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Relato de Experiéncia

EDUCAGAO EM SAUDE NO LEITO HOSPITALAR PARA
PACIENTE ONCOLOGICO OSTOMIZADO

Resumo: Este relato de experiéncia objetiva descrever a experiéncia da realizacdo
da educac¢do em saude hospitalar, abordando o tema autoestima e ostomias durante
o estagio de oncologia. Este relato foi desenvolvido em um hospital do Oeste
Catarinense, com duas enfermeiras, uma docente de enfermagem, duas estagiarias
de enfermagem e 62 pacientes ostomizados em tratamento oncolégico. Apds o
aprofundamento tedrico e reconhecimento do setor, foi realizada a organizagdo e
realizagdo da educagdo em saude nos leitos. Verificamos que esta estratégia otimizou
o processo de trabalho, pois, contribui no conhecimento, autoestima e
empoderamento do  paciente e familiar sobre o processo de
adoecimento/hospitalizacdo, além de possibilitar a equipe de saude o melhor
acompanhamento dos casos. Ainda, ressalta-se a importancia do acolhimento e
preparo dos profissionais para o cuidado oncoldgico para que ocorra uma assisténcia
qualificada que priorize o autocuidado, atendimento humano e integral.

Descritores: Oncologia, Ostomia, Cuidados de Enfermagem, Educacdo em Saude.

Health education in the hospital bed for ostomized oncological patients

Abstract: This experience report aims to describe the carrying out hospital health
education, addressing the theme of self-esteem and ostomies during the oncology
internship. This report was developed in a hospital in Western of Santa Catarina, with
two nurses, a nursing professor, two nursing interns and 62 ostomized patients
undergoing cancer treatment. After the theoretical deepening and recognition of the
sector, the organization and implementation of health education in beds was carried
out. We found that this strategy optimized the work process, as it contributes to the
knowledge, self-esteem and empowerment of the patient and family about the
illness/hospitalization process, in addition to enabling the health team to better
monitor the cases. The importance of welcoming and preparing professionals for
cancer care is emphasized, so that qualified care takes place that prioritizes self-care,
human and comprehensive care.

Descriptors: Oncology, Ostomy, Nursing Care, Health Education.

La educacidn en salud en la hospitalizacién para paciente oncoldgico ostomizado

Resumen: Este relato de experiencia tiene el objetivo de describir la practica de
realizar la educacion en salud hospitalaria, abordando el tema de autoestima y la
ostomia durante la fase oncoldgica. La historia se desarrollé en hospital al oeste de
Santa Catarina, con dos enfermeras, una profesora de enfermeria, pasantes de
enfermeria y 62 pacientes ostomizados en tratamiento oncoldgico. Después de
profundizar la teoria y reconocimiento del sector, se llevé a cabo la organizacion e
implementacion la educacién en salud en hospitalizacion. Encontramos que esta
estrategia optimizo el proceso de trabajo, ya que contribuydé en conocimiento, la
autoestima y empoderamiento del paciente y familia sobre el proceso la
enfermedad/hospitalizacion, ademas de posibilitar al equipo de salud para llevar un
mejor seguimiento de los casos. Asimismo, se resalta la importancia la capacitacién y
prepard los profesionales el cuidado oncoldgico, el obtener una atencion calificada
que priorice el autocuidado la atencidon humana integralmente.

Descriptores: Oncologia, Ostomia, Atencion del Enfermero, Educacion en Salud.
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Introducao

De encontro com a literatura, o Estagio Curricular
Supervisionado (ECS) em Enfermagem propicia um
olhar amplo e particular da profissdo para o aluno
durante as fases finais da graduacdo, contribuindo
com experiéncias e vivéncias que agregardao muito no
processo de formacdo. Pois, é através da assisténcia
de enfermagem e das experiéncias vivenciadas em
atividades supervisionadas que o aluno aprende as
fungdes inerentes ao exercicio profissional, seja ele
em varias especializacdes?.

