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RESUMO

Objetivo: objetivou-se descrever os procedimentos técnicos operacionais e dados clinicos relacionados a
implantacdo de um programa de atenc¢do a salde das pessoas com disturbios do assoalho pélvico em um
servico publico de aten¢do secundaria. Método: trata-se de um relato de experiéncia, baseado em vivéncias
relacionadas a assisténcia académico-profissional na implantagdo de servico voltado aos distUrbios do assoalho
pélvico na regido do Cariri cearense, realizado de maio a julho de 2021. Resultados: para a implantagdo do servico,
adotaram-se as seguintes estratégias: rastreamento da rede de ateng¢do a salde da pessoa com disturbios do
assoalho pélvico; estruturacdo organizacional do servigo; captacdo de pessoas com disfungdes pélvicas; inicio dos
atendimentos; e seguimento terapéutico. Conclusdo: face ao exposto, evidencia-se que o programa de aten¢do
a saude das pessoas com disturbios do assoalho pélvico pdde ser implantado satisfatoriamente, tendo em vista
ainfraestrutura, ao expressivo quantitativo de atendimentos realizados e ao seguimento terapéutico alcancado.
Assim, com este relato, espera-se contribuir para o desenvolvimento de novos servigos ambulatoriais voltados a
essa area de atuacdo do enfermeiro estomaterapeuta e da equipe multidisciplinar.

DESCRITORES: Estomaterapia. DistUrbios do assoalho pélvico. Incontinéncia urinaria. Incontinéncia fecal. Atencao

a saude.

IMPLEMENTATION OF A SERVICE FOR PEOPLE WITH PELVIC
FLOOR DISORDERS

ABSTRACT

Objective: the objective was to describe the technical operational procedures and clinical data related to the
implementation of a health care program for people with pelvic floor disorders in a public secondary care service.
Method: this is an experience report, based on experiences related to academic and professional assistance in the
implementation of a service aimed at pelvic floor disorders in the Cariri region of Cear4, carried out from May to
July 2021. Results: for the implementation of the service, the following strategies were adopted: tracking the health
care network for people with pelvic floor disorders; organizational structuring of the service; capturing people
with pelvic dysfunctions; start of care; and therapeutic follow-up. Conclusion: in view of the above, it is evident
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that the health care program for people with pelvic floor disorders could be implemented satisfactorily, considering
the infrastructure, the significant amount of care provided and the therapeutic follow-up achieved. Thus, with this
report, it is expected to contribute to the development of new outpatient services aimed at this area of work of the
stomatherapist nurse and the multidisciplinary team.

DESCRIPTORS: Stomatherapy. Pelvic floor disorders. Urinary incontinence. Fecal incontinence. Health care.

IMPLEMENTACION DE UN SERVICIO PARA PERSONAS CON TRASTORNOS
DEL SUELO PELVICO

RESUMEN

Objetivo: El objetivo es describir los procedimientos técnicos operativos y datos clinicos relacionados a la
implementaciéon de un programa de atencién a la salud de las personas con trastornos del suelo pélvico en un servicio
publico de atencién secundaria. Método: se trata de un reporte de experiencia, basado en vivencias relacionadas a
la asistencia académico-profesional en la implementacion de servicio destinado a los trastornos del suelo pélvico en
la region del Cariri cearense, realizado de mayo a julio de 2021. Resultados: para la implementacion del servicio, se
adoptaron las siguientes estrategias: rastreo de la red de atencién a la salud de personas con trastornos del suelo
pélvico; estructuracién organizacional del servicio; captacién de personas con disfunciones pélvicas; inicio de la
atencion; y seguimiento terapéutico. Conclusién: frente a lo expuesto, queda evidente que el programa de atencién
alasalud de las personas con trastornos del suelo pélvico puede ser implementado satisfactoriamente, teniendo en
cuenta la infraestructura, el importante nimero de atenciones realizadas y al seguimiento terapéutico alcanzado.
Asi, con este informe, se espera contribuir al desarrollo de nuevos servicios ambulatorios destinados a esta area de
trabajo del enfermero estomaterapeuta y del equipo multidisciplinario.

