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RESUMO

A Estomaterapia ¢ uma especialidade exclusiva da enfermagem para o cuidado as pessoas que
convivem com estomias, lesdes de pele, incontinéncia anal e/ou urindria com énfase na
prevencao, tratamento e reabilitacdo, buscando a melhoria da qualidade de vida. o Ambulatério
de Enfermagem em Estomaterapia da Universidade Regional do Cariri, o qual proporciona um
atendimento especializado de enfermagem em estomaterapia a pessoas que convivem com
feridas crdnicas, estomias e incontinéncias. Trata-se de um projeto de intervencao realizado com
esses pacientes, com atividades continuas e semanais, onde sdo desenvolvidas atividades de

prescricdo da conduta terapéutica de enfermagem em estomaterapia.
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1 ANALISE DO CONTEXTO E JUSTIFICATIVA

A estomaterapia ¢ uma especialidade exclusiva da enfermagem, incorporada
como pos-graduagdo/especializagdo, que foi inserida no Brasil na década de 90. Essa
espacialidade foca principalmente no cuidado a pessoas estomizadas, com lesdes de pele,
sejam cronicas ou agudas e individuos com incontinéncia anal e/ou urindria, assim como nos
seus aspectos de prevencao, terapéuticos e de reabilitacao, buscando a melhoria da qualidade
de vida para os pacientes (SOBEST, 2018; JOSHI et al, 2017).

Logo, a especialidade oferece inimeras possibilidades para trabalho, além de
proporcionar a construgao e utilizagdo de um amplo conhecimento especifico, assim como a
prestacao de cuidados exigindo um profissional competente e qualificado. Atuacao que se da
de forma autobnoma e ambulatorial; no ensino, pesquisa e extensao; consultoria e assessoria
nas empresas de produtos hospitalares e em servigos hospitalares (TEIXEIRA; MENEZES;
OLIVEIRA, 2016).

Feridas Croénicas

As feridas cronicas sdo um problema de satde publica comum na populagdo com
impacto na qualidade de vida, devido a dificil cicatrizagao e recidivas. Além do que estas
lesdes impde uma carga significativa e muitas vezes subvalorizado para o individuo, o
sistema de satde e para a sociedade como um todo (JARBRINK et al, 2016).

A ferida cronica pode ser definida como uma injuria ao tecido epitelial que nao
foi capaz de prosseguir através de um processo de reparagdo para produzir a integridade
anatomica e funcional dentro de um periodo de 3 meses ou que tenha procedido através do
processo de reparacdo sem estabelecer um resultado anatomico e funcional sustentado
(WERDIN et al, 2009).

Com base nas etiologias causadoras, os tipos de feridas cronicas mais frequentes,
sdo: lesdo por pressao, ulceras diabéticas, ulceras venosas e ulceras por insuficiéncia arterial.
Estima-se que 1 a 2% da populagdo ird experimentar uma ferida cronica durante a sua vida

nos paises desenvolvidos (GOTTRUP, 2015).

Pagina - 3/22



A taxa e a qualidade de cicatrizagdo de feridas dependem de muitos fatores,
incluindo a etiologia, o tamanho, a localiza¢cdo anatomica da ferida, e a presenca de doenca
concomitante. O processo de cura inclui hemostasia e inflamacao, epitelizagdo, formagao de
tecido de granulagdo, a proliferagdo de fibroblastos, a anfigénese, e contragdo da ferida
(WICKE et al, 2009).

Portanto, a assisténcia de enfermagem as pessoas com tais feridas, requer
minuciosa avaliagdo sistémica, além da caracterizacdo da ferida, para que a tomada de
decisdo frente ao plano terapéutico seja tomada com eficacia. Usando também como uma
estratégia para o acompanhamento da lesdo, os registros a cada atendimento, onde devera
conter os resultados das intervengdes aplicadas e a evolucao da cicatrizagdo (GONCALVES;

RABEH; TERCARIOL, 2015).

Estomias

As estomias sdo intervengdes cirurgicas capazes de permitir a comunicacao de
alguns orgaos do corpo com o meio externo, seja para a excre¢do de efluentes quando as
funcdes fisiologicas da bexiga e/ou do intestino sdo interrompidas. As estomias intestinais
podem ser necessarias quando consequentes de algumas doengas como: tumores colo-retais,
diverticulite, doengas intestinais inflamatorias: doenga de Crohn e a retocolite ulcerativa
inespecifica; ou acidentes de cunho traumatico (SOUZA et al, 2016).

