
ISSN 22365843 │ 33

As redes sociais de apoio no cuidado às pessoas com estomias: Revisão
Bibliográfica

Sandra Ost Rodrigues* Maria de Lourdes Denardin Budó** Bruna 
Sodré Simon*** Melissa Gewehr*** Dalva Cézar da Silva***

Resumo: Objetivo – conhecer e analisar a produção científica sobre as redes sociais de apoio no
cuidado às pessoas com estomia. Método: Revisão bibliográfica, de abordagem qualitativa, com busca
nas bases de dados Literatura LatinoAmericana e do Caribe em Ciências da Saúde e Medical
Literature Analysis and Retrieval System Online, usando como palavraschave: “estomia”, “apoio” e
“social”, sem recorte temporal. Resultados – A partir da análise de 11 artigos, emergiram as categorias:
Apoio familiar; Apoio da associação e grupos de pessoas com estomias; e Apoio realizado pelo
enfermeiro e outros profissionais da saúde. Os estudos qualitativos foram os mais frequentes e a
produção científica de enfermagem numericamente pequena. Conclusão – Concluiuse que o
conhecimento sobre a rede social de apoio é importante para o cuidado às pessoas com estomias.
Descritores: Apoio social; Estomia; Enfermagem; Cuidados de Enfermagem.

Support social nets of ostomy persons care: Bibliographic Revision
Abstract: Objective – knowing and analyzing the scientific production about support social nets of
ostomy person’s care. Method: Bibliographic revision, with qualitative approach, searching in databases
LatinAmerican and Caribbean Health Sciences Literature and Medical Literature Analysis and Retrieval
System Online, using as keywords: “ostomy”, “support” and “social”, without a temporal cut. Results –
From the analysis of 11 articles, have emerged the following categories: Family support; Association
and Groups of persons with ostomies Support; and Nurse and other health professionals Support. The
qualitative studies were the most frequent and nursing scientific production numerically small.
Conclusion – It was concluded that the knowledge about support social net is important for persons with
ostomies care.
Descriptors: Social support; Ostomy; Nursing; Nursing Care.
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Introdução

As pessoas que sofrem algum agravo à saúde que necessitam submeterse a um
procedimento cirúrgico para eliminar o conteúdo fecal através da parede abdominal,
enfrentam dificuldades psicológicas, sentimentais, principalmente pela mudança de seus
hábitos de vida1. Dentre as transformações decorrentes dessa condição há a incorporação de
novos hábitos e adaptação dos papéis sociais desenvolvidos por eles2.

O vocábulo “estoma” tem origem grega e é uma abertura cirúrgica no abdômen, onde os
dejetos são expelidos quando a função normal do intestino é interrompida. As estomias
recebem nomes diferenciados: no intestino grosso – colostomia; no delgado – ileostomia3. No
decorrer deste trabalho adotouse o termo “estomia” por se tratar do termo adotado pela
Associação Brasileira de Estomaterapia.

Além dos problemas comumente enfrentados pelas pessoas submetidas a uma cirurgia,
os estomizados enfrentam a exposição a uma série de constrangimentos sociais, acarretados
pelo uso da bolsa coletora, com possibilidades de eliminação de gazes ou falha na própria
bolsa. Resultando, assim em um isolamento social grave1 . Exigindo, consequentemente um
cuidado holístico, que envolva principalmente sua rede de relações. Destacase que este
cuidado pode ser ofertado pela família, amigos, membros de congregações religiosas e
grupos de apoio4.

Uma rede social consiste na estrutura a partir da qual advém o apoio social, ou seja, é o
conjunto dos vínculos relacionados ao indivíduo, quer por laços de parentesco, amizade ou
conhecidos; ou ainda um quadro de relações de um indivíduo em particular ou; um quadro de
ligações entre um grupo de pessoas5.

Por essa razão, é um desafio aos profissionais de saúde, entre eles o enfermeiro,
trabalhar com as singularidades e complexidades dos contextos de vida das pessoas com
estomia. Isto se torna relevante, pois a confecção de uma estomia é considerada um
acontecimento traumático, que causa alterações profundas no modo de vida6, tanto no
âmbito biológico, como psicológico, social, cultural e espiritual7.

