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RESUMO

Objetivo: Descrever o processo de constru¢do e validagdo do Nurseostomy, instrumento de Enfermagem para
avaliacdo da pessoa com estomia intestinal em ambiente hospitalar. Método: Trata-se de um estudo metodolégico
desenvolvido por meio das recomendacées do Consenso Brasileiro de Cuidados as Pessoas Adultas com Estomias
de Eliminagdo, para embasar a constru¢do da tecnologia assistencial e a validacdo de conteldo, estrutura e
aparéncia com juizes. A ferramenta foi desenvolvida com o programa Microsoft Word®. Os participantes do
estudo foram 17 juizes estomaterapeutas com expertise na area em estudo. A coleta de dados ocorreu entre
outubro e novembro de 2022 mediante formulario do Google Forms. Para anélise dos dados, utilizou-se o indice
de Validagcao de Conteudo (IVC), com valor de concordancia minimo de 0,8. Resultados: Foi elaborado instrumento
composto de sete dominios, de acordo com o referencial te6rico Wanda de Aguiar Horta. O IVC global foi de 0,91.
Conclusao: O instrumento foi considerado validado nos trés eixos (conteldo, estrutura e relevancia), e apresenta
potencial para validagdo externa e desenvolvimento de pesquisas clinicas.

DESCRITORES: Estomaterapia. Estomia. Autocuidado. Cuidados de Enfermagem.

Nurseostomy: an instrument for Nursing assessment
of individuals with intestinal ostomy in a hospital setting

ABSTRACT

Objective: To describe the process of construction and validation of Nurseostomy, a nursing assessment instrument
for individuals with intestinal ostomy in a hospital setting. Method: This is a methodological study developed
following the recommendations of the Brazilian Consensus on Care for Adults with Elimination Ostomies to support
the construction of the assistive technology and the validation of content, structure, and appearance with experts.
The tool was developed using Microsoft Word®. The study participants were 17 stoma care nurse experts. Data
collection took place between October and November 2022 using a Google Forms questionnaire. For data analysis,
the Content Validity Index (CVI) was used, with a minimum agreement value of 0.8. Results: An instrument consisting
of seven domains was developed according to the Wanda de Aguiar Horta theoretical framework. The global CVI was
0.91. Conclusion: The instrument was considered validated in all three axes (content, structure, and relevance) and
shows potential for external validation and the development of clinical research.
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Nurseostomy: instrumento para evaluacion de enfermeria a la persona con
estomia intestinal en un entorno hospitalario

RESUMEN

Objetivo: Describir el proceso de construccién y validacion del Nurseostomy, un instrumento de enfermeria para la
evaluacién de personas con estomia intestinal en ambiente hospitalario. Método: Se trata de un estudio metodolégico
desarrollado a través de las recomendaciones del Consenso Brasilefio de Cuidados a Personas Adultas con Estomias
de Eliminacion, para apoyar la construccion de la tecnologia de atencion y la validaciéon de contenido, estructura 'y
apariencia con los jueces. La herramienta se desarroll6 a través del programa Microsoft Word®. Los participantes del
estudio fueron 17 jueces estomaterapeutas expertos en el area estudiada. La recogida de datos se realiz6 entre
octubre y noviembre de 2022 mediante un formulario de Google Forms. Para el analisis de los datos, se utiliz6 un
indice de validez de contenido (IVC), con un valor minimo de acuerdo de 0,8. Resultados: Se elabord un instrumento
compuesto por siete dominios, de acuerdo con la referencia tedrica de Wanda Aguiar Horta. El IVC global fue de 0,91.
Conclusién: Se concluye que el instrumento fue considerado valido en los tres ejes (contenido, estructura y
relevancia), y presenta potencial para la validaciéon externa y el desarrollo de la investigacion clinica.

DESCRIPTORES: Estomaterapia. Estomia. Autocuidado. Atencién de Enfermeria.

INTRODUCAO

A ocorréncia de desordens intestinais, como doenga inflamatéria intestinal, traumas, doenca diverticular e doengas con-
génitas, pode levar a necessidade de desvio do trato intestinal. Tais condi¢des podem demandar a necessidade de confecgio
de estomias intestinais, sobretudo quando os agravos apresentam caracteristicas de malignidade e de doencas inflamatérias’.