DESCRIPTORES: Estomaterapia. Trastornos del suelo pélvico. Incontinencia urinaria. Incontinencia fecal. Cuidado

de la salud.

INTRODUCAO

O assoalho pélvico ¢ constituido por musculos e ligamentos indispensdveis para sustentacio dos érgdos pélvicos e
abdominais. Assim, manter o assoalho pélvico estruturalmente saudavel é essencial para o funcionamento satisfatério da
vagina, uretra e 6rgios da pelve. Porém, quando ocorrem danos ao assoalho pélvico a pessoa poderd apresentar sinais e
sintomas relacionados as disfung¢des do assoalho pélvico (DAP)'.

Sendo assim, a DAP ¢ definida como fun¢do anormal do assoalho pélvico e inclui condi¢ées que podem ter
impactos adversos significativos na qualidade de vida de uma mulher, incluindo incontinéncia urinaria (IU) (esforgo,
urgéncia e mista), incontinéncia fecal, prolapso de 6rgdo pélvico, disfun¢io sexual, didstase reto abdominal e dor na
cintura pélvica?.

Estima-se que a cada 4 mulheres, 1 corre o risco de sofrer uma DAP, com aproximadamente 17% das mulheres afetadas
durante a vida. O aumento da idade, peso, paridade e histdrico de histerectomia sdo fatores de risco para DAP.

A primeira linha de tratamento para pessoas que sofrem de DAP ¢ o treinamento dos musculos do assoalho pélvico,
da bexiga e outras abordagens conservadoras, sendo essas intervengées de baixa complexidade e economicamente vidveis.
Contudo, a maioria das mulheres tem uma lacuna no conhecimento das disfun¢ées musculares do assoalho pélvico, ndo
entende suas op¢des de tratamento e ndo é capaz de identificar os fatores de risco para essas doengas®.

O Laboratério de Enfermagem em Estomaterapia (LENFE) da Universidade Regional do Cariri (URCA) implementou
o Ambulatério de Enfermagem em Estomaterapia, criado por iniciativa de um docente do departamento de enfermagem
da URCA para fomentar as atividades praticas da pés-graduagio /ato sensu de enfermagem em estomaterapia, além de
proporcionar um atendimento especializado nas dreas de feridas, estomias e podiatria clinica para a populagio da regido

metropolitana do Cariri, o que foi possivel a partir de julho de 2018.
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Desta forma, a partir das vivéncias profissionais nesse servico de enfermagem em estomaterapia da URCA, surgiu a
necessidade da sua expansio, através da oferta, em nivel ambulatorial, de atendimentos para rastreamento e, consequente,
acompanhamento profissional de pessoas com DAP.

Nesse contexto, o referido servico de enfermagem em estomaterapia implantou o programa de atengio 4 satde das
pessoas com DAP, processo que serd descrito neste estudo. Ressalta-se que o programa, além de proporcionar avaliagio
e acompanhamento / tratamento de pessoas nas grandes dreas da estomaterapia, também proporciona qualificagdo para
os profissionais de enfermagem da regido metropolitana do Cariri e conciliagio entre teoria e prética para alunos da pés-

graduacio e graduacio em enfermagem.

OBJETIVO

Face ao exposto, o presente estudo objetivou descrever os procedimentos técnicos operacionais e dados clinicos relacionados

4 implantagio de um programa de atencgio 4 saide das pessoas com DAP em um servigo publico de atengio secunddria.

METODOS

Trata-se de um estudo descritivo, do tipo relato de experiéncia, que busca retratar as vivéncias de profissionais enfermeiros,
especialistas em estomaterapia e académicos de enfermagem, acerca da implantacio de um servigo ambulatorial voltado a
saide das pessoas com DAP.

O servigo foi implantado entre os meses de maio e julho de 2021, em um ambulatério de enfermagem em estomaterapia,
situado na regido metropolitana do Cariri cearense, que é formado por académicos de enfermagem, enfermeiros generalistas,
p6s-graduandos em estomaterapia e enfermeiros estomaterapeutas, que atuam sem fins lucrativos.

