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Objetivo: validar uma cartilha educativa para pessoas com
estomias intestinais como recurso tecnoldgico no ensino do
autocuidado. Método: pesquisa metodoldgica para a construgdo
e validagdo de cartilha educativa por nove juizes especialistas
e 25 pessoas com estomias. Foi considerado o indice de
concordancia de, no minimo, 80% para se garantir a validagao
do material. Resultados: quanto aos objetivos da cartilha, todos
0s juizes avaliaram os itens como “adequado” ou “totalmente
adequado”, com indice de validade de conteldo de 1,00. Com
relacdo a estrutura e apresentacdo da cartilha, o indice total
foi de 0,84. No quesito relevancia, o total foi de 0,97 e o indice
geral da cartilha educativa foi de 0,89, confirmando a validagao
junto aos juizes. Todos os itens da organizacdo, estilo da
escrita, aparéncia e motivacdao do material foram considerados
validados pelo publico-alvo, atingindo indice de concordancia
total de 0,99. Conclusdo: no contexto da educacdo em saude,
a cartilha foi considerada valida e adequada para o cuidado
das pessoas com estomias intestinais, podendo ser utilizada
em ambientes de ensino, pesquisa, extensdo e no cuidado a

pessoa com estomia intestinal.

Descritores: Estomia; Autocuidado; Tecnologia Educativa;
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Introdugéao

Estomia de eliminacdo é a denominacdo dada a
uma abertura criada artificialmente no abdémen, por
procedimento cirdrgico, para comunicagdo do ambiente
interno do trato intestinal ou urindrio com o ambiente
externo, por onde ocorrem as eliminacdes de fezes e
urina. A estomia intestinal pode ser classificada em dois
tipos, de acordo com o local afetado, subdividindo-se
em ileostomia e colostomia®.

As principais causas que levam a confecgdo de uma
estomia sdo as de origem neoplasica, que comprometem
o célon e reto (cancer colorretal). Estimativas de 2018-
2019 revelam aproximadamente 582.590 mil casos
novos de cancer no Brasil, dos quais o cancer colorretal
apresentou uma incidéncia de 37.360 mil novos casos,
segundo o Instituto Nacional de Céancer (INCA®@,
Ademais, outras causas, como doengas inflamatdrias
intestinais e traumas abdominais, também podem
ocasionar a confecgao de uma estomia®.

Viver com essa condicdo ocasiona diversas
alteragOes na vida de uma pessoa e de seus familiares,
que repercutem em aspectos fisicos, psicolégicos e
sociais. A aquisicao de uma estomia demanda novas
habilidades para o autocuidado, conhecimentos sobre as
mudancgas corporais e uma nova perspectiva de saude,
bem como estratégias de enfrentamento para um
melhor processo adaptativo™.

Nesse momento, o apoio dos familiares e amigos,
assim como dos profissionais de saude, é fundamental
para as pessoas com estomias. Ressalta-se a necessidade
dos cuidados prestados pela equipe de enfermagem
a essa populagdo em todo o perioperatério, com a
responsabilidade de orientar sobre o procedimento
cirdrgico e todas as etapas, que vdo desde a internagdo
hospitalar, até os cuidados no pods-operatorio e depois
alta hospitalar>®),

Na fase do pds-operatério as intervencbes da
equipe devem estar direcionadas para a realizagdo do
autocuidado, por meio da retomada das atividades
de vida diaria, além de adequagdes particulares e
participagdo em grupos de apoio, onde ocorre a troca
de experiéncias sobre o convivio com a estomia e o
processo adaptativo®.

