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Health education for caregivers and people with respiratory stomas: an integrative review

Educacién sanitaria para cuidadores y personas con estoma respiratorio: una revision
integradora
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RESUMO

Objetivo: Analisar evidéncias cientificas sobre estratégias educativas para pessoas com traqueostomia e
seus cuidadores. Método: Revisao integrativa realizada nas bases PubMed, Web of Science, Embase, CINAHL
e LILACS (2013-2024), com termos controlados em portugués, inglés e espanhol, combinados por “AND” e
“OR”. Foram incluidos estudos primarios em portugués, inglés ou espanhol que abordaram intervencoes
educativas, com selecao dos artigos realizada por dois revisores, seguindo o fluxograma PRISMA.
Resultados: Identificaram-se estratégias como consulta pré-operatoria, materiais educativos impressos e
visuais, simulacoes, treinamentos praticos e telessaude. Essas intervencées promoveram autonomia,
confianca e seguranca no cuidado domiciliar, além de reduzir complicacbes respiratorias, infecciosas e
relacionadas ao manejo do estoma. Persistem barreiras como baixa literacia em salde, suporte insuficiente
e sobrecarga emocional dos cuidadores, principalmente em contextos vulneraveis. Conclusao: Estratégias
educativas estruturadas e contextualizadas, que integrem aspectos técnicos, emocionais e sociais,
qualificam o cuidado de pessoas com traqueostomia, promovendo seguranca, autonomia e qualidade de
vida.

Palavras-chave: planejamento da assisténcia ao paciente; traqueostomia; cuidados de enfermagem;
educacao em saude.

ABSTRACT

Objective: To analyze scientific evidence on educational strategies for people with tracheostomies and
their caregivers. Method: Integrative review carried out in PubMed, Web of Science, Embase, CINAHL and
LILACS (2013-2024), with controlled terms in Portuguese, English and Spanish, combined by “AND” and
“OR”. Primary studies in Portuguese, English or Spanish that addressed educational interventions were
included, and the articles were selected by two reviewers, following the PRISMA flowchart. Results:
Strategies such as preoperative consultation, educational materials, simulations, practical training and
telehealth were identified. These interventions promoted autonomy, confidence and safety in home care,
as well as reducing respiratory, infectious and stoma management-related complications. Barriers persist,
such as low health literacy, insufficient support and the emotional burden of caregivers, especially in
vulnerable contexts. Conclusion: Structured and contextualized educational strategies that integrate
technical, emotional and social aspects qualify the care of people with tracheostomies, promoting safety,
autonomy and quality of life.

Keywords: patient care planning; tracheostomy; nursing care; health education.

RESUMEN

Objetivo: Analizar las evidencias sobre estrategias educativas a personas con traqueostomia y cuidadores.
Método: Revision integrativa realizada en PubMed, Web of Science, Embase, CINAHL y LILACS (2013-2024),
utilizando términos controlados em portugués, inglés y espanol, combinados con “AND” y “OR”. Se
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incluyeron estudios primarios en portugués, inglés o espanol que abordaran intervenciones educativas, con
seleccion de los articulos realizada por dos revisores, siguiendo el diagrama de flujo PRISMA. Resultados: Se
identificaron estrategias como consulta preoperatoria, materiales educativos, simulaciones, entrenamientos
practicos y telesalud. Estas intervenciones promovieron autonomia, confianza y seguridad en el cuidado
domiciliario, ademas de reducir complicaciones respiratorias, infecciosas y relacionadas con el manejo del
estoma. Persisten barreras como baja alfabetizacién en salud, apoyo insuficiente y sobrecarga emocional de
los cuidadores, especialmente en contextos vulnerables. Conclusién: Estrategias educativas estructuradas y
contextualizadas, que integren aspectos técnicos, emocionales y sociales, mejoran la seguridad, autonomia

y calidad de vida de personas con traqueostomia.

Palabras-clave: planificacion del cuidado del paciente; traqueostomia; cuidados de enfermeria; educacién

para la salud.

