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RESUMO

Objetivo: explorar as contribuigdes das tecnologias educacionais para o autocuidado de pessoas

com estomia intestinal, analisando os diferentes tipos de tecnologias disponiveis, seus impactos

na vida dos pacientes e as melhores préaticas para sua implementacdo. Metodologia: Trata-se

de uma pesquisa bibliografica de abordagem qualitativa. Para a coleta de dados, foi utilizada a

Biblioteca Virtual de Saude (BVS), nas seguintes bases de informag@es: Literatura Latino-
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Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS); Sistema Online de Busca e Analise
de Literatura Médica (MEDLINE) e Google Académico. Para selecdo da amostra, houve recorte
temporal de 2019 a 2023. Como critérios de inclusdo foram utilizados: ser artigo cientifico,
estar disponivel on-line, em portugués, na integra gratuitamente e versar sobre a tematica
pesquisada. Resultados e discussdo: A analise dos dados revelou trés categorias tematicas
principais: (I) Confeccdo do estoma de eliminag&o intestinal, (I1) ImplicagGes do autocuidado,
(1) Aplicabilidade das tecnologias educacionais. Por meio destes, é possivel constatar que a
confeccdo da estomia gera alteracbes biopsicossociais, somado ao medo, ddvidas e
insegurancas acerca dos cuidados necessarios ao estoma e pele periestoma. Nesse cenério,
percebe-se que as tecnologias Educacionais voltadas para orientacdo em salde com foco em
pacientes ostomizados apresentam-se como boas estratégias para prevencdo de complicacoes,
promocédo do autocuidado e autonomia desses individuos o que, consequentemente, melhora
significativamente o processo de adaptacdo a estomia e a qualidade de vida desse publico.
Consideracgdes finais: Conclui-se que a incorporacdo de tecnologias educacionais no
autocuidado de pessoas com estomia intestinal demonstra um progresso significativo na
maneira como 0s pacientes gerenciam sua condicao e preservam sua qualidade de vida.

Palavras-chave: neoplasias colorretais; tecnologia; estomaterapia.
ABSTRACT

Objective: This study aims to explore the contributions of educational technologies to the self-
care of individuals with intestinal stomas. It analyzes various types of available technologies,
their impact on patients' lives, and best practices for their implementation. Methodology: This
research adopts a qualitative bibliographic approach. Data were collected using the Virtual
Health Library (BVS) and the following databases: Latin American and Caribbean Literature
in Health Sciences (LILACS), Online Medical Literature Search and Analysis System
(MEDLINE), and Google Scholar. The sample was limited to publications from 2019 to 2023.
Inclusion criteria were: being a scientific article, available online in full, in Portuguese, and
relevant to the research topic. Results and Discussion: The analysis identified three main
thematic categories: (1) Construction of the intestinal stoma, (I1) Implications for self-care, and
(111) Applicability of educational technologies. It is evident that creating a stoma results in
biopsychosocial changes, accompanied by fear, doubts, and insecurities regarding the care
required for the stoma and peristomal skin. In this context, educational technologies focused on
health guidance for ostomized patients prove to be effective strategies for preventing
complications, promoting self-care, and enhancing the autonomy of these individuals. This, in
turn, significantly improves the adaptation process to the stoma and their overall quality of life.
Final Considerations: Incorporating educational technologies into the self-care routines of
individuals with intestinal stomas represents a significant advancement in how patients manage
their condition and maintain their quality of life.

Keywords: colorectal neoplasms; technology; stoma care.
1 INTRODUCAO

As tecnologias educacionais tém desempenhado um papel cada vez mais significativo
na promocao do autocuidado, especialmente em populagdes que enfrentam desafios de satde
complexos, como as pessoas com estomia intestinal. Este grupo, que lida diariamente com as

implicagdes fisicas, emocionais e sociais de uma condicdo crbnica, pode se beneficiar
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amplamente das inovagOes tecnoldgicas voltadas para a educagdo em salde. As tecnologias

educacionais oferecem ferramentas que possibilitam um acesso mais facil e continuo a
informacGes, orientagdes e apoio, promovendo a autonomia e a qualidade de vida dos
individuos estomizados (Pontes et al., 2023).