Portanto, o estagio supervisionado, como
instrumento de ensino aprendizagem, representa
grande importancia no sentido de proporcionar o
exercicio de aproximag¢do do mundo teérico ao mundo
real. Nessa perspectiva, explicita-se a obrigatoriedade
do estdgio curricular como elemento indispensavel
para formacdo de enfermeiros generalistas, no qual
aprovado pela Lei nimero 11.788 de 25 de setembro
de 2008 oportuniza ao profissional uma maior
aproximagao com as suas atribuicdes, sendo desta
forma uma pratica necessdria para se alcangar a
titulagao de profissional enfermeiro capacitado para
exercer sua funcdo com dignidade 3.

A educacdo em salde é muito utilizada durante
as imersdes dos académicos na pratica, pois possibilita
um maior contato com a comunidade além de,
representar uma atividade planejada que objetiva criar
condicGes para produzir as mudancas de
comportamento desejadas em relagdo a saude.
Subentende-se, portanto, que é um processo de
construcdo “compartilhada de conhecimento”. Ela
parte da experiéncia e praticas dos sujeitos envolvidos
buscando “intervencdo nas relagbes sociais que vao

influenciar a qualidade de suas vidas” e que
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consequentemente vao produzir outras
representacdes”.

A importancia de praticas educativas em saude,
baseadas em relagdes horizontais, relacionam-se ao
modo de pensar das pessoas que podem sentir-se
dependentes dos profissionais de saude. Esta
inseguranca pode, aos poucos, por meio da relacdo
educativa entre profissional e pacientes fazer com que
estes sintam-se independentes e desenvolvam a
autonomia para encaminhar suas praticas de
autocuidado®.

No entanto, para a orientacdo dos cuidados de
forma correta, faz-se necessdrio que o enfermeiro
procure constante pelo conhecimento, estimulando a
formacado de um profissional que busque “aprender a
aprender”, desde a graduacdo, passando a reconhecer
a transitoriedade do conhecimento e a busca
constante por novas solugdes para resolver os
problemas colocados na sua realidade, de forma que
estd constante aprendizagem possa influenciar na
forma como serd realizado o cuidado no ambiente
profissional®. E através da realizacdo de um cuidado
que estabelegca um verdadeiro didlogo com o paciente,
serd possivel a realizacdo de um cuidado humanizado
e pessoal que promovera o encontro entre o
enfermeiro e o paciente para o estabelecimento de
uma relagdo com um maior vinculo e autocuidado’.

De encontro a isso, a literatura mostra que, as
habilidades técnicas sdo importantes para o
profissional, porém, deve-se atentar também as
demais dimensdes do paciente oncoldgico que sao
singulares e apresentam demandas diferenciadas,
para tanto, é imprescindivel a busca por capacitagdo
profissional e cursos de especializagdo, com intuito de

qualificacdo, capacitacdo tedrico-pratica e preparagdo
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dos profissionais para humanizagdo da assisténcia a
esse publico em quest3o®.

Nesse contexto, com o propdsito de buscar a
validacdo dos conhecimentos tedricos e aproximacao
com a realidade profissional, esse relato de
experiéncia foi descrito através do desenvolvimento
do ECS no setor da Oncologia. Este trabalho objetivou
relatar a experiéncia da realizagdo da educagdo em
saude em leito hospitalar abordando o tema
autoestima e ostomias durante a insercao no setor de

cuidado ao paciente oncoldgico.

Material e Método

Trata-se de um relato de experiéncia, descritivo e
exploratério, proveniente da inser¢do do componente
de ECS do 92 periodo do curso de graduacdo em
Enfermagem da Universidade Federal da Fronteira Sul
(UFFS) com 2 discentes, 1 docente e 2 enfermeiras que
estavam com vinculo empregaticio ativo no hospital
acrescido dos demais profissionais da equipe (técnicos
de enfermagem, nutricionista e médicos). Esse estagio
foi desenvolvido no periodo de margo a julho de 2018,
no turno vespertino, totalizando 390 horas praticas no
setor da oncologia de um hospital publico de
referéncia ao Oeste Catarinense. O setor da Oncologia
acomoda 30 leitos divididos em 12 quartos com alta
rotatividade sendo que, durante o periodo de estagio
foi possivel abordar 62 pacientes com a realizacdo da
educacdo em saude sobre ostomias.

