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Resumo:

Obijetivo: Caracterizar os registros de enfermagem e as condi¢des clinicas/cirargicas
de pacientes estomizados em um hospital privado da regido metropolitana de Porto
Alegre. Método: Pesquisa descritiva, retrospectiva de abordagem quantitativa
realizada com 56 prontuarios de pacientes estomizados atendidos na instituicao
hospitalar. Os dados foram extraidos através de um roteiro estruturado no periodo
de janeiro a dezembro de 2019, sendo utilizado o software Microsoft Excel ®, versao
2016, para digitacdo e a analise foi realizada por meio de frequéncia relativa e
absoluta. Resultados: A amostra do estudo foi representada por 56 prontuarios e
verificou-se que a maioria dos pacientes eram homens entre 61 e 70 anos. A
neoplasia de sigmoéide predominou como causa para confeccao das estomias
(14,3%), seguida pela neoplasia de reto (10,7%). Os pacientes apresentavam de
uma a quatro comorbidades, tais como Hipertensdo Arterial Sistémica (28,8%) e
Diabetes Mellitus (23,7%). Em 35,7% dos casos, foram confeccionados colostomias.
Dentre os procedimentos cirurgicos realizados, os mais prevalentes foram a
Hemicolectomia e a Retossigmoidectomia, ambas com 14,3%. O Estudo revelou a
auséncia de registro por parte da enfermeira nos prontuarios nas seguintes
variaveis: Presenca de complicagdes (71%) e efluentes (25%). Conclusao: O estudo
apresentou a caracterizagao do perfil clinico e cirargico dessa populagao, bem como
a auséncia de registro por parte das enfermeiras (os). Diante dos resultados, sugere-
se a implantacdo da educacao permanente como ferramenta de capacitacdo dos
colaboradores, implementacdo da sistematizacdo de enfermagem, na busca de
qualificar as informagdes, o que podera resultar em uma melhor assisténcia aos
pacientes.

Palavras-chave: Estomia. Registros de enfermagem. Enfermeira.



Abstract:

Objective: To characterize the nursing records and clinical / surgical conditions of
ostomized patients in a private hospital in the metropolitan region of Porto Alegre.
Method: Descriptive, retrospective research with a quantitative approach carried out
with 56 records of ostomized patients treated at the Hospital Institution. Data were
extracted using a structured script from January to December 2019, using the
Microsoft Excel ® software version 2016 for typing and the analysis was performed
using relative and absolute frequency. Results: The study sample was represented
by 56 medical records, and it was found that the majority of patients were men
between 61 and 70 years old. The sigmoid neoplasm predominated as the cause for
making the stomas (14.3%), followed by the rectum neoplasm (10.7%). Patients had
one to four comorbidities, such as Systemic Arterial Hypertension (28.8%) and
Diabetes Mellitus (23.7%). In 35.7% of the cases, colostomies were performed.
Among the surgical procedures performed, the most prevalent were Hemicolectomy
and Retosigmoidectomy, both with 14.3%. The study revealed the absence of
registration by the nurse in the medical records regarding the following variables:
Presence of complications (71%) and effluents (25%). Conclusion: The study showed
the characterization of the clinical and surgical profile of this population, as well as
the absence of registration by nurses. In view of the results, it is suggested the
implementation of permanent education as a training tool for employees,
implementation of nursing systematization, in the quest to qualify the information,
which may result in better patient care.

Keywords: Ostomy. Nursing Records. Nurse.



1. INTRODUCAO

A enfermagem tem como um dos principais questionamentos aos pacientes a
condicdo das suas eliminagdes, como uma necessidade fisioldgica basica. Por
vezes, existem pacientes que requerem uma via de eliminagao artificial, para que
melhorem suas condi¢cbes de vida, e eles tém que se adaptar as diferengas na
condicdo de vida. (CARVALHO et al., 2018).

O processo de trabalho do enfermeiro é rico por constituir-se de acgdes
estratégicas para alcancgar a qualidade no servico de enfermagem. Em muitos
aspectos, podem ocorrer em ambito organizacional, administrativo, assistencial e em
ensino e pesquisa. Entdo, o produto reflexo do trabalho assistencial sdo as
anotacdes de enfermagem. (BORGES et al., 2017). Os registros de enfermagem sao
de importancia imensuravel, pois desde 1970 busca-se refletir de forma fiel, as
alteragcdes nas praticas de enfermagem, regulamentando legal e eticamente as
informagdes dos pacientes. (CANDIDO; CUNHA; MUNHOZ, 2018).

