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A MULHER COM ESTOMIA E SUA SEXUALIDADE:

Revisdo integrativa de literatura

RESUMO

Introducéo: A estomia é uma comunicacgdo de um 06rgdo interno com o meio externo,
realizada por meio cirurgico, a depender da localizacao tem a finalidade de eliminacao,
a exemplo da estomia intestinal e urinaria. A confec¢do de um estoma causa impacto na
vida do paciente a partir do momento que vé sua identidade visual afetada/modificada.
Objetivos: Compreender, por meio da producéo cientifica, como a mulher com estomia
percebe sua sexualidade. Método: revisao integrativa da literatura, realizada na base de
dados da Biblioteca Virtual em Saude (BVS) e Scientific Electronic Library Online
(SciELO). Os descritores utilizados foram, estomia, sexualidade e feminino, ostomy,
sexuality e female. Os critérios de inclusdo foram: atender ao tema do estudo; artigo
disponivel nas bases de dados da BVS; publicados no periodo 2006 a agosto de 2016.
Resultados: foram selecionados trés artigos, esses de caracter qualitativo descritivo e
em territorio brasileiro. Conclusdo: Os estudos trouxeram a importancia do apoio
familiar e da equipe de salde participante do processo de adaptacdo e aceitacdo da
mulher com estomia.

Palavras chave: estomia, sexualidade, feminino

INTRODUCAO

A estomia é uma comunicacdo das visceras com 0 meio externo, realizada por
meio cirdrgico que proporciona a eliminagdo de excretas. A confeccdo de um estoma
pode se dar por diversas causas, sendo as mais frequentes doencas autoimunes e cancer
de reto. O estoma pode ser temporéario, a fim de que a area comprometida seja tratada,
ou mesmo definitivo, quando se tem a perda total da funcdo do oOrgdo, ndo sendo
possivel o tratamento para o reestabelecimento da atividade do organismo. (ALVES et
al., 2013; KIMURA et al., 2013).

A confeccdo de um estoma causa um grande impacto sobre a vida do paciente a
partir do momento em que sua identidade visual é afetada/modificada e sua autoestima
sofre alteracdes. Além disso a estomia pode vir a causar grande impacto na sexualidade
do paciente (KIMURA et al., 2013).

Segunda a Organizacdo Mundial da Saide a formacgdo da sexualidade
apresenta-se nas mais diversas formas, interacdes entre os fatores bioldgico, social,
psicologico, politico, cultural, ético, legal, religioso, historico e espiritual. (OMS, 2010).
Visto isso ha, portanto, uma enorme gama de possibilidades, da mulher exercer e

explorar a sua sexualidade nas suas mais diversas maneiras e formas.



Acredita-se que as mulheres com estomia intestinal, sentem-se desconfortaveis
com a sua imagem corporal devido a localiza do estoma confeccionado no abdomen, de
modo a ficar exposto e visivel. Assim, a mulher sente-se prejudicada nas suas relacdes
sexuais.

A orientacdo ofertada pela equipe de salde aos pacientes com estomia, nao
aborda os aspectos da sexualidade com isso geram impacto nas relacbes desse com a
estomia (SALLES et al., 2014). Portanto, o apoio ofertado por amigos e familiares pode
reduzir os sentimentos negativos gerados por essa nova condicao.

Sendo assim, a confeccdo de um estoma afeta diretamente a qualidade de vida da

mulher e a percepg¢éo da sua sexualidade.

JUSTIFICATIVA

O meu interesse no desenvolvimento do presente estudo surgiu durante a
vivéncia como académica participante do projeto de extensdo do Servico de
Ambulatorial de Enfermagem em Estomaterapia do Hospital Universitario de Brasilia
(SAEE-HUB).

No SAEE-HUB sdo atendidos pacientes portadores de estomia, feridas e
incontinéncias. A partir dessa experiéncia foi observado que as mulheres com estomia
intestinal apresentavam dificuldade no enfrentamento das mudancas ocasionadas pela
estomia, como a imagem corporal e, por conseguinte sua sexualidade.

No momento da admissdo por meio da anamnese ja observava que havia
caréncia de informacdo acerca de sua adaptacdo a nova condi¢do e cuidados que

passariam a ter com a estomia.

OBJETIVOS
Objetivo geral
Buscar na producéo cientifica estudos que abordem como a mulher com estomia

tem lidado com e sua sexualidade.

Objetivo especifico



Analisar a qual a percepcdo, que as mulheres estomizadas tém antes e a apds a

confeccdo da estomia

METODO

Trata-se de um estudo de revisdo integrativa de literatura, € um método que
permite fazer uma andlise ampla do tema proposto, pois inclui diferentes tipos de
estudos (MENDES et al., 2008).