No decorrer das consultas de enfermagem, é
possivel constatar diversas dificuldades no autocuidado,
que resultam em baixa autoestima e autoeficacia,
associadas ao manuseio e a adaptagdo dos equipamentos
coletores, devido as complicagdes na estomia e area
periestomal. Evidencia-se ainda que essas pessoas
atribuem tais dificuldades a falta ou insuficiéncia de
orientacdes sobre a estomia e os cuidados necessarios
nos periodos pré e pds-operatorio®,

Faz-se necessario, por parte da equipe de

enfermagem, estabelecer estratégias educativas

para satisfazer tanto as necessidades especificas de

reabilitacdo, quanto a melhoria da qualidade de vida
dessa populacdao®. Na Enfermagem, a educagdo
em salde é um instrumento fundamental para uma
assisténcia de boa qualidade, pois o enfermeiro atua nos
ensinamentos do autocuidado as pessoas com estomia e
seus familiaresb,

O «crescente uso de materiais educativos
(cartilha) como recursos na educacdo em salde
tem assumido um papel importante no processo de
ensino-aprendizagem, principalmente na intervengdo
terapéutica®®. Eles sdo Uteis para essa populagdo,
uma vez que favorecem o conhecimento, desenvolvem
suas atitudes, habilidades e autonomia.

A finalidade da educagdo na salude é estimular
a independéncia da pessoa, com base em troca de
conhecimentos, de modo a incentivar o autocuidado e
a adesdo aos tratamentos necessarios'?, Dessa forma,
objetivou-se validar uma cartilha educativa para pessoas
com estomias intestinais como recurso tecnolégico no

ensino do autocuidado.
Método

Estudo metodoldgico, desenvolvido no periodo
de outubro de 2016 a novembro de 2017. A pesquisa
teve aprovacdo do Comité de Etica em Pesquisa da
Universidade Federal do Rio Grande do Norte — UFRN
sob o Certificado de Apresentacdo para Apreciacdo Etica
(CAAE) n° 65942517.9.0000.5537.

Para a construgdo da cartilha educativa, tomaram-
se como base os resultados da revisao integrativa da
literatura e demandas relatadas pelas pessoas com
estomias intestinais, atendidas no Centro de Reabilitagao
do Adulto do Rio Grande do Norte, localizado em Natal/RN.

A revisdo foi realizada nas bases de dados Literatura
Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude,
Medical Literature Analysis and Retrieval System Online,
Indice Bibliografico Espanhol de Ciéncias da Salde,
PubMed Central, Cumulative Index to Nursing and Allied
Health Literature, Web Of Science e SciVerse Scopus.
Foram selecionados artigos que adequaram aos critérios
de inclusdo e respondiam a pergunta norteadora: “Quais
as principais dificuldades para o cuidado de pessoas com
estomias?”. A amostra final foi composta por 17 artigos.

As dificuldades de realizar o autocuidado estdo
relacionadas com alimpezadaestomia, troca, vazamento,
recorte e qualidade inadequada da bolsa, complicagdes,
auséncia de conhecimento quanto ao autocuidado, pele
periestomal, desconforto, inseguranca, esvaziamento da
bolsa e irrigagdo.
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No que concerne ao estudo qualitativo, do qual
emergiram as demandas relatadas pela populagdo do
estudo, a amostra foi composta por 30 pessoas com
estomias intestinais que buscavam atendimento no
setor de estomaterapia do Centro de Reabilitagdo Adulto
do Rio Grande do Norte (CRA-RN) e que se adequaram
aos critérios de inclusdo. Utilizou-se a seguinte questdo
norteadora: "“Quais foram as principais dificuldades
quanto ao seu cuidado com a estomia?”.

Os resultados decorrentes dessa etapa junto as
pessoas com estomias intestinais assemelham-se aos
encontrados na revisdo, uma vez que 0s principais
resultados estdo relacionados aos problemas com a
bolsa coletora (troca e recorte), limpeza, vazamento e
cuidado com a pele periestomal.

Do levantamento geral dos contetdos pertinentes
emergiram segdes de ensino nas quais foram
destacados: os conceitos de estomia intestinal, tipos
de estomias, caracteristicas normais do estoma, bolsas
coletoras, cuidados com a estomia e com a bolsa coletora
e as duvidas mais frequentes das pessoas quanto ao
esvaziamento e troca do coletor de uma e duas pegas.