A Sistematizagdo da Assisténcia de Enfermagem (SAE) € um processo
privativo do enfermeiro, o qual lhe oferece subsidios para realizacdo de suas
praticas. (CANDIDO; CUNHA; MUNHOZ, 2018). Tais praticas serdo organizadas de
forma segura e sistematizada, qualificando a assisténcia de forma integral e holistica
a todos os pacientes. (ANDRADE et al., 2016). A SAE traz métodos de trabalho
interdisciplinares em que, apds a avaliacao holistica do paciente, sera montado o
plano de cuidados voltado as necessidades daquele individuo. E importante sua
aplicagao no pré-cirurgico, no caso de pacientes estomizados, cujas duvidas e
angustias poderéo ser solucionadas, tornando a espera pela nova condigao, mais
tranquila. (JESUS et al., 2018).

O enfermeiro tem importdncia grande dentro da equipe multidisciplinar de
reabilitadores, devido a sua experiéncia em orientar os pacientes, tendo como
primeiro topico da reabilitagdo as orientacdes de autocuidado. A partir da realizagao
do autocuidado, o individuo estara apto para retornar as suas atividades. (JUNIOR,
et al., 2020). Em um estudo de 2018, foi evidenciado que a atividade do enfermeiro
nareabilitagdo do paciente, com o auxilio da SAE, possibilita que o atendimento seja
realizado de forma holistica, contribuindo para tomada de decisbes assertivas para
prevenir complicagdes futuras e trazendo sentimento positivo ao paciente. (JESUS
et al., 2018).
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Os registros de enfermagem tornam o agir da enfermagem legitimo, além de
representar o produto do cuidado de enfermagem, mostrando de forma, clara,
concisa e completa a trajetéria das atividades durante o atendimento aos
pacientes.(BORGES et al., 2017). Desta maneira, os enfermeiros tém o direito de
utilizar seu raciocinio clinico e julgamento critico para identificar as reais
necessidades do paciente e criar propostas para soluciona-las de forma assertiva.
(NASCIMENTO et al., 2018). Esta pratica auxilia em processos de auditorias nas
instituicdes, como também favorece a protecdo dos direitos dos profissionais de
forma juridica ou administrativa, trazendo firmeza nas agdées de enfermagem e no
consumo racional dos insumos hospitalares. (BORGES et al., 2017).

Embora existam tecnologias avancgadas, atualmente, para diagndstico e
tratamento precoce das neoplasias intestinais, estas patologias ainda sdo um grande
problema de saude publica, pois existe uma alta incidéncia que causa modificagdes
abruptas nas questbes biopsicossociais, fisicas e culturais para os pacientes e suas
familias. (NUMER; BOTH; ROSANELLI, 2018).

Conforme a Associacéo Brasileira de Ostomizados (ABRASO), o quantitativo
de pessoas com estomias no Brasil € de aproximadamente 33.860, sem contar com
Amapa, Tocantins e Roraima, pois ndo existem dados concisos sobre a estimativa
de paciente estomizados nestes estados. (ECCO et al., 2018). J& em ambito
nacional, no biénio de 2018-2019, estima-se que tenham surgido 36.360 novos
casos de cancer colorretais, sendo o terceiro tipo de cancer mais comum no sexo
masculino e o segundo no sexo feminino. (INCA, 2017).

Dados epidemiolégicos nos trazem as principais causas da necessidade de
confeccdo de estomias no Brasil, sédo elas: neoplasias malignas (principalmente
colorretal e vesical), doengas inflamatodrias intestinais (predominancia de Doencga de
Crohn) e também por causas traumaticas (ferimento por arma branca ou de fogo e
acidentes de transito). Tais dados séo de dificil obteng¢ao por se tratar de sequelas
e/ou consequéncias de tratamentos de muitas doengas ou traumas. (SANTOS;
CASARETTI, 2015).