A estomia intestinal, resultado de cirurgias como colostomias ou ileostomias, impde
uma série de desafios relacionados ao manejo do estoma, a adaptacdo a novas rotinas e a
superacdo das barreiras sociais. Essas dificuldades tornam essencial o desenvolvimento de
estratégias educacionais que empoderem 0s pacientes, proporcionando-lhes o conhecimento
necessario para cuidar de si mesmos com confianca. As tecnologias educacionais surgem como
aliadas nesse processo, oferecendo recursos que podem ser personalizados de acordo com as
necessidades e caracteristicas individuais dos pacientes (Silva et al., 2023).

Com a crescente digitalizacdo da salde, ferramentas como aplicativas moveis,
plataformas de e-learning, videos instrutivos, e até mesmo a telemedicina, tém se mostrado
eficazes na disseminacdo de informagdes e no suporte continuo para pessoas com estomia
intestinal. Estas tecnologias ndo s facilitam o aprendizado, como também promovem a
interatividade e o engajamento dos pacientes, fatores cruciais para o sucesso no autocuidado. A
possibilidade de acessar informacbes em qualquer lugar e a qualquer momento, revisitando
contetdos conforme necessario, contribui para um aprendizado mais efetivo e duradouro (Silva
et al., 2023; Pontes et al., 2023).

Além disso, as tecnologias educacionais podem ajudar a superar algumas das limitagcdes
dos meétodos tradicionais de ensino em salde, que muitas vezes sdo unidimensionais € nao
consideram as particularidades de cada paciente. Ferramentas tecnologicas permitem
abordagens mais dindmicas e personalizadas, adequando-se ao ritmo e ao estilo de
aprendizagem de cada individuo. Isso é particularmente importante para pacientes com estomia
intestinal, cujas necessidades de autocuidado podem variar amplamente em funcdo de fatores
como o tipo de estoma, idade, condicdo fisica, e suporte social disponivel (Silva et al., 2023;
Pontes et al., 2023).

Outro ponto a ser considerado é o impacto psicolégico da estomia intestinal, que muitas
vezes inclui sentimentos de vergonha, depressdo e isolamento social. As tecnologias
educacionais podem desempenhar um papel crucial ao oferecer ndo apenas informacdes
praticas sobre o cuidado do estoma, mas também apoio emocional e psicolégico. Comunidades
virtuais, foruns de discussdo e grupos de suporte online podem conectar pacientes com estomia,
permitindo o compartilhamento de experiéncias e a construgdo de uma rede de apoio, 0 que é

fundamental para o bem-estar emocional (Pontes et al., 2023).
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No entanto, a eficacia das tecnologias educacionais depende da forma como séo
implementadas e da adequac&o as necessidades dos pacientes. E essencial que essas ferramentas
sejam desenvolvidas com base em evidéncias cientificas e que levem em conta a experiéncia
vivida pelos prdprios pacientes com estomia. A participacdo ativa dos pacientes no
desenvolvimento dessas tecnologias pode garantir que elas sejam realmente Uteis e relevantes
para o seu cotidiano, promovendo assim um autocuidado mais eficaz (Aragdo et al., 2021).

A capacitacdo dos profissionais de salde para 0 uso dessas tecnologias também é um
fator determinante para o sucesso na implementacdo. Enfermeiros, médicos e outros
profissionais envolvidos no cuidado de pessoas com estomia devem estar familiarizados com
as ferramentas tecnoldgicas disponiveis e ser capazes de orientar 0s pacientes em seu uso. Além
disso, a integracdo dessas tecnologias no plano de cuidado deve ser feita de maneira holistica,
considerando ndo apenas os aspectos fisicos, mas também as dimensdes emocional e social do
autocuidado (Diniz et al., 2023).

E importante destacar o papel das politicas publicas e das instituicdes de satde na
promocéao e disseminacao dessas tecnologias educacionais. A inclusdo de recursos tecnoldgicos
nos programas de educacdo em saude pode ampliar o alcance das informacdes e garantir que
um maior nimero de pacientes com estomia intestinal tenha acesso a ferramentas que os ajudem
a cuidar de si mesmos de maneira mais eficiente e segura. A equidade no acesso a essas
tecnologias € um ponto chave para garantir que todos os pacientes, possam se beneficiar delas
(Silva et al., 2023).