Logo, recebem diferentes denominagdes de acordo com a parte do organismo que
¢ ligada a parte externa do corpo: colostomia, quando a ligagdo ¢ com o intestino grosso,
ileostomia quando ¢ com o intestino delgado e urostomia, quando o sistema urindrio €
exteriorizado (OLIVEIRA; OLIVEIRA, 2017).

No entanto, de acordo com Pinto (2017) e Aguiar (2016), 84% dos individuos
passam pela experiéncia de desenvolver uma ou mais complicagdes relacionadas ao estoma,
ao longo da vida, como edemas, lesdes de pele periestoma, hemorragias, dermatites e
infecgdes, devido ao local ser propenso a facil contaminagao.

Essas complicagdes repercutem do autocuidado ineficiente ao estoma na troca e
manutengdo dos materiais, que podem conduzir a problemas psicossociais, incluindo a nao
aceitagao da condicao, aumento das morbidades e dos custos associados (JAYARAJAH;

SAMARASEKARA; SAMARASEKERA, 2016).
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Sendo papel do enfermeiro, seja ele estomaterapeuta ou ndo, utilizar da educagao
em saude para orientar o individuo portador da condi¢do, o ensinando a adequar a sua vida
ao estoma. Desenvolvendo habitos alimentares que o ajudem a controlar o fluxo dos
efluentes, bem como o repasse de conhecimento sobre a forma correta para o autocuidado
das suas estomias e dos dispositivos coletores. Aprendendo a planejar melhor estes

procedimentos (OLIVEIRA & OLIVEIRA, 2017).

Incontinéncias

De acordo com a Internacional Continence Society (ICS), a incontinéncia
urinaria (IU) ¢ uma condi¢do em que ha a ocorréncia da perda involuntaria de urina. De
acordo com os sintomas, pode ser classificada em trés tipos principais: a incontinéncia
urinaria de esfor¢o (perda de urina durante o esfor¢o), a hiper-reflexia detrusora idiopatica
(perda involuntaria de urina acompanhada ou precedida por urgéncia) e a incontinéncia mista
(queixa de perda involuntaria associada a urgéncia e aos esfor¢cos) (VALENCA et al, 2016).

Para incontinéncia anal (IA), podemos defini-la como a perda involuntaria de
qualquer quantidade de fezes ou flatos, podendo ser classificada como incontinéncia fecal
(perda involuntaria de fezes) e de flatos (perda involuntaria de flatos) (ABRAMS et al, 2010).
No entanto, além de afetar a satde fisica, a [U e a IA repercutem na saude sexual, psicologica
e social do individuo, interferindo diretamente na qualidade de vida. Ainda que poucas
pessoas procurem ajuda para receber o tratamento, devido ao constrangimento em conversar
com familiares, amigos ou com um profissional de saude, apesar da disponibilidade de
métodos que promovem a melhora e a cura dessas disfungdes (ZIZZ1 et al, 2017).

Portanto, ¢ cabivel ao enfermeiro estomaterapeuta a consulta de enfermagem e a
avaliacdo minuciosa, objetivando estabelecer a conduta preventiva de incontinéncias quando
pertinente. Dentre as orientagdes temos: o treino vesical e/ou intestinal, objetivando a
reeducagdo do paciente quanto aos hdbitos miccional e evacuatorio; implementacdo e
orientacao sobre o cateterismo vesical intermitente limpo e cateterismo vesical de demora,
promovendo e ensinando o autocuidado; orientar para os exercicios do fortalecimento da
musculatura do soalho pélvico; realizar a terapia de eletroestimulacao para fortalecimento de
musculatura. Ou preparar o paciente para possiveis procedimentos cirurgicos quando

indicado (YAMADA et al, 2018).
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Diante dos fatores de risco expostos, visualiza-se a necessidade continuada de estar
planejando, implementando e compartilhando intervengdes para melhoria das condi¢des de
vida das pessoas que convivem com feridas cronicas, estomias e incontinéncias.

Desta forma, estdo sendo desenvolvidas atividades de avaliacdo e realizacdo de
curativos para o tratamento de feridas cronicas, além da pratica de verificacdo da pressao
arterial, mensuragio do Indice de Massa Corpérea e prescri¢io da conduta terapéutica de

enfermagem em estomaterapia sera realizada.
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2 AMBULATORIO DE ENFERMAGEM EM ESTOMATERAPIA DA URCA

O curso de graduacdo em Enfermagem da Universidade Regional do Cariri
(URCA), através do Curso de Especializagdo de Enfermagem em Estomaterapia sentiu a
necessidade de implantar o Ambulatério de Enfermagem em Estomaterapia, o qual
proporcionasse um atendimento especializado de enfermagem as pessoas que convivem com
feridas cronicas, estomias e incontinéncias, o que foi possivel no més de julho de 2018.

