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I PLENARIA DE ENTIDADES DOS DIREITOS DA PESSOA
ESTOMIZADA DO RIO GRANDE DO SUL

EIXO TEMATICO I

DIREITO A SAUDE

A) AVALIACAO DO SUBSISTEMA DE SAUDE DA PESSOA ESTOMIZADA DO
SUL DO BRASIL

1) A Federagdo Gaucha de Estomizados (FEGEST) discutird o Modelo Assistencial de
Saude a Pessoa Estomizada para garantir sua adequacgdo, considerando a descentralizacao
de recursos para os municipios, a capacidade de gestdo dos municipios de cada regido, os
quantitativos, a dispensacao de equipamentos e contemplando sua regionalizacao.

2) A unidade de saude devera contar com equipe basica, formada por enfermeiro, assistente
social, médico, nutricionista, psicologo e técnico de enfermagem, estando capacitada para:

I - receber e cadastrar o paciente;

IT - orientar quanto aos cuidados necessarios com a estomia e a importancia da higiene na
utilizacao adequada das bolsas;

I1I - orientar sobre a alimentagdo adequada;

IV - informar sobre os critérios estabelecidos para o fornecimento das bolsas e o tipo de
bolsas disponiveis;

V - encaminhar para outros servigos quando detectadas quaisquer intercorréncias;

VI - estabelecer com o paciente a periodicidade para a entrega das bolsas;

VII - orientar sobre a importancia do acompanhamento médico no servico de origem.

3) A Federagdo Gaucha de Estomizados (FEGEST) buscara ter acesso as informagdes junto
ao Ministério da Saude e/ou a Secretaria Estadual de Saude sobre os repasses de recursos
financeiros federais e estaduais destinados a aquisi¢do de equipamentos e/ou bolsas
coletoras para os estomizados do Brasil.

4) Os equipamentos fornecidos deverdo atender as necessidades do paciente, permitindo-
lhe boa qualidade de vida, sugerindo-se sua distribuicao no seguinte quantitativo:
I - bolsas de colostomia drenédveis, com resina sintética, recortaveis ou pré-cortadas (15
bolsas/paciente/més);
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IT - bolsas de colostomia/ileostomia descartaveis (80 bolsas/paciente/més);

IIT - bolsas de urostomia drenaveis, com resina sintética € membrana anti-refluxo (20
bolsas/paciente/més);

IV - kits de placas e bolsas acopladas de urostomia/ileostomia (10 kits/paciente/més) e
acessorios;

V- sdo equipamentos e acessorios indispensaveis ao uso do paciente estomizado:

1 Material de higiene e protecao a pele

1.1 Limpador de pele com formulagdo que reequilibre o pH da pele e remova residuos de
adesivos e resinas, protegendo a pele periestomica;

1.2 Pelicula protetora de pele para formacdo de camada selante em pele periestdmica
sensivel, fragil ou que ja manifeste alguma tendéncia a intolerancia a adesivos (dermatites
leves). Também pode ser usada como selante quando se usa pé protetor de pele;

1.3 P6 protetor de pele, para formar camada protetora em areas de dermatites
periestdmicas severas ou ulceradas, permitindo é4rea de aderéncia ao adesivo do
equipamento (obs.: dreas lesadas com pele apresentam exsuda¢do e o adesivo do
equipamento ndo adere);

1.4 Pasta protetora de pele sem alcool para formagao e anel ou camada protetora de pele
que seja capaz de impedir ou minimizar infiltracdo de efluentes sob o adesivo. Melhora a
eficiéncia do equipamento e pode ser usada em area de pele com lesdes abertas. Serve para
nivelar areas de desnivel da pele periestdmica ou onde se deve aplicar o adesivo, podendo
ser usada em pedagos na area depois de aberta;

1.5 Pasta protetora de pele com alcool, para protecdo de pele periestdmica, prevenindo
qualquer possivel lesdo antes que a mesma se manifeste. Permite um espalhamento em
camada uniforme e em espessura de acordo com a necessidade momentanea. Ndo deve ser
aplicada em areas lesadas abertas e necessita cuidados especiais com o tubo, pois resseca
facilmente antes do uso com a evaporagao do alcool.