No Brasil, as principais causas relacionadas a confecgdo de estomia intestinal na populagio adulta e idosa sio as neoplasias,
principalmente o cancer colorretal*. De acordo com o Instituto Nacional do Cancer (INCA), estima-se, para cada ano do triénio
2023-2025, 45.630 casos de cincer de célon e reto, correspondendo a um risco estimado de 21,10 casos por 100 mil habitantes,
sendo 21.970 casos entre os homens e 23.660 casos entre as mulheres. Esses valores correspondem a um risco estimado de 20,78
casos novos a cada 100 mil homens e de 21,41 a cada 100 mil mulheres, sendo o terceiro tipo de cincer mais frequente na populagio®.

Nio raro, durante esse processo, a pessoa sofre com a diminui¢do da autoestima e perspectivas de vida, sentimentos de
luto, mudangas de suas atividades pessoais e interpessoais, altera¢des no trabalho e na vida social, necessitando adaptar-se
para iniciar uma nova fase da vida*.

Nesse contexto, a consulta sistematizada de Enfermagem se faz necessdria com finalidade de fortalecimento do autocui-
dado e prevengio de complicagbes na estomia e na pele periestoma’®. Para tanto, esse cuidado deve se ancorar no Processo de
Enfermagem (PE),uma abordagem deliberada e sistemitica aplicada em todos os ambientes em que sio fornecidos os cuidados
de Enfermagem, baseando-se em uma variedade de suportes tedricos que fornecem uma base descritiva, explicativa, preditiva e
prescritiva para o PE, ajudando os profissionais de Enfermagem a fornecer cuidados eficazes e individualizados®. Para pessoas
com estomia, o PE estd presente desde a confecgio do estoma, o direcionamento e o acompanhamento apés a alta hospitalar’.

Diante da importincia da sistematizagio da assisténcia e da aplicabilidade do PE, evidenciou-se, durante a pratica
clinica, dificuldades enfrentadas pelos enfermeiros quanto as orienta¢des a pessoa com estomia intestinal, voltadas ao for-
talecimento do autocuidado, bem como ao manuseio adequado do equipamento coletor e adjuvantes, favorecendo, assim,
a incidéncia elevada de reinternagio no ambiente hospitalar em razio das complicagbes na estomia e na pele periestoma®.

A pritica clinica descrita anteriormente corrobora com o estudo® que evidencia a necessidade real do acompanhamento
da pessoa com estomia desde o periodo pré-operatério até os cuidados ambulatoriais, repassando assim orienta¢ées durante
a alta hospitalar de autocuidado e encaminhamento para o servi¢o de referéncia da regido. Para isso, é¢ imperativo o conhe-
cimento do enfermeiro quanto 4 rede de apoio, bem como o fortalecimento do autocuidado no periodo intra-hospitalar,

apontando os aspectos positivos e os beneficios 4 nova condigdo de satde’.
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Com isso, a partir da vivéncia prética na unidade de clinica cirdrgica de um hospital de grande porte no estado do Ceard
e do acompanhamento de pessoas com estomias no periodo perioperatdrio, identificou-se a necessidade de um plano de
intervengdo aplicado a pessoa com estomia intestinal, tornando-se indispensdvel ao enfermeiro o conhecimento da necessidade
do paciente para levantamento de diagnédsticos de Enfermagem e prescri¢do de intervengdes a fim de atender s demandas.
Nesse contexto, este estudo teve como objetivo descrever o processo de construgio e validagio do Nurseostomy, instrumento
de Enfermagem para avaliacio da pessoa com estomia intestinal em ambiente hospitalar. A nomenclatura foi elaborada
pelos autores da pesquisa, motivados pela intencio de refletir sua aplicagdo de forma precisa e adequada na pritica clinica.
Portanto, a pesquisa foi norteada pela questio problema: “Quais conteidos devem compor um instrumento de Enfer-

magem para avaliagdo intra-hospitalar de pessoas com estomia intestinal?”

METODOS

Trata-se de um estudo metodoldgico para construgio e validagio de uma tecnologia assistencial, seguindo referencial
proposto por Polit Beck™. Esse tipo de estudo desenvolve e valida instrumentos, ferramentas e métodos de pesquisa, dis-
pondo do envolvimento de métodos complexos e sofisticados™.

Portanto, Nurseostomy foi construido em um processo de trés etapas:

1) Extragdo das informagdes do Consenso Brasileiro de Cuidados as Pessoas Adultas com Estomias de Eliminagio!!;

2) Construgio da tecnologia;

3) Validagdo com juizes experts.