Neste contexto, este artigo tem como objetivo explorar as contribuic6es das tecnologias
educacionais para o autocuidado de pessoas com estomia intestinal, analisando os diferentes
tipos de tecnologias disponiveis, seus impactos na vida dos pacientes e as melhores préaticas
para sua implementacdo. Acredita-se que a disseminacdo e o uso eficaz dessas tecnologias
possam transformar o cuidado de salude para esta populacdo, promovendo maior autonomia e
uma melhor qualidade de vida.

Assim, ao longo deste artigo, serdo discutidos os desafios e as oportunidades que as
tecnologias educacionais apresentam para 0 autocuidado de pessoas com estomia intestinal,
com o intuito de contribuir para o desenvolvimento de estratégias educacionais mais eficazes e
acessiveis. A reflexdo sobre o papel dessas tecnologias pode abrir novos caminhos para a
educacdo em saude, proporcionando um suporte continuo e personalizado para aqueles que

vivem com estomia intestinal.
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2 METODOLOGIA

Trata-se de uma pesquisa bibliografica de abordagem qualitativa. Cabe ressaltar que a
pesquisa bibliogréfica que € desenvolvida com auxilio de material j& elaborado, constituido
principalmente de livros e artigos cientificos. Contudo em grande parte dos estudos seja exigido
algum tipo de trabalho deste género, ha pesquisas desenvolvidas exclusivamente a partir de
fontes bibliograficas (Gil, 2008). O método qualitativo, Minayo (2013), que é 0 processo
aplicado ao estudo da biografia, das representacdes e classificacbes que os seres humanos fazem
a respeito de como vivem, edificam seus componentes e a Si mesmos, sentem e pensam.

Para coleta de dados utilizou-se a Biblioteca Virtual de Saide (BVS), na seguinte base
de informacdo: Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS);
Sistema Online de Busca e Analise de Literatura Médica (MEDLINE) e Google Académico em
agosto de 2024. Optou-se pelos seguintes descritores: Neoplasias Colorretais; Tecnologia;
Enfermagem; Autocuidado; Estomaterapia que, constam como Descritores em Satude (DECS).
Apobs o cruzamento dos descritores, utilizando o operador booleano AND, foi verificado o
quantitativo de textos que atendessem as demandas do estudo.

Para selecdo da amostra, houve recorte temporal de 2019 a 2023, pois 0 estudo tentou
capturar todas as producdes publicadas nos ultimos 05 anos. Como critérios de inclusdo foram
utilizados: ser artigo cientifico, disponivel on-line, em portugués, na integra gratuitamente e
versar sobre a tematica pesquisada. Textos em lingua estrangeira foram excluidos devido o
interesse em embasar o estudo com dados do panorama brasileiro e os textos incompletos para
oferecer melhor compreensdo através da leitura de textos na integra. Apo0s a associacao de todos

os descritores foram encontrados 22 artigos, excluidos 12 e selecionados 10 artigos.

Figura 01 - Fluxograma das referéncias selecionadas. Nova Iguacu, Rio de Janeiro,

Brasil. 2024.
|
%
Fonte: Producéo dos autores (2024)
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Para interpretacdo dos resultados dos artigos relacionados as questdes norteadoras, em
que foi realizada a analise seguindo os passos da analise tematica de Minayo (2010), segundo
Minayo (2017), se dividiu em trés etapas, apresentadas a seguir: A primeira etapa foi realizada
a leitura de todos os artigos, para a impregnacdo do conteldo permitindo a constituicdo do
corpus, o que valida a abordagem qualitativa. Assim, foi possivel delimitar a compreensdo dos
textos, para evidenciar as unidades de registros, pois a partir as partes que se identificam com
0 estudo do material tornou possivel a formacgdo das unidades tematica, em que codificamos e
utilizamos os conceitos tedricos levantados para a orientacdo da analise na etapa.