2 Acessorios

2.1 Filtro de carvao ativado para gases, indispensdvel a todos os estomizados de colon
transverso, descendente e sigmoide, para permitir a saida dos gases de dentro da bolsa,
evitando assim que os mesmos causem descolamento prévio do adesivo, volume da bolsa
sob a roupa, desprendimento de odores ao esvaziar a bolsa em sanitario. O filtro de carvao
ativado retém o odor dos gases, evitando constrangimento aos estomizados, visto que
estomias emitem grande quantidade de gases;
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2.2 Placas para prote¢do de pele: sdo necessarias em muitos casos dos mais variados
estomas quando se precisa de uma protecdo extra da pele, recobrindo areas ulceradas
proximas do estoma, nivelando peles irregulares, criando convexidades adesivas para uso
em estomas planos ou retraidos e que tém formatos irregulares ou se situam junto a pregas
abdominais, fossa iliacas ou reborda costal. Ainda sdo também necessarias quando os
estomas apresentam-se entubados ou com presenca de fistulas e feridas drenantes;

2.3 Cintos auxiliares na fixa¢do de placas e bolsas: necessarios para melhorar fixagcdo de
bolsas e placas em estomas mal localizados, retraidos ou com lesdes de pele que impedem o
adesivo do sistema coletor. Sdo também importantes para uso em pessoas estomizadas que
trabalham com alteracdo da consciéncia e que mexem no sistema coletor, retirando-o
freqlientemente.

Sistemas para incontinéncia
3 Sistemas coletores de uma peca fechada para estomias fecais

3.1 Bolsa coletora fechada, sistema uma pe¢a com adesivo em resina e micropore:
necessario a pessoas idosas, acamadas, dependentes e que necessitam de trocas freqiientes
de bolsa. Também sdo necessarias para uso em estomas disfuncionados ou fistulas
mucosas quando o paciente tem dois estomas. Uma outra aplicagdo ¢ em pacientes que a
usam para continéncia fecal mecanica, dispositivo oclusor (ou cone obturador) sistema
uma peca, onde o mesmo ¢ utilizado durante 12 horas, usando-se bolsa fechada durante as
outras 12 horas. E importante que estas contenham bom sistema de filtro integrado para
gases.

3.2 Bolsa coletora fechada sistema uma peca com adesivo em resina € sem micropore: as
mesmas indicagdes do item anterior, porém especialmente aos usuarios com sensibilidade
alérgica ao micropore.

3.3 Protetores de estoma sem capacidade de reservatorio, tipo Cap com filtro para gases:
para uso em estomas de pacientes que se irrigam e ndo conseguem se adaptar ao sistema
oclusor e para protecdo de estomas disfuncionados (fistula mucosa).

4 Sistema coletor
4 Sistema coletor duas pecas fechadas para uso semelhante ao de uma peca, mas em
pacientes que ndo tenham condigdes de realizar higiene da bolsa coletora, pacientes que

utilizam sistema de cone obturador uma peca e pacientes viajantes.

5 Sistema coletor uma peca drenavel (para estomias fecais)

Rua dos Andradas, 1560, 60. andar, sala 608, Galeria Malcon
Centro CEP 90020-007 Porto Alegre/RS
Fone/fax: (0**51) 3012-9595



FEGEST

Federacdo Galcha de
Estomizados

5.1 Bolsas pré-cortadas sistema uma pe¢a com adesivo micropore e resina: sao mais
necessarias as de abertura da area de localizagdo no estoma menor, tipo 32,35 ¢ 38 mm,
visto que estomas maiores em geral tem formato irregular.

5.2 Bolsas pré-cortadas sistema uma pe¢a com adesivo em resina € sem micropore: mesma
indicacdo da anterior, para pessoas com sensibilidade alérgica ao micropore.

5.3 Bolsas recortaveis sistema uma peca com resina € micropore e possibilidade de recorte
variavel de 13 a 64 mm e de 13 a 80 mm: indispensaveis para pessoas recentemente
estomizadas e que precisam de um dispositivo com possibilidade de recorte que se adapte
as irregularidades e formato do estoma, bem como as mudangas ocorridas no didmetro do
estoma durante sua evacuacdo. Permitem um ajuste mais adequado ao estoma e, portanto,
maior protecdo a pele periestomica.

5.4 Bolsa recortavel sistema uma pe¢a com adesivo em resina e sem micropore: mesmas
indicagdes anteriores, mas para pacientes com sensibilidade alérgica a micropore.

