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RESUMO

Objetivo: Identificar o perfil biossociodemografico e digital das pessoas com colostomia e dos cuidadores que
participaram da intervencdo educativa online sobre colostomia. Método: Estudo transversal realizado com 20
pessoas com colostomia e 32 cuidadores, no periodo de setembro/novembro de 2020, em um centro integrado
de salide de Teresina, Piaui. Utilizaram-se instrumentos de caracteriza¢cdo sociodemogréfica e clinica, acesso ao
computador e a internet e proficiéncia digital basica, todos submetidos a analise estatistica. Resultados: Das
pessoas com colostomia e cuidadores, 60% eram do sexo masculino e 75% do feminino. Predominou a colostomia
temporaria (55%) de cor vermelho vivo e formato regular (80%). A maioria dos cuidadores tinha ocupagdo
laboral (46,9%), e 8 horas/semanais eram dedicadas ao cuidado. O grau de proficiéncia digital foi baixo (76,9%).
Conclusao: A identificacdo do perfil biossociodemografico e digital dos participantes pode contribuir na adogdo
de estratégias educativas conforme a maturidade digital ou a necessidade de suporte para o uso de tecnologias,
para otimizacdo do cuidado em saude e qualificacdo da assisténcia prestada.

DESCRITORES: Educacao de pacientes como assunto. Cuidadores. Colostomia. Interven¢do baseada em internet.

Enfermagem. Estomaterapia.

BIOSOCIODEMOGRAPHIC AND DIGITAL PROFILE OF PARTICIPANTS IN AN
ONLINE EDUCATIONAL INTERVENTION ON COLOSTOMY

ABSTRACT

Objective: To identify the biosociodemographic and digital profile of people with colostomy and caregivers who
participated in the online educational intervention on colostomy. Method: Cross-sectional study carried out with 20
people with colostomy and 32 caregivers, in the period of September/November 2020, in an integrated health center
in Teresina, Piaui, Brazil. Sociodemographic and clinical characterization instruments, computer and internet access,
and basic digital proficiency submitted to statistical analysis were used. Results: Among people with colostomy and
caregivers, 60% were male and 75% female. Temporary colostomy (55%) with bright red color and regular shape
(80%) predominated. Most caregivers had a job (46.9%), and 8 hours/week were dedicated to care. The degree of
digital proficiency was low (76.9%). Conclusion: The identification of the biosociodemographic and digital profile
of the participants can contribute to the adoption of educational strategies according to digital maturity or the need
for support for the use of technologies, to optimize health care and qualify the assistance provided.

DESCRIPTORS: Patient education as topic. Caregivers. Colostomy. Internet-based intervention. Nursing.
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PERFIL BIOSOCIODEI\/I/OGRAFICO Y DIGITAL DE LOS PARTICIPANTES EN UNA
INTERVENCION EDUCATIVA ONLINE SOBRE COLOSTOMIA

RESUMEN

Objetivo: Identificar el perfil biosociodemografico y digital de personas con colostomia y cuidadores que participarian
de la intervencién educativa en linea sobre colostomia. Método: Estudio transversal, realizado con 20 personas con
colostomia y 32 cuidadores, en el periodo de septiembre/noviembre de 2020, en un Centro Integrado de Salud de
Teresina, Piaui. Se utilizaron instrumentos de caracterizacién sociodemografica y clinica, acceso a computador e
internet y competencia digital basica sometidos a analisis estadistico. Resultados: La mayoria de las personas con
colostomia y cuidadores eran hombres (60%) y mujeres (75%), respectivamente. Predomind la colostomia temporal
(55%) de color rojo vivo y forma regular (80%). La mayoria de los cuidadores tenian trabajo (46,9%), y se dedicaban
al cuidado 8 horas/semana. El grado de competencia digital fue bajo (76,9%). Conclusién: La identificacién del perfil
biosociodemografico y digital de los participantes puede contribuir para la adopcion de estrategias educativas de
acuerdo con la madurez digital o la necesidad de apoyo para el uso de tecnologias, para optimizar la atencién en
salud y calificar la asistencia brindada.