Importante salientar que, nessa etapa de
graduacdo composta pelo estagio supervisionado os
discentes permanecem na unidade de salde sem a
supervisao do docente, apenas encontros semanais ou
quinzenais sdo realizados para acompanhar o

andamento dos alunos. Este relato foi desenvolvido
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durante todo o periodo do estagio supervisionado,
descrito nas seguintes etapas:

12 Etapa: Aprofundamento tedrico e

reconhecimento do setor da Oncologia

Primeiramente foi realizada a observacdo e
ambientacdo com a unidade e profissionais do setor,
buscando a interacdo com a equipe e pacientes, além
da observacdo das rotinas de trabalho e atividades
desenvolvidas pela equipe de profissionais.

Apds isso, foi realizado durante as visitas de
enfermagem o desenvolvimento da escuta ativa com
os pacientes e seus familiares, desta forma, pode-se
inferir percepcdes em torno das mudangas que o
processo de adoecimento impGe ao paciente,
principalmente no que diz respeito ao diagndstico
oncoldgico em relacdo ao esteredtipo e autoestima.
Ainda, foi possivel realizar um levantamento do
namero de pacientes ostomizados, bem como o
processo de adaptacdo do paciente a nova realidade.
22 Etapa: Organiza¢ao da educacdo em satide

As educagGes em saude foram elaboradas a partir
das informacGes contidas nos manuais alta hospitalar
“Orientacbes de Enfermagem para alta hospitalar:

IM

cuidados com bolsa de ostomia intestinal” elaborados
pela prépria instituicdio de saude, esse manual em
especifico abrangia informagdes como: Tipos de
bolsas/coletores, passos para esvaziar a bolsa de
ostomia, troca do coletor, cuidados com a pele
proxima ao estoma, cuidados com o estoma. Além
disso, as discentes se apropriaram dos conhecimentos
necessarios para realizar o esclarecimento das duvidas
dos pacientes e acompanhantes.
32 Etapa: Realiza¢do da educagdo em saude

Desta forma, foi disponibilizado para cada

paciente ostomizado um exemplar do manual que foi

utilizado para a elaboracdo de educacdo em saude,
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enquanto no préprio leito as discentes realizam a
educacdo em saude individualizada, explicando e
esclarecendo duvidas sobre este material ao paciente
e seu acompanhante, considerando que este §,
frequentemente, o responsdvel pelos cuidados

domiciliares com o estoma do paciente.

Resultados
Autoestima

Durante as consultas de enfermagem, que sdo
rotineiras no complexo hospitalar e ndo menos
importantes no setor oncoldgico, foi possivel observar
que primeiramente trata-se com destaque o processo
de descoberta e aceitagdo da doenga, no qual, o
paciente precisa adaptar-se ao quadro de mudangas
que o diagndstico |he impGe, bem como, as
internacdes frequentes que alteram a sua rotina
habitual, a conducdo da relacdo familiar sobre o
adoecimento, a percepcdo sobre os medos e angustias
voltados ao estigma da morte.

Concernente a isso, tem se a influéncia que a
imagem corporal exerce sobre a condicdo clinica
durante o tratamento, considerando que o cancer
apresenta vdrios efeitos colaterais que alteram a
condicdo estética, como por exemplo: caquexia,
alopecia, petéquias e hematomas, alteragbes
anatbmicas (ostomias), fraqueza, cansago, entre
outros fatores que resultam na baixa autoestima do
paciente. Além disso, essa sucessdo de altera¢des do
cotidiano e adaptacdes necessarias condicionam o
paciente a uma série de possiveis limitacdes que
interferem no seu estilo de vida, bem-estar fisico,
emocional, psicoldgico e convivio social.