Na primeira etapa houve informagdes referentes & avaliagio de Enfermagem intra-hospitalar de pessoas com estomia intestinal,
que foram extraidas do Consenso Brasileiro de Cuidados as Pessoas Adultas com Estomias de Eliminagio!. Dois pesquisadores
realizaram as extragdes de forma independente, comparando e alinhando as discordincias em reunido subsequente.

A segunda etapa contemplou o desenvolvimento da tecnologia Nurseostomy. Buscou-se amparo na Resolugio do Conselho
Federal de Enfermagem (COFEN) n° 736, de 17 de janeiro de 2024, que dispde da implementagio do PE nos ambientes de
saude®. Portanto, os passos para essa elabora¢io foram norteados a partir da teoria de Wanda de Aguiar Horta, que sistematiza os
cuidados de Enfermagem nos seguintes passos: histérico de Enfermagem, diagnéstico de Enfermagem, plano de assisténcia e de
cuidados, evolugio e prognéstico de Enfermagem. Portanto, o instrumento foi produzido por meio da ferramenta Microsoft Word
2016°, em escala preto e branco, no formato de questiondrio. O instrumento foi desenvolvido entre outubro e novembro de 2022.

Na terceira etapa foi realizada a validagdo de contetido, estrutura e relevincia do instrumento. Para tanto, foram sele-
cionados os juizes: estomaterapeutas, mestres e doutores, atuantes nas dreas de pesquisa, docéncia e assisténcia & pessoa com
estomias de eliminagio. Assim, foram selecionados 43 juizes de vérios estados brasileiros; o primeiro juiz foi identificado
pela plataforma Lattes conforme ordem sequencial e acionado por aplicativo de mensagens instantineas (WhatsApp®), e
os demais foram contatados por meio da técnica “snowball’, definida como uma forma de amostragem nio probabilistica
que utiliza cadeias de referéncia'?. Dos 43 juizes recrutados, 17 concluiram o processo de validagio, o qual foi norteado pelo
referencial tedrico de validade de conteudo®.

Para definir o nivel de concordéncia entre os especialistas foi calculado o Indice de Validagdo de Conteudo (IVC)
para cada um dos itens avaliados no instrumento. Essa metodologia permite mensurar a propor¢do de concordincia dos
especialistas diante da avaliagio das categorias e dimensdes de um dado instrumento®.

Os juizes avaliaram as trés dimensées do instrumento. Para cada uma delas foram direcionadas perguntas com respostas
a serem preenchidas utilizando a Escala Likert, com pontuagio variando de 1 a 5, em que: 1 (inadequado), 2 (parcialmente
adequado), 3 (adequado), 4 (totalmente adequado) e 5 (no se aplica). Para o cilculo, deve-se utilizar o somatério das respostas
com pontuagio 3 (adequado) e 4 (totalmente adequado) em cada item no questiondrio e dividir esse valor pelo niimero total
de respostas. O valor do IVC ¢é vilido quando igual ou superior a 0,80, como pardmetro de validade de instrumentos novos™.

Apés a validagio, o instrumento foi encaminhado a um designer grafico para aperfeicoamento do Jayout, que foi fina-
lizado em dezembro de 2022.

ESTIMA, Braz. J. Enterostomal Ther., Sdo Paulo, v22, e1463, 2024



Eufrasio VBS, Feitosa YSF, Sampaio LRL, Macedo LFR, Girondi JBR, Marques ADB

O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa sob o nimero de parecer 4.765.473 ¢ CAAE
26204919.0.0000.5055. Todos os juizes, apés aceite de participagio no processo de validagio, assinaram o Termo de Con-

sentimento Livre e Esclarecido (TCLE), o qual foi apresentado como primeira parte do formulério.

RESULTADQOS

O instrumento em sua primeira versio foi desenvolvido abrangendo sete dominios especificos, representados por nimeros e
distribuidos de acordo com as etapas a serem seguidas no PE, a partir da teoria de Enfermagem de Wanda de Aguiar Horta'*¢,

No dominio 1 foram contemplados os dados sobre identificagdo do paciente, tais como nome, idade, estado civil e
escolaridade, utilizados como parte inicial de diversos instrumentos'’. O dominio 2 agrupou informagdes sobre as doengas
de base e a histdria pregressa do paciente; comorbidades, como diabetes, hipertensio, bem como hipétese diagndstica que
acarretou a necessidade de realizagio da estomia: traumas, neoplasias e doengas inflamatdrias intestinais'®*’.