DESCRIPTORES: Educacién del paciente como asunto. Cuidadores. Colostomia. Intervenciéon basada en la internet.

Enfermeria. Estomaterapia.

INTRODUCAO

Mudangas epidemioldgicas no cendrio brasileiro decorrentes da urbanizagio acelerada e da globalizagdo refletiram no
aumento de doengas crénicas nio transmissiveis, acidentes, violéncia e nimero de pessoas que necessitam de estomias’.
Estima-se que no Brasil, no ano de 2018, existiam aproximadamente 207 mil pessoas com estomias®.

A colostomia é um tipo de estomia intestinal de eliminagio que consiste em uma intervengio cirtrgica para exteriorizagio
de um segmento do c6lon, através da parede abdominal, criando um estoma para saida de fezes e flatos’.

Intervenc¢des educativas on/ine parecem adequadas para pessoas com estomias que possuem dificuldades para adaptagio,
autocuidado, convivio social e retorno as consultas periédicas, por causa das barreiras econdmicas e de transporte*”.
Outrossim, os cuidadores também precisam receber educagio em satde e suporte continuo desde o pré-operatério até os
cuidados domiciliares®.

Estudos mostram que o acesso a informagées por meio da internet pode fornecer suporte adequado e ter baixo custo
para pessoas com estomias e cuidadores”®. Nos domicilios brasileiros, observa-se tendéncia do crescimento do acesso a
internet, por meio de telefone mével celular e do microcomputador’®, o que pode favorecer intervengdes educativas online.
Nesse contexto, o ambiente virtual de aprendizagem (AVA) ¢ uma tecnologia vidvel e inovadora que possui ferramentas
sincronas e assincronas que podem ser utilizadas para oferecimento das intervencées educativas on/ine a profissionais de
saide e outros usudrios'®!.

Embora existam interven¢des educativas online para pessoas com estomias e cuidadores”'?, os seus desenvolvedores
ndo se preocuparam em identificar o perfil biossociodemogrifico e digital dos participantes antes de construi-las, com o
objetivo de apoid-las em um design adequado ao publico-alvo.

Desse modo, a identificagdo do perfil biossociodemogrifico das pessoas com estomias é importante para o planejamento
de agdes relacionadas ao cuidado e a futuras intervengdes educativas, visando a melhoria dos servigos de satde’. Além disso,
acredita-se que o conhecimento do perfil biossociodemografico e digital das pessoas com colostomia e dos cuidadores poderd
ser relevante no fornecimento de informagées para o planejamento e a implementagio de uma intervengio educativa on/ine,
favorecendo o cuidado e o processo adaptativo dessas pessoas 4 nova condigio imposta pela estomia.

Diante do exposto, este estudo é a primeira etapa de um macroprojeto de pesquisa intitulado Desenvolvimento,
Validagio e Avaliagio de Intervencio em Ambiente Virtual de Aprendizagem para Pessoas com Colostomia e Cuidadores.
Para desenvolvé-lo, foi necessirio que os pesquisadores identificassem o perfil biossociodemogrifico e digital das pessoas

com colostomia e cuidadores que participariam da intervencio educativa on/ine. Logo, questionou-se: qual é o perfil
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biossociodemografico e digital de pessoas com colostomia e cuidadores participantes de uma intervengio educativa on/ine?
Dessa forma, o objetivo deste estudo foi identificar o perfil biossociodemogrifico e digital das pessoas com colostomia e

cuidadores que participaram de uma intervencio educativa on/ine.

METODOS

Estudo transversal, descritivo e de abordagem quantitativa realizado em um programa de atengio as pessoas com
estomia de um centro integrado de saide de Teresina, Piaui, no periodo de setembro a novembro de 2019, apés aprovagio
do Comiteé de Etica em Pesquisa (Parecer n® 3.305.189), conforme Resolugio do Conselho Nacional de Satide n° 466/2012
e suas complementares.