O referido servico existe hd trés anos, atuando nas dreas de feridas, podiatria clinica e estomias, e, atualmente, frente ao
perfil epidemioldgico local e regional, verificou-se a necessidade de expansio assistencial para atengdo 4 satde das pessoas
com DAP.

Para tornar possivel tal expansio, adotaram-se algumas estratégias, das quais: 1) rastreamento da rede de atencio a saide
da pessoa com DAP: esta etapa decorreu mediante contato com as secretarias de saide dos municipios que compéem o
Cariri cearense. A partir deste, observou-se inexisténcia de um servigo publico direcionado a essas pessoas; 2) estruturagio
organizacional do servigo: planejou-se e implementou-se a estrutura organizacional a fim de favorecer a implantagio de um
servigo qualificado, com melhores possibilidades terapéuticas; 3) captagio de pessoas com disfun¢des pélvicas: necessitou
que algumas estratégias fossem implementadas, dentre elas a panfletagem — como o panfleto é uma ferramenta que pode ser
levada para casa, ele permite que as pessoas realizem a leitura das informagdes referentes ao servigo diversas vezes, podendo
trazer conscientizagio, apoio emocional e incentivo a aprendizagem sobre o servigo. A panfletagem é um género adotado
para abordar o interlocutor em um momento de total distragdo, fazendo-o reagir 4 apresentacio utilizada. Por isso, é um
discurso répido e direto, como uma conversa do dia a dia, mas que se encaixa nas coer¢des de um género do discurso do
tipo publicitirio. E uma estratégia efetiva por atingir um relevante nimero de pessoas, além de permitir um dialogo entre
o receptor ¢ o entregador da informagio®. Divulgacio em radio local — a rddio une classes e perfis em um s6 lugar, dessa
forma fica mais ficil alcangar seu publico alvo com o seu antincio. Além disso, permite amplitude para a informagio, visto
que a rddio estd préxima das pessoas, estejam elas com o ridio de pilha ligado, o som automotivo ou de forma on-line
pelos smartphones ou computadores, possibilitando, assim, o alcance aos resultados positivos. Ouzdoors — visualizagio,
leitura rapida e fixagdo eficiente foram as principais vantagens dos outdoors. Para isso, o local e posicionamento foram
estrategicamente estudados para que os resultados de divulgacio e captagdo de pessoas fossem o mais relevante possivel;
4) inicio dos atendimentos; e 5) seguimento terapéutico.

Vale destacar que a presente investigagio apresenta aprovagio do Comité de Etica sob n°. 3.779.482. Respeitaram-se

os preceitos éticos da resolugio 466/12.
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RESULTADQOS

Elencaram-se categorias temdticas para melhor apresentagio dos resultados encontrados. Tais etapas serdo descritas a seguir.

Rastreamento da rede de atencdo a saude da pessoa com disturbios do assoalho pélvico

Inicialmente realizou-se o levantamento da rede de atengdo 4 saide local a fim de identificar a real necessidade da
assisténcia e implanta¢do do novo servico. Para isso, contatou-se as secretarias de saide da regido para identificagio de
pessoas com DAP, e se havia um ponto de atengio especifico para dar assisténcia a essas pessoas. A priori, constatando-se
a necessidade, notou-se que a regido nio dispunha de um servigo especifico para assisténcia das pessoas com DAP. Diante

desse diagnéstico situacional, deu-se inicio a implantagio do servigo.

Estruturacao organizacional do servico

Dentre algumas adaptagdes, realizou-se transferéncia de infraestrutura fisica para uma edificagio com maior nimero de
salas, sendo uma estruturada especificamente para o atendimento de pessoas com incontinéncias. Além disso, adquiriram-se
novos equipamentos, possibilitando a realiza¢do de procedimentos como a eletroestimulagio, biofeedback, aplica¢do de

pessdrios, dentre outros.

Captacdo de pessoas com disfuncdes pélvicas

Para a captagio de pessoas com DAP, foram implementadas algumas estratégias como panfletagem, entrevista em

radio, outdoor e rede social.

1. Panfletagem

Nesse momento, durante a a¢ao, explicivamos os principais sinais e sintomas da incontinéncia, esclareciamos duvidas,

além de informar sobre as possibilidades terapéuticas (Fig. 1).