Com base nesses resultados, foram elaborados
diadlogos e ilustragdes que facilitassem a compreensdo dos
ensinamentos, até mesmo para pessoas com dificuldade
de leitura. Obteve-se ainda o auxilio de programas de
computador, bem como de profissionais de design grafico
da Secretaria de Educagdo a Distdncia — SEDIS e do
Laboratério de Inovacdo Tecnoldgica em Saude - LAIS da
Universidade Federal do Rio Grande do Norte.

Esses departamentos auxiliaram na elaboragao
da arte da cartilha de acordo com o contetdo
tedrico, elaborado previamente, além de construir
ilustracBes atrativas e de facil compreensdo. Depois
de confeccionadas as ilustragGes, foram iniciadas a
formatacdo, configuracdo e diagramacdo das paginas.

Na etapa de validagdao, consideraram-se as
recomendag0es sobre o niUmero ideal de juizes especialistas
e do publico-alvo®?, Logo, participaram da etapa de
validagdo de conteldo e de aparéncia nove enfermeiros
e 25 pessoas com estomias intestinais, respectivamente.

Os critérios de selegdo dos juizes especialistas
foram: que tivessem experiéncia na area de estomias
intestinais, terem artigo publicado na area de interesse
em periddico indexado ou publicagdo de artigos que
envolvessem a tematica estomia e terem pratica clinica
na area de estomaterapia. A validacdo de conteudo
compde a avaliacdo do universo de informagdes que
fornece a estrutura e a base para formulagao de questées
que representem adequadamente o contetido®?.

Apdés a assinatura do Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido, foram enviados o questionario de

caracterizagdo, o material educativo em versao impressa
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e o instrumento de validagdo de conteldo. Para tanto,
adaptou-se um questionario semiestruturado® com 17
assertivas, organizado em formato de escala de
Likert com cinco opgbes de julgamento: “totalmente

”ow ”ow

adequado”, “adequado”,

”ow

parcialmente adequado”, “ndo
se aplica” e “inadequado”. Cada assertiva correspondeu
a um item de avaliagdo, distribuidos em trés dominios
(Objetivo,
Relevancia). Constaram, ainda, espacos destinados a

avaliativos Estrutura e organizagdao, e
sugestdes e comentarios gerais.

Apos a realizagdo dos ajustes necessarios na cartilha,
por meio das sugestdes feitas pelos especialistas, seguiu-
se a validagdo com o publico-alvo, na qual se utilizou um
instrumento adaptado®, com 13 perguntas referentes
a organizacdo, estilo de escrita, aparéncia e motivagao.
Havia trés opcdes de respostas para cada pergunta:
positiva (sim/faceis de entender/claro/interessantes),
imparcial (em parte/ndo sei) e negativa (ndo/dificeis de
entender/confuso/desinteressante), conforme cada tipo
de questdo®?,

Essa etapa consistiu na avaliagdo da facilidade
da leitura, compreensdo e aparéncia, por meio do
julgamento pelo publico-alvo. Foram convidadas,
individualmente, 25 pessoas com estomia intestinal
que frequentavam o CRA, referéncia no atendimento
multiprofissional a essa populagdao em todo o estado.

Os critérios de inclusdo foram: ter estomia intestinal,
idade igual ou maior a 18 anos, comparecimento para
atendimento no CRA durante o periodo proposto para
a coleta e ter disponibilidade de 10 a 20 minutos para
responder o instrumento. Excluiram-se as pessoas
com incapacidade de leitura textual e/ou visual, bem
como aquelas com capacidade mental prejudicada para
realizar a avaliagdo dos itens.

A versdo final da cartilha contém 32 paginas com
dimensdo de 150 x 200 mm, impressas nas cores
predominantes de vermelho e laranja, sobre papel A4
fosco 150 g/m, presas por grampos. E o titulo da cartilha
é “Aprendendo a cuidar da estomia intestinal”.