A populagio foi constituida de todas as pessoas com colostomia (n = 161) cadastradas no programa de atengfo as pessoas
com estomia de um centro integrado de satde de Teresina. Nos casos de impossibilidade da adesdo das pessoas com colostomia,
foi realizado convite aos cuidadores. A amostra foi obtida por conveniéncia e composta de 20 (38%) pessoas com colostomia
e 32 (62%) cuidadores. Os critérios de inclusdo para pessoas com colostomia foram: ter idade igual ou superior a 18 anos;
possuir capacidade cognitiva para responder as questdes do estudo, verificada pelo miniexame do estado mental (MEEM);
possuir exclusivamente colostomia tempordria ou definitiva; ter residéncia fixa na capital do Piaui; e possuir computador ou
smartphone com acesso 4 internet. Como critérios de exclusio, havia: ter doengas psiquidtricas comprovadas por laudo médico.

Em relagio aos cuidadores, foram incluidos aqueles que atenderam aos seguintes critérios: idade igual ou superior
a 18 anos; capacidade cognitiva para responder as questdes do estudo; ser a pessoa que contribui nos cuidados diretos a
pessoa com colostomia; residir na capital do Piaui; e possuir computador ou smartphone com acesso a internet. O critério
de exclusio foi o mesmo das pessoas com colostomia.

As pessoas com colostomia foram localizadas por meio de levantamento dos cadastros eletronicos do programa de
atengdo as pessoas com estomia do centro integrado de saide de Teresina. Destaca-se que a participagio exclusiva das
pessoas com colostomia foi em razdo da inclusdo de temas especificos relacionados a colostomia, como orientagdes sobre
a irrigacio intestinal.

Foram abordados 142 potenciais participantes. O primeiro contato da pesquisadora com os possiveis participantes do
estudo foi na prépria instituicdo, semanalmente pela manhi, durante o atendimento realizado pela enfermeira estomaterapeuta
e pelo técnico em Enfermagem. Apés esse contato, os objetivos do estudo foram colocados, bem como o convite de
participagio na pesquisa. Na sequéncia, os critérios de inclusdo foram verificados, e para isso foi necessiria a aplicagio
do MEEM. Depois, as pessoas com colostomia e cuidadores que atenderam aos critérios de inclusdo e que aceitaram
participar do estudo assinaram de forma fisica o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido, foram cadastrados no AVA,
no qual a intervengio educativa on/ine foi hospedada, e receberam /ogin e senha de acesso. Um momento presencial antes
da intervengio educativa on/ine foi realizado com as pessoas com colostomia e cuidadores para ambientagio e retirada de
duvidas. Entretanto, a depender da dificuldade deles no acesso 4 intervengio educativa on/ine, outros encontros presenciais
ocorreram no centro ou nos domicilios, conforme solicitagio dos participantes.

Também, um grupo no aplicativo WhatsApp foi criado para facilitar a comunicagio entre os participantes do estudo ¢ o
pesquisador, ficando disponivel nos quatro meses da intervencio educativa online. Pelo grupo do WhatsApp, os participantes
também receberam o tutorial sobre como navegar na intervengio educativa on/ine para consulta em caso de duvidas. Esse
tutorial também estava disponivel no AVA.

Os instrumentos utilizados foram: caracterizagio biossociodemogrifica e clinica das pessoas com colostomia, com 30
perguntas semiestruturadas; caracterizagio sociodemogrifica dos cuidadores, composta de 20 perguntas semiestruturadas;
e acesso ao computador e a internet da pessoa com colostomia e do cuidador, com seis perguntas semiestruturadas®. O
instrumento de mensuragio da proficiéncia digital basica (PDB)™ tinha oito itens relacionados aos conhecimentos e as
habilidades no uso do computador e da internet necessérios e suficientes para realizar tarefas bdsicas, em uma escala tipo
Likert de cinco pontos, com os extremos “discordo totalmente” e “concordo totalmente”*. O tempo de entrevista dos

participantes foi em média de 20 minutos.
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Os dados coletados foram digitados e compilados no programa Excel 2013 versio 15.0 e depois disso exportados e
analisados no programa Statistical Package for Social Science (SPSS) versio 22. Realizaram-se estatisticas descritivas. Nas
varidveis qualitativas foram utilizadas frequéncia absoluta e porcentagem, e nas varidveis quantitativas, medidas de varidncia
(média e mediana) e de dispersdo (desvio padrio — DP — ¢ intervalos interquartis). O nivel de significAncia empregado para

as andlises estatisticas foi de 5% (p < 0,05).