Obs.: todos os sistemas coletores uma peca podem ser apresentados em plastico
transparente ou opaco. Os plasticos transparentes permitem visualizar o estoma e, assim,
observa-lo em varios aspectos. Também facilitam a colagem do sistema por pessoas com
dificuldades visuais. No entanto, algumas pessoas preferem as opacas por ndo se sentirem
bem com visualizacdo do estoma e do contetido fecal contido na bolsa coletora. Podem vir
com filtro integrado ou ndo. Ha que se observar que para pessoas com ileostomia ndo ha
indicacdo de sistema com filtro, por apresentarem conteudo fecal liquido. Outro fator
importante € a presenca de revestimento externo para prote¢do de contato da pele com o
pléstico. Quando o revestimento ¢ nas duas faces externas, o revestimento da face anterior
dificulta a colocagao do filtro avulso.

6 Sistemas coletores de duas pecas (estomias fecais)

6.1 Sistemas coletores para estomias fecais duas pecas: sdo os mais usados, pela
versatilidade e variagdo de tamanhos dos flanges, permitindo recortes que vao de 12 até
100mm. Também facilitam a colocagdo da parte adesiva sobre a pele e a adaptacdo da
bolsa, reduzindo o grau de dificuldade no autocuidado. Consegue ajustar-se mais
adequadamente a abertura recortada ao tamanho e formato do estoma, proporcionando
maior protegdo da pele periestomica e minimizando riscos de danos especialmente nas
ileostomias. Permitem a adaptacdo com a bolsa coletora drendvel, com bolsa coletora
fechada, com protetor sem reservatério, com bolsa de drenagem do sistema de irrigacao e
com cone obturador quando os flanges sdo confortadveis. Facilitam o sistema de limpeza e
permitem liberdade ao usuario, por agilizarem o momento de troca. Algumas ja vém com
sistema de filtro integrado, outras necessitam de filtro avulso. A variagdo de nimeros nos
tamanhos permite que se adapte melhor o sistema escolhido ao tamanho do estoma e as
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necessidades do estomizado. Sdo equipamentos de indispensavel presenca no elenco de
produtos por darem possibilidade de escolha e uso bastante abrangente. Alguns apresentam
flanges muito rigidos, o que dificulta a colocacdo em determinadas areas, mas podem ser
de escolha para uso em estomas localizados em area em que se quer firmeza. Devem ser
adquiridos em todas as variagdes de didmetros por terem utilidade garantida, mas com
atencdo especial para as flanges entre 40 e 60mm, cuja possibilidade de recorte ndo seja
inferior a Smm do tamanho do flange. Sistemas coletores infantis em duas pecas s6 devem
ser escolhidos para atender criangas acima de 1 ano e com bom desenvolvimento
ponderal.

6.2 Sistema coletor duas pegas para estomas fecais com resina e micropore: indicado a
todos os estomas (com tamanho de flange proporcional ao tamanho do estoma) e com
enfoque especial nas ileostomias, por ser equipamento de escolha preferencial.

6.3 Sistema coletor duas pegas com resina e sem micropore, escolha para pessoas com
tendéncia a sensibilidade alérgica ao micropore.

6.4 Sistema coletores duas pecas pediatricos: os sistemas em uso no Brasil ainda
apresentam placas e discos desproporcionais ao tamanho necessario para criangas, mas
brevemente entrardo no mercado produtos dessa natureza, que tém excelente aplicagdo em
estomias pediatricas, o que trard um avango no cuidado de criangas estomizadas. Portanto
devera ficar aberto um espago para tal.

6.5 Sistemas duas pegas com placa ou disco convexo.

6.5.1 Pré — cortadas: dificilmente correspondem as necessidades da clientela por nao
permitirem ajustes e os estomas retraidos, planos ou mal localizados requerem recortes
porque tém formatos irregulares (ndo sdo circulares, em geral sdo ovais, invaginados, com
reentrancias, pregueados, etc.).

6.5.2 Recortaveis: com grande possibilidade de uso, pois na nossa realidade ¢ grande o
numero de estomias que apresentam problemas de construgdo e localizagdo, exigindo um
sistema convexo.

Obs.: os sistemas convexos recortaveis sao indispensaveis, pois eles atendem necessidades
que de outra forma ficariam sem resposta. Ha necessidade de que sejam recortaveis, pois
permitem uma variagdo de mais ou menos 13mm a 40mm.

7 Sistema Coletores Urinarios

7.1 Coletores externos: sdo importantes na reabilitacio da pessoa com incontinéncia
urindria. Nao possuem reservatorio e necessitam de uma bolsa coletora auxiliar, tipo bolsa
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de perna ou bolsa de cama. Os cateteres externos sdo importantes, pois evitam que a pessoa
permane¢a molhada e assim auxiliam grandemente na prevencao de Ulceras de pressdo e
outras lesoes da pele.