Foi utilizado o Indice de Validade de Contelido
(IVC), que mede a concordancia dos juizes quanto a
representatividade dos itens em relagdo ao conteudo
em estudo, calculado através da divisdo do numero
de juizes que avaliaram o item como adequado/
adequado necessitando de alteragdes pelo total de
juizes (avaliagdo por item), resultando na proporcdo de
juizes que julgaram o item valido. Para calcular o IVC
geral do instrumento foi realizada a soma de todos os
IVCs calculados separadamente, e dividida pelo nimero
de itens*®, As sugestbes dos juizes para a melhoria da
cartilha foram analisadas e acatadas.

Para a validagdo da cartilha educativa pelos

juizes da area, os itens e o instrumento como um todo
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deveriam apresentar IVC maior ou igual a 0,80, para
este estudo. Os itens que apresentassem indices abaixo
de 0,80 seriam excluidos ou reformulados de acordo
com as sugestdes dos especialistas.

Para anadlise dos itens julgados pelo publico-alvo,
também foram considerados validados os dados com
nivel de concorddncia maior que 0,80 nas respostas
positivas*®). Os participantes foram identificados em
suas falas pela letra “P” seguida de um numero arabico
de 1 a 25 (P1, P2, P3...), conforme a ordem da sua
participagao na coleta dos dados.

Resultados

A primeira versdao do material educativo submetido
a validacao pelos juizes especialistas era de 32 paginas,
intitulada “Aprendendo a cuidar da estomia intestinal”. O
conteldo desta cartilha continha uma apresentacdo inicial
e, na sua sequéncia, os seguintes assuntos, que estavam
apresentados na forma de topicos: conhecendo a estomia;
tipos de estomias intestinais; caracteristicas normais
da estomia; bolsas coletoras; cuidados com a bolsa

coletora; duvidas frequentes; e, ao final, as referéncias
bibliograficas consultadas para elaborar o texto.

Com relacdo a validagdo da cartilha, nove juizes
participaram da pesquisa, todos do sexo feminino, com
formagdo em Enfermagem. A média do tempo de formagéo
foi de 8,5 anos, minimo de 4 e maximo de 15 anos. Todos
possuiam mestrado ou doutorado, com a tematica estomia
como objeto de estudo. Cinco trabalhavam na area da
assisténcia em estomaterapia e os demais, na docéncia.
Todos possuiam publicagGes de pesquisa envolvendo a
tematica estomia e dois deles, além dessa tematica, também
possuiam publicagGes sobre validagdo de instrumentos.

Primeiramente, os juizes avaliaram a cartilha
educativa quanto aos objetivos a serem atingidos com
sua utilizagdo. Nenhum item foi julgado inadequado
nem parcialmente adequado ou marcado como “ndo
se aplica”. Verificou-se que, quanto aos objetivos da
cartilha, todos os itens foram considerados validos, visto
que todos os juizes os classificaram como “adequado” ou
“totalmente adequado”, o que conferiu um IVC de 1,00

para os objetivos propostos, como exposto na Tabela 1.

Tabela 1 - Avaliacdo dos juizes de conteldo quanto aos objetivos do material educativo. Natal, RN, Brasil, 2017

Objetivos Adequado Totalmente adequado IvCc*
E coerente com as necessidades das pessoas com estomias em relagéo ao autocuidado 1 8 1,0
Promove mudanga de comportamento e atitudes 4 5 1,0
Pode circular no meio cientifico na area de estomia 2 7 1,0

*IVC = Indice de Validade de Contetido

Adiante, os juizes avaliaram a cartilha quanto a
sua estrutura e apresentacdo e nenhum item foi julgado
“inadequado” ou como “ndo se aplica”. Ela foi considerada
validada, atingindo IVC total de 0,84. No entanto, alguns
foram julgados como parcialmente adequados por 22,2%
dos juizes, conforme a Tabela 2. Esses itens tratavam

da clareza e objetividade das mensagens apresentadas;
da sequéncia logica do conteldo proposto; se as
informacgdes estavam bem estruturadas em concordancia
e ortografia; se o estilo de redacdo correspondia ao nivel
de conhecimento do publico-alvo; e se as ilustragdes eram
expressivas e suficientes.