A traqueostomia é uma intervencao
cirargica frequentemente indicada em situacoes
clinicas de obstrucao das vias aéreas ou
insuficiéncia respiratoria grave, sendo
amplamente utilizada em pacientes com
condicoes cronicas, neuroldgicas ou oncoldgicas
(Souza; Andrade; Dazio, 2024; Souza, 2023).
Embora sua realizacdo represente um recurso
terapéutico que favoreca a reabilitacao
respiratoria e seja capaz de prolongar a vida, a
traqueostomia também impoe desafios
significativos a rotina do paciente, bem como
aqueles que assumem a funcao de cuidador,
especialmente apos a alta hospitalar (Almansour
et al., 2024; Wooldridge; Carter, 2021).

Ao retornarem para o ambiente

domiciliar, muitos  cuidadores  enfrentam
insegurancas relacionadas ao manejo diario da
traqueostomia, incluindo a higiene da canula,
aspiracao de secrecées, reconhecimento de sinais
de complicacoes e condutas em emergéncias
(Almansour et al., 2024; Sandler et al., 2019).
Essas lacunas de conhecimento sao
frequentemente associadas a auséncia de
programas  educativos  estruturados, que
considerem as singularidades clinicas e
socioculturais das familias envolvidas (Gaudreau
et al., 2016). A auséncia de preparo adequado
pode comprometer a seguranca do paciente e
impactar negativamente a qualidade de vida
tanto dos pacientes.

Essa vulnerabilidade é agravada pela baixa

literacia em saude, sobrecarga emocional e
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escassez de suporte profissional continuo, fatores
que dificultam a transicao segura do hospital para
o domicilio (Sandler et al., 2019; Wooldridge;
Carter, 2021). Estudos apontam que essas
dificuldades aumentam o risco de complicacoes
evitaveis e readmissdes hospitalares, além de
gerar sofrimento fisico e psiquico para os
envolvidos (Misra et al., 2021). Assim, torna-se
imperativa a implementacdo de estratégias
educativas que articulem aspectos técnicos,
afetivos e sociais, favorecendo um cuidado seguro
e humanizado.

Diversas intervencdes tém sido descritas
na literatura, incluindo orientacdes presenciais
com demonstracdo pratica, entrega de materiais
impressos, simulacbes realisticas e o uso
crescente de recursos tecnologicos como a
telessalde. Tais estratégias tém demonstrado
impactos positivos sobre a autonomia dos
cuidadores, reducao de complicacGes e maior
adesao ao cuidado domiciliar. Contudo, ainda
persistem barreiras de acesso, especialmente em
populacdes em situacao de vulnerabilidade social,
0 que evidencia a necessidade de ampliar a
equidade na oferta de educacao em salde
(Almansour et al., 2024; Sandler et al., 2019;
Spratling et al., 2024).

Nesse sentido, revisar a producao
cientifica sobre educacdao em salude voltada a
pessoas com traqueostomia e seus cuidadores é
fundamental para identificar praticas bem-
sucedidas, reconhecer fragilidades e subsidiar o
aprimoramento de politicas publicas e acoes
clinicas. A sistematizacdo dessas evidéncias
contribui para o fortalecimento do cuidado
integral, assegurando uma abordagem mais
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sensivel as necessidades da familia e centrada na

pessoa com estomia respiratoria (Gozetici;
Donmez, 2024).

Diante desse cenario, o presente estudo
teve como objetivo analisar as evidéncias
cientificas disponiveis sobre as estratégias de
educacdo em saude voltadas a pessoas com
traqueostomia e seus cuidadores. A pesquisa
busca compreender as abordagens adotadas, seus
impactos na pratica do cuidado e os obstaculos
ainda existentes, a fim de contribuir para o
aprimoramento de politicas publicas e acodes
clinicas centradas no paciente e no contexto

familiar (Almansour et al., 2024).