7.2 Bolsa de perna: um sistema coletor que, adaptado a perna e ao coletor, permite que a
urina va se acumular longe do cateter, evitando que o mesmo rompa-se por €xcesso.
Quando adaptada a bolsa coletora para urostomia, permite que o urostomizado tenha maior
liberdade, mais tempo para realizar o esvaziamento e também impede que o peso do
liquido na bolsa desloque a bolsa de urostomia, pois a urina serd coletada em um
reservatorio maior, adaptado a perna ou coxa, podendo armazenar at¢ 600ml de liquido.

7.3 Bolsa coletora noturna (ou de cama): com capacidade para armazenar até 2000ml,
permite que o urostomizado durma sem ter que freqiientemente levantar para esvaziar a
bolsa de urostomia. Adaptam-se a bolsa de urostomia e também aos catéteres urindrios
externos.

8 Bolsa coletora para urostomia sistema uma peca

8.1 Bolsa coletora para urostomia uma peca drendvel com adesivo em resina e micropore:
difere das bolsas para estomas fecais por apresentarem o compartimento coletor duplo
(duas camaras), de forma que a urina, apds ultrapassar a valvula anti-refluxo, ndo retorna,
evitando molhar exageradamente o estoma. Isso evitard danos mais sérios, como
maceragdo da pele periostdmica e ulceragdes por acimulo de cristais urindrios. Também
uma outra diferenca € o sistema de drenagem, que se faz através de bico tipo torneira.

8.2 Bolsa coletora para urostomia uma peca drendvel com adesivo em 6xido de zinco:
indispensavel para algumas pessoas que necessitam de um adesivo muito flexivel e de
pega rapida. Bastante solicitada por urostomizados de vida muito dindmica ou com estoma
plano. Nesse tipo de bolsa ¢ contra-indicado o uso de pasta barreira de pele como
complemento, pois prejudicaria a colocagdo mais perfeita da mesma.

Obs.: tem excelente aplicacdo nas nefrostomias, devido ao local de dificil fixacdo de
sistemas mais rigidos.

8.3 Bolsa coletora para urostomia uma peca drendvel com adesivo em resina € sem
micropore: usada por pessoas que apresentam sensibilidade alérgica ao micropore.

Obs.: nas bolsas com resina e micropore (ou somente resina) ¢ sempre indicado o uso
complementar de pasta barreira de pele para auxiliar na protecdo contra infiltragdes de
urina (ou fugas) para baixo do adesivo.

8.4 Bolsa coletora para urostomia sistema duas pegas para urostomias drendveis com resina
e micropore: tem excelente indicacdo para pessoas com urostomias bem localizadas e
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estomas convenientemente protrusos. S3o em geral recortdveis, permitindo o correto
ajuste ao diametro do estoma.

8.5 Bolsas coletoras para urostomia sistema duas pecas com resina € sem micropore: para
uso em pessoas com sensibilidade alérgica ao micropore, peles frageis e preferéncia do

paciente. Atualmente, a tendéncia ¢ que sejam apresentadas sO com resinas novas e
especiais.

8.6 Bolsas coletoras para urostomias sistema duas pecas com adesivo, convexas,
recortaveis ou pré-cortadas: indispensaveis para urostomizados com estomas planos,
retraidos ou mal localizados. As bolsas recortdveis permitem melhor ajuste ao formato
do estoma e seu tamanho por ja virem com recorte minimo e as urostomias, via de regra,
quando bem confeccionadas, tem didmetro entre 12 e 18mm.

Obs.: em todas as urostomias faz-se indispensavel o uso de pasta protetora ou barreira de
pele, exceto quando se usar sistema sem resina.

8.7 Bolsas coletoras para urostomia sistema duas pecas com resina € sem adesivo
microporoso: usadas para pessoas com sensibilidade alérgica ao micropore.

9 Sistemas coletores infantis

9.1 Sistemas Coletores Infantis: Quase uma novidade no mercado, indo desde a bolsa
neonatal até sistemas de duas pegas e com variacdo de tamanho conforme a idade a que
se destina. E preciso que se dé maior atengdio a esta parcela da populagio estomizada, que
aparece freqlientemente sem uso de sistema coletor e com importantes lesdes de pele,
chegando as vezes a ter alteracdes severas apos a recuperacao da lesdo.

