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A presença e persistência de complicações relacionadas 
com o estoma após a cirurgia de ostomia constituem uma 
carga importante para os indivíduos que vivem com uma 
ostomia, carga esta que inclui componentes físicas e mentais. 
A componente física inclui fugas de efluentes estomais e 
complicações cutâneas peristómicas, que podem variar desde 
dermatites peristómicas leves até a ulcerações cutâneas 
dolorosas de espessura total1,2. Além disso, as profundas 
alterações corporais que ocorrem após a cirurgia, juntamente 
com o risco e preocupação de fugas e complicações, podem 
levar a problemas psicossociais, incluindo depressão, 

ansiedade, baixa auto-estima e distanciamento social3. 
Estes efeitos podem afetar negativamente a adaptação do 
indivíduo ao estoma e em relação à sua qualidade de vida. Por 
conseguinte, os componentes críticos dos cuidados de ostomia 
incluem a prevenção e a gestão de fugas e complicações 
cutâneas, ao mesmo tempo que ajudam os pacientes a 
ajustarem-se ao seu corpo alterado e a reencontrarem o seu 
ambiente social (Figura 1). Uma visão sobre estas questões é 
fornecida em dois artigos incluídos nas páginas seguintes deste 
suplemento da WCET.

Figura 1. Uma visão geral do problema da fuga peristomal e das complicações cutâneas enfrentadas pelos indivíduos que vivem com uma ostomia e 
abordagens para ajudar a mitigar estes problemas
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No primeiro artigo, a autora Janice Colwell argumenta que uma 
das contribuições mais importantes que os especialistas em 
ostomia podem dar aos seus pacientes passa por ajudá-los a 
encontrar o melhor sistema de bolsas em termos do tamanho 
correcto da abertura da barreira cutânea e a melhor forma 
(plana ou convexa) para a barreira cutânea. Embora o tamanho 
da abertura da barreira dependa do tamanho do estoma, a 
forma da barreira deve basear-se numa avaliação minuciosa do 
perfil corporal peristomal do paciente, do estoma e do volume 
e consistência da saída. O autor recomenda a utilização de 
uma solução convexa, particularmente se a área peristomal 
for macia, se existirem dobras/rugas cutâneas, ou se o lúmen 
do estoma estiver ao nível ou abaixo do nível cutâneo4. A 
importância de reavaliar os pacientes de forma contínua é 
realçada para assegurar a utilização continuada de um sistema 
de bolsas ideal.

O segundo artigo de Anne Steen Hansen e colegas discute 
ainda a importância de um bom ajuste do produto de ostomia 
de forma a poder reduzir fugas e complicações cutâneas. 
Alude a um processo Delphi modificado de construção 
de consenso envolvendo mais de 1200 enfermeiros de 
cuidados de estoma em 27  países; isto ajudou a criar 
directrizes práticas sobre como avaliar com precisão os 
perfis corporais e do estoma. O processo foi apoiado pela 
Coloplast. A terminologia padronizada do perfil corporal5,6 
foi recomendada para utilização na caracterização do perfil 
corporal peristomal dos pacientes. Mais destacados no 
segundo artigo são os resultados de uma revisão do âmbito 
de aplicação empreendida por um grupo de enfermeiros e 
médicos de cuidados de ostomia; estes resultados indicam que 
a convexidade deve ser sempre considerada após a cirurgia 
de ostomia, inclusive no período pós-operatório imediato, de 
forma a assegurar o selo da bolsa e a prevenir fugas4.

Globalmente, os artigos enfatizam a importância dos 
cuidados de ostomia à medida, de forma a incluir preferências 
individuais e perfis corporais peristomais para conseguir 
obter a solução ideal de ostomia e assim prevenir fugas e 
complicações cutâneas. Ao implementar tais abordagens 
individualizadas, os profissionais de cuidados de ostomia 
podem melhorar consideravelmente a vida de milhões de 
indivíduos que, em todo o mundo,  vivem com uma ostomia.
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