Tabela 2 - Avaliagdo dos juizes de contelido quanto a estrutura e apresentacdo do material educativo. Natal, RN, Brasil, 2017

Estrutura e apresentagao Pzzc;:mzr;te Adequado -:::::Ezz? IvVC*
O material educativo é apropriado para orientagdo de pessoas com estomias em relagdo 0 2 7 10
ao autocuidado. ’
As mensagens estao apresentadas de maneira clara e objetiva. 2 3 4 0,77
As informacdes apresentadas estao cientificamente corretas. 1 2 6 0,88
Héa uma sequéncia légica do contetddo proposto. 2 1 6 0,77
O material esta adequado ao nivel sociocultural do publico-alvo proposto. 1 3 5 0,88
As informagdes sdo bem estruturadas em concordancia e ortografia. 2 4 3 0,77
O estilo de redacgao corresponde ao nivel de conhecimento do publico-alvo. 2 3 4 0,77
As informagdes da capa, contracapa, agradecimentos e/ou apresentagdo sdo coerentes. 1 1 7 0,88
As ilustragdes sdo expressivas e suficientes. 2 4 3 0,77
O numero de paginas estad adequado. 1 1 7 0,88
O tamanho do titulo e dos tdpicos estd adequado. 1 2 6 0,88

*IVC = Indice de Validade de Contetdo

A anélise dos comentarios/sugestdes dos
especialistas para o conteldo demonstrou a
adequacdo da representagao dos itens e destacou as
modificagdes necessarias. Todos os juizes especialistas

apresentaram algum tipo de comentario ou sugestdo
para o aprimoramento da cartilha. Foram sugeridas,
por exemplo, substituicdes de palavras para facilitar a
compreensdo por todos.
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Com relagdo a relevancia da cartilha educativa
(Tabela 3), ndo houve itens julgados como “inadequado”
ou “ndo se aplica”. Apenas um juiz classificou o item
“O material propde a pessoa com estomia adquirir
conhecimento quanto ao manejo do autocuidado com
a estomia” como “parcialmente adequado”. No quesito

relevancia, o IVC total foi 0,97, visto que os demais
juizes classificaram todos os itens como “adequado”
ou “totalmente adequado”. Consequentemente, o
IVC geral da cartilha educativa é 0,89, confirmando
a validacdo da aparéncia e conteiudo junto aos

especialistas da area.

Tabela 3 - Avaliagdo dos juizes de contelido quanto a relevancia do material educativo. Natal, RN, Brasil, 2017

Relevancia Parcialmente Adequado Totalmente vC*
adequado adequado
Os temas retratam os aspectos-chave que devem ser reforgados. 0 1 8 1,00
O material propde a pessoa com estomia adquirir conhecimento quanto ao manejo do
: 1 3 5 0,88
autocuidado.
O material aborda os assuntos necessarios para a prevenc¢do de complicagdes. 0 1 8 1,00
Esta adequado para ser utilizado por qualquer profissional da area da saide em suas 0 1 8 1.00

atividades educativas.

*IVC = Indice de Validade de Contetdo

Referente a validagdo com o publico-alvo, um
total de 25 pessoas com estomias intestinais participou
desta etapa. Tinham idade minima de 18 e maxima de
66 anos, com média de 52 anos, em sua maioria do
sexo feminino (64%), casadas (60%) e 56% com ensino
fundamental incompleto. Quanto ao tempo em que
viviam com a estomia, 52% tinham entre 2 e 10 anos
de convivio e 40% apresentavam menos de 2 anos, o
que mostra tempos de convivéncia distintos para que a
pessoa com estomia intestinal adquira maior seguranga

e aprenda a realizar seu autocuidado.

