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Introducdo: A estomaterapia, especialidade exclusiva da enfermagem
regulamentada pela Resolugdo COFEN n° 567/2018, exerce papel estratégico
na assisténcia a pessoas com estomias, feridas complexas e incontinéncias'. A
atuacdo do enfermeiro estomaterapeuta vai além da técnica, exigindo uma
abordagem holistica e humanizada, especialmente em contextos de maior
vulnerabilidade clinica, como é o caso da oncologia em fase avangada. Nesses
estagios, € comum a presenga de lesbes tumorais ulceradas, odor fétido,
exsudato volumoso, dor intensa e impacto psicossocial significativo?. Tais
manifestacbes clinicas, somadas a evolucdo progressiva da doenga,
demandam intervengdes individualizadas e continuas, que considerem n&o
apenas os sintomas fisicos, mas também os aspectos emocionais, sociais e



espirituais do paciente. Em muitas situagdes, dispositivos como a gastrostomia
tornam-se necessarios devido a obstru¢cdo do trato digestivo ou disfagia
tumoral, contribuindo para o suporte nutricional e a manutencédo das fungdes
vitais®. No cenario ambulatorial, o acompanhamento de pacientes em cuidados
paliativos exige integragcédo entre os diversos profissionais da equipe, com foco
na promogao do conforto, da autonomia e da dignidade. O enfermeiro
estomaterapeuta é figura central nesse processo, oferecendo ndo sé manejo
técnico das lesbes e dispositivos, mas também suporte educativo e emocional
a familia e aos cuidadores. A escuta qualificada, a adaptagdo das condutas a
rotina domiciliar e o incentivo a autonomia da rede de apoio fazem parte de
uma pratica que visa humanizar o cuidado até o fim da vida2-3. Assim, o
manejo clinico da ferida oncoldgica e da gastrostomia deve ser conduzido de
forma criteriosa e ética, priorizando a diminuicdo do sofrimento e a preservacao
da identidade e do desejo do paciente. Ao longo desse processo, o cuidado
nao se limita ao curativo ou a técnica, mas se estende a construgéo de vinculos
terapéuticos e a valorizagdo da trajetoria de vida de cada individuo. Objetivo:
Relatar a atuacdo da estomaterapia no contexto dos cuidados paliativos
ambulatoriais a um paciente oncoldgico com lesdo tumoral extensa em regiao
de face e uso de gastrostomia, destacando estratégias clinicas, desafios e
beneficios. Método: Trata-se de um estudo do tipo relato de caso. O
acompanhamento ocorreu no ambulatério de cuidados em estomaterapia em
parceria ao servico de cuidados paliativos de um hospital universitario no
estado do Rio de Janeiro. O caso foi selecionado considerando a relevancia
clinica e a possibilidade de demonstrar a atuagdo do especialista em sua
integralidade. A coleta de dados foi realizada por meio de observagao direta
durante os atendimentos, analise de prontuarios e registros de evolugdo de
enfermagem. Todas as informagdes foram organizadas, com base nos
principios da bioética e da confidencialidade, garantindo o anonimato do
paciente. O presente estudo foi submetido & apreciacdo do Comité de Etica em
Pesquisa, sendo aprovado sob o parecer n° 5.590.129, conforme Resolugao
CNS n° 510/2016, que regulamenta pesquisas com seres humanos.
Resultados: O paciente era um homem de 62 anos, com diagnéstico de
carcinoma espinocelular avangado de orofaringe, submetido a radioterapia e
quimioterapia paliativas, com importante comprometimento funcional e disfagia
severa. Primeira consulta no dia 05/05/2025 na Comissao de Cuidados em
Estomaterapia, encaminhado pelo ambulatério de Cuidados Paliativos da
mesma unidade. Apresentava lesdo tumoral exofitica, necrética e ulcerada em
regiao mandibular esquerda, com grande producao de exsudato, odor fétido,



dor local e prejuizo na imagem corporal. Foi implantada previamente
gastrostomia endoscopica percutanea para garantir suporte nutricional. O
paciente foi encaminhado ao ambulatério de estomaterapia para manejo da
lesao e orientagdes sobre o dispositivo, em parceria com a equipe de cuidados
paliativos. A abordagem iniciou-se com avaliagdo criteriosa da ferida, levando
em conta as condigdes clinicas, o prognostico, o ambiente domiciliar e as
preferéncias do paciente. Foram utilizadas coberturas absorventes para
controle do exsudato, além de barreiras protetoras em spray para prote¢cao da
pele perilesional. A limpeza era realizada com solugéo fisioldgica, respeitando o
limiar de dor e evitando traumas. A gastrostomia apresentava integridade
adequada, mas a pele ao redor mostrava sinais iniciais de maceragao. Foram
instituidas orientagdes de higienizagao, protecao da pele perestoma e cuidados
de estabilizacao e fixacdo adequadas do dispositivo, orientando a familia sobre
sinais de complicacbes como infecg¢ao, deslocamento e obstrugdo. A educacéao
dos cuidadores foi um ponto central no plano terapéutico. Foram realizadas
orientagdes simples, escritas e demonstrativas sobre higienizagéo, troca de
curativo, armazenamento de insumos e condutas diante de intercorréncias. A
equipe também acolheu as duvidas e angustias da familia quanto a progresséao
da doenca e as limitagcbes impostas pelo quadro clinico. Na consulta de
retorno, foi possivel observar melhora na aparéncia da ferida, redug¢ao do odor,
menor producao de exsudato e controle mais efetivo da dor. O paciente relatou
maior conforto durante o dia, menos constrangimento com o cheiro e mais
tranquilidade em relagao ao curativo. A familia, por sua vez, demonstrou maior
seguranga nos cuidados, favorecendo a continuidade da assisténcia no
domicilio. O vinculo estabelecido entre paciente, familia e equipe foi essencial
para o éxito do cuidado. A escuta ativa e o respeito as escolhas do paciente
permitiram construir um plano terapéutico centrado na pessoa, adaptado as
suas necessidades e realidade de vida. Conclusao: A atuacdo do enfermeiro
estomaterapeuta no contexto ambulatorial dos cuidados paliativos se mostra
essencial para o cuidado de pacientes com feridas oncoldgicas e dispositivos
como a gastrostomia. Para além das técnicas de curativos, esse cuidado exige
escuta sensivel, adaptacao a realidade do paciente e articulagcdo com a equipe
multiprofissional. O caso relatado demonstra que intervencbes simples, mas
fundamentadas em evidéncias e sensibilidade, podem promover alivio de
sintomas, preservar a dignidade e melhorar de forma concreta a qualidade de
vida de pessoas em fase final da vida. O cuidado em estomaterapia, quando
centrado na pessoa, fortalece a autonomia do paciente e da familia, amplia o



letramento em saude e contribui para a humanizagédo do cuidado no fim da
vida.
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