SERVICO ESPECIALIZADO EM
FERIDAS, ESTOMIAS, PQDIATRIA
CLINICA E INCONTINENCIA
URINARIA E FECALJANAL MmasOm0

VOCE PERDE URINA AO CAMINHAR, TOSSIR OU SORRIR? NAO CONSEGUE
SEGURAR O XIXI POR MUITO TEMPO? TEM ESCAPE DE FEZES?

e Regional
) por meio de

agendamento

Criangas, adultos e idosos com stipagao

Mulheres

Incontiné

o Ambulatério de

)y para o més de

Telefone para contato:
(88) 3102-1284

Figura 1. Panfleto utilizado para busca ativa de pessoas com disturbios do assoalho pélvico. Crato (CE), Brasil - 2021.
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Foram 5 dias de panfletagens nas duas cidades com maior populagio da regido metropolitana do Cariri: Crato — CE
e Juazeiro do Norte — CE, contando com 10 integrantes, divididos em 2 grupos de 5 pessoas, sendo um grupo responsavel
pela captagio no periodo da manhi e outro no turno da tarde, para melhor aproveitamento territorial. Os locais escolhidos
foram aqueles com maior nimero de pessoas para uma melhor divulgacgio, como as avenidas, postos de saide e institui¢oes

realizando vacinagio contra a Coronavirus Disease 2019 (COVID -19).

2. Radio

Realizou-se uma solicitagio formal para uma ridio de ampla circulagio na regido metropolitana do Cariri, e, assim,
obteve-se o aceite 4 participagdo por tratar-se de um assunto de utilidade publica. Foi marcada uma entrevista no dia 15
de junho de 2021, em que entramos no ar com a proposta de conversar sobre a estomaterapia, DAP, apresentar o LENFE

e convidar a populagio para os atendimentos no més julho, tendo-se atingido o objetivo tragado (Fig. 2).

Figura 2. Programa de radio como estratégias de capta¢do para os atendimentos
das pessoas com distUrbios do assoalho pélvico. Crato (CE), Brasil - 2021.

3. Outdoor
Os outdoors foram concedidos pela URCA e localizados na principal rodovia que interliga os municipios de Juazeiro
do Norte e Crato (Fig. 3). Esta estratégia nos proporcionou alcangar o maior nimero de pessoas que percorreram esse

trajeto no periodo de exposigio.

b
=

Figura 3. Outdoor como estratégia de capta¢do para atendimento das
pessoas com disturbios do assoalho pélvico. Crato (CE), Brasil - 2021.
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Foi, ainda, realizado o contato com as secretarias de saide que compéem o Departamento Estadual Regional de
Saide (DERS 20) do Crato — CE e de cidades subjacentes com a finalidade de informar sobre os servigos ofertados pelo
Ambulatério de Enfermagem em Estomaterapia e a implementagio do novo programa voltado as pessoas com DAP.

Com as secretarias de satude que se conseguiu estabelecer o contato, foram encaminhados os panfletos de forma virtual
e repassaram-se demais informagées. Posteriormente, foi pedido para que essas secretarias encaminhassem pacientes nas
seguintes condi¢des: pessoas com constipagio, com incontinéncia urindria e fecal e com prolapso de 6rgios pélvicos; o

pedido foi atendido e, assim, tornaram-se essenciais para a implementac¢io do novo programa.

4. Redes sociais

Realizaram-se postagens nas midias sociais do referido ambulatério de enfermagem em estomaterapia, informando a
populagio sobre a implementagio de um servigo gratuito voltado as pessoas com DAP.

Essas postagens consistiram em publicagées do panfleto, demonstrado na Fig. 4, de um video convidativo representando
os atendimentos e a recep¢io das pessoas com disfungdes pélvicas e de fotos contendo informagdes sobre cada semana de
atendimentos.

Além dos canais oficiais, os integrantes e simpatizantes desse servigo de enfermagem em estomaterapia compartilharam
em suas proprias redes sociais essas publica¢ées. Para mais, um importante perfil de midia e noticias da regidio metropolitana
do Cariri cearense também realizou uma postagem sobre a implementagio desse servigo ambulatorial. Assim, diversos

individuos da regido puderam ser alcan¢ados com essas informagdes.