Como etapa de avaliagdo da clareza, compreensao
e relevancia do conteldo apresentado pela cartilha
educativa, uma vez realizadas as corregdes sugeridas
pelos juizes, ela foi submetida a avaliacdo pelo publico
com estomia intestinal.

A versdao corrigida e impressa da cartilha foi
entregue individualmente e, somente apds o material ser
manuseado e lido, era solicitado a eles que respondessem
o instrumento de validagao, aplicado pela pesquisadora.
A Tabela 4 mostra o resultado da avaliagdo do material
pelo publico com estomia intestinal.

Tabela 4 - Avaliagcdo das pessoas com estomia quanto a organizagdo, estilo da escrita, aparéncia e motivacao da

cartilha. Natal, RN, Brasil, 2017

ltens Resp.co.stas Respos.ta}s indice fie )
Positivas Imparciais Concordancia
Organizagao
A capa chamou a sua atengéo? 24 1 0,96
A sequéncia do conteudo esta adequada? 25 0 1
A estrutura da cartilha educativa esta organizada? 25 0 1
Estilo de escrita
Quanto ao entendimento das frases, elas sao: (Faceis de entender/Dificeis/Nao sabe) 25 0 1
Conteudo escrito é: 25 0 1
(Claro/Confuso/ Nao sabe)
O texto é: (Interessante/Desinteressante/N&o sabe) 25 0 1
Aparéncia
As ilustragdes s&o: (Simples/Complicadas/Nao sabe) 25 0 1
As ilustracdes servem para complementar o texto? 25 0 1
As paginas ou sec¢des parecem organizadas? 25 0 1
Motivagao
Em sua opinido, qualquer pessoa com estomia que ler essa cartilha vai entender do que se trata? 25 0 1
Vocé se sentiu motivado a ler a cartilha até o final? 24 1 0,96
O material educativo aborda os assuntos necessarios para que as pessoas com estomia 25 0 1
realizem os cuidados adequados?
A cartilha educativa lhe sugeriu agir ou pensar a respeito do autocuidado com a sua estomia? 25 0 1
Média geral do indice de concordancia 0,99

Nao houve resposta negativa nos itens avaliados

pelo publico-alvo. Todos os itens da organizagdo,
estilo da escrita, aparéncia e motivacdo do material
foram considerados validados, pois atingiram indice de
concordancia total de 0,99. Apenas uma resposta do

item “organizacao”, na pergunta “A capa chama sua
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atencgdo?”, foi tida como “resposta imparcial”, e a pessoa
com estomia ndo justificou o motivo pelo qual a capa
nao chamou totalmente a sua atencgao.

Outro item que teve resposta imparcial foi sobre a
pergunta: “Vocé se sentiu motivado a ler a cartilha até o

final?”. Como justificativa, respondeu: Eu j& tenho a estomia



Rev. Latino-Am. Enfermagem 2020;28:3269.

hé 5 anos e aprendi a fazer tudo sozinho depois de muito tempo,
mas mesmo assim, tenho interesse de ter uma pra ler com calma
em casa, pois leio devagar e ler ela todinha aqui vai me custar

mais tempo do que ja levei pra ver pagina por pagina (P12).

APRENDENDO
A CUIDAR

DA ESTOMIA
INTESTINAL

AUTORA
ORIENTADORA

Figura 1 - Capa da cartilha. Natal, RN, Brasil, 2018

Discussao

A cartilha obteve IVC geral dos juizes de 0,89,
apresentando validade em consonancia com outros estudos
de construcdo e validagao de cartilhas que obtiveram
IVC > 0,8007-19, A etapa de validagdo por especialistas é
essencial para a avaliacdo de possiveis incoeréncias que
possam prejudicar a compreensao por parte da populagao
a que se destina a cartilha, além de conferir um maior
rigor metodoldgico no uso de tecnologias educativas®.

Destaca-se, nesse processo, a participagdo de
juizes estomaterapeutas no estudo, uma vez que se
trata de uma especialidade relativamente recente no
Brasil e exclusiva do profissional enfermeiro, o que
fornece contribuicdes para a criagdo de tecnologias na
area de estomaterapia.