A revisdo integrativa se subdivide em seis etapas: identificacdo do tema e
definicdo da questdo norteadora da pesquisa, delimitacdo dos critérios de inclusdo e
exclusdo dos estudos, analise dos estudos incluidos, andlise dos dados obtidos,
interpretacdo dos resultados, e agrupamento dos dados encontrados (MENDES et al.,
2008).

Sendo assim o presente método escolhido possibilita ter uma visdo ampliada do
tema a ser analisado. No presente estudo a questdo norteadora analisada é: Qual € a
percepcao que a mulher com estomia tem da sua sexualidade?

Visando a busca de artigos nacionais ou internacionais, e voltados para a area da
salude foram utilizadas as seguintes bases: Biblioteca Virtual em Saldde (BVS) por
integrar fontes de informacdo em salde e Scientific Eletronic Library Online (SciELO)
por englobar colegBes de periddicos. Essas bases foram escolhidas por sua abrangéncia
principalmente na area da salde.

A busca dos artigos foi realizada por meio do servidor Proxy da Universidade de
Brasilia que por meio de convénio com o portal de periédicos CAPES permite acesso
completo ao contetdo disponivel indexado nas bases de dados do servico. A
configuracdo Proxy possibilita a utilizacdo dos servicos disponiveis apenas para
usudrios cadastrados na REDUNB, como a exemplo do CAPES (UnB, 2012).

Os descritores de assunto em satde (DeCS) em portugués utilizados para a busca
nas bases de dados selecionadas foram: estomia, sexualidade e feminino e em inglés:
ostomy, sexuality e female

Os critérios de inclusdo estabelecidos foram: artigos que abordassem a
sexualidade da mulher estomizada; disponiveis na integra; publicados no periodo
compreendido de 2006 a agosto de 2016 e artigos em portugués. N&o foram
estabelecidos critérios de exclusao.

Os artigos foram selecionados por meio da leitura dos resumos dos artigos

disponiveis.



ApOs a busca em concordancia com os critérios estabelecidos, foi realizada

leitura dos artigos publicados e organizagdo desses de acordo com 0s aspectos comuns.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Os resultados obtidos com as pesquisas nas bases de dados foram
respectivamente: a primeira busca na BVS, resultou em 38 artigos, trés apresentavam-se
em duplicidade por estarem em duas bases que a biblioteca abrange, MedLine e
LILACS, restando assim 35 artigos, desses, quatro atenderam aos critérios de inclusao,
porém um ndo apresentava texto disponivel completo para analise. A busca na base de
dados SciELO nédo resultou em nenhum artigo que trouxesse o0s descritores
relacionados.

Dos artigos selecionados os trés eram estudos descritivos qualitativos, e também
utilizaram como instrumento de pesquisa questionarios semiestruturados para entrevista.

O Quadro 1 apresenta os estudos que fizeram parte dessa revisao:

Figural. Artigos selecionados: autor, titulo, ano, objetivo e local

Objetivo principal do Local do

estudo

Titulo do artigo Ano de
publicaca

Autores
estudo
o

SANTOS, G.S; LEAL, Conhecendo as vivéncias 2006 Conhecer como as RS
S.M. C; VARGAS, M. de mulheres mulheres conviviam com
A. ostomizadas: a ostomia
contribuicdes para o
planejamento do
cuidado de enfermagem
SANTOS, F.S; A percepc¢do da mulher 2008 Avaliar a percepgdo da MG

POGGETO, M. T. D;
RODRIGUES, L. R.

portadora de estomia
intestinal acerca de sua
sexualidade

mulher com estomia
intestinal sobre sua
sexualidade

MOTA, M. S; SILVA, Vida e sexualidade de

C.D; GOMES, G. C. mulheres estomizadas:

subsidios a enfermagem

2016 Conhecer como a RS
estomizacdo interfere na
expressao da
sexualidade de mulheres

As categorias citadas nos artigos foram, desconhecimento sobre a cirurgia;

dificuldades no dia-a-dia; sexualidade e imagem do proprio corpo; preocupag¢do com a
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familia; ostomia intestinal como alternativa para continuar viva (SANTOS et al., 2006);
definicdo de sexualidade; a sexualidade antes da confec¢do do estoma; lidando com a
sexualidade apds a confec¢do do estoma (SANTOS et al., 2008); as modificacGes no
viver da mulher estomizada; as modificacdes na vivéncia da sexualidade (MOTA et al.,
2016).

Apos leitura e analise dos artigos selecionados, esses foram organizados de
forma a integrar os aspectos semelhantes encontrados.