2y lenfeurca
< Crato - Regiao Do Cariri

Servigo especializado em feridas,
estomias, podiatria clinica e
incontinéncia urinaria e anal

Vocé perde urina ao caminhar, tossir ou sorrir?
Né&o consegue segurar o xixi por muito tempo?
Tem escope de fezes?

Néo sabe o que fozer?

Agende uma cansulta 3

1 em nosso ambulatério!

Atendimento humanizado

"“essiosizes )

-
¥ Qv [N

Curtido por e outras pessoas

lenfeurca Ei, vocé ai, sim vocé mesmo que perde urina
ao caminhar, tossir ou ao sorrir. Vocé que nao consegue
segurar o xixi por muito tempo ou que tem escape de
fezes. Nao sabe o que fazer? Entra em contato
conosco.

Ver tradugso

Figura 4. Publicagdo em uma midia social de um panfleto. Crato (CE), Brasil - 2021.

Acerca do processo de 1) rastreamento da rede de atengio a saide da pessoa com DAP; 2) estruturagio organizacional
do servico; e 3) captagio de pessoas com disfungdes pélvicas, obteve-se uma demanda de 31 pessoas para implantagio do
programa de atengdo as DAP do LENFE.

Sobre os diagnésticos elencados para as pessoas que receberam atendimento, observou-se 10 (27,02%) com IU mista,
8 (21,62%) com IU de esforgo, 7 (18,92%) com prolapso de 6rgios pélvicos, 6 (16,22%) com IU de urgéncia, 5 (13,52%)
com constipagio e 1 (2,70%) com incontinéncia fecal.

Foi realizado um total de 133 atendimentos durante o més de julho para 31 pessoas com DAP. Para realizagio desses

atendimentos, contou-se com a atuagio de 7 docentes e 22 discentes da especializagio de enfermagem em estomaterapia

da URCA.
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Desses 133 atendimentos, como forma de tratamento para as disfunc¢ées foram utilizadas condutas terapéuticas
diferentes, de acordo com a necessidade das pessoas (Tabela 1), das quais se destacaram: mudanga comportamental, o que
foi prescrito para 133 pessoas (100%), eletroestimulagio 87 (65,4%), cinesioterapia 74 (55,6%), didrio vesical 24 (18%),
biofeedback 14 (10,5%) ou aromaterapia 6 (5%).

Tabela 1. Condutas terapéuticas utilizadas no tratamento dos disturbios do
assoalho pélvico. Crato (CE), Brasil - 2021.

CONDUTAS NUMERO
Aromaterapia 6
Biofeedback 14
Diario Vesical 24
Cinesioterapia 74
Eletroestimulagdo 84
Terapia Comportamental 133

DISCUSSAO

Os enfermeiros tém o privilégio de ser um grupo singular de profissionais com presenca de maior alcance em todos
os niveis do sistema de saide. Porém o enfermeiro ainda nio aproveitou a oportunidade criada pela caréncia no sistema
de satde®.

Dessa forma, uma enfermeira empreendedora é aquela que identifica as necessidades dos clientes e usa seu treinamento,
conhecimento e experiéncia para responder a essas necessidades de forma eficaz, criando e desenvolvendo seu préprio
negécio dentro do sistema de satde®.

Neste contexto, a implantagio do programa de atengdo a satde das pessoas com DAP foi fundamental por sedimentar
na regiio metropolitana do Cariri cearense as préticas da enfermagem em estomaterapia no cuidado as pessoas com DAP,
além de fortalecer o sistema unico de sadde (SUS) na esfera local, visto nfo haver nessa regifo uma rede de atengio a satde
especializada, o que possibilitou a construgio de um servigo complementar ao SUS, bem como alcance de uma melhor
qualidade de vida da populagio atendida.