Trata-se de uma revisao integrativa da
literatura, método que possibilita a sintese de
evidéncias cientificas disponiveis sobre
determinado tema (Souza et al., 2023),
conduzida a partir de um processo composto
pelas etapas: (1) formulacdao da questao de
pesquisa, (2) realizacdo da busca bibliografica
conforme critérios previamente definidos, (3)
categorizacdo e avaliacao critica dos estudos
incluidos, (4) analise e sintese das evidéncias
encontradas, (5) interpretacao e discussao dos
resultados a luz do referencial teodrico, e (6)
apresentacao e disseminacao dos achados da
revisao (Andrade; Souza, 2024).

No intuito de se alinhar com os preceitos
da ciéncia aberta, realizou-se o cadastro do
protocolo referente a essa revisao integrativa no
repositorio cientifico Figshare, recebendo o DOI:
https://doi.org/10.6084/m9.figshare.21235635.v
1 (Souza; Dazio, 2022).

Para delimitacdao da questdao norteadora,

utilizou-se a estratégia PICo (Andrade; Souza,
2024), acrénimo que representa: P (populacdo) -
pessoas com traqueostomia e seus cuidadores; |

(intervencao) - estratégias de educacao em

DOI 10.29327/2393773.1.18-18
Rev. Interd. v.18, n.° 1, 2025

Educacao em saude para cuidadores...
saude; Co (contexto) - cuidados em ambientes

hospitalares, ambulatoriais e domiciliares.

A busca foi realizada nas bases de dados
United States National Library of Medicine
(PubMed), Web of Science (WoS), Excerpta
Medica Database (Embase), Cumulative Index to
Nursing and Allied Health Literature (CINAHL) e
Literatura Latino-Americana e do Caribe em
Ciéncias da Saude (LILACS).

O levantamento  bibliografico  foi
conduzido utilizando os tesauros especificos de
cada base de dados: Medical Subject Headings
(MeSH) para PubMed e WoS, Emtree para Embase,
Subject Headings para CINAHL, e Descritores em
Ciéncias da Saude (DeCS) para a base LILACS. Os
termos controlados foram utilizados em inglés,
com equivalentes em portugués e espanhol, além
de palavras-chave livres relacionadas a tematica
investigada. A combinacao dos descritores foi
realizada por meio dos operadores booleanos AND
e OR, a fim de maximizar a sensibilidade e a
especificidade da busca por estudos relevantes. A
seguir, apresenta-se a estratégia aplicada no
PubMed, posteriormente adaptada as demais
plataformas: (("Nursing” OR "Nurses” OR "Nurses,
male” OR "Nursing Care” OR "Nursing, Practical”
OR "Nursing, Team" OR "Patient Care Planning” OR
"Nursing Process” OR "Medical-Surgical Nursing”)
AND ("Surgical Stomas” OR "Ostomy" OR
"Tracheostomy"” OR "Tracheotomy"” OR
"Laryngectomy”)).

Foram incluidos estudos  primarios
publicados em portugués, inglés ou espanhol, que
abordassem intervencdes educativas voltadas a
pessoa com traqueostomia e seus cuidadores.
Foram excluidos editoriais, cartas ao editor,
resumos de eventos cientificos e revisoes
secundarias. Optou-se pelo recorte temporal
iniciado em 2013, por representar um marco na
consolidacao das tecnologias digitais aplicadas a
educacao em salde e na disseminacao de
diretrizes internacionais sobre cuidados com
(Fikkers et al, 2013).

Considerando que a busca foi realizada em

traqueostomia
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janeiro de 2025, o periodo analisado compreende

os anos de 2013 a 2024.

O processo de selecao foi demonstrado por
meio do guia Preferred Reporting Itens for
Systematic Reviews and Meta- Analyses (Sarkis-
Onofre et al., 2021), adaptado para o relato
desta revisao.

A selecao dos estudos foi realizada por
dois revisores, de forma independente, e os
dados foram extraidos por meio de um
instrumento estruturado contendo: autores, ano,
objetivo, metodologia, principais resultados e
conclusées. Em seguida, os dados foram
sistematizados com o intuito de permitir a analise
das intervencées educativas identificadas, seus
efeitos relatados e os obstaculos enfrentados
para sua implementacao.