Essa contribuicdo em processos de validagdo de
tecnologias educativas por profissionais enfermeiros se
ancora também em suas caracteristicas de formacgdo
e atuacdao, em que assumem o papel de educador da
pessoa com estomia, da familia e da comunidade.
Observa-se, entdo, que esses profissionais tém um maior
tempo com essa populagdo, o que permite observar com

Apdés todo o processo de validagdo, a cartilha
educacional foi finalizada com 34 paginas e passou a ser
ofertada por profissionais da area. A imagem da capa do

material esta representada na Figura 1.

SEDISUFRN

mais atengdo as necessidades de cuidado e fortalecer
vinculos para melhor interagdo e didlogo®®.

Desse modo, a cartilha educativa também ¢é
vislumbrada como recurso para auxiliar os profissionais
na educacdo em saude, vista como modo de cuidar para
fortalecer a capacidade e autonomia do outro. Assim,
a educacdo em saulde, por constituir uma intervencao
dialdégica, permite a capacitagdo continua®?, e a
tecnologia educativa no formato impresso tem sido
bastante utilizada para melhorar o conhecimento, a
satisfacdo, participagdo no tratamento e o autocuidado
de pessoas com estomia®@b.

Em ensaio clinico realizado na Turquia, estratégias
educativas de autocuidado com slides, videos e cartilhas
educativas foram implementadas no grupo intervengao,
verificando-se que os escores de autocuidado aumentaram
significativamente no grupo intervengdo, quando comparado
ao grupo controle (p<0,001), onde foram estabelecidas
apenas as intervengdes de rotina. A educagdo tem um
papel importante no desenvolvimento do autocuidado,
independéncia e adaptagdo das pessoas com estomias®?,

Pessoas com estomias que ndo recebem uma
educacdo em saude adequada apresentam déficits de

www.eerp.usp.br/rlae



Sena JF, Silva IP, Lucena SKP, Oliveira ACS, Costa IKF

reinsercdo social e de retorno as atividades de vida que
realizavam antes da cirurgia. Estudos mostram que
muitas dessas pessoas possuiam um conhecimento
deficiente quanto aos cuidados com a estomia e com
0 corpo, bem como atividades fisicas e de lazer, o
que resultou em isolamento social, complicacdes
periestomais e prejuizos nas atividades cotidianas,
como sono e higiene corporal®-24,

A cartilha educativa se insere como uma importante
ferramenta no suporte educacional a essa populagao,
por abordar aspectos de cuidados com o estoma, troca
da bolsa, higienizagdo, vestimentas e quando e onde
procurar auxilio profissional, de modo a estimular a
autonomia para o desenvolvimento do autocuidado.

O acesso a esse material contribuira para a aquisicao
de conhecimentos que permitam auxiliar as pessoas com
estomias intestinais no processo de adaptagdo a nova
condigdo de vida, na ressignificacdo de sua autoimagem
e autoconceito, superagao dos medos, bem como tabus
advindos da alteragdo da imagem corporal®?,

Dessa forma, as informacgbes na cartilha buscam
alcancar os conhecimentos bdasicos sobre o assunto,
tanto por parte do conteddo tedrico, como pelas
ilustragOes. Por isso, houve a preocupagao de que estas
fossem explicativas e complementares em relagdo ao
ensino na forma escrita, faciltando a comunicagao
visual e a aproximagdo com o conhecimento por parte
dos participantes com limitada aproximagdo com a
linguagem escritat7-1®,

Dentre estes aspectos a serem considerados na
comunicagdo para o ensino, € importante destacar a
adequacdo da linguagem a esse publico-alvo, facilitando
a compreensdo por pessoas com variados niveis de
escolaridade7-1®),

Em consonéncia com esses aspectos, o publico-
alvo avaliou a cartilha de forma positiva, considerando-a
importante, de grande utilidade, adequada e explicativa,
principalmente para as pessoas com pouco tempo de
estomia que ainda ndo tém o conhecimento acerca
das habilidades que deverdo desenvolver para garantir
seu autocuidado, possibilitando melhor adaptacdao e
prevencdo de complicagdes futuras. Essa avaliacao
foi importante para validar o material e disseminar
informagdes para o cuidado cotidiano com a estomia e o
uso da bolsa coletora.