Além do atendimento profissional, essencial para reabilitação, destacase que o apoio
encontrado na família, amigos e vizinhos contribui na adaptação da pessoa com estomia.
Esses, associados com a religiosidade e apoio dos grupos operativos tornamse importantes
para o processo de conviver nesse novo cenário de vida8. Evidenciase assim, a necessidade
das interrelações sociais68.

Logo, acreditase, que o conhecimento sobre a rede social de apoio no cuidado à
pessoa com estomia auxilia na melhora da qualidade de vida e permite que essas consigam
enfrentar esta situação. Para tanto, fazse necessário que profissionais da saúde conheçam e
valorizem essas redes, a fim de visualizar a pessoa com estomia e seu contexto social.

Frente a isso, questionase o que se tem produzido acerca das redes sociais de apoio
no cuidado às pessoas com estomia? Portanto, objetivase conhecer e analisar a produção
científica sobre as redes sociais de apoio no cuidado às pessoas com estomia.
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Método

Pesquisa bibliográfica realizada em janeiro de 2012, nas bases de dados Literatura da
América Latina e Caribe em Ciências da Saúde (LILACS) e Medical Literature Analysis and
Retrieval Sistem Online (MEDLINE).

Para estratégia de busca, utilizouse a associação das palavraschave: “estomia”,
“apoio” e “social”, uma vez que o emprego de descritores dessa temática limitou os achados.
Utilizouse o operador booleano “and” sem critério de recorte temporal. Os critérios de
inclusão foram ser artigo, disponível na íntegra on line, em inglês, português ou espanhol.
Optouse como exclusão os artigos sem resumo ou incompletos.

Conforme a estratégia de busca foram encontradas 47 publicações no total, sendo
destas, 10 na LILACS e 37 na MEDLINE. Diante das repetições nas bases de dados, os
critérios de inclusão e exclusão, o corpus desta pesquisa ficou constituído por 11 artigos que
foram analisados na íntegra.

Os artigos selecionados foram trabalhados com base nas três etapas da análise de
conteúdo temático: préanálise, exploração do material, tratamento e interpretação dos
resultados10.

Utilizouse um quadro sinóptico para identificar os artigos quanto ao ano, país, área do
conhecimento e tipo de pesquisa. Após análise do corpus da pesquisa emergiram como
categorias: Apoio familiar; Apoio da associação e grupos de pessoas com estomias e Apoio
realizado pelo enfermeiro e outros profissionais da saúde.

Resultados

As características dos 11 artigos analisados apresentase no quadro I, o qual contém a
descrição quanto ao país de publicação, ano, revista, tipo de artigo e base de dados.

Países Título/Autores Ano Revista Tipo de artigo Base de
dados

Rede social de
apoio às pessoas

idosas estomizadas
à luz da

complexidade/
Barros EJL, Santos
SSC, Erdmann AL

2008 Acta Paulista
de Enfermagem

Artigo Original LILACS

A relevância da
Rede de Apoio ao
estomizado/ Silva
AL, Shimizu HE

2007 Revista
Brasileira

Enfermagem
Artigo Original LILACS

O impacto da
ostomia no processo

de viver humano/
Cascais A FMV,

Martini JG, Almeida
PJ S

2007 Texto Contexto
― Enfermagem

Artigo de
Revisão

LILACS

Brasil
6 artigos
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O significado da
mudança no modo
de vida da pessoa

com estomia
intestinal definitiva/
Silva A L, Shimizu H

E

2008 Revista Latino
Americana de
Enfermagem

Artigo Original LILACS

A trajetória do
grupo de apoio à

pessoa ostomizada:
projetando ações em

saúde e
compartilhando

vivências e saberes/
Martins ML, Silva

RDM

2005 Texto contexto
– Enfermagem

Relato de
experiência

LILACS

Parceria – uma
estratégia para

promoção da saúde/
Trentini M, Silva D,
Pacheco M, Martins

M.

1996 Cogitare Relato de
experiência

LILACS

Managing quality of
life in the older

person with a stoma/
Slater RC

2010 Br J
Community Nurs

Artigo original MEDLINE

Continuity of care
for the stoma

patient:
psychological

considerations/
Borwell B

2009 Br J
Community Nurs

Artigo de
revisão

MEDLINE

Stoma care
nursing: what the
community nurse
needs to know/

Williams J

2007 Br J
Community Nurs

Artigo de
revisão

MEDLINE

England
3

artigos

Brasil
6

artigos
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Quadro I: Apresentação das publicações sobre redes sociais de apoio no cuidado às pessoas com estomia, 2012.