A confecgao de um estoma é realizada por via cirurgica, em que é desviada,
temporaria ou permanentemente, a via de alimentacéo ou eliminagao. (ECCO, et al.,
2018). Abordaremos, neste estudo, estomas de eliminagdo, sendo que os mais
comuns sdo colostomias e ileostomias para eliminagéo de fezes. (PERISSOTTO et
al., 2019).
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Os tipos de estomias intestinais de eliminagcdo mais realizadas sdo aquelas
em que sao confeccionadas “bocas” exteriorizando a porgédo do intestino delgado,
confeccionando uma ileostomia terminal, com efluente liquido e alcalino. (SANTOS;
CESARETTI, 2015). Pode-se confeccionar também uma ileostomia em alga, técnica
que esta sendo amplamente utilizada pelos coloproctologistas para protegao do
segmento subsequente do colon, com possibilidade de reversdo de transito
intestinal. (SANTOS; CESARETTI, 2015).

Conforme pesquisas realizadas pelo Instituto do Cancer, os principais fatores
de risco intrinsecos para desenvolver cancer do intestino sao: pessoas com 50 anos
ou mais, obesidade, alimentacido pobre em fibras, consumo de carnes processadas
e consumo excessivo de carne vermelha. (INCA, 2019). Existem também os fatores
extrinsecos para o desenvolvimento de cancer colorretal como: histérico familiar,
historia pessoal de cancer de intestino, ovario, utero ou mama, além do tabagismo e
etilismo. (INCA, 2019). Além de fatores que predispdem as neoplasias, existem
doencgas preditivas de cancer de intestino, sdo elas: retocolite ulcerativa crénica,
doencade Crohn, polipose adenomatosa familiare cancer colorretal hereditario sem
polipose. (INCA, 2019).

Esta pesquisa advém de percepgdes da autora, que apresentou dificuldades
na obtencdo dos dados quantitativos sobre os pacientes estomizados. Segundo
ECCO, et al. (2018), isso ocorre por escassez de estudos com a tematica, fazendo
com que haja dificuldade de criagado de um banco de dados que possa auxiliar em
acoes especificas a estes pacientes. Também foi fomentado apds necessitar de
informagdes em prontuario, de pacientes que teriam seus estomas avaliados. A falta
de comunicagéo escrita e, consequentemente, verbal que gerou uma inquietude e
fez com que este estudo fosse iniciado.

Por vezes, no ensino da enfermagem, existe uma grande preocupagao com
técnicas perfeccionistas de procedimentos a serem realizados, e deixa-se em
segundo plano os ensinamentos sobre o Cédigo de Etica da profissédo e sobre a
importancia das legislagbes que amparam as praticas da equipe de enfermagem.
(CANDIDO, CUNHA, MUNHOZ, 2018).

O estudo em questao traz a inquietude da pesquisadora em relagcéo ao seu
local de atuagao, mas sabe-se que falhas de comunicagado ocorrem em outros locais
que prestam assisténcia a pacientes, entdo, apds a conclusao desta pesquisa, sera

possivel apresentar os resultados a Geréncia de Enfermagem e Gestores



responsaveis, para que se possa criar estratégias de Educagdo permanente aos
colaboradores da area da enfermagem. Para corroborar com a ideia de educar para
aperfeicoar a pratica da enfermagem, foi realizado um estudo que mostra que a
Educacdo Permanente, na area da saude, promove a exceléncia na gestdo do
cuidado e assisténcia aos pacientes. (COSTA et al, 2018).

Esta pesquisa justifica-se pela observacdo da auséncia de informagdes sobre
as caracteristicas do estoma, para avaliagao durante a troca da bolsa coletora, que é
realizada pelos técnicos de enfermagem, mas em que se faz necessario o
acompanhamento do enfermeiro.

Diante do exposto, o objetivo principal deste estudo foi caracterizar os
registros de enfermagem e as condi¢gdes clinicas/cirurgicas de pacientes

estomizados, em um hospital privado da regido metropolitana de Porto Alegre/RS.