Vale salientar que um meio eficaz para implantar um servigo de saide novo é a captagio. Essa conduta, na atualidade, se
configura como um movimento de seduzir e cativar pessoas a partir de a¢des nas redes sociais por meio do impulsionamento
e com agdes de influenciadores digitais, contudo, permanecem empregando estratégias convencionais, como panfletagem,
rédio, outdoors, participa¢do em feiras / eventos e parcerias interempresariais’.

No presente estudo, relata-se que a panfletagem se destacou das demais estratégias utilizadas pelo fato de permitir
abordar o interlocutor em um momento de total distra¢do, fazendo-o reagir a apresentagio utilizada. Assim, com um
discurso rdpido e direto, como uma conversa do dia a dia, mas que se encaixa nas coergdes de um género do discurso do
tipo publicitdrio. Sendo uma ferramenta efetiva por atingir um relevante nimero de pessoas, além de permitir um didlogo
entre o receptor e o entregador da informagio’.

Acerca dos dados clinicos apresentados nesta presente investigacio, vale destacar que dentre as DAP, a IU foi a condigdo
clinica mais frequente.

Assim, a IU consiste em qualquer queixa de perda involuntdria de urina e apresenta-se com causa multifatorial, sendo
a idade, parto vaginal prévio, obesidade, periodo pés-menopausa e cirurgias ginecoldgicas os principais fatores de risco®.

Um estudo populacional realizado com mulheres brasileiras detectou prevaléncia de IU em 2% das mulheres com mais
de 20 anos, e de 4,9% naquelas com mais de 65 anos. Nesse sentido, devido ao alto indice de mulheres com esse agravo,

faz-se necessrio um servigo qualificado, eficaz e gratuito’.
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Com relagio ao tratamento conservador da DAP, constatou-se que a terapia comportamental, eletroestimulagio e a
cinesioterapia foram as interveng¢ées com maior frequéncia de utilizagio.

Assim, a terapia comportamental promove o equilibrio dindmico, por envolver aspectos fisicos, psicoldgicos, sociais e
culturais, auxiliando o processo saide-doenga numa perspectiva de visdo holistica'®.

A orientagio para mudangas de comportamento é o tratamento inicial que consegue diminuir ou, em muitos casos,
reabilitar a pessoa com diagnéstico de IU, sendo um processo de baixo custo, considerado seguro e ativo na maioria dos casos'.

E relevante destacar que a modificacdo da dieta, restri¢do hidrica noturna, redugio do consumo de dlcool e de liquidos
com cafeina e o treinamento da bexiga impactam positivamente na terapéutica das DAP™.

Sobre a eletroestimulagio e a cinesioterapia, vale destacar que a eletroestimulagio propicia a contragio passiva da
musculatura perineal, apresentando grande importancia na conscientizagio da contragdo dessa musculatura em pacientes
que tém dificuldade de identificd-la, e a cinesioterapia vem para fortalecer essa musculatura através de exercicios de
fortalecimento®.

Um estudo realizado em uma universidade no Rio Grande do Sul, envolvendo uma mulher de 58 anos com DAP, que
realizou 9 consultas, sendo 2 vezes por semana, com duragio de 50 minutos cada sessio, utilizando no tratamento exercicios
alternados de cinesioterapia (série Kegel e conscientizagio) e eletroestimulagio utilizada para recrutar fibras do tipo 1I
(fibras proprioceptivas) com frequéncia de 50 Hz, largura de pulso de 250 us e duragio de 20 minutos, demostrou que ao
final do tratamento a paciente evidenciou melhora no grau de for¢a da musculatura do assoalho pélvico (MAP), tanto da
musculatura superficial quanto da musculatura profunda, como também, o aumento da resisténcia'*.

Corroborando a afirmativa anterior, um estudo realizado em mulheres com disfungio pélvica, residentes no municipio
de Goiania, sendo submetidas a um possivel tratamento, concluiu-se que as mulheres que realizavam o tratamento com uso
de aparelhos e exercicios para a MAP, durante seis meses, com frequéncia de duas vezes na semana, apresentaram resultados
significativos no tratamento dessa disfuncio®.