A maioria dos artigos é de origem brasileira, sendo todos os artigos nacionais de autoria
de enfermeiras. Como local dessas pesquisas encontrouse que em dois artigos o cenário foi
o Serviço Ambulatorial de Enfermagem em Estomaterapia do Hospital Universitário de
Brasília e um o domicílio da paciente com estomia, na cidade de Fortaleza, Ceará. Os dois
relatos de experiência e uma revisão têm como autoras enfermeiras do estado de Santa
Catarina.

A abordagem sobre as redes sociais de apoio à pessoa com estomia ocorre de maneira
diferenciada nas produções. Por meio da análise dos artigos emergiram categorias que se
referem às principais questões abordadas sobre as redes sociais de apoio no cuidado à
pessoa com estomia, sendo o Apoio familiar; Apoio da associação e grupos de pessoas com
estomias; e Apoio realizado pelo enfermeiro e outros profissionais da saúde.

Apoio familiar
Nesta categoria, o apoio familiar recebe destaque, uma vez que a família influencia na

recuperação e na aceitação dessa nova situação vivenciada pela pessoa com estomia6,1114.
Alguns autores referem a influência do apoio dos homens no ajustamento psicossocial das
mulheres com estomia resultante de câncer colorretal. Em uma pesquisa realizada com 22
mulheres casadas ou com parceiro, 17 consideram o apoio dos maridos sendo essencial
para a sua adaptação psicossocial, três relatam ser negativo não ter o apoio dos maridos, e
duas apontam o suporte como indiferente. Sugerese que ter ou não os maridos ou parceiros
como suporte pode influenciar consideravelmente no ajustamento psicossocial das mulheres
com estomias11.

Um estudo refere que a família oferece apoio, carinho e atenção em todas as fases da
doença, tendo o compromisso de acalentar, confortar, ajudar, todos envolvidos pelo vínculo
da afetividade14. Nesse sentido, a família pode ser fundamental e determinante na aceitação
da estomia e consequentemente para o seu processo de reabilitação e adaptação6.

The influence of
husbands' or male

partners' support on
women's

psychosocial
adjustment to

having an ostomy
resulting from

colorectal cancer/
Altschuler A,

Ramirez M, Grant
M, Wendel C,

Hornbrook
MC,Herrinton
L,Krouse RS

2009 J Wound
Ostomy

Continence Nurs
Artigo original MEDLINE

The role of the
WOC nurse in an
ostomy support
group/ Mowdy S

1998 J Wound
Ostomy

Continence Nurs
Artigo original MEDLINE

USA
2 artigos
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Uma pesquisa do tipo estudo de caso, que enfoca a aplicação da Teoria de Orem,
menciona a evidência teórica, prática e investigacional do significado da família, tanto para o
bemestar e a saúde dos seus membros, como para a influência sobre a doença, fazendo
com que as enfermeiras sempre considerem o cuidado centrado na família como parte
integrante do cuidado de enfermagem12.

Autores evidenciam ainda que a família desenvolva um papel fundamental no processo
de recuperação do paciente, bem como na aceitação de sua condição, quando esta
demonstra sentimento de fé e esperança, criando mecanismos de união e força entre seus
integrantes. Destacase a família como elemento importante em todo o processo da vida,
antes e depois da estomia, por facilitar a integração da experiência da doença na biografia
dos portadores13.

Apoio da associação e grupos de pessoas com estomias
O apoio ofertado pelos grupos e associações foi destacado em diversos estudos1318.
Esses grupos emergem como um ambiente de aprendizagem e como um espaço de

troca de experiências entre profissionais e as próprias pessoas que possuem estomias15. A
convivência nesses locais pode favorecer a aceitação da pessoa à nova situação, bem como
despertar nos participantes o interesse pela luta por seus direitos18.

Nos artigos analisados, destacouse o estado de Santa Catarina pela sua história na
organização desses grupos18. Um trabalho descreve que essa convivência em grupos ou
associações como uma rede de apoio tem como objetivo ações de saúde fundamentadas na
parceria, que se expressam por meio da troca de vivências e saberes entre profissionais,
usuários e familiares1618. Outro trabalho enfatiza que a proposição adotada pelo grupo
destaca a pessoa na perspectiva de sua multidimensionalidade, unicidade, integralidade,
engajada no mundo como agente de sua história, assim diferenciando do paradigma
biomédico16.