Na segunda etapa, houve a exploragdo do material, para encontrar as unidades de
registro pelas expressoes e palavras significativas, para classificar e agregar os dados no alcance
do nucleo de compreensao do texto de forma organizada e sistematica, conforme o quadro a
demonstrado a seguir:

Na Terceira etapa, com os dados da analise, foi possivel articular o referencial teérico,

o0 que fez emergir a identificacdo das unidades tematicas:

Figura 02: Fluxograma da relacdo dos eixos tematicos com a Categorizacdo do estudo. Nova
Iguacu, Rio de Janeiro, Brasil. 2024.

+II - Implicagdes do
autocuidado para pessoa
com estoma intestinal

+I - Confecgio do
estoma de eliminagio
intestinal

Estomias
Intestinais

+1II - Repercussdes
do estoma para a
vida da pessoa com
estomia intestinal

«IV - Aplicabilidade
das tecnologias
educacionais para
autocuidado |

Fonte: Producéo dos autores, a partir dos estudos selecionados (2024).

Quadro 01: Categorizacdo das Tematicas do Estudo. Nova Iguagu, Rio de Janeiro, Brasil. 2024.

Eixo i Unidades i Categorias
Tematico | Tematicas |
Estomias Intestinais 05 I - Confecgio do estoma de eliminagio
intestinal
Autocuidado o7 II - Implicagdes do autocuidado para pessoa
com estoma intestinal

Tecnologias 10 IV — Aplicabilidade das tecnologias
educacionais educacionais para autocuidado

TOTAL 22 unidades

Fonte: Producéo dos autores, (2024).
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3 RESULTADOS E DISCUSSAO

A aplicacdo da metodologia de analise de conteldo tematica e a leitura reflexiva
emergiram trés categorias tematicas, conforme apresentada a seguir: | — Confeccdo do estoma
de eliminacdo intestinal; Il — Implicacdes do autocuidado para pessoa com estoma intestinal;

I11 — Aplicabilidade das tecnologias educacionais para autocuidado.

Categoria | — Confeccédo do estoma de eliminacgéo intestinal

O termo estomia, estoma ou ostomia significa boca ou abertura realizada através de
procedimento cirurgico, podendo ser provisdria ou definitiva, dependendo do grau e
complexidade da patologia primaria. Esta denominacdo € utilizada para indicar uma
exteriorizacdo de alguma viscera oca, geralmente a partir da parede abdominal, no caso de
estoma intestinal (Silva et al., 2022; Carvalho et al., 2018).

Aprofundando-se ao supracitado, tem-se como estoma de eliminagdo intestinal a
exteriorizacdo de parte do intestino na superficie do corpo, por meio de um procedimento
cirtrgico, para eliminacGes de fezes e flatos, requerendo o uso de um dispositivo continuo
denominado bolsa coletora. Deste modo, tenta-se manter a funcionalidade do 6rgédo, sendo
classificados de acordo com a parte exteriorizada, como: ileostomias (ileos), colostomias
(colon), gastrostomia (estbmago), entre outros. Deve-se ressaltar que o estoma é tem como
principais causas: traumatismos, malformacdes congénitas, doenca inflamatéria intestinal,
patologias cronicas e cancer de colon e reto (Silva et al., 2022; Moreira et al., 2023; Diniz et
al., 2022).

Em 2023, de acordo com dados publicados pelo Ministério da Saude com o Instituto
Nacional de Cancer José Alencar Gomes da Silva (INCA), a estimativa de cancer colorretal no
ocupava o 3° lugar no ranking de incidéncia em ambos 0s sexos. Deve-se elencar que esta €
uma das causas que mais motivam a confec¢do de um estoma intestinal (Moreira et al., 2023).

Apesar de ser um procedimento que visa dar qualidade de vida ao paciente, as estomias
trazem alteracGes de autoestima, biopsicossociais e, por consequéncia, emocionais e fisicas.
Assim, este processo de adequacdo a estomia de eliminacdo intestinal se torna lento, pois sua
nova condicdo gera muitas davidas e medos, o que faz com que o paciente entre em um periodo
de vulnerabilidade devido a sua nova condicéo. (Silva et al., 2022; Moreira et al., 2023).