Trata-se de um projeto de intervengdo, com atividades continuas e semanais, cuja
visdo filosofica concerne em um trabalho de responsabilidade social da URCA, sem fins
lucrativos, que visa a pesquisa, extensao e o atendimento de Enfermagem em Estomaterapia
a pacientes que convivem com feridas cronicas, estomias € incontinéncias urinaria e/ou anal,
todos pertencentes as comunidades carentes do municipio de Crato-CE, regido do Cariri e
regides adjacentes.

O projeto conta voluntariamente com a parceria de duas enfermeiras generalistas,
quatro enfermeiros estomaterapeutas e 23 académicos de enfermagem da URCA integrantes
do grupo de pesquisa Laboratorio de Enfermagem em Estomaterapia (LENFE) e Laboratério
de Tecnologias e Inovagdes Tecnologicas (LATIF) - CNPq/URCA. Realizando atendimento
ambulatorial em espaco concedido pela URCA, funcionando de segunda a sexta de 07:30 as
17:00 horas e aos sabados das 07:30 as 12:00 horas .

Atualmente, constam-se cadastrados 221 pacientes em atendimentos continuos e
frequentes de acordo com a necessidade de cada caso clinico. No entanto, a procura pelo
servigo cresce diariamente e para garantir sustentabilidade ao projeto novas parcerias fazem-

se necessarias para dar o suporte as consultas realizadas.
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3 OBJETIVOS DO AMBULATORIO

v Ofertar servigo em satde personalizado e atendimento conforme os principios
filosoficos do Sistema Unico de Satide, com base na universalidade, equidade
e integralidade e humanizagao;

v" Realizar consulta de enfermagem em estomaterapia para pessoas que convivem
com feridas cronicas, estomias e incontinéncias;

v’ Capacitar discentes e profissionais de enfermagem para o atendimento das
pessoas que convivem com feridas cronicas, estomias e incontinéncias;

v Oferecer profissionais especialistas capacitados e atualizados na area com
experiéncia profissional e académica;

v' Avaliar os fatores intervenientes para pessoas que convivem com feridas
cronicas, estomias e incontinéncias;

v" Prescrigdo da conduta terapéutica de enfermagem em estomaterapia.

v' Promover e incentivar a pesquisa dentro dos dmbitos académicos e promover

acoes de extensdo frente a Estomaterapia.
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4 ESTRUTURA DISPONIVEL

ESTRUTURA
Area fisica de acordo com RDC n° 50/02

Localizagao de facil acesso

AREA DE ESPERA

v’ Bancos/assentos destinados ao publico

CONSULTORIO

v' Area para registro e arquivo de fichas e prontuarios

v" Condi¢des de antissepsia das maos
Suporte com papel toalha
Lixeira com saco plastico e tampa de acionamento por pedal

Lixeira com saco plastico branco leitoso e tampa de acionamento por pedal

v Equipamentos de uso geral, disponiveis na unidade
Esfigmomanoémetro adulto
Estetoscopio adulto
Glicosimetro
Sonar vascular
Cuba rim
Bacia

Kit de pingas

v Mobiliario e outros elementos constituidos de material de facil limpeza e desinfecgdo
Maca
Cadeira de Rodas
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Escada com dois degraus
Mesa e cadeira (profissional)
Cadeira para usuario

Estante Arquivo

Armario
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S RELATOS DOS PACIENTES

Paciente A.M.S, admitida no dia 25/07/18 com lesdo do tipo vasculogénica. Na
ocasido, havia presenga de crostas nas bordas da ferida (fig.1), o que estava dificultando a

cicatriza¢do da mesma.

Fig.1. Paciente no dia da admissdo. Fonte: Fig.2. Paciente no dia da alta. Fonte:
Arquivo do ambulatorio. Foto autorizada. Arquivo do ambulatério. Foto autorizada.

Apobs acompanhamento no ambulatorio, alcangou a cicatrizagdo (fig. 2), recebendo

alta no dia 07/11/2018.

Relato do Paciente A.M.S
“Qual a sensagdo de estar recebendo os atendimentos por a equipe de enfermeiros

estomaterapeutas aqui no ambulatorio?”