O dominio 3 apresentou a avaliagdo e o exame fisico do abdome, para andlise do tipo de abdémen e do tipo de esto-
mia confeccionada para melhor planejamento no cuidado™®. O dominio 4 reuniu informagdes sobre as caracteristicas da
estomia e das possiveis complicagdes identificadas no exame fisico, sendo elas: dermatite periestomal, retragio, prolapso,
sangramento, infecgdes, entre outras™'. No dominio 5 foi realizada a avaliagio do autocuidado/autonomia da pessoa com
estomia intestinal, bem como direciona para o fornecimento das orienta¢des ao paciente/familiar?-*.

O dominio 6 contemplou os diagnésticos e as interven¢des de Enfermagem que foram elencados mediante avaliagio
do enfermeiro**. E, por fim, o dominio 7 permite que o profissional realize o encaminhamento ao servigo especializado
que seja pertinente ao caso®.

Na etapa de validagio, participaram 17 juizes, sendo 14 (82,4%) do sexo feminino, na faixa etiria entre 26 € 56 anos. Em relagio a
formago académica, cinco (29,4%) eram pés-graduados /ato sensu; sete (41,2%), mestres; e quatro (23,5%), doutores. Em relagio  drea de
atuagdo profissional, 16 (94,1%) atuam na assisténcia direta a pacientes; 10 (58,8%), no ensino; e seis (35,3%), na pesquisa exclusivamente.
Acerca do tempo de experiéncia, a maioria dos profissionais (12; 70,4%) tem entre 11 e 25 anos ou mais de atuagdo.

Cada juiz avaliou um total de 31 itens do instrumento, divididos em sete dominios:

I - Anamnese (11 itens);

IT — Historia pregressa (quatro itens);

IIT - Avaliag¢io abdominal (um item);

IV — Avaliagdo da estomia intestinal (nove itens);

V — Avalia¢io do autocuidado (um item);

VI -Diagndsticos e intervengdes de enfermagem a pessoa com estomia intestinal, segundo NANDA-I/NIC* (quatro itens);

VII - Referenciar ao servi¢o de atendimento 2 pessoa com estomia intestinal (um item).

Na Tabela 1 sdo apresentados os valores obtidos para cada item do instrumento pelo cilculo do IVC a partir da andlise
de trés principios: conteudo, estrutura e relevancia.

A validagio do instrumento ocorreu por meio do cilculo do IVC, considerando-se como paridmetro bésico o valor igual
ou superior a 0,80, que foi alcangado em quase todos os itens avaliados, e um IVC global de 0,91"%. A maioria dos itens do
IVC obteve avaliagio >0,9, sendo: 0,88 para o contetido, 0,95 para a estrutura e 0,92 para a relevincia.

Das seis varidveis avaliadas na se¢io “contetido”, quatro obtiveram escore >0,80. As varidveis relacionadas ao fato de a sequéncia
l6gica do contetido estar apropriada e o potencial de promover mudangas no comportamento em relago 4 assisténcia a pacientes com
estomias intestinais, sofreram adequagdes mediante as sugestdes dos juizes, por ndo atingirem a pontuagio estipulada para a validaggo.

No que tange as varidveis das se¢des “estrutura” e “relevincia” do instrumento, nio foram necessdrias alteragdes mais
significativas, pois todos os itens avaliados, de ambas as se¢des, pontuaram acima do pardmetro minimo de 0,80.

O instrumento passou por uma tnica rodada entre os especialistas, que apontaram algumas sugestdes em relagio ao
contetdo, no que tange a quantidade de pédginas, ao Jayout e & presenca de ilustragdes, além de julgarem o conteido como

condizente ao publico-alvo e que se adequa a utilizagio na pritica clinica do enfermeiro, conforme apresentado no Quadro 1.
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Além disso, os especialistas julgaram o instrumento como resolutivo, coerente, inovador, de linguagem clara e de facil
aplicabilidade. Ademais, foram apontadas consideragdes sobre a relevincia do instrumento como condizente com a realidade e
que pode ser adaptado a diferentes servigos de Enfermagem, bem como no ambiente hospitalar para uso de enfermeiros gene-
ralistas, auxiliando tanto na sistematizagio da assisténcia eficaz quanto no direcionamento adequado ao servigo especializado.

As propostas e as consideragoes dos juizes especialistas implicaram em modifica¢des do instrumento versdo 1 ou versio
preliminar, as quais foram acatadas em parte, apds consenso entre os autores, que se reuniram para reavaliar o material e
fazer as adequages necessdrias em cada um dos dominios trabalhados. A versio final do Nurseostomy pode ser consultada

por meio do QR code que consta na Figura 1. Basta aproximar a cimera do smartphone ao cédigo.