2. METODOLOGIA

O presente estudo é de carater descritivo e retrospectivo de abordagem
quantitativa. Foi realizado em um Hospital particular, que concede leitos a pacientes
do SUS e de convénios, de grande porte (218 leitos ativos), na Regido Metropolitana
de Porto Alegre. Conta com atendimento de multiplas especialidades, sendo a
referéncia para Oncologia dos municipios da Regido Metropolitana. O hospital conta
com 20 leitos na emergéncia SUS, 18 leitos na emergéncia Convénios. Dispde
também de 88 leitos de enfermaria SUS e 60 leitos de enfermaria Convénios, 28
leitos para pacientes criticos e também conta com 20 leitos de sala de recuperagéo
pos-anestésico.

A pesquisa foi realizada com dados dos prontuarios de pacientes
estomizados, que estiveram internados em qualquer unidade do hospital, em leitos
SUS e de convénios, previamente estomizados ou estomizados durante a
internacdo. Os dados da pesquisa foram referentes ao periodo de janeiro a
dezembro de 2019.

A coleta de dados foi realizada por meio de prontuario eletrbnico no sistema
MV/PEP, sistema utilizado na instituicdo Hospitalar, local da pesquisa.

Primeiramente, foram revisados os arquivos de registros de enfermagem para
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buscar os prontuarios de pacientes que foram incluidos no estudo. A coleta de
dados pela pesquisadora ocorreu no més de janeiro de 2020.

As informagdes foram digitadas utilizando-se o software Microsoft Excel ®
versao 2016. Os dados foram codificados e analisados de forma descritiva; a partir
da frequéncia absoluta e relativa, esses foram representados por tabelas.

A pesquisa obteve aprovagdo do Comité de Etica da Universidade do Vale do
Rio dos Sinos — UNISINOS — sob o protocolo n°3.764.303.

3. RESULTADOS

A amostra utilizada no estudo foi composta por cinquenta e seis prontuarios
de pacientes estomizados que estiveram internados durante o periodo de 01 de
janeiro a 31 de dezembro do ano de 2019, em um hospital de médio porte da Regiéo
Metropolitana de Porto Alegre (RS). Foram coletados dados sociodemograficos,
situacao clinica, comorbidades, tipo de estoma, procedimento cirurgico e registros
em prontuarios da (o) enfermeira (0).

A seguirserao apresentados os dados sociodemograficos desta pesquisa.

Tabela 1- Dados sociodemograficos dos pacientes estomizados internados em um Hospital

de grande porte na Regiao Metropolitana de Porto Alegre/RS no ano de 2019. (n=56)

M F Total

Dados sociodemograficos n % n % n %
Sexo 31 (55,4) 25 (44.,8) 56  (100)
Idade 20 -30 2 (6,5 0 (0) 2 (4)
31-40 1 (3,2 0 (0) 1 (2)

41 - 50 9 (29 7 (28) 16 (29)

51 -60 4 (12,9) 6 (24) 10 (18)

61-70 11 (35,5) 4 (16) 15 (27)

71-80 2 (6,5 5 (20) 7 (13)

81 ou mais 2 (6,5 3 (12) 5 9)

Fonte: Elaborada pela autora (2020).

Em relagdo ao sexo, a maioria sdo homens. A faixa etaria mais prevalente &
de 41 a 70 anos, em ambos os sexos. Entre a idade 20 e 40 anos n&o se constatou

nenhum registro de paciente do sexo feminino. (Tabela 1). Nao foi possivel obter-se
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demais dados sociodemograficos como: raga/cor, renda, escolaridade, estado civil,

pois ndo foram encontrados registros nesses campos.

A seguir serdo apresentados dados sobre a situagéo clinica dos pacientes

estudados nesta pesquisa.

Tabela 2 — Situacao clinica dos pacientes estomizados conforme o sexo em um Hospital de
grande porte na Regidao Metropolitana de Porto Alegre/RS no ano de 2019. (n=56)

Situacgao Clinica M F Total

n % n % n %
Neoplasia de Sigmdide 2 (25) 6 (75) 8 (14,3)
Subocluséo Intestinal 2 (67) 1 (33) 3 (5,4)
Infecgao do Trato Urinario 2 (67) 1 (33) 3 (5,4)
Neoplasia de Reto 5 (83) 1(17) 6 (10,7)
Sem Registro 6 (75) 2 (25) 8 (14,3)
Outros 14 (50) 14 (50) 28 (50)

Fonte: Elaborada pela autora (2020)

Os diagnodsticos que levaram os pacientes a serem estomizados foram
diferentes entre homens e mulheres. No sexo feminino, houve trés quartos das
participantes com neoplasia de sigmoide; enquanto no sexo masculino, o
acometimento foi maior por neoplasia de reto (83%). No que se refere ao registro
nos prontuarios dessa informagao, encontrou-se mais de 14% sem registro desse
dado clinico. (Tabela 2).