A avaliacado metodologica dos estudos foi
realizada por meio dos instrumentos elaborados
pelo McMaster University Occupational Therapy
Evidence-Based Practice Research Group. Para
estudos qualitativos e quantitativos, utilizaram-se
os formularios especificos traduzidos por Luz,
Mancini e Sampaio (1998); e para estudos de
métodos mistos, aplicou-se a ferramenta Mixed
Methods Appraisal Tool (MMAT), em sua versao
traduzida por Souto et al. (2020). Com base na
classificacado de Melnyk e Fineout-Overholt
(2019), foi realizada a hierarquizacao dos estudos
primarios segundo seus niveis de evidéncia. Essa
classificacdo organiza as evidéncias em sete
niveis, do mais robusto (Nivel 1) ao menos
consistente (Nivel VII), orientando a tomada de
decisoes clinicas fundamentadas na melhor
evidéncia disponivel.

Os achados foram organizados e
apresentados de forma descritiva e
interpretativa, com destaque para os beneficios,
lacunas e limitacoes das estratégias de educacao

em saude identificadas.

A busca realizada nas bases de dados
LILACS, EMBASE, CINAHL, PubMed e WoS
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identificou inicialmente 5143 estudos. Apos a

remocao de 1815 registros duplicados, 3328
estudos seguiram para a triagem por titulo e
resumo. Desses, 3293 foram excluidos por nao
atenderem aos critérios de inclusao, restando 35
estudos para avaliacao completa.Todos os 35
estudos foram recuperados e avaliados quanto a
elegibilidade. Nesta etapa, 28 foram excluidos,
sendo 20 por focarem em traqueostomia com
énfase diferente e 9 por abordarem treinamentos
da equipe que nao correspondiam aos critérios
estabelecidos. Assim, 6 estudos foram incluidos
na revisao final, conforme demonstrado no
fluxograma Prisma (Figura 1).

Figura 1 - Fluxograma do processo de selecao dos
estudos primarios adaptado do PRISMA.

Identificagio de estudos por meio de bancos de dados e registros

]

2 Estudos identificados (n = 5143)
) LILACS: 625 Estudos removidos antes da
& EMBASE: 1199 . triagem:
= CINAHL: 1061 v Registros duplicados
S PUBMED: 1423 removidos (n = 1815)
k- Web Of Science: 835
Estudos examinados Estudos excluidos apds triagem
(n=3328) - de titulo e resumo (n = 3293)
Estudos buscados para . Estudos ndo recuperados
g recuperacéo (n = 35) g (n=00)
=]
m
=
£ !
Estudos avaliados quanto & .
elegibilidade (n = 35) —— Estudos excluidos (n = 29)
focados em traqueostomia
com énfase diferente (n = 20)
relacionados ao treinamento
da equipe (n=9)
v
'g Estudos incluidos na revisdo
s (n=8)

Fonte: Dados do presente estudo.

Os estudos incluidos na revisao foram
realizados em diferentes paises: dois no Brasil
(33,3%), um nos Estados Unidos (16,7%), um no
Paquistao (16,7%), um em Ruanda (16,7%) e um
na Africa do Sul (16,7%).

Quanto ao idioma das publicacdes, cinco
artigos (83,3%) foram redigidos em inglés e um

(16,7%) em portugueés.
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No que se refere ao rigor metodologico,
trés estudos (50,0%) foram avaliados como de
alto rigor, destacando-se pela clareza do
delineamento, uso de instrumentos validados e
analise consistente dos dados. Dois estudos
(33,3%)

limitaces na descricao metodoldgica ou auséncia

apresentaram rigor moderado, com
de controle para variaveis de confusdao. Um
estudo (16,7%) foi classificado como de baixa
qualidade metodoldgica.

Em relacdo ao nivel de evidéncia, quatro
estudos (66,7%) foram classificados como nivel VI
(estudos quantitativos ou qualitativos), um
(16,7%) como nivel VIl (opinidao de especialistas
ou relato de experiéncia) e um (16,7%) como
nivel 1l (ensaio clinico randomizado). Esses
resultados revelam que a producao cientifica
sobre o tema esta majoritariamente ancorada em
estudos com abordagens de média robustez,
voltados para a aplicabilidade pratica das
intervencoes educativas.