RESULTADQOS

Das 20 pessoas com colostomia, a maioria era do sexo masculino (12; 60%), e a média da idade foi de 42,4 anos (DP + 15,3).
Predominaram pessoas com colostomia com ensino médio (9; 45%), seguido do ensino fundamental (5; 25%), pés-graduagio
(4; 20%), alfabetizagio funcional (1; 5%) e superior (1; 5%). Dez (50%) eram casados/tinham unido estével, sete (35%) solteiros,
dois (10%) separados/divorciados e um (5%) vitdvo. A maioria possuia filhos (14; 70%) e convivia com companheiros e filhos (7;
35%); com familiares sem companheira(o) (6; 30%); com companheira(o), filho(s) e/ou outros familiares (4; 20%); sozinho(a) (2;
10%); e com companheira(o) com lagos conjugais e sem filho(s) (1; 50%). A renda mensal média foi de R$ 2.136,7 (+ R$ 2.177,3).

Dos 32 cuidadores, a maioria era do sexo feminino (24; 75%), e a média de idade foi de 41,9 anos (DP + 12,1). Quanto
a escolaridade, 13 (40,6%) tinham ensino médio, 12 (37,5%) ensino superior, cinco (15,6%) ensino fundamental e dois
(6,3%) pos-graduagio. Dezesseis (50%) cuidadores eram solteiros, 15 (46,9%) casados/tinham unifo estvel, e um (3,1%)
era separado/divorciado. Referente 2 situagio familiar, os cuidadores conviviam com companheira(o) e filho(s) (13; 40,6);
com familiares sem companheira(o) (12; 37,5); com companheira(o), filho(s) e/ou outros familiares (3; 9,4); viviam sozinhos
(2; 6,3); com companheira(o) com lagos conjugais e sem filho(s) (1; 3,1); e com outra(s) pessoa(s), sem lagos consanguineos
e/ou lagos conjugais (1; 3,1). A renda mensal média foi de R$ 2.115,9 (= R$ 1.546,7).

A caracterizagio clinica das pessoas com colostomia estd apresentada na Tabela 1.

Tabela 1. Caracterizagdo clinica das pessoas com colostomia (n = 20). Teresina, Piaui, 2019.

Variaveis N % Md (P25-P75)
Causas da colostomia*
Cancer colo retal 7 36,8
Traumas 3 15,8
Doencas inflamatdrias intestinais 2 10,5
Abddmen agudo 2 10,5
Outras 5 26,3
Permanéncia
Temporaria 11 55
Localizagao
Quadrante inferior esquerdo 7 35
Quadrante inferior direito 7 35
Quadrante superior esquerdo 3 15
Quadrante superior direito 3 15
Cor
Vermelho vivo 16 80
Rosa 3 15
Vermelho palido 1 5
Forma
Regular 16 80

continua...
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Tabela 1. Continuagdo...

Variaveis N % Md (P25-P75)
Implantacao
Plano 9 45
Protuso 9 45
Retraido 2 10
Complicagdes no estoma
Nao 16 80

Complicagdes na pele periestoma

Nao 11 55

Tempo de confec¢do da colostomia 1,5 (0,8-3) anos

*Informagdes de caracterizagdo ndo foram obtidas em sua totalidade. Consideraram-se os que responderam a questéo; Md: mediana; P25-P75: intervalo interquatil

Quanto ao tipo de equipamento coletor, predominaram o aberto (drendvel) (19; 95%) ¢ o de uma peca (16; 80%).
Prevaleceram pessoas com colostomia que ndo possuiam dificuldades no autocuidado (16; 80%) nem limitagdes para
realizagio das atividades da vida didria (13; 65%). A mediana da frequéncia de esvaziamento do equipamento coletor foi
de trés vezes ao dia (3 — 5,8).