DISCUSSAO

A construgio do instrumento foi desenvolvida com base nas informagdes colhidas do Consenso Brasileiro de Estomas de
Eliminagfo e seguiu mediante o rigor metodolégico adotado, o qual possibilitou o conhecimento das principais abordagens
dentro da assisténcia, bem como os procedimentos diagnésticos e as prescri¢des de Enfermage!>®.

Os resultados obtidos pelo IVC propdem a adequagio do instrumento de protocolo para ser usado na avaliagio de Enfer-
magem 4 pessoa com estomia intestinal em ambiente hospitalar, norteando toda a tomada de decisdo no processo do cuidar.

Durante o processo de validagio, a participacdo dos juizes enquanto enfermeiros especialistas com experiéncia tanto

na drea académica quanto assistencial contribuiu para o enriquecimento € o aprimoramento do material para ensino e

Tabela 1. Distribuicdo das pontuacdes no indice de Validacdo de Contetido de acordo com os parametros de contetido, estrutura
e relevancia. Crato (CE), Brasil, 2023.

Variavel n IVC
1. Conteldo
1.1. Alinguagem esta adequada para o publico-alvo? 17 1
1.2. A sequéncia légica do conteldo esta apropriada? 13 0,76
1.3 antém as iqformag@eg sobre o que se deve ter conhecimento a respeito da avaliagdo de pacientes com 16 094
estomia em ambiente hospitalar? '
1.4. Te.m potenlcialvde promover mudancas no comportamento em rela¢do a assisténcia a pacientes com 13 076
estomias intestinais? '
1.5. Tem requisitos para circular no meio cientifico e assistencial? 14 0,82
1.6. O conteldo segue as praticas baseadas em evidéncias atualizadas? 17 1
IVC Total 0,88
2. Estrutura
2.1. As informacg@es apresentadas estdo cientificamente adequadas? 17 1
2.2. O material esta adequado para o publico-alvo? 16 0,94
2.3. As informacd8es estdo bem estruturadas em concordancia e ortografia? 16 0,94
2.4. O modelo de formatacdo esta adequado ao ambiente assistencial? 16 0,94
IVC Total 0,94
3. Relevancia
3.1.0 i.nstrumento retrata os aspectos chaves que devem ser evidenciados em relagdo as praticas assistenciais 16 094
a0 paciente com estomia intestinal? '
3.2. O roteiro prop&e direcionamentos assistenciais condizentes com a realidade do paciente com estomias intestinais? 16 094

3.3. O material é passivel de ser utilizado como ferramenta de ensino-aprendizagem para graduandos em Enfermagem? 15 0,88

3.4.Vocé, como enfermeiro, acredita que a implementacdo desse instrumento de avaliagdo para pacientes com

estomia é importante para o ambiente hospitala? 16 0.94
IVC Total 092
IVC Global 0,91

IVC: indice de Validag&o de Conteldo.
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Quadro 1. Sugestdes dos juizes para o aprimoramento do instrumento. Crato (CE), Brasil, 2023.

Variavel Sugestao Avaliacao

“"Acredito que a presenca de ilustra¢des poderia enriquecer seu trabalho,

o I . . Aceito
exemplificando, por exemplo, as complica¢des e achados na pele periestoma.

“Acrescentar: tipo de estomia por técnica cirdrgica (complicagdes se associam
muitas vezes a técnica cirdrgica); acrescentar todos os tipos de dermatites; Aceito
comorbidades: acrescentar doengas oncolégicas.”

Conteldo “Na parte das comorbidades seria interessante acrescentar dislipidemia. Habito Aceito
anterior a instalagdo da estomia.”

“Deixo como sugestdo espaco direcionado as intervencdes de enfermagem, Aceito
especificas para cada paciente.”

“Acrescentar uma sugestdo de Diagnostico de Enfermagem voltada para Aceito

autocuidado/AVDs."

Aceito parcialmente.

Y L. . ) - A auséncia deles em
Desnecessdrio as opgdes sim e ndo. ) o
Estrutura alguns itens prejudica a

fluidez da avaliagdo

“Sugiro reduzir o tamanho do instrumento; considero longo.” Aceito

“Avaliar quanto acrescentar outros diagnosticos para posteriormente, em outro

. . ) o o ‘o B Aceito
momento, avaliar quais os diagndsticos prevalentes ou potenciais diagnésticos.

Relevancia

Fonte: elaborado pelos autores.