A seguir, apresenta-se o Quadro 1, que
sintetiza os dados de identificacao dos artigos
incluidos nesta revisao, permitindo uma visao
geral sobre o(s) autor(es), ano, objetivo, o
método, os resultados e evidéncias, o nivel de
evidéncia e a qualidade metodologica.

Quadro 1 - Dados de identificacao dos artigos
incluidos na presente revisao.

Educacao em saude para cuidadores...

Demonstrar
a influéncia 7 pacientes.
da consulta Consultas  pré-
pré- operatdrias
operatdria | Estudo reduziram
Neiva; no qualitativo complicacbes e Qualidade
Mogueira; | autocuidad | com facilitaram VI baixa
Pereira [¢] de | entrevistas autocuidado. (amostra
(2020) pacientes semiestrutura | Limitacdes limitada)
oncoldgicos | das. incluem amostra
com pequena e
estomia abordagem
respiratoria qualitativa.
Avaliar
intervengoe
s educativas
no
autocuidad N-50. i
Quase- Autocuidado
Rasool; ° € | experimental aumentou de Alta
Yagoob; ansiedade p iox qualidade
com avaliacéo | 16,41 para 30,32 | Il .
Sawar de ré e 0s- | e ansiedade caiu (delineament
(2023) pacientes p WP o robusto)
intervencao. de 26,29 para
com 2,41 (p<0,001)
traqueosto ’ ’ )
mia
permanente
Avaliar
intervencoe
s educativas
no
autocuidad N=50.
Quase- Autocuidado
Rasool; o € | experimental aumentou de Alta
Yaqgoob; ansiedade p s qualidade
com avaliagdo | 16,41 para 30,32 | I .
Sawar de . oy iedad . (delineament
(2023) pacientes pre € pos-| eansiedade caiu o robusto)
intervencao. de 126,29 para
com 2,41 (p<0,001)
traqueosto ’ ’ )
mia
permanente
Melhorar o | Desenvolvimen | 30 participantes
cuidado to de materiais | no treinamento.
com educativos A confianca nas Alta
Sandler et | traqueosto | visuais e kits | habilidades VI qualidade
al. (2019) | mias em | de baixo custo, | técnicas (delineament
contextos com aumentou  em o robusto)
de poucos | treinamento B0% apds o
recursos. simulado. curso.
56 criangas.
Sucesso de
Descrever o decanulagdo em
programa 43%.
domiciliar Treinamento .
. . Qualidade
de Estudo intensivo  para
Vanker et . - moderada
traqueosto | retrospectivo cuidadores Vi N
al. (2012) : o (delineament
mia no | descritivo. assegurou :
X o retroativo).
Tygerberg manejo
Children’s domiciliar
Hospital. seguro, mesmo
com  recursos
limitados.

Legenda: NE* - Nivel de evidencia.

. bsussio

Autor(es) - . Resultados e . | Qualidade
(Ano) Objetivo Nétodo Evidéncias NE Metodoldgica
Ldsentlﬁcar 51 profissionais
. entrevistados.
PEFCEPCOES Técnicos
da  equipe realizaram mais
de Estudo . N .
- orientacoes que Qualidade
enfermage | quantitativo- .
Gaspar et - enfermeiros moderada
m sobre a | qualitativo _ Vi
at. (2013) comunicacd | com analise de (p=0,026). (amostra
. Estratégias limitada)
0 no | contetdo. o
cuidado a0 comunicativas
aciente facilitaram
Era ueosto autocuidado e
2 humanizacao.
mizado.
Acompanhou 30
Avaliar o familias.  Nao
impacto da | .. . houve
. . | Iniciativa  de -
telemedicin . complicagoes ou
. | qualidade com o ox
a no manejo readmisses em
Moreno; | de protocolol de 30 dias. Alta.
Peck traqueosto aliaLhOSﬂ.ta.lar Aumento Vil ?ual;dad;e
(2020) mias € telemedicina significativo na protocolo
e para P estruturado)
pediatricas competéncia
. acompanhame .
em dreas| . dos cuidadores
rurais e ; (p<0,05).
subtendidas
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A educacao em saude como cuidado de

enfermagem para pessoas com estomias

respiratorias €& uma tematica amplamente
abordada em estudos de nivel intermediario de
evidéncia. A diversidade geografica dos artigos
contribui para uma visao global das praticas
educacionais e para o avanco do conhecimento
sobre o tema.