As carateristicas assistenciais e ocupacionais e as condi¢des de satde dos cuidadores estdo na Tabela 2.

Tabela 2. Distribuicao dos cuidadores, segundo as carateristicas assistenciais e ocupacionais e as condi¢des de saude (n = 32).
Teresina, Piaui, 2019.

Variaveis N % Md (P25-P75)
Tempo de cuidador 1(0,3-6) anos

8 (4,5-24)
horas/semanais

Horas semanais para o cuidado

Mora no mesmo domicilio

Sim 19 59,4

Grau de parentesco*

Mae 8 258
Pai 4 12,9

Irmdo 4 129

Esposo 4 129

Avo 4 129

Filho 2 6,5

Sogra 1 32

Outros 4 129

Situacdo de emprego

Empregado 15 46,9

Desempregado 9 28,1

Do lar 4 12,5

Autbnomo 3 9,4

Aposentada 1 3,1

Horas de sono por dia 6 (5-7,8)
Sono é Interrompido 22 68,8

Problema de satide

N&o 23 71,9

*Informages de caracterizagdo ndo foram obtidas em sua totalidade. Consideraram-se os que responderam a questdo; Md: mediana; P25-P75: intervalo interquatil.
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Todos os 52 (100%) participantes do estudo tinham acesso a internet. Destes, 17 (85%) pessoas com colostomia e 26
(81,3%) cuidadores utilizavam a internet diariamente. Quase todos, 51 (98,1%), acessavam a internet predominantemente de
casa. A maioria (30; 57,7%) ndo possuia computador, e, dos que possuiam o equipamento, 13 (25,5%) o utilizavam diariamente.
A intervengdo educativa on/ine foi acessada predominantemente do celular por 85% das pessoas com colostomia e 84% dos

cuidadores. A PDB foi para a maioria dos participantes baixa (40; 76,9%), seguida da moderada (9,6), conforme Tabela 3.

Tabela 3. Proficiéncia digital basica (PDB) de pessoas com colostomia e cuidadores que participaram da intervencdo educativa
online (n = 52). Teresina, Piaui, 2019.

Tipo de sujeito

PDB Pessoa com estomia Cuidador i) i )
n (%) n (%)
Baixa 15(75) 25(78,1) 40(76,9)
Moderada 2(10) 3(94) 5(9,6)
Alta 1(5) 0(0) 1(1,9)
Muito alta 2 (10) 4(12,5) 6(11,5)

DISCUSSAO

A pessoa com estomia tem o direito de receber atendimento especializado, com informages adequadas tanto em nivel
hospitalar como na atengdo priméria®®, contudo observam-se barreiras para o acompanhamento e, consequentemente,
lacunas na educagio e no seguimento que podem afetar a pessoa no gerenciamento da prépria saide'. Identificar o perfil
biossociodemografico e digital antes da implementagio de intervengées educativas pode ser uma ferramenta relevante para
o planejamento de um recurso tecnoldgico que contemple as necessidades das pessoas com colostomia e cuidadores e que
possibilite a democratizag¢io do acesso ao conhecimento.

Desse modo, o estudo foi direcionado a duas categorias de usudrio: pessoas com colostomia e cuidadores, com maior
predominio deste dltimo. No ambulatério, havia mais demandas de familiares/cuidadores para o recebimento de equipamentos
coletores e adjuvantes. Pesquisa revela que as pessoas tém impacto maior quanto  noticia de que receberdo um estoma, em
detrimento ao diagnéstico de uma de suas causas, como o cincer, por exemplo®. O receio do estigma social as faz manter a
estomia em segredo’’. Acredita-se que os fatores supracitados, assim como a limitagio do estado de satide provocado pela
doenga que causou a confecgdo do estoma, podem ser responséveis pela baixa demanda dessas pessoas no ambulatério e da
nao adesdo de participa¢do nesta pesquisa.