Figura 1. QR code com o instrumento de avaliagdo em Enfermagem Nurseostomy a pessoa com estomia intestinal em ambiente
hospitalar. Crato (CE), Brasil, 2023.

aprendizagem de profissionais de Enfermagem, bem como o torna eficaz para o propésito almejado, que ¢é a aplicagio na
prética clinica hospitalar de forma efetiva'®.

Considerando as contribui¢ées dos juizes, estas foram acolhidas e sintetizadas para avaliagio, e, a partir disso, foi possivel
realizar modifica¢bes no instrumento, tanto no 4mbito do manejo do enfermeiro frente ao paciente quanto na atuagio deste
na educagio em satde para que o cuidado seja continuado pela pessoa com estomia intestinal ou seu cuidador.

A utilizagio de instrumentos e outras tecnologias que reinem o méximo de informagdes de forma objetiva constitui-se como
um importante meio para subsidiar a assisténcia de Enfermagem ao paciente com estomia intestinal, pois, no 4mbito hospitalar,
a quantidade de demandas direcionadas ao enfermeiro muitas vezes dificulta que ele se detenha as condiges especificas que o
paciente com estomia apresenta e que devem ser avaliadas com atengio para que nenhum dado importante seja negligenciado®.

Vale salientar que a concepgio de um instrumento que retina as informagdes fundamentais para a avaliagio da pessoa
com estomia intestinal possibilita beneficios tanto para o enfermeiro quanto para o paciente assistido. Ademais, por meio
desse instrumento, é possivel identificar e suprir as necessidades e especificidades de cada paciente, com a intengdo de
reduzir complicagdes pés-operatérias 4 confecgio de uma estomia intestinal®’.

A tecnologia possibilitou a andlise e a ponderagio de determinantes relacionados ao desenvolvimento da assisténcia

de enfermagem & pessoa com estomia intestinal. Para que o instrumento possa ser de fato adotado pelos enfermeiros, é
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preciso que ele esteja devidamente adequado a realidade de cada servigo. Portanto, deve-se buscar proporcionar a facilidade
de sua aplicagio independentemente da unidade de satde em que estiver inserido, ndo comprometendo sua qualidade®.

Ao profissional, a adogio de um instrumento padronizado permite a atuagio com maior seguranga, a garantia de prestar
a assisténcia com a prética baseada em evidéncias e lhe dar autonomia e respaldo para desenvolver o cuidado direcionado
com um olhar clinico-critico. Além disso, por estar amparado no PE, promove um aparato para a tomada de decisio junto
a equipe multiprofissional, tendo em vista que o cuidado se dard de forma integral®.

A pessoa com estomia intestinal, ser assistida por um enfermeiro que estd amparado por um instrumento estruturado
e especializado, promove um cuidado individualizado voltado para a identificagdo de suas necessidades, para a prevengio
de potenciais complicagdes e para a adaptagio 2 estomia, que é de extrema relevincia para a qualidade de vida®.

Além do aparato assistencial que essa tecnologia possibilita, o desenvolvimento dela significa também um instrumento
de aprimoramento cientifico e tecnolégico na Enfermagem, pois sua aplicagio na prética clinica poderd externar possiveis
lacunas no processo de avaliagio desses pacientes e a identificagio de outros problemas de saide dessa populagio®.

Apés a conclusio do instrumento, o estudo poderd passar por atualizagdes mediante progresso cientifico. Ademais,
tem-se a inten¢do de disponibilizd-lo apés a validagio com o publico-alvo, enfermeiros generalistas, aos servigos de saude
do estado do Cear4, para o uso nos servigos hospitalares.

Em relagdo as limitagoes deste estudo, pode-se citar a ndo utilizagdo da técnica delphi e o nimero de especialistas que
apreciaram o instrumento. Assim, pretende-se realizar pesquisas para avaliar a sua eficicia no alcance da implementagio

de estratégias, para reduzir complicagbes pos-operatorias durante a confecgio de estomia intestinal.

CONCLUSAO

O instrumento foi considerado vilido para uso no cuidado as pessoas com estomias no ambiente hospitalar. Conside-
ra-se que a utilizagdo desse instrumento ird direcionar a visio do enfermeiro para um julgamento clinico assertivo e que,
portanto, serd capaz de beneficiar o profissional que estard respaldado em desenvolver uma assisténcia segura, além de trazer
beneficios aos pacientes que serdo assistidos com base nessa tecnologia.

Sugere-se que o instrumento possa ser implementado e avaliado por enfermeiros generalistas em diferentes cendrios

e realidades hospitalares em que esse publico € assistido.
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