Neste viés, salienta-se que a convivéncia com o estoma exige a adog¢do de iniameras
medidas de adaptacao e reajustamento as atividades do dia a dia por parte do paciente, incluindo

0 aprendizado das acOes de autocuidado com o estoma e com a pele periestoma, 0s quais sdo
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dificeis de dominar. Por consequéncia a este novo contexto ao qual sera imerso, a pessoa que

confeccionard um estoma tende a apresentar ansiedade desde o momento da descoberta da
enfermidade e da necessidade de submeter-se a cirurgia, haja vista que as Unicas opgdes que 0
resta é optar pelo procedimento ou ceder a enfermidade que resultara em sua morte (Carvalho
et al., 2018; Diniz et al., 2022).

Outrossim, deve-se reforcar que o asseio do estomizado necessita de acGes especificas
e que sdo baseados em trés fatores: a higiene do estoma e pele periestoma, a observacdo do
estoma e pele periestoma e os cuidados com o sistema coletor. Logo, o enfermeiro necessita de
conhecimentos técnicos, cientificos e especializados para realizar o cuidado de enfermagem as
pessoas com estoma e, a0 mesmo tempo, orientar sobre o seu autocuidado (Carvalho et al.,
2018).

Acerca do autocuidado, deve-se expor que € um processo que 0 paciente vivenciara no
pOs-operatdrio e que consiste em uma acdo voluntaria, onde ele comecara a desenvolver a
capacidade de cuidar de si mesmo diante de sua nova realidade. Este momento é crucial, pois
agora de fato as pré-orientacdes serdo somadas a pratica do autocuidado e contard com as acoes
do enfermeiro para facilitar o processo de compreensao, reabilitacdo e aceitacdo da nova
situacdo do paciente (Moreira et al., 2023).

Por fim, evidencia-se que o contexto proveniente da estomizacdo ndo altera somente
aspectos bioldgicos, pois muitas vezes pode resultar em morbidade psicoldgica, afetando
aspectos emocionais e repercutindo de forma negativa na qualidade de vida. Sob esta 6tica, 0s
efeitos adversos da estomizacéo refletem nas relacdes familiares, sociais, laborais e na atividade
sexual dessas pessoas (Diniz et al., 2022; Carvalho et al., 2018). Assim, cabe ao profissional
da salde a responsabilidade de integrar as pessoas estomizadas e seus familiares, orientando

nas davidas referentes aos cuidados com o estoma e sobre os cuidados diarios que irdo assumir.

Categoria Il — Implica¢des do autocuidado para pessoa com estoma intestinal

Em primeira instancia, deve-se elencar que a convivéncia com o estoma exige da pessoa
a adocdo de inumeras medidas de adaptacdo e reajustamento as atividades do dia a dia,
incluindo o aprendizado das a¢6es de autocuidado com o estoma e com a pele periestoma (De
Carvalho et al., 2018). Neste viés, Moreira et al. (2023) expGe que este processo é lento, cheio
de duvidas e medos. Assim, tem-se um periodo de vulnerabilidade sobre o estomizado, haja
vista as novas mudancas que precisara se adaptar proveniente de sua nova realidade. (Moreira
et al., 2023).

O cuidado ao estomizado é focado em sua reabilitacdo, visando ao autocuidado nesta
REALIZACAO: APOIO:

TR |NSTITUTO EDITORA
I AcADEMIC ACADEMIC




—

Il EDICAO

%)) CONIMAPS

nova etapa de sua vida. Deste modo, deve-se desenvolver esta préatica de forma a abranger o

individuo na sua integralidade e individualidade, a fim de promover e facilitar a sua reabilitac&o.
Além disso, as acdes especificas de autocuidado realizadas pelo paciente sdo baseadas em trés
fatores: a higiene do estoma e pele periestoma, a observacao do estoma e pele periestoma e 0s
cuidados com o sistema coletor (De Carvalho et al., 2018).