Embora a eletroestimulagio tenha se mostrado eficaz no fortalecimento do perineo, o programa de reabilitacio do
assoalho pélvico da Faculdade de Enfermagem da Universidade Estadual de Campinas (UNICAMP), que completou 10
anos de experiéncia, relata que a eletroestimulagio nio € a terapia de primeira escolha, assim, sendo implementada somente
quando o paciente ndo consegue mais contrair os musculos do assoalho pélvico'®. Evidenciando que a cinesioterapia é a terapia
mais eficaz, pois propde vantagens, visto que pode ser personalizado para desenvolvimento familiar ou grupal, otimizando
o tempo do paciente. Além de possuir baixos custos e dispensar o uso de ambulatério com aparelhagem especifica, a
cinesioterapia apresenta eficdcia terapéutica, proporciona autonomia e empoderamento dos pacientes'’.

Durante os atendimentos realizados, pode-se notar desconforto com frequéncia entre os pacientes, seja por vergonha
e/ou medo por inicialmente nio entenderem bem o tratamento que receberiam.

Nesse interim foram ofertadas algumas medidas de relaxamento com a finalidade de favorecer ao paciente conforto
para receber o tratamento adequadamente, das quais: laserterapia, aromaterapia com 6leos essenciais, musicoterapia com
reducdo da luz ambiente, videos com comandos auditivos para criangas, e afins.

Aromaterapia é um método nio farmacoldgico, também conhecido como um tipo de terapia complementar, por ser mais
segura e causar menos prejuizos a saide quando comparada com outras drogas'®. Sendo assim, € utilizada com a finalidade
de diminuir a ansiedade e tenses musculares advindas do estresse e cansago didrio®.

A musicoterapia com a utilizagdo de musicas de fundo para melhorar a concentragio e intensificar as agdes relaxantes
das outras técnicas, proporciona bons resultados, tendo em vista que favorece a tranquilidade e consequente relaxamento.
Em um estudo, utilizou-se da musicoterapia para trabalhar o tema IU com cangdes populares que abordavam a prevencio
em sadde, tornando as sessdes de educagio bastante eficazes, saindo da rotina de papéis e lapis®.

Considera-se relevante ressaltar a importancia de uma escuta ativa, bem como de implantagio de uma assisténcia
direcionada as necessidades pessoais de cada individuo em todos os ambitos do cuidar, entretanto, na DADP, essas se tornam
préticas indispensdveis. A ressalva se relaciona a importincia da construgio de vinculo entre profissional-paciente para um
harménico seguimento terapéutico, tendo-se em vista as peculiaridades relacionadas a uma drea de atuagio intimista para

todos os envolvidos no cuidado.
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Em suma, obtiveram-se excelentes resultados durante a implantagio do programa de atengio a saide das pessoas com
DAP. Entretanto, destaca-se como limitagdo deste estudo o pequeno periodo de andlise de dados, o qual ocorreu somente

no més de julho.

CONCLUSAO

O programa de atengio a satide de pessoas com DAP pode ser implantado com éxito, obtendo-se nimero satisfatério
de atendimentos e um bom seguimento terapéutico desses pacientes.

Tais iniciativas voltadas para o atendimento de pessoas com DAP, com destaque para aqueles implantados em clinicas-
escola, expressam sua essencialidade nos quesitos promogio de qualidade de vida aos individuos assistidos e qualificagdo
profissional voltada aos académicos de enfermagem e pés-graduandos de enfermagem em estomaterapia.

Com o estudo, pode-se detectar, ainda, o recorrente estigma social associado ao diagnéstico de alguma alteragio
pélvica, a exemplo da incontinéncia, especialmente entre os homens, principalmente quando esse agravo estd associado a
um problema secunddrio, como a disfungio erétil pés-prostatectomia. Com isso, nota-se a necessidade de trabalhar, cada
vez mais, a conscientizagio populacional acerca da presente problemdtica.

Portanto, o estudo faz-se de extrema relevincia para a comunidade cientifica, uma vez que revela tragos importantes
voltados a um grupo normalmente esquecido. As DAP sido um problema recorrente e merecem atengio. Assim, com este
relato, espera-se contribuir para o desenvolvimento de novos servigos ambulatoriais voltados a esta drea de atuagdo do

enfermeiro estomaterapeuta e da equipe multidisciplinar.
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