Sendo assim, podemos elencar a educagdo em

saude como uma ferramenta que é possivel ser

utilizada como uma das estratégias para estimular a
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realizagdo do autocuidado do paciente. Dessa forma,
0os pacientes podem aprender a realizar o
autocuidado, fortalecendo as dimensdes fisicas,
psicoldgicas, e sociais®. Nesse contexto, deve ser
estabelecida uma parceria entre o profissional e o
paciente, estabelecendo um maior vinculo, de forma
que o paciente passe a participar de forma ativa
durante o plano de cuidados, diminuindo a
dependéncia do servico de salude e proporcionando
uma maior autoestima®®,

Assim, nota-se a partir do exposto que a soma
dos fatores que surgem com o diagndstico oncoldgico
acarreta, frequentemente, na condicdo de
vulnerabilidade do paciente oncolégico, refletindo
diretamente no enfrentamento do processo de
hospitalizagao, bem como no tratamento em questdo.
Perante o exposto, foi possivel observar que, a grande
maioria dos pacientes ostomizados, apresentavam
uma série de déficits em relacdo ao conhecimento
sobre a ostomia, como realizar o cuidado com esse
estoma e um certo receio de ter que conviver com um
novo esteredtipo. Diante disso, surgiu entdo o
propdsito da realizagdo da educagdo em saude com os
pacientes ostomizados com o intuito de ajudar a sanar
as duvidas que iam surgindo com o decorrer do
tempo, assim como fazé-los entender melhor esse
processo de um novo esteredtipo.

Educa¢ao em satde sobre ostomias

Durante as educagGes em saude a beira do leito,
foi possivel elencar que as principais duvidas que
surgiram sobre a tematica foram: Como realizar a
troca correta da bolsa coletora (possibilidade de
realizar durante o banho), a temperatura ideal da agua
para realizacdo da higiene, aplicacdo de produtos

sobre a pele periostomal, como avaliar o tamanho do
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ostoma, bem como possiveis sinais e sintomas de
irritacdo/inflagdo, como aparar corretamente os pelos
préximos ao estoma sem causar danos a pele e
também o que é importante avaliar nas fezes (cor,
odor, quantidade, consisténcia).

Os pacientes abordados na educagao em saude
mostraram-se bastante interessados e participativos,
compartilhando vivéncias positivas e negativas que
tiveram desde a realizacdo da cirurgia neste processo
de adaptagdo com a ostomia. Na literatura, outros
autores também relatam que os pacientes possuem
varias duvidas em relagdo a esse procedimento,
principalmente em relacdo aos cuidados e
prognadstico, de forma que a educagdo em saude pode
contribuir para o estabelecimento e concretizacdo das
metas de saude, relacionadas ao fortalecimento dos
vinculos sociais, enfrentamento das adapta¢des no
estilo de vida e incentivo a realizacdo do
autocuidado™®.

Em relacdo aos familiares que estavam presente
no momento da abordagem, também demonstraram
interesse e curiosidade sobre as formas que
realizavam o cuidado, se este estava ou ndo sendo
realizado da forma correta. Ambos se sentiram
satisfeitos e agradecidos pelo tempo que as
académicas reservaram para realizar essas educacdes
em saude, o que refletiu inclusive na melhora do
processo de vinculo com a equipe de enfermagem
bem como na evolugdo positiva em relagcio a
autoestima e autoaceitagao dos pacientes.

O vinculo prévio do paciente com os familiares é
de suma importdncia para oferecer o apoio e
seguranca ao paciente, construgao e fortalecimento da

confianga bem como vinculo com os profissionais, de

forma que na literatura, o enfermeiro é relatado como
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um dos principais mediadores entre os pacientes e
familiares e os cuidados necessarios que devem ser
realizados, de forma a proporcionar uma melhor
qualidade de vida ao paciente. Esse vinculo pode ser
fortalecido, quando os pacientes e familiares possuem
confianga no enfermeiro, de modo que os préprios
pacientes passam a reconhecer quando é realizado um
cuidado mais humanizado e passam a compreender os
cuidados e adaptacbes que devem ser realizados de
maneira mais clara®’.

Esse cuidado humano, somente sera realizado se
o profissional compreender a necessidade de realizar
um cuidado humano e holistico, sendo um dos
grandes desafios relatados na literatura o
desenvolvimento de uma relagdo humana entre o
profissional/ paciente/ familia, evitando assim a
realizagdo somente do modelo biomédico tradicional e
sim proporcionando um cuidado voltado para a
realidade do paciente e centrado no autocuidado,
resultando no entendimento das necessidades do
paciente e familia®®.