Contudo, Moreira et al. (2023) demonstra em seu estudo que o maior medo dos
estomizados € manusear as bolsas coletoras e a pele periestoma, haja vista a preocupacédo de
ndo estar a realizando de maneira eficaz. Além disso, apesar dos pacientes receberem
orientagcdes e produtos destinados ao seu autocuidado com estomia intestinal, eles ainda
apontam lacunas em seu conhecimento quanto ao uso destes para a prevencao de complicacoes
com a pele periestoma (dermatites).

Assim, nota-se que a qualidade de vida do estomizado é influenciada pelas afeccoes da
pele periestoma, como a dermatite periestoma que sdo lesdes agudas ou crbnicas, primarias ou
secundarias, com perda de integridade da pele periestoma, apresentando alteracOes
dermatoldgicas, sendo as mais frequentes: eritema ou irritacdo, erosdo, pustulas e até
ulceracdes. Contudo, deve-se ressaltar que estd problematica pode ser evitada por muitos
fatores, sendo o0 mais importante a pratica do autocuidado de maneira eficaz (De Carvalho et
al., 2018).

Em complemento ao supracitado, informa-se que cabe ao enfermeiro avaliar, cuidar,
ensinar e ajudar a manter a integridade da pele periestoma. Para tal, ele deve utilizar
equipamentos coletores adequados ao estoma e ao usuario e utilizar os adjuvantes protetores de
pele, haja vista que sdo de suma importancia na prevencdo e no tratamento das dermatites (De
Carvalho et al., 2018; Moreira et al., 2018).

Ressalta-se que a instrucdo acerca do autocuidado € fundamental na vida da pessoa
estomizada e de seus familiares, pois ira orientar e instrumentalizar para a realizacao do cuidado
no domicilio, favorecendo a busca pela autocuidado e consequentemente independéncia e
autonomia, refletindo na qualidade de vida dessas pessoas (Dalmolin et al., 2016).

Portanto, faz-se necessario que a assisténcia de enfermagem ao usuério com estomia
seja realizada em todas as etapas do processo operatorio (pré, trans e pds-operatorio), e ndo uma
acdo isolada. Esta acao visa preencher estas lacunas supracitadas de modo que as orientacfes
prestadas continuas possibilitem uma melhor adaptacdo da pessoa ante sua nova realidade,
como a realizagdo de cuidados com a bolsa coletora, a higienizagéo e os produtos a serem

utilizados, assim como o processo de alimentacao e prevencao de danos (Moreira et al., 2023).
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Categoria I11 — Aplicabilidade das tecnologias educacionais para autocuidado de pessoas

com estomia intestinal

As tecnologias educativas sao processos concretizados a partir da experiéncia cotidiana
do cuidar em saude e algumas derivadas de pesquisa para o desenvolvimento de um conjunto
de atividades produzidas e controladas pelos seres humanos. Este uso é um importante meio
para o favorecimento do dialogo e da interrelacdo entre o paciente e a equipe de salde, uma vez
que garante uma comunicacdo ampliada e informativa entre todos os envolvidos, inclusive
familiares dos clientes (De Carvalho et al., 2018; Feitosa et al., 2020).

No contexto da saude, as Tecnologias Educacionais integram o grupo das tecnologias
leves, as quais sdo ferramentas importantes para a realizacdo do trabalho educativo e o
desempenho do processo de cuidar. Elenca-se que as tecnologias desenvolvidas por enfermeiros
devem ter como finalidade facilitar seu trabalho e melhorar a qualidade da assisténcia por eles
prestada.

Tratando-se do publico estomizado, as Tecnologias Educacionais voltadas para
orientacdo sdo de suma importancia, haja vista que varias pessoas se submetem a procedimentos
cirirgicos que resultam em estoma intestinal e/ou urinario todos os anos. Assim, estas
inovacbes assumem um papel importante, sobretudo na prevencdo de complicacbes em
estomias e pele periestomias, favorecendo a pessoa o0 reconhecimento das complicacdes,
desenvolvimento de atitudes, habilidades e proporcionando o entendimento de que suas
proprias acdes influenciam o seu padrdo de salde, facilitando sua autonomia (De Carvalho et
al., 2018; Dalmolin et al., 2016).