Ao participarem dos grupos, essas compartilham informações sobre o cuidado por meio
de conversas, bem como percebem que as relações sociais podem ser construídas15. Assim,
o apoio emocional recebido no grupo de apoio auxilia a superar o sentimento de isolamento17.

Dois artigos estudados referem sobre os grupos na Associação de Estomizados,
destacando como um lugar importante na vida das pessoas com estomia, pois representa um
espaço onde eles conversam sobre diversos assuntos, como a vida familiar e social, além de
terem acesso a diversos recursos materiais e informações sobre o autocuidado1314.

Apoio realizado pelo enfermeiro e profissionais da saúde em geral
Outro apoio identificado nesta pesquisa foi o ofertado pelos enfermeiros e outros

profissionais de saúde1315171920.
A estrutura de atendimento profissional é essencial para a reabilitação e adaptação da

pessoa com estomia13, principalmente representado pelo apoio do enfermeiro.
A aceitação da imagem corporal e alterações no estilo de vida da pessoa com estomia

pode ser influenciado pelo apoio que recebe do enfermeiro e de outros profissionais de saúde
envolvidos no período transoperatório de confecção da estomia. Sabese que o preparo no
préoperatório, por meio da escuta das necessidades individuais favorece a percepção de
aceitar a estomia15. Dessa forma, o enfermeiro precisa conhecer o que a pessoa cuidada
percebe como qualidade de vida, para assim, alterar os fatores que podem inibir a
capacidade de cuidarse cuidar e aceitar a estomia15.
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A pessoa com estomia e sua família podem apresentar sentimentos contraditórios a
respeito de como eles vão lidar com a existência da estomia19. A comunicação eficaz e a
colaboração dos profissionais de saúde são fundamentais para a adaptação e reabilitação, na
transição do hospital para casa após o procedimento cirúrgico. A cirurgia de confecção do
estoma pode afetar negativamente a autoimagem dos pacientes, dessa maneira o enfermeiro
pode colaborar para o enfrentamento destas mudanças ao voltar para o domicílio20.

Na maioria dos casos, após a alta do hospital, o enfermeiro estomaterapeuta pode
realizar visitas domiciliárias como meio de manter a continuidade dos cuidados20. Além disso,
pode atuar no grupo de apoio aos estomizados, ofertando orientações e estimulando para
repercussão no seu contexto de vida17.

Discussões

Frente aos achados, as relações familiares têm papel preponderante no processo de
reabilitação da pessoa com estomia, podendo minimizar ou maximizar as consequências
advindas da estomia13. Sendo assim, o profissional deve motivar o familiar a ter uma atitude
positiva frente à pessoa com estomia.

O apoio emocional fornecido pela família manifestase por meio de diálogos, da
presença, do estar disponível, transmitindo conforto e segurança, ressaltando os aspectos
positivos da estomia e auxiliando na aceitação e na diminuição dos medos e angústias21. A
família é caracterizada pelas pessoas com estomias como sendo uma fonte de apoio, ajuda
física e emocional, durante a trajetória da confecção da estomia e principalmente no processo
de reabilitação e adaptação desta nova fase de vida.

O cuidado de enfermagem engloba a percepção dos diferentes cenários que integram a
vida da pessoa com estomia, conhecendo sua rede social de apoio, seu cuidador, sua família,
pois esses podem favorecer o preparo da pessoa para as ações de cuidado12. A compreensão
do benefício que o núcleo familiar proporciona à pessoa com estomia, leva o profissional a
valorizar o engajamento da família no processo de cuidado, bem como no cuidar de si. Nesta
perspectiva, se ela também receber cuidado e for potencializada para o desenvolvimento
deste, terá condições de cuidar de seu familiar21.

O profissional deve planejar suas ações condizentes com a realidade de cada pessoa
com estomia e sua família, tornandose, dessa forma um ligante entre os familiares e essa
pessoa, no estabelecimento do vínculo e confiabilidade4. Reiterase que há uma necessidade
de envolvimento do profissional na ajuda terapêutica, mediada pela comunicação. Esta se
caracteriza como um dos papéis da enfermagem relevantes durante as orientações do
transoperatório e da continuidade da assistência4.