Alguns pacientes apresentavam comorbidades antes de passar pela cirurgia
de confeccdo do estoma. A tabela 3 mostra o numero de comorbidades pré

existentes e quais eram elas.

Tabela 3- Numero e comorbidades apresentadas por pacientes previamente a Internacao
em um Hospital de grande porte na Regidao Metropolitana de Porto Alegre/RS no ano de
2019. (n=56)



Numero de comorbidades
1 a 2 comorbidades

3 a 4 Comorbidades
5 a 6 comorbidades
Higido

Total

Comorbidades
Diabetes Mellitus

Hipertensao Arterial Sistémica

Doenga Pulmonar Obstrutiva
Cronica

Neoplasia de Intestino
Outros
Total

Fonte: Elaborada pela autora (2020)

n
17

23

56

14
17

18
59

(%)
(30,4)

(50,0)
(14,3)
(14,3)
(100)

(23,7)
(28,8)
(6,8)

(10,2)
(30,5)
(100)

10

Os cuidados de enfermagem também baseiam-se na historia pregressa dos

pacientes. Sendo assim, a pesquisa revela que mais de 80% dos pacientes

apresentavam de 1 a 4 comorbidades. Nesse sentido, as mais registradas foram
Hipertensao Arterial Sistémica (28,8%) e Diabetes Mellitus (23,7%), obtendo um total

de 59 comorbidades registradas. Referente a variavel “Outros”, os resultados obtidos

nao foram destacados em razao da diversidade de doengas registradas em cada

prontuario. (Tabela 3).

A seguir serdao apresentados os resultados sobre os tipos de estomas e se

houve ou n&o o registro no campo dos efluentes pela enfermeira(o) em prontuario.

(Tabela 4).

Tabela 4 — Tipo de estoma e seus efluentes conforme as evolugdes registradas por
enfermeiros (as) em prontuarios eletrénicos de pacientes estomizados em um Hospital de
grande porte na Regido Metropolitana de Porto Alegre/RS no ano de 2019. (n=56)



11

Tipo de estoma n (%) Registro da enfermeira(o) no
campo Efluentes n (%)

*Colostomia 20 (35,7) 15 (27)
**|leostomia 15 (26,7) 10 (18)
Transversostomia 11 (19,6) 10 (18)
Nefrostomia 5 (8,9 3 (5,3)
Cistostomia 2 (3,9 2 (3,5)
Ureterostomia 1 (2 1 (1,7)
Bilateral

Sem Registro 2 (3,9 1 (1,7)
Total 56 (100) 42 (75)

Fonte: Elaborada pela autora (2020)
*Colostomia (n=18); Colostomia, cistostomia e fistula (n=1); Colostomia, lleostomia,
Cistostomia (n=1). **lleostomia (n=10); lleostomia e colostomia (n=3); lleostomia e

colostomia umida (n=1); lleostomia e nefrostomia (n=1).

Tratando-se do tipo de estoma intestinal dos pacientes estudados, houve
maior prevaléncia de estomas do tipo colostomias (35,7%) e ileostomias (26,7%).
Quanto aos registros de enfermagem sobre os efluentes, em 25% nao se constatou
nenhum registro realizado por enfermeira(o). Dois tipos de estomas ndo foram
registrados, mas houve registro de enfermagem no campo efluente. No que se
refere as colostomias e ileostomias, alguns pacientes apresentavam mais de um
estoma na mesma internacdo, conforme destacado nos asteriscos e legenda
apresentada na tabela 4.

Torna-se importante relacionar o procedimento cirurgico realizado para a
confecgcdo do estoma com as informagdes registradas pelas (os) enfermeiras(os)

sobre as complicagdes. A relagcido entre as duas variaveis € apresentada natabela 5.