Em relaggo a equipe de profissionais,
principalmente dos enfermeiros e técnicos de
enfermagem que sdo geralmente a equipe que
convive mais com os pacientes, foi possivel um
momento de reflexdo sobre a importancia das acées
de educacdo em saude, apesar das rotinas atarefadas.
Além da percepgdao de como as ag¢oes refletiram no
entendimento, empoderamento e autonomia do
paciente sobre o seu processo de saude-doenca. Visto
que, ja existem alguns manuais de conhecimento
sobre vdrias temadticas na instituicdo que na maioria
das vezes passavam despercebidos e esquecidos

perante a longa e excessiva carga de trabalho

enfrentada pelos profissionais.
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Outro ponto a ser destacado, refere-se ao
preparo do profissional para atuar com esses
pacientes e familiares, visto que na literatura, estudos
demonstram que alguns pacientes ndo se sentem
confortaveis fisicamente ou emocionalmente a
aprender a realizar os cuidados com a bolsa,
observados principalmente em pessoas com poucas
condicBes financeiras, assim envolvendo um processo
de adaptacdao maior. Nesse contexto o enfermeiro,
necessita estar capacitado para auxiliar a reverter
esses sentimentos negativos, de maneira a capacitar
esse paciente a desenvolver o seu autocuidado'?. Essa
aceitacdo, acontece de forma mais gradativa e pode
ser realizada de forma mais tranquila quando o
paciente comeca a ser instruido através das
estratégias de educacdo em saude desde o diagndstico
pré-operatério, assim, o paciente e os familiares
passam a relatar menos ansiedade, desejando
conhecer e aceitar os cuidados e adaptacgdes
necessarias a serem realizadas apds a cirurgia,
podendo reduzir a probabilidade de complica¢des no
pds-operatdrio’?,

Na literatura, estudos demonstram que os
enfermeiros possuem pouco conhecimento com
relacdo aos cuidados e complicacdes dos pacientes
com ostomia intestinal associado a pouca experiéncia
de atuac3o na area >, Esse déficit de conhecimento
pode ter iniciado desde a formagdo académica do
profissional, de forma que se faz necessario que a
instituicdo promova treinamentos relacionados a essa
assisténcia ao paciente e familiar, no entanto, o
profissional também precisa buscar o conhecimento
de forma pessoal de acordo com a realidade
realizagdo das

vivenciada, proporcionando a
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orientagbes relacionadas aos cuidados e adaptagdes

de forma mais humanizada e integral®>14,

Conclusao

A avaliacdo e identificacdo das necessidades dos
pacientes oncoldgicos representam um instrumento
valioso, pois permite aos profissionais identificar os
diagndsticos, estabelecer e implementar as
intervengdes de enfermagem adequadas a realidade
vivenciada, de tal forma a contemplar as necessidades
psicobiolégicas (que interferem no funcionamento do
organismo do paciente), psicossociais e
psicoespirituais, dispondo ao paciente um plano de
cuidados elaborado a partir da compreensao de sua
totalidade, de forma integral e humanizada.

Sendo assim, a realizacdo de educagdo em saude
em ambiente hospitalar dinamiza o processo de
trabalho, pois, contribui no conhecimento, autoestima
e empoderamento do paciente e familiar sobre o
processo de adoecimento/hospitalizacdo, além de,
melhor

possibilitar a equipe de saude o

acompanhamento dos casos, qualificando o
atendimento prestado e fornecendo subsidios para as
intervencdes da equipe multiprofissional envolvida no
processo de cuidado desses pacientes. Ainda, ressalta-
se a importancia do acolhimento, vinculo e preparo da
equipe de profissionais responsaveis pelo processo de
cuidado oncolégico para que ocorra uma assisténcia
qualificada que priorize o autocuidado, atendimento

humano e integral e a subjetividade do paciente

oncoldgico de forma efetiva.
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