Foram identificadas as seguintes categorias:

A sexualidade antes da estomia

Notou-se que a definigdo que algumas mulheres trouxeram de sexualidade se
restringia a unido com o sexo oposto e, por conseguinte, encontravam-se relacionado ao
ato sexual, poucas tiveram a visdo de que a sexualidade se além desses aspectos, como,
a forma com a qual elas interagem com o meio no qual vivem (SANTOS et al., 2006).
A definicdo que a pessoa com estomia tém de sexualidade é um fato importante e
complexo, pois envolve aspectos sociais, 0 modo de vida e a imagem corporal.

Nos trés estudos apresentados foi identificado que a maioria das mulheres tinha
problemas relacionado a sua sexualidade antes da estomia (SANTOS et al., 2006;
SANTOS et al.,, MOTA et al., 2016).

Outro fator importante observado nas pesquisas é qual era a percepcao que essas
mulheres tinham da sua sexualidade anteriormente a confeccdo do estoma, essa estava
ligada a relacdo sexual em si, ou seja, o contato fisico (SANTOS et al., 2008). O
comportamento das mulheres relativos as atividades sexuais antes da confeccdo da

estomia, pode ter influéncia apos a confeccdo do estoma.

A sexualidade depois da estomia

Apo6s a leitura e analise dos artigos selecionados ficou evidente que a
sexualidade das mulheres com estomia estava ligada a percep¢do que passaram a ter da
sua autoimagem, logo da sua identidade visual, pois algumas acabam por ver a estomia
como uma mutilagdo (SANTOS et al., 2006). Nas falas presentes no estudo fica bem
ressaltado o forte impacto causado e a sensacdo de mutilagdo que as entrevistadas
tiveram.

Observou-se, como ja citado, entre as mulheres entrevistadas nos estudos que a
percepcao da imagem corporal ficou distorcida. Além disso, ficou evidente a mudanga

nos habitos de vida e vestimentas, como, a utilizagdo de roupas mais largas para
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ocultarem a bolsa coletora, ja outras por vezes como mecanismo de compensagdo
tornaram-se mais vaidosas (MOTA, et al., 2016).

Verificou-se também receio de se relacionarem sexualmente, por medo da bolsa
descolar ou mesmo romper durante a relacdo, e por essas ndo terem mais um controle
sobre suas eliminacdes. Nesse ponto foi observado que aquelas que tinham algum
relacionamento anterior poucas vezes 0 mantiveram, e quem nunca tinha tido um
parceiro(a) acreditava que nunca mais teriam a possibilidade de ter, por acreditarem que
0 companheiro ndo saberia lidar com a sua condicdo. Dessa forma, por vezes
encontravam conforto na soliddo ou acreditando que a ciéncia encontraria uma nova
forma de solucionar o seu problema e voltarem a serem como antes da estomia.
(SANTOS, et al., 2008; MOTA, et al., 2016)

Alguma das entrevistadas nos estudos conseguiram lidar com tal fato, e
superaram essas barreiras com as quais se depararam, e tiveram como solugdes, o
rompimento do relacionamento anterior, e ap6s isso encontrou um companheiro que a
compreendia em sua nova condi¢do. (MOTA, et al., 2016)

Outra entrevistada encontrou novas maneiras de continuar tendo um
relacionamento prazeroso, sendo que algumas acabam por terem relacdes apenas para
satisfazerem seu companheiro. (MOTA, et al., 2016)

A alternativa de adaptacdo mais citada é o encobrimento da bolsa, pois relatam
gue assim se sentem mais atraentes. Embora a maior parte delas apresentar uma
definicdo restrita, do que é sexualidade, algumas viram o carinho como forma de se
relacionar com o outro e continuar exercendo sua sexualidade (SANTOS et al., 2006;
SANTOS et al.,, 2008 MOTA et al.,, 2016). Como ficou exposto nos achados a
sexualidade € diretamente afetada pela estomia, visto a distor¢do da identidade visual
gue o paciente passa a ter de si, o isolamento, a mudanca de habitos como o vestuario,
assim o afastamento do circulo social de convivio, passa a ser uma opgao, por nao
estarem bem com o seu eu, espiritual, biopsicossocial e sexual.

Verificou-se que mesmo ap0Os varios anos de vivéncia com a estomia, as
mulheres ainda buscam meios para se adaptar ao dia-dia, apresentam-se inseguras
durante o convivio social, medo de que a bolsa venha a romper-se ou descolar e dos
odores provenientes, vergonha, e continuam buscando alternativas de adaptacdo com a
estomia. Outro fator que acaba causando desconforto é a falta de controle sobre as
eliminacdes (SANTOS et al., 2006). A preocupacdo com as eliminacgdes é algo que ja é
visto com cuidado independente de uma estomia, assim a falta de controle sobre isso

causa um maior desconforto.