Semelhantemente ao perfil das pessoas com estomias de estudos anteriores™'®, a maioria das pessoas com colostomia
deste estudo era do sexo masculino e tinha idade média de 42,4 anos. Entre os participantes, o cincer colorretal foi a primeira
causa de confecgio da colostomia, corroborando com os achados na literatura!”®.

Com relagio 4 escolaridade, a maioria das pessoas com colostomia concluiu o ensino médio. Estudo mostra que
pessoas com estomia de maior escolaridade apresentam melhor percepgio de qualidade de vida, nos ambitos psicolégico
e espiritual™®. No que se refere a média da renda mensal das pessoas com colostomia e cuidadores, o estudo indicou que
a maioria era de baixa renda. Esse achado vai ao encontro dos resultados de outras pesquisas™'*®, em que a presenca do
estoma provoca impacto no dmbito socioecondmico®. Estudo mostra melhoria no aspecto biopsicolégico e na qualidade
de vida associadas 4 maior renda'.

Os aspectos clinicos no que tange s caracteristicas da colostomia de cor vermelho vivo e formato regular correspondem
a recomendagio da literatura®. A mediana do tempo de estomia e de seguimento no ambulatério indica periodo recente com
a colostomia, similarmente a outro estudo, em que as pessoas com estomias tinham um ou dois anos de uso do equipamento
coletor4. Destaca-se que o processo de aceitagio da estomia perante si e a sociedade, bem como outros fatores, pode estar

relacionado ao tempo que as pessoas estdo com o estoma*.
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A despeito do equipamento coletor, predominaram o aberto (drenédvel) e o de uma pega. O tipo de equipamento coletor
é corroborado em estudo realizado com os pacientes cadastrados em um programa de assisténcia a pessoas com estomias de
Teresina, no qual o equipamento coletor de uma pega drenével foi o mais distribuido e apresentava associagio significativa
com o custo mensal, pois a bolsa de duas pegas era mais cara, mostrando relagdo com o aumento de custos®.

Entre os cuidadores, houve predominio de mulheres, em consonancia com os achados na literatura®?. A média de
idade de 41,9 anos corrobora com estudo anterior™. Quanto 4 escolaridade, resultados préximos foram encontrados para os
niveis médio e superior, contrdrios aos encontrados na literatura, em que a maioria dos participantes tinha menos de oito
anos de escolarizagdo®. Estudo aponta a necessidade de identificagio do nivel educacional para adequagdes no repasse de
orientagdes sobre educagio em satude, de modo a facilitar o entendimento pelo individuo®.

O papel de cuidador apresenta-se com um tempo recente, e poucas horas semanais sio dispensadas ao cuidar, o que
pode pressupor menor dependéncia de cuidados pelas pessoas com colostomia. A responsabilidade diante das demandas de
cuidado pelas pessoas com estomia influencia a vida social e financeira do cuidador, que recusa oportunidades de crescimento
profissional ou lazer para priorizar o ente a ser cuidado®.

Em relagio ao grau de parentesco do cuidador, a mie foi predominante, e a maioria morava no mesmo domicilio. Esse
achado estd de acordo com estudo anterior®, em que a figura materna era responsavel pelo cuidado, além de a responsivel
financeira das despesas de satde.

O predominio de cuidadores com ocupagio laboral contrapés o relato de pesquisa em que os cuidadores, na maioria das
vezes, estavam desempregados e vendiam os bens materiais para custear os cuidados de saide®. No que se refere ao sono,
pode-se pressupor que a qualidade do sono era insatisfatéria pelas interrupgées. Estudo anterior voltado para o contexto
de cuidador domiciliar verificou que poucos cuidadores contavam com auxilio, gerando estresse, sobrecarga e abandono do
conjuge®. Desse modo, ao longo do processo de cuidado, os familiares sofrem deterioragio na qualidade de vida®.