Os estudos analisados reforcaram que a
educacao desempenha um papel determinante na
prevencao de complicacoes e na promocao da
qualidade de vida. Ao fornecer informacoes

claras e acessiveis, os profissionais de salde
160
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empoderam os pacientes e seus cuidadores para
tomar decisoes informadas sobre a salde
respiratoria. Neiva, Nogueira e Pereira (2020)
destacam uma ampla gama de cuidados de
estomia

enfermagem para pessoas com

respiratoria, incluindo educacao sobre
traqueostomia, demonstracoes praticas de
manejo da canula e fornecimento de folhetos
informativos. Esses cuidados, além de
contribuirem para o manejo técnico, promovem a
autonomia ao orientar sobre a higiene, a troca de
curativos e os procedimentos no periodo pos-
decanulacao.

A consulta pré-operatoria emerge como
um momento essencial no fortalecimento do
vinculo entre o enfermeiro e o paciente,
preparando-o para o autocuidado. Os resultados
de Neiva, Nogueira e Pereira (2020) identificaram
categorias como “Repercussdoes das acoes
promovidas pela consulta pré-operatoria de
enfermagem” e “Obstaculos na busca pela
autonomia no cuidado com a canula de
traqueostomia”, demonstrando a complexidade e
a abrangéncia das intervencbes necessarias para
garantir seguranca e bem-estar.

A telesalde também se destacou como
uma abordagem inovadora. Segundo Moreno e
Peck (2020), essa modalidade permite fornecer
suporte a distancia por meio de
videoconferéncias e mensagens, sendo
especialmente til em areas rurais ou para
pacientes com dificuldades de deslocamento. O
estudo demonstrou eficacia na reducao de
complicacoes e hospitalizacées nos 30 dias apds a
alta, ampliando o acesso ao cuidado e
promovendo continuidade no acompanhamento.

A efetividade de intervencdes educativas
estruturadas foi evidenciada por Rasool, Yaqoob e
Sawar (2023), que observaram aumento
significativo nos niveis de conhecimento para o
autocuidado e reducao dos escores de ansiedade
em pacientes com traqueostomia permanente. A
intervencao proposta demonstrou eficacia na

dimensao técnica e no aspecto emocional do
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cuidado, ampliando o alcance da educacao em

saude.

O fortalecimento do vinculo entre equipe
e paciente também passa pela comunicacao,
como abordado por Gaspar et al. (2015), que
identificaram que os técnicos de enfermagem
realizavam com maior frequéncia as orientacoes
aos pacientes, e que as estratégias comunicativas
utilizadas contribuiram para o desenvolvimento
da autonomia e da humanizacao no cuidado.

Em contextos de recursos limitados, como
demonstrado por Sandler et al. (2019), o uso de
materiais visuais e kits de baixo custo aliados ao
treinamento simulado ampliou em 80% a
confianca dos cuidadores no manejo técnico. Essa
constatacao foi reforcada por Vanker et al.
(2012), cujo programa de cuidado domiciliar
demonstrou que, mesmo em situacoes com
infraestrutura restrita, €& possivel promover
seguranca no manejo da traqueostomia com
suporte educativo adequado, alcancando uma
taxa de decanulacao de 43%.

A Teoria de Enfermagem de Autocuidado
oferece base para compreender o papel da
educacdao em salde no cuidado de pessoas com
traqueostomia e seus cuidadores. Quando ha
déficit de autocuidado, cabe aos profissionais de
saude, especialmente a enfermagem, fornecer
suporte educativo que favoreca a autonomia do
paciente e de sua rede de apoio. E fundamental
considerar, além dos aspectos técnicos, as
experiéncias  emocionais  vivenciadas  por
pacientes e familiares, reconhecendo o apoio
psicolégico como parte essencial da reabilitacao
(Orem; Taylor; Renpenning, 2001; Souza, 2023;
Souza; Andrade; Dazio, 2024).