Além disso também é apresentada a preocupacdo com a familia que desenvolve
um papel fundamental na construgdo da aceitacdo ou ndo aceitacdo da mulher com
estomia, a depender do apoio recebido e prestado por familiares amigos e pessoas do
seu circulo de convivio social, pois a reabilitacdo € um processo dificil e por muitas
vezes longo (SANTOS et al., 2006 SANTOS et.al., 2008). A familia é uma importante
base que temos na nossa vida, pois, ela faz parte do nosso desenvolvimento, ela esta
presente nesse momento prestando apoio traz grandes beneficios a paciente.

A presenca da estomia acarreta em criar um novo estilo de vida, como a revisédo
dos habitos alimentares para tornar a fezes mais consistentes e reduzir gases, esse sdo
fatores que dependem do local da estomia. Algumas mulheres relatam que de inicio
chegaram a ficar horas sem se alimentar com o intuito de diminuir a quantidade de
fezes, e reduzir a eliminacdo de gases (MOTA et al., 2016), tais habitos se nédo
acompanhados por uma orientacdo nutricional pode vir a trazer prejuizos a saude.

Outra mudanca de rotina que as mulheres citaram, foi relacionada a pratica de
atividade fisica e ao lazer, apresentaram maior preocupacdo a realizagdo de viagens
(MOTA et al., 2016), principalmente passeios de longa duracdo, pois, a preocupacao se
deve ao receio de ndo terem um local adequado para realizarem a higiene da bolsa
durante o percurso, devido a isso se sentem excluidas. Fica evidente nisso a inseguranga
delas, que por medo de se sujarem acabaram reduzindo essas praticas diarias ou mesmo

passam a ndo realizarem mais.

Apoio dos profissionais de saude

Foi observado nos artigos selecionados que o enfermeiro teve um papel
importante na orientacdo com os cuidados a serem tomados com a estomia. Nas falas
das entrevistadas as mulheres se portavam ao enfermeiro como sendo o principal
profissional de salde que as orientaram quanto aos cuidados com a estomia e que
tiveram um olhar e cuidados mais atento com elas (SANTOS et al., 2006). O fator de o
enfermeiro esta presente nas demais situacéo, também se deve a formagdo que ele tem,
assim como o papel que e desempenhado pela profissdo se encontra centrado no
cuidado.

As mulheres com estomia ao praticarem atividades no seu dia-a-dia, sejam
atividades dentro do lar ou fora desse dmbito, precisam de apoio profissional que as
oriente a se sentirem mais seguras e consigam se adaptarem a suas atividades de forma

mais independente como realizavam antes da estomia. (SANTOS et al., 2006)
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O apoio do profissional de saude ndo deve centrar-se somente na mulher, deve
se estender também aos familiares e companheiros, formando assim uma rede de apoio,
pois, também tém dificuldades no enfrentamento dessa condicdo (FERREIRA-
UMPIERREZ e FORT-FORT, 2014), a ndo aceitacio deles interfere no lidar do
paciente com estomia.

A confeccdo do estoma

Santos € o Unico a trazer relatos de que as mulheres tinham desconhecimento do
procedimento cirdrgico que foi realizado, as mesmas relataram que compreenderam que
haveria somente a retirada da parte comprometida pela doenca, ndo foram informadas
que haveria a confec¢do de um estoma na parede abdominal e que através dessa se daria
as suas eliminagdes (SANTOS et al., 2006). Tal fato mostra omisséo de informacéo da
esquipe de salde para com o paciente

Cabe ao profissional de saude informar o paciente acerca dos procedimentos
realizados de modo e torné-lo participante do processo de cuidado (SAMPAIO et al.,
2008).

CONCLUSAO

Ap06s analise dos estudos selecionados pode se concluir que a mulher tem grande
preocupacdo com sua aparéncia, a confeccdo de um estoma afeta diretamente sua
percepcdo imagem visual. Os aspectos relacionados a sexualidade da mulher ganham
outra conformidade apos a estomia. O conceito que muitas trazem sobre o que significa
sexualidade, encontra-se ligado principalmente a relacdo sexual. Poucas vém a forma de
interacdo com o meio (sociedade, trabalho, relagdes interpessoais, imagem corporal)

como também sendo sexualidade.

. Os profissionais de salde sdo importantes coadjuvantes nesse processo, cabe a
eles a prestacdo do cuidado de forma integral, além de terem conhecimento para
orientacdo e esclarecimento dos possiveis questionamentos de familiares, amigos e
pessoas proximas que melhor vao poder ajudar essa mulher no enfrentamento e relagéo
com a sua sexualidade. Por fim é de fundamental importancia uma rede de apoio bem
orientada, essa acaba por interferir diretamente na aceitacdo da mulher com estomia a

sua nova condigéo
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