, aceit-
acdo e qualidade de vida. ' A equipe multidisciplinar deve
auxiliar no processo de enfrentamento da doenga efetivando
assim a¢des de promogao, prevengao, prote¢io, tratamento,
recuperacdo e reabilitacdo em saude."

As orientagdes devem permear os cuidados com a pele do
periestoma, troca de bolsas coletoras, habitos alimentares,
higiene do estoma e do dispositivo coletor, vestuario, vida social
e familiar, atividade laboral, além de estimular o autocuidado
afetando positivamente na preven¢do de complicagoes. '*

Sabe-se que as agdes educativas possuem impacto positivo
no autocuidado, na redugdo de complicagdes e na aceitagdo
da nova condi¢do de vida. Portanto, é essencial que o profis-
sional responsavel por essas agdes tenha competéncia e segu-
ranga em relagdo ao tema. No entanto, a literatura aponta que
essa pratica ainda é incipiente, especialmente no contexto da
APS.? A educagio em saude pode ser conduzida de iniimeras
maneiras, facilitando compreenséo das informagdes por meio
de cartilhas, folders, videos explicativos, além do acompanha-
mento durante a troca dos equipamentos coletores.***¢

A literatura também destaca a importancia do apoio
familiar, mostrando que quanto maior o suporte social rece-
bido pela familia, melhor sera aceitagdo e convivéncia com o
novo estilo de vida, além do cuidado com a estomia, o que con-
tribui diretamente para a qualidade de vida.'">*! Outro aspecto
fundamental ¢é o apoio espiritual, que facilita o enfrentamento
das adversidades do cotidiano.!***

Outra agdo realizada na APS que foi identificada nos
estudos, envolve o atendimento de complica¢des locais e com-
plicagdes gerais. Essas complicagdes tornam a pessoa mais
dependente e fragilizada, dificultando sua readaptacdo. Entre
as complicagoes locais estdo aquelas nas estomias e na pele ao
redor, como as laceragdes, irritagdo, vermelhidao, dermatite,
deiscéncia, fistulas, sangramento, necrose e dentre outras.'?

Portanto, o enfermeiro que possui conhecimento das com-
plicagdes traz mais seguranga, autonomia e incentivo ao auto-
cuidado, tornando a pessoa com estomia mais confiante e
integrando-a em rotina de cuidados com estoma e em ativ-
idades didrias. Este conhecimento depende da compreenséo
do profissional acerca de todas as modificagdes fisioldgicas e
sociais na vida da pessoa com estomia.?"*

E importante a articulagio dos servicos de satide com a
rede social primaria da pessoa com estomia, que pode ser com-
posta por filhos, irmaos, conjuges e amigos.? No que tange as
doengas cronicas, a familia tem papel fundamental no suporte
emocional e cuidados didrios e continuos.'**

Além disso, as redes de apoio permitem a troca de experién-
cias e vivéncias pessoais dos pacientes, o que proporciona mel-
hora no estado de saude, aumento da autoestima, aceitagéo,
autoconhecimento, inclusdo social e conhecimento dos seus
direitos e deveres. Dessa forma, a integracao entre o suporte
familiar e as redes de apoio pode contribuir significativamente
para o bem-estar e a qualidade de vida dos pacientes.'"-*

Cabe ao enfermeiro ser o direcionador de todo o pro-
cesso, seja familiar em grupo ou em ambas as situagdes,
facilitando e permitindo a melhoria dos aspectos biopsi-
cossociais dos individuos envolvidos no processo de reabil-
itagdo, respeitando individualidade e integralidade de cada
participante.”* Observa-se que os servigos de saude, ndo
atuam de forma articulada na rede de atencéo a sade sendo
ainda um processo incipiente, o que resulta em um cuidado
fragmentado, principalmente, quanto ao cuidado da pessoa
com estomia.**

E necessdrio o fortalecimento da Rede de Atengdo a Satde
(RAS), visando atender a integralidade do cuidado, e as partic-
ularidades de cada paciente, a contrarreferéncia é importante
também para a continuidade do cuidado, com impacto posi-
tivo na situacdo de saide. Contudo é possivel perceber que as
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evidéncias trazem que ocorrem fragilidades de comunicag¢édo
entre os pontos de atengdo.*!*

Nesse sentido, a APS deve ser resolutiva nas demandas
dos individuos e, quando necessario, deve buscar suporte na
equipe especializada.*'® As diretrizes nacionais para a atengio
a saude das pessoas com estomias garantem a atengdo integral
a saude da pessoa com estomia, sendo assim se faz necessario
que o enfermeiro e a equipe multidisciplinar se apoderem,
para que consigam desenvolver a¢des de habilidade e conhe-
cimentos em relacdo a estomia.'

E de extrema importancia que o enfermeiro da APS, ao
exercer sua pratica assistencial, pondere as necessidades psi-
cossociais, emocionais e espirituais dos individuos, influ-
enciando na autoestima, confian¢a e seguranca da pessoa
durante a sua reabilitacdo,*'*!* sendo imprescindivel da inte-
gracdo da equipe multidisciplinar.?® O vinculo do paciente
com a equipe garante apoio e reconhecimento de suas neces-
sidades e potencialidades.”

O cuidado a pessoa com estomia realizado no nivel da APS,
pelas equipes de saude da familia, foi considerado um ponto
positivo na literatura para a construgio de uma atengéo inte-
gral. As visitas domiciliares e as consultas de enfermagem séo
recursos importantes para a reabilitacdo do paciente em todos
os niveis de complexidade da RAS, integrando e estimulando
acoes de reabilitagdo. Partilhar o cuidado entre os membros das
equipes, reforca ainda mais sobre a necessidade de uma pos-
tura interdisciplinar, o incentivo ao autocuidado e a prevencao
de complicagdes na estomia, que é o foco central da APS.?