A disponibilizacdo de um material educativo auxilia
e uniformiza as orientagdes a serem realizadas, além
de servir para consulta do publico-alvo com vistas
ao cuidado em saude. A cartilha educativa é um
instrumento que contribui no cuidado, principalmente no
periodo logo apds a construcdo da estomia, uma vez que
durante a hospitalizacdo torna-se dificil assimilar tantas
novas informagdes®.

www.eerp.usp.br/rlae

Estudo realizado nos Estado Unidos com pessoas
recém-estomizadas concorda que estabelecer uma
ponte entre o periodo de transicdo e alta hospitalar e
o acompanhamento clinico inicial, usando intervencoes
sensiveis, educacionais e oportunas, deve ser uma
prioridade nesta populagdo. Os profissionais de salude
devem se esforgar para ajudar esses pacientes a retornarem
para o mais proximo possivel de sua fungao normal®3).

Nessa perspectiva, a cartilha educativa assume
um papel importante, pois essa populagdo carece de
materiais educativos dessa natureza que possam auxiliar
as pessoas com estomias, o familiar e o cuidador(®, Além
disso, ha escassez de publicaces focadas no cuidado de
enfermagem e tecnologias, sobretudo, direcionadas ao
processo de educagdo em saude®27),

A apresentagdo de materiais educativos
desenvolvidos por profissionais deve ter ampla difusao
e divulgagdo, a fim de colaborar com a promogao da
educacdo em salde para auxiliar no desenvolvimento
do autocuidado e melhoria na qualidade de vida do
individuo®?. Portanto, acredita-se que a construgdo e
validagdo desta cartilha educativa contribuird para a
adesdo ao autocuidado dessa populagédo.

O material educativo impresso ou digital,
disponibilizado em PDF (Formato Portatil de Documento),
tem sido usado por profissionais de saude no CRA como
ferramenta de ensino. Por isso, a abordagem participativa
utilizada na construgdo e na validacdo deste material
educativo permitiu identificar as necessidades das pessoas
com estomias intestinais, as quais indicam o conteudo
da cartilha correspondendo as suas proprias demandas.

Como limitagdo do estudo, tem-se o alto custo do
material impresso para disponibilizagdo a populagdo-alvo,
bem como a dificuldade de uso da cartilha online por pessoas
que ndo possuem acesso a esse recurso. Além disso, pessoas
com baixo déficit cognitivo e deméncia terdo dificuldades
em assimilar as informagdes contidas no material.

Sugerem-se, assim, novos estudos de validagao
com tecnologias audiovisuais para superar tais
limitagOes e auxiliar essa populagao nos cuidados com a
estomia, bem como acrescentar tecnologias que possam
ser reproduzidas e disseminadas, de modo a auxiliar no
avanco cientifico e na saude dessa populagao.

Conclusao

A pesquisa promoveu a Vvalidacdo da cartilha
educativa “"Aprendendo a cuidar da estomia intestinal”,
sendo validada quanto aos dominios objetivo, estrutura,
organizacdo e relevancia pelos especialistas e quanto
a organizacgdo, estilo de escrita, aparéncia e motivagdo
junto a populagdo-alvo, nos quais todos obtiveram IVC
superior a 0,80.
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Assim, no contexto da educagdo em saude, a cartilha
foi considerada valida e adequada para o cuidado das
estomias intestinais e podera ser usada em ambientes
de ensino, pesquisa, extensdo e no cuidado clinico. A
cartilha podera auxiliar na autonomia e autocuidado de
pessoas com estomias, bem como servir de suporte aos
profissionais na assisténcia a essa populacdo.
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