As orientações ofertadas buscam esclarecer as dúvidas inerentes à função da estomia,
seus cuidados e retomada das atividades diárias. A realização dessas orientações, por meio
de uma comunicação clara e objetiva, resulta em cuidado a pessoa com estomia e pode
favorecer na aceitação do novo modo de viver19. A troca de saberes e práticas permitem que,
em uma relação de parceria, se estabeleçam estratégias que contribuam, gradativamente,
para a melhoria na qualidade de vida tanto da pessoa com a estomia, quanto na de seus
familiares.
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Conforme exposto, a enfermagem pode buscar junto à rede social de apoio, o
engajamento fundamental para o cuidado à pessoa com estomia nas mais diversas situações,
dentre elas o desenvolvimento e implementação de intervenções que trabalhe os
sentimentos, emoções e atitudes em relação a si e aos outros.

Dessa forma, encaminhar e estimular a pessoa com estomia a participar de um grupo de
apoio, que possa ajudar a conviver com esta nova situação é uma ação da enfermagem. Nos
grupos são desenvolvidas possibilidade e habilidade do autocuidado, imprescindível para a
reabilitação9. A satisfação na participação pode ajudar a superar a autorrejeição que influencia
nos vários campos da vida, como o convívio social da pessoa como estomia, além de passar
a vislumbrar um novo olhar em relação ao seu processo saúdedoença, produzindo novas
interpretações e assegurando seu bemestar por meio da identificação das mesmas
dificuldades em outros seres humanos estomizados3.

O profissional da saúde realiza todo o preparo no período anterior à confecção da
estomia, orienta sobre o procedimento, sobre possíveis complicações e principalmente,
fornece apoio emocional a pessoa e sua família. Além disso, o contato posterior ao
procedimento cirúrgico poderá proporcionar adesão ao tratamento e melhor aceitação as
novas condições de vida8. Assim, destacase o preparo do enfermeiro para o reconhecimento
das redes de apoio, bem como se identificar como parte integrante desta.

Considerações Finais

Percebese a importância do enfermeiro conhecer os componentes da rede de apoio das
pessoas com estomia e qual sua repercussão na vida dessa pessoa que está sendo cuidada.
A partir disso, o fazer da enfermagem está no sentido de identificar as necessidades dos
indivíduos e então orientar de forma clara e pertinente, e que juntos possam ser estabelecidas
as estratégias para a melhoria da qualidade de vida dos envolvidos. Inseremse nesse
contexto os familiares e a sua importância como (co)responsáveis no cuidado, uma vez que a
assistência de enfermagem deve englobar o trabalhar com e para a família.

Assim, observase a necessidade do cuidado de enfermagem voltado não somente à
pessoa com estomia, mas sim ao seu contexto familiar, pautada no envolvimento entre a
pessoa com estomia, o profissional, e o familiar. Essa assistência deve ser embasada no
intuito de realizar a troca de experiências e saberes; planejar ações terapêuticas em conjunto;
reconhecer as particularidades dos envolvidos; possibilitando, desse modo, uma melhora na
qualidade de vida das pessoas e de seus familiares.

Os grupos ou associação de pessoas com estomia auxiliam no rompimento de
paradigmas sociais existentes, fomentando a inclusão social e o desenvolvimento de
melhores estratégias de enfrentamento do processo saúdedoença.

Os serviços e os profissionais de saúde precisam estar preparados, por meio do
planejamento da assistência que inclua o apoio psicológico e a educação em saúde,
desenvolver as aptidões da pessoa para o autocuidado, contribuindo assim para a melhoria
significativa da qualidade de vida destas pessoas.

Nesse sentido, uma série de aspectos importantes deve fazer parte do planejamento da
assistência de enfermagem. Almejase que o enfermeiro preste um cuidado integral à pessoa
com estomia, a fim de estabelecer vínculo e identificar particularidades, para formular um
plano de cuidados que proporcione a reabilitação e reinserção dessa na sociedade.
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Diante disso, acreditase que para os profissionais de saúde a identificação e
compreensão das redes sociais de apoio no cuidado à pessoa com estomia são fundamentais
para uma assistência de qualidade. Ainda, há necessidade de pesquisas e publicações
acerca das demais redes de apoio, como a influência da espiritualidade no enfrentamento das
dificuldades vivenciadas por eles. Este artigo, portanto, poderá contribuir como um recurso
para a formação profissional e a educação continuada de enfermeiros, no sentido de
compreender a singularidade e o bemestar às pessoas com estomias, junto à rede social.
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