O planejamento realizado por uma equipe multiprofis-
sional é essencial para atender as necessidades das equipes de
Satde da Familia (eSF) e, quando possivel, contar com o apoio
de profissionais das equipes Multiprofissionais na Atengédo
Primaria a Satde (eMulti), como assistentes sociais, psicologos,
nutricionistas, fisioterapeutas, entre outros. Assim, deve-se
considerar ndo apenas as questdes fisioldgicas, mas também
as psicologicas e sociais das pessoas com estomia. Isso con-
tribui significativamente para a (re)adaptacdo e enfrentamento
das transformagdes constantes relacionadas a estomia e para
a promocédo de uma melhor qualidade de vida.”

Os profissionais de saude devem acolhé-los de forma
empidtica e resolutiva, estando preparados, por meio de tre-
inamento e educagdo em saude, para desenvolver as aptidoes
para o autocuidado, bem como apoiar as pessoas com estomia
em diferentes demandas de cuidado.'”*

Nesse sentido, o acompanhamento dessas pessoas na APS
podera contribuir na amenizagdo de varios sentimentos, como
ansiedade, medo, inseguranca, rejei¢do, baixa autoestima,
retracéo e isolamento. A partir do apoio recebido da equipe, a

pessoa com estomia pode ficar mais bem preparada para a aceit-
a¢do desta nova condigdo. Por fim, a assisténcia deve ser completa
e individualizada, favorecendo a retomada da vida cotidiana '"'*%.

A busca por desenvolvimento profissional assegura um aten-
dimento de qualidade. Em um estudo com 17 enfermeiros per-
tencentes a APS, os resultados apresentados apresentaram que
a maioria ndo possuia treinamento especifico sobre estomias e
que tiveram o tema abordado de forma superficial na universi-
dade®’. Independente da area em que atua o profissional, deve
oferecer uma assisténcia de qualidade a populagio adstrita aten-
dendo, assim, as necessidades dos pacientes e familiares.””* Os
curriculos de graduagdo em enfermagem deveriam favorecer
também a construgdo de competéncias minimas para o cuidado
em estomias, principalmente aquelas a¢des relacionadas as ori-
entacdes para o autocuidado em nivel domiciliar. ¢!

Sao relatadas em literaturas lacunas no conhecimento rel-
acionado ao cuidado de enfermagem em relacio as estomias
de eliminagio e a necessidade de atualizagdo por meio da edu-
cagdo permanente.*'*? E notavel que o enfermeiro necessite
de apropriar do conhecimento para atuar junto com as pes-
soas com estoma.*!®

Para combater o déficit no conhecimento, a realizagdo de
educagdo permanente avigora a rede de atengdo a satde no
pressuposto de longitudinalidade e no manejo de doengas de
base e de complica¢des. Portanto, realizar atividades de edu-
cac¢do continua sobre estomias é fundamental, e é um papel
crucial ao unir a realidade e os conhecimentos cientificos,
possibilitando a criagdo de novos saberes e aprimorando as
praticas profissionais por meio da aprendizagem com signifi-
cado.! A fim de assegurar exceléncia do trabalho desenvolvido
e garantir cuidados eficazes a essas pessoas.’

O profissional responsavel necessita saber das orientagdes e
cuidados para aquela pessoa, assim como elaborac¢éo do plano
de cuidado, utilizagao de recursos disponiveis, acompanha-

mento e avaliacdo. #>'®

LIMITAGCOES DO ESTUDO

Acredita-se que algumas das limitagdes da presente scoping
sdo a exclusdo de pesquisas em outros idiomas, sendo que
os encontrados ndo foram elegiveis para o tema e a descon-
sideragdo de estudos possivelmente existentes em outras
bases de indexacdo.

CONCLUSAO

Tendo em vista os aspectos observados na literatura a
partir da realizagdo deste estudo, foi possivel compreender
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as complicagdes e dificuldades enfrentadas pela Atengdo
Primdria em Satde em relagdo aos cuidados gerais com a
pessoa com estomias.

E notorio pela literatura que ainda ¢ incipiente 0 acompan-
hamento destes pacientes na APS o que fragiliza o cuidado
integral, na principal porta de entrada da RAS, ou seja, quando
esse ponto de atencdo é procurado pelo usudrio é direcionado
ao servico especializado. As evidéncias cientificas trazem que
o enfermeiro da aten¢io basica desconhece as suas principais
acoes ao paciente com estomias.

Nesse sentido, é crucial que o servi¢o de saude conhega
profundamente suas a¢des e se aproprie do conhecimento
necessario para desenvolver habilidades e praticas que visem
atender as necessidades e esclarecer as davidas. Para isso,
gestores e profissionais de saude devem elaborar estratégias
que direcionem a atengéo prestada, garantindo um atendi-
mento integral & pessoa com estomia.

Entre as estratégias importantes estao a implementagio de
acoes de educagdo permanente para os profissionais de satde,
a criagdo de protocolos para orientar o cuidado na atengdo
primaria a satde e o apoio continuo de servigos especializados
municipais, que fornecem suporte técnico as equipes de saude.
Esses esfor¢os conjuntos visam aprimorar a qualidade do aten-
dimento e atender de forma abrangente as necessidades dos
pacientes. No entanto, é necessdria a realizagdo de mais estudos
para que sejam claras as agdes da aten¢do primaria em saude.
Além disso, é importante que essas agdes sejam validadas a
fim de tornar o cuidado da pessoa com estomia seguro, eficaz
e com o devido rigor cientifico.
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