A maioria dos cuidadores nio tinha problemas de satde, o que pode estar atrelado 4 idade média dos participantes,
contudo estudo ressalta que as necessidades e demandas atribuidas ao papel de cuidador, como soliddo, aumento do estresse
e apoio social limitado, podem resultar em problemas de saude®. Nesse sentido, intervengdes baseadas na internet podem
implicar em condi¢des satisfatérias de satde aos cuidadores, em fun¢io da promogio do bem-estar provocada pelo suporte
de ferramentas digitais®.

No 4mbito tecnolégico, todas as pessoas com colostomia e cuidadores tinham acesso 4 internet, o smartphone foi o
meio de acesso mais utilizado, e a maioria ndo possuia computador. Isso pode ser reflexo do cendrio nacional, que apresenta
expressivo crescimento da popula¢io que usa o telefone mével para acesso a internet e declinio acentuado do uso do
microcomputador como meio para esse acesso?.

Por outro lado, a PDB foi baixa em ambas as categorias de usudrio, demonstrando menor afinidade e habilidade na
manipula¢io de equipamentos digitais, entretanto estudo mostra que uma intervengio educativa, via computador, apesar da
baixa prevaléncia de uso e independentemente do nivel de alfabetizagio, foi considerada vivel, pois os pacientes preferiam
utilizar esse recurso tecnolégico a um método tradicional de educagio®.

A dificuldade relacionada a baixa PDB dos participantes demandou maior tempo para ambientagio no AVA e auxilio
muitas vezes presencial para acessar a intervencio educativa on/ine, o que pode ter influenciado na baixa adesdo de participantes
e na baixa procura das pessoas com colostomia nos ambulatérios. Para contornar essa problemitica, foi estendido o convite
de participagio no estudo aos cuidadores que frequentavam o servico de saide e agendamento de horarios, conforme a
disponibilidade e o local escolhido pela pessoa com colostomia.

Constituiu limitagdo deste estudo o tamanho amostral, que ndo permitiu a generalizagio dos resultados. O autorrelato
de capacidade para o autocuidado é um possivel viés de informagio, uma vez que nio foi avaliado na pritica.

O estudo traz contribui¢bes para a enfermagem e os servicos de saude, na medida em que o conhecimento das
caracteristicas biossociodemogrificas e digitais poderdo subsidiar a assisténcia e a aplicagio de tecnologias educativas para
suporte e fornecimento de orientacdes as pessoas com colostomia e cuidadores, buscando atender as necessidades desses
usudrios, estimular o aprendizado e melhorar a qualidade de vida. O conhecimento da proficiéncia digital antes da aplicagio

de estratégia educativa possibilita ao profissional criar mecanismos para superar obsticulos de acesso pelo usudrio.
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CONCLUSAO

Evidencia-se que as pessoas com colostomia e cuidadores possuem baixa renda e média escolaridade. Apesar do tempo
recente de estomia, a maioria ndo apresentava complicagées nem dificuldade para o autocuidado. Os cuidadores demandavam
menor tempo de cuidado e tinham ocupagio laboral.

O grau de PDB foi baixo entre os participantes do estudo, entretanto a maioria acessou a intervengio educativa on/ine
pelo smartphone, dispositivo pritico. Dessa forma, hd aproximagio com o meio digital, e a capacitagio dessas pessoas e o
auxilio a elas tornaram o uso do AVA exequivel. Além disso, todos os participantes possuiam acesso 2 internet, o que pode
colaborar no uso de recursos tecnolégicos para obtengio de informagdes.

Considera-se, portanto, que o conhecimento sobre as caracteristicas de pessoas com colostomia e cuidadores pode
contribuir na adogio de estratégias educativas conforme a maturidade digital ou a necessidade de suporte para o uso de
tecnologias, para otimizacio do cuidado em sadde e qualificacio da assisténcia prestada a essa clientela, de modo a atender

as necessidades desses usudrios, estimular o aprendizado e promover a qualidade de vida.
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