Em complemento ao supracitado e como exposto ao decorrer deste estudo, este
procedimento gera inquietacdo, medo, davidas e inseguranca sobre os cuidados dispensados ao
estoma e pele periestoma, assim como a troca do equipamento coletor. Logo, esta tecnologia se
torna uma estratégia e instrumento de apoio terapéutico (De Carvalho et al., 2018).

Dalmolin et al. (2016) retrata o fato supracitado em seu estudo, uma vez que narra que
as tecnologias em salde e enfermagem apresentam avangos evidentes no que tange ao cuidado,
contribuindo para a melhora direta da prestacdo de atendimento ao paciente e seus familiares.
Assim, estas podem ser Uteis, entre outras finalidades, para facilitar a compreensdo sobre
determinados eventos e mais rapidamente promover mudancas para 0s pacientes.

Portanto, construir uma Tecnologia Educacional contendo orientacdes especificas sobre
0s cuidados com a pele periestoma do estomizado contribuird, apos sua validagdo, na prevencdo
da dermatite periestoma, objetivando uma boa adaptacdo dos dispositivos coletores,

estimulando o seu autocuidado e visando a sua qualidade de vida. Além disso, podem ser
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utilizadas como fortalecimento as estratégias educativas, as quais devem iniciar desde a decisdo

cirtrgica e devem perpassar pelo pos-operatorio até o atendimento ambulatorial. (Dalmolin et
al., 2016; De Carvalho et al., 2018). Deste modo, minimizar-se-a as complicacGes em pessoas
com estomias intestinais e, com isso, sera promovido o empoderamento do autocuidado. Tal
fato se deve a possibilidade de auxilio na instrugdo dos familiares e/ou cuidadores dos
estomizados que também participam deste cuidado, em conjunto com profissionais de
enfermagem, visto que serd um instrumento educacional para auxiliar e mediar o cuidado ao
estomizado (De Carvalho et al., 2018; Dalmolin et al., 2016).

4 CONSIDERACOES FINAIS

A integracdo de tecnologias educacionais no autocuidado de pessoas com estomia
intestinal representa um avancgo significativo na forma como 0s pacientes gerenciam sua
condicdo e mantém sua qualidade de vida. Os recursos tecnologicos, como aplicativos moveis,
plataformas online e videos instrutivos, tém facilitado o acesso a informacdes cruciais sobre o
manejo do estoma e a pratica de autocuidado. Esses instrumentos oferecem orientacdes
detalhadas e personalizadas, que permitem aos pacientes adaptarem suas praticas de
autocuidado as suas necessidades especificas, reduzindo a probabilidade de complicacdes e
melhorando a autonomia do paciente. Com isso, as tecnologias educacionais se estabelecem
como aliadas indispensaveis no processo de adaptacéo e gerenciamento do estoma.

Além dos beneficios diretos para 0s pacientes, as tecnologias educacionais também
otimizam o trabalho dos profissionais de saude. Ao fornecer ferramentas para educacédo e
monitoramento, esses recursos permitem que os profissionais se concentrem em intervengdes
clinicas mais complexas e personalizadas. 1sso ndo s6 melhora a eficiéncia do atendimento, mas
também possibilita uma abordagem mais centrada no paciente, oferecendo suporte e orientacao
de forma mais eficaz. A integracdo de tecnologias educacionais no cuidado de estomizados
representa, portanto, uma melhoria na prestacdo de cuidados de saude, refletindo em uma gestéo
mais eficaz e na promocado do bem-estar dos pacientes.

Em suma, a aplicacdo das tecnologias educacionais no autocuidado de pessoas com
estomia intestinal demonstra um potencial significativo para transformar a forma como os
pacientes interagem com sua condicdo e gerenciam seu cuidado diario. A capacidade dessas
tecnologias de fornecer informacdes acessiveis, personalizadas e interativas ndo apenas facilita
0 aprendizado e a prética de autocuidado, mas também promove uma maior independéncia e

qualidade de vida. A medida que a tecnologia continua a evoluir, espera-se que novas
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ferramentas e recursos surjam, oferecendo ainda mais suporte e inovagdo no campo do

autocuidado para pessoas com estomia intestinal.
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