Tabela 5 — Tipo de procedimento cirurgico realizados para confecg¢ao das estomias e o0
registro das evolugdes pelas (0s) enfermeiras (0s) em prontuarios quanto as complicagdes
de pacientes internados em um Hospital de grande porte na Regido Metropolitana de Porto
Alegre/RS no ano de 2019. (n=56)
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Procedimento N (%) Registro da (o) enfermeira (o) no
Cirargico campo Complicagoes
n (%)

Hemicolectomia 8 (14,3) 5 (8,93)
Retossigmoidectomia 8 (14,3) 2 (3,57)
Laparotomia 7 (12,5) 1 (1,79
Colectomia 6 (10,7) 2 (3,57)
Transversostomia 5 (8,9) 2 (3,57)
Sem registro 8 (14,3) 1 (1,79)
Outros 14 (25,0) 3 (5,36)
Total 56 100 16 (28,6)

Fonte: Elaborada pela autora

Os procedimentos cirurgicos descritos em quase 30% das evolugdes foram a
Hemicolectomia e a Retossigmoidectomia. Em 14,3% n&o se apresentou nenhum
tipo de registro sobre o procedimento cirurgico. No que se refere aos registros
realizados por enfermeiras (0s), constatou-se que 71,4% do total dos prontuarios
nao apresentavam nenhum tipo de registro no campo das complicacbes. Essa
informagdo n&do tem por objetivo revelar se houve ou ndo complicagdes, e sim a
presenca do registro da (o) enfermeira(o) no prontuario referente a esse campo.
Optou-se em colocar a variavel “Outros” os registros de procedimentos cirurgicos

com frequéncia menorou igual a quatro vezes. (Tabela 5).

4. DISCUSSAO

Evidenciou-se no presente estudo que o sexo masculino foi mais prevalente e
com predominio da faixa etaria de 61 a 70 anos. Esses achados podem estar
associados ao envelhecimento populacional brasileiro e com a faixa etaria que
predispde a doencas cronicas. Ao se refletir sobre o cuidado prestado, deve-se
pensar sobre as diferengcas de um idoso se enxergar estomizado, diferentemente de
um adulto jovem, pois, conforme um estudo realizado no Nordeste brasileiro,
pacientes daquela faixa etaria abandonam seus tratamentos e negam o
autocuidado. (ANDRADE, etal., 2019).

Conforme o Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE), a piramide
etaria brasileira apresenta alargamento do topo, trazendo o aumento do numero de

idosos. (IBGE, 2019). Para ratificar os achados referentes aos dados
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sociodemograficos desta pesquisa, dois estudos mostram o mesmo perfil de
pacientes atendidos em Goias e Sdo Paulo, o qual é formado por homens, na média
de 60 a 70 anos de idade e que foram acometidos por neoplasia de reto. (OLIVEIRA,
et al., 2018; AGUIAR, et al., 2017).

Pode-se levar em consideragao que um dos fatores de risco para cancer é a
idade avangada conforme a literatura consultada. Na contramao destas pesquisas,
houve estudos realizados na regido Norte do pais, que mostraram a maior
prevaléncia do sexo feminino, mas em ambas as pesquisas as pacientes também
tiveram diagnostico de neoplasia de reto antes de realizar suas cirurgias. (KIMURA,
et al, 2020; DINIZ, et al., 2018).

Essa pesquisa ndao conseguiu obter dados no que diz respeito as variaveis
raga/cor, escolaridade e situagado conjugal, pois em todos os prontuarios utilizados,
houve a auséncia desse registro, embora essas informacgdes sao solicitadas na ficha
de cadastro do paciente. Provavelmente, essa informag¢ao néo tenha sido registrada
pela falta de capacitagdes/educagcao permanente a todos os colaboradores. Pode-
se dizer que quem preenche os dados iniciais do paciente no sistema sao
secretarias ou recepcionistas, que talvez nao tenham conhecimento da relevancia
desses dados. Mas todos deveriam saber a importancia dos dados para a qualidade
da assisténcia aos pacientes.