A analise dos estudos evidencia que
estruturadas e

intervencoes educativas

contextualizadas promovem  melhorias na
seguranca, confianca e qualidade de vida de
pessoas com estomia respiratoria (Sandler et al.,
2019; Gozetici; Donmez, 2024). Os achados
reforcam a importancia da atuacdo da

enfermagem na conducdo dessas estratégias, que
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devem integrar dimensoes técnicas, emocionais e

sociais para garantir um cuidado mais
humanizado e eficaz.

A Figura 2 sintetiza as principais
estratégias educativas identificadas na literatura
para o cuidado de pessoas com estomia
respiratoria e seus cuidadores, tendo a
Enfermagem como eixo central articulador desse
processo. Observa-se que praticas como a
consulta pré-operatoria, o fornecimento de
materiais educativos impressos e visuais, a
realizacao de simulacdes e treinamentos praticos,
a utilizacdo da telessalde e o suporte emocional
ao cuidador compbéem um conjunto de
intervencées que promovem ndo apenas a
capacitacao técnica, mas também a autonomia, a
confianca e a corresponsabilidade no cuidado
domiciliar.

Figura 2 - Sintese das estratégias de educacdo em
salude para cuidadores e pessoas com estomia
respiratoria.

Consulta pré-
operatoria
Demonstragdes Telesaude
préaticas
. Enfermagem
Treinamentagao I Suporte
praticas psicologico
Material

visual

Fonte: Dados do presente estudo.

Essas acdes sao ainda mais relevantes
diante das vulnerabilidades enfrentadas por
pacientes e cuidadores apds a alta hospitalar,
sobretudo em contextos de recursos limitados
(Almansour et al., 2024). Assim, a educacao em
saude, conduzida e mediada pela Enfermagem, se
consolida como ferramenta essencial para
garantir a seguranca, a continuidade do cuidado e
a melhoria da qualidade de vida.

Ressalta-se que, apesar da sistematizacao
na busca, selecao e analise dos estudos,
reconhece-se a impossibilidade de esgotar toda a
literatura disponivel sobre a tematica. Entre as

limitacoes deste estudo, destaca-se a restricao da

DOI 10.29327/2393773.1.18-18
Rev. Interd. v.18, n.° 1, 2025

Educacao em saude para cuidadores...
busca as bases de dados PubMed, Web of Science,

Embase, CINAHL e LILACS, o recorte temporal
adotado (publicacées entre 2013 e 2024), bem
como a limitacdao aos idiomas de dominio dos
autores (portugués, inglés e espanhol). Além
disso, a exclusao de literatura cinzenta e de
estudos ndao indexados pode ter limitado a
abrangéncia dos resultados.

Apesar dessas limitacdes, a presente
revisdo integrativa possibilitou a sintese de
evidéncias que contribuem para o avanco do
conhecimento cientifico na area da educacao em
saude para cuidadores e pessoas com estomia
respiratoria. Os achados reforcam a importancia
de estratégias educativas que promovam o
autocuidado, a seguranca do paciente e a
qualificacao do cuidado no contexto domiciliar,
hospitalar e ambulatorial, tanto em ambito

nacional quanto internacional.

. conawsio

intervencdes personalizadas, uso de
tecnologias como a telessalde e suporte
emocional, em consonancia com a Teoria do
Autocuidado de Dorothea Orem.

O enfermeiro tem papel fundamental
nesse processo, desde a preparacdo pré-
operatoria até o acompanhamento continuo,
oferecendo orientacoes praticas e apoio
emocional. Envolver a familia é igualmente
essencial, fortalecendo o cuidado compartilhado.
Assim, é necessario que a enfermagem adapte
suas estratégias educativas as necessidades e
contextos dos pacientes, promovendo um cuidado

mais humanizado e seguro.
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