- Excelente! Depois que vim pro ambulatorio tive uma grande melhora porqué antes

estava horrivel mesmo (...) a equipe é otima.
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Paciente L.R.S, sexo masculino, admitido no ambulatério no dia 08/08/2018 com uma
lesdo com presenga de grande quantidade de tecido desvitalizado (fig.3) que tém o trauma

como etiologia.

Fig.3. Paciente na admissao. Fonte: Arquivo do ambulatorio. Fotos autorizadas.

Ap6s continuidade nos atendimentos, todo o tecido inviavel foi desbridado dando
espaco para o surgimento do extenso tecido viavel, de granulagdo (fig.4). O leito da lesdo foi

preparado para posteriormente receber enxerto.

i B \ -
Fig.4. Paciente no decorrer dos atendimentos. Fonte: Arquivo do ambulatorio. Fotos
autorizadas.
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Relato do Paciente A.M.S

- Depois que passei a fazer esse tratamento, me senti muito melhor. O pessoal aqui

me tratam super bem (...).
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6 DADOS ESTATICOS DO AMBULATORIO

As figuras A e B mostram a quantidade de atendimentos realizados nos meses de
julho a outubro de 2018, onde no més de inicio do ambulatério foram realizados 15
atendimentos. Nos meses seguintes, agosto e setembro, houve um aumento significativo na
quantidade de atendimentos sendo 58 e 68 sucessivamente. Para 0 més de outubro foram
realizados 57 atendimentos, vale ressaltar que nos dias 07 e 27 que antecederam o 1° e 2°
turno eleitoral nao houve atendimento, devido a necessidade dos profissionais e alunos terem
que deslocar-se para suas cidades. Desta forma, no periodo de quatro meses de

funcionamentos foram realizados 198 atendimentos.
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Figura A. Numero de atendimentos em colunas. Crato-CE, 2018.
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Figura B. Numero de atendimentos em linha. Crato-CE, 2018.
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A figura C consolida informagdes sobre as cidades de origem dos pacientes que
sao atendidos no ambulatério. Onde pode-se observar que a maioria dos pacientes atendidos
¢ originario da cidade do Crato (14) , municipio este onde o ambulatorio tem sua sede,
seguido por Juazeiro do Norte (6), Lavras da Mangabeira(2), Ouricuri (2), Missdo Velha (1),
Oros (1), Barbalha (1), Exu(1), Caririacu (1) e Farias Brito (1).

Na figura D € possivel observar a etiologia das lesdo que dos pacientes atendidos
no ambulatdrio de enfermagem em estomaterapia. Observa-se predominancia das lesoes do
tipo Traumatica (8), seguida por Lesdo por Pressio (5), Cirtrgica (5), Ulcera Venosa (4), Pé
diabético (3), Sem diagnostico (2), Ulcera Mista (1), Ulcera Neuropatica (1), Fratura(1),

Furtinculo (1), Dermatite (1), Dermatose (1), Lesdo Hansenica (1).
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Figura C. Cidade de residéncia dos pacientes. Crato-CE, 2018.
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Figura D. Etiologia / Tipo de Lesao. Crato-CE, 2018.
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7 ESTUDO DE CUSTOS DO AMBULATORIO

Uma analise de custos foi realizada baseada nos atendimentos realizados para o
meés de outubro de 2018. Assim, neste més de referéncia, os atendimentos foram realizados
em 7 dias de letivos, sendo atendidos 10 pacientes por turnos de trabalho.

A partir da analise dos graficos abaixo é possivel observar um custo de R$ 102,
25 com solugdo de limpeza e retirada de cobertura anterior (Grafico A), R$ 2.784, 78 com
coberturas primarias (Grafico B), R$ 262,90 com coberturas secundarias (Grafico C) ¢ R$
10.500,00 com profissionais de saude que realizam os atendimentos (Grafico D). Desta
forma, o valor gasto durante o més de outubro com materiais foi de R$ 3.149,93 ¢ R$
10.500,00 com recursos humanos. Em média, cada dia de atendimentos do Ambulatério de
Enfermagem em Estomaterapia da URCA teve um custo com recursos materiais de

R$449,99.
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Grafico A. Custos do més de outubro com produtos de limpeza e retira de cobertura

anterior. Crato-CE, 2018.
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Grifico B. Custos do més de outubro com coberturas primarias. Crato-CE, 2018.
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Grafico C. Custos do més de outubro com coberturas secundarias. Crato-CE, 2018.
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Grafico D. Custos do més de outubro com profissionais da saide. Crato-CE, 2018.
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