Medidas de educacao permanente foram utilizadas por pesquisadores como
ferramenta para provocar mudancgas na instituicdo e nos proprios colaboradores,
para aprimorar os cuidados de enfermagem com a aplicagédo de conhecimentos
tedricos nas praticas assistenciais. (ADAMY et al., 2018). A partir de um estudo
recente, os autores analisaram os registros de enfermagem em um Hospital de
Minas Gerais e seus resultados reforcam esta pesquisa, ao mostrar que é
necessario realizar melhorias na qualidade dos registros para evitar falhas.
(FIGUEIREDO et al., 2019).

Ao tratar da situacdo clinica dos pacientes, pode ser observada nesta
pesquisa que tanto homens quanto mulheres foram acometidos por cancer de
sigmdide ou reto, antes de serem estomizados. Existem analises frequentes do
Ministério da Saude que contribuem com a pesquisa, mostrando que a previsao
entre 2020 e 2022 é que ocorram mais de 20.500 casos de cancer de reto em
homens e um pouco menos (20.470) em mulheres. (BRASIL, 2019). Reforga esta

ideia, uma pesquisa que reuniu dados de 185 paises e trouxe a informagao que o
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cancer de reto € o terceiro mais predominante em homens e o segundo em
mulheres no mundo, com a maior parte dos registros na Europa. (BRAY et al., 2018;
FERLAY et al., 2018).

Quanto a comorbidade mais prevalente, o estudo mostrou a ocorréncia de
Hipertensédo Arterial Sistémica (HAS), seguido de Diabetes Melitus, podendo ser
encontradas separadas ou inter-relacionadas. Talvez por tratar-se de uma
populacdo na faixa etaria avancgada, segundo a Sociedades Brasileiras de
Cardiologia, a Hipertensdo Arterial Sistémica é mais prevalente em idosos e tem
relacdo direta com Diabetes Melitus. (YUGAR-TOLEDO, 2020). J4 a partir das
diretrizes da Sociedade Brasileira de Diabetes, a Diabetes Mellitus ocorre com
frequéncia nos idosos, pois apresentam desequilibrio metabdlico de energia, sendo
evidenciado pela sarcopenia. (SOCIEDADE BRASILEIRA DE DIABETES, 2019). Os
resultados descritos vao ao encontro de uma pesquisa publicada em 2018, que
apresenta Hipertensao arterial sisttmica como a doenca associada mais prevalente
por ser crbnica em grande parte da populacido brasileira. (FREITAS, BORGES,
BODEVAN, 2018). O estudo esta de acordo também com Nascimento et al. (2018),
que em sua analise também encontrou a Hipertensao Arterial Sistémica como
comorbidade em uma grande parcela da sua amostra. Este fato ocorre devido a
diminuicdo da taxa de natalidade e aumento da longevidade, trazendo consigo o
aumento de doencas cronicas como HAS.

No presente estudo, houve maior frequéncia de confeccdo de estoma tipo
colostomia, principalmente pelo fato dos pacientes serem acometidos por cancer na
porcao final do intestino grosso, o reto. No estado do Rio Grande do Sul, o cancerde
colon/reto é o terceiro mais prevalente em homens e mulheres, tendo a mesma
meédia de prevaléncia nos outros estados da regido sul do Brasil. (INCA, 2019). Em
outras duas pesquisas, os autores encontraram o mesmo resultado na variavel de
tipo de estoma, sendo o mais prevalente a colostomia, tendo possibilidade de ser ou
nao terminal. (OLIVEIRA et al., 2018; AGUIAR et al., 2017). Este tipo de estoma
também foi visto com frequéncia em outros estudos, como o realizado no Oeste do
Parana e em Minas Gerais. (NOGUEIRA et al.,, 2018; FREITAS, BORGES,
BODEVAN, 2018).

Em relagao aos registros de enfermagem no campo dos efluentes, a presente
pesquisa revela a falta de registro em 25% dos prontuarios, podendo ser atribuida

pela falta de tempo para uma evolugdo com estes detalhes, tornando os registros
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frageis e com lacunas de informagdes importantes. Salienta-se a importancia da
implementacdo da educacdo permanente como ferramenta para aprimorar os
registros de enfermagem, tornando-os mais completos e corretos. (FIGUEIREDO, et
al., 2019). Este resultado esta de acordo com um artigo publicado pela Revista
Enfermagem Atual, que traz esta mesma fragilidade, a falta de informagdes sobre os
efluentes em 32,3% da amostra de 572 prontuarios. (DANTAS et al., 2017). Mesmo
o Conselho Federal de Enfermagem lancando resolugdes que exigem a realizagao
da Sistematizacdo da Assisténcia de enfermagem, onde os registros sdo peca
fundamental do processo, muitas instituicbes continuam com esta lacuna nas
anotacdes. (COFEN, 2009).

Acerca do procedimento cirurgico realizado pelos pacientes da amostra,
houve prevaléncia de Hemicolectomia e Retossigmoidectomia. A maior ocorréncia
dessas cirurgias pode estar relacionada a preferéncia do médico ou ao tipo de
neoplasia que o paciente apresentava. Sendo a retossigmoidectomia a cirurgia mais
realizada para confecgao de colostomias. (FREITAS, BORGES, BODEVAN, 2018;
VICENTE, 2019). Foi realizada uma analise de prontuarios em um servico de
coloproctologia, onde os achados sao semelhantes a estes. Os pesquisadores
encontraram grande prevaléncia de hemicolectomias, tanto direita quanto esquerda,
mas pouca utilizagdo da cirurgia de retossigmoidectomia, sendo interessante a
relacdo obtida de que a retossigmoidectomia foi a cirurgia que apresentou o maior
numero de complicagdes dentre todas atendidas nesse servico. (HENRIQUES et al,
2019).

Observou-se neste estudo que 71,4% dos prontuarios ndo obtinham registros
dos dados no campo das complicagdes. Desta forma, entende-se que o prontuario
pode n&o estar sendo utilizado como ferramenta para planejamento da assisténcia,
trazendo a necessidade de atencgéo para esse fato, por parte da gestao e da equipe
de enfermagem, para a existéncia e a qualificagdo dos registros para além de
arquivo de dados. (CANDIDO, CUNHA, MUNHOZ, 2018). A limitagao de encontrar
dados de variaveis a respeito de pacientes também foi percebida por outros autores,
em diferentes areas do cuidado, e através de outros meios de comunicacgao, tal
como entrevista por telefone. Enfatiza-se a importadncia de estudos aprofundados
para identificar os reais motivos que dificultam a realizagao de registros pela equipe

de enfermagem. Com isso, torna mais certeiro o investimento dos gestores em
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educacédo permanente. (FIGUEIREDO, et al., 2019; THUM, et al., 2018; ECCO, et
al., 2018; DANTAS, et al., 2017).

5. CONSIDERACOES FINAIS

Este estudo revela que a maior parte dos pacientes estomizados sao idosos,
sendo a faixa etaria que apresenta mais dificuldades para realizacdo dos cuidados
com suas estomias em comparagdo aos pacientes mais jovens. A partir dos
resultados obtidos nesta pesquisa, o planejamento de agcbes em saude e a
organizacao do servigo tem como finalidade propiciar ao profissional da saude uma
perspectiva mais humanizada de acordo com as necessidades da populacao idosa
com estomia, cujo perfil apresenta mais dificuldades no autocuidado.

O estudo traz resultados que mostram a precariedade de informacodes
contidas nos registros dos prontuarios dos pacientes estomizados, o que revela que
o procedimento é preenchido muitas vezes de forma genérica pela (0) enfermeira
(0). Essa auséncia, inconsisténcia ou registro parcial é resultante da fragilidade
destas informagdes, o que inviabiliza um registro mais detalhado e exclusivo para
cada paciente, dificultando a evolugdo e acompanhamento do paciente. Dessa
forma, o presente estudo sugere um preenchimento mais rigoroso, pois
proporcionara a qualificacdo da assisténcia de enfermagem, além de contribuir para
finslegais e estatisticos nas instituicoes.

Diante do exposto, recomenda-se a necessidade da implementagcdo da
Educacao Permanente na Instituicdo, o que podera proporcionar aos colaboradores
boas condi¢gbes quanto as atualizagdes técnico-cientificas para prestar assisténcia

de qualidade e exceléncia aos pacientes.
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