9.2 Bolsa neonatal: indicada para recém-nascido de baixo peso, com adesivo em resina
(barreira protetora de pele) e com possibilidade de abertura nos dois extremos — uma para
aspirar, outra para drenar contetdo.

9.3 Bolsas drenaveis pediatricas sistema uma pega com resina e micropore: tamanhos e
formatos varidveis e ¢ necessario que se incentive 0 uso sempre que houver crianca
estomizada, para evitar-se danos a pele e sofrimento. O uso de compressas, fraldas,

pomadas, cremes, pastas inespecificas nunca trazem bons resultados a satide da pele e
deixam crianca e cuidador desconfortaveis.

9.4 Bolsas coletoras pediatricas sistema duas pecas com resina e adesivo microporoso:
facilitam a higienizacdo, agilizam a troca e permitem visualizacdo direta do estoma e
conteudo fecal. Existem em pouca quantidade no mercado e, algumas, com a bolsa
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pedidtrica mas a base ( placa ou disco ) adesiva adulta. Isto dificulta o uso pela
desproporcionalidade no tamanho com relagdo a crianga.

9.5 Bolsas uroldgicas pediatricas: ndo existem no mercado. Entretanto, muitas sdo as
criangas urostomizadas e ndo raro criangas nascem com extrofia vesical, o que se
constitui em estoma espontaneo e necessitaria de bolsa coletora que protegeria a mucosa
exposta da acdo degradante dos tecidos de fraldas, gases e compressas. A protecdo da
mucosa exposta € interessante para, no futuro, viabilizar uma possivel correcao e
aproveitamento dessa parte exposta.

10 Sistemas para continéncia em estomias

10.1 Sistemas para continéncia em estomas intestinais e urindrios: ostomizados que
apresentam indicacdo do uso de sistemas para a continéncia mecanica de fezes e urina
quando bem capacitados e adaptados sentem-se mais satisfeitos e reabilitados para o
quotidiano.

10.2 Sistemas de oclusores ou obturadores: sdo dispositivos que, uma vez introduzidos na
boca do estoma, expandem-se por descompressdo e formam obstaculo a saida das fezes,
mas permitem a saida de gases. Apresentam as vantagens de serem discretos, descartaveis,
de facil uso e permitem ao estomizado ficar durante algumas horas ou tempo integral sem
a bolsa coletora. Sdo chamados sistemas para continéncia por impedirem a saida das fezes
e assim, haver uma programagdo para o horario e a forma de saida. Se usados com o
sistema de irrigacdo dos colons via estomia, permitem que o estomizado permanega 24hs
usando o oclusor.

Obs.: podem ser usados somente por pessoas com estomias terminais em c6lon descendente
ou sigmoide. Necessitam de avaliagdo prévia por enfermeira(o) estomaterapeuta e
orientagdo programada.

10.2.1 Sistema oclusor ou obturador uma peca: apresenta um perfil Gnico, o que o torna
discretissimo. Pode ser usado sem irrigacdo por até 12hs diarias, alternando com a bolsa
fechada descartavel. Tem seu melhor efeito quando consorciado com sistema de irrigacdo,
podendo entdo ser usado por 24hs ininterruptamente. Impede a saida das fezes e residuos,
mas permite a saida dos gases, sem ruido e sem odores.

10.2.2 Sistema oclusor duas pegas: compde-se de uma placa e de um obturador. O
obturador possui flange que encaixa no flange da placa ou disco. Pode ser usado com
irrigacdo ou sem irrigacdo e permite que, quando sem irrigacdo, apds 12hs de uso seja
acoplada uma bolsa coletora que permanecera por 12hs ou até que o intestino se
esvazie.
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Obs.: tanto o obturador quanto o oclusor de uma ou duas pecas apresentam-se com
medidas de diametro da parte adesiva como de comprimento do cone de espuma varidveis
para serem usadas de acordo com tabela de peso e altura aplicada a cada pessoa.

10.3 Sistema de irrigagdo: ¢ um sistema para a continéncia fecal cada vez mais difundido
no mundo, criado para ser usado por pessoas que necessitam programar o esvaziamento
dos colons e assim estabelecer horario para eliminagdes. Indicado para pessoas com
estotomia terminal de célon descendente e sigmoide estomizados, mas ja ¢ uma pratica
com excelentes resultados juntos aos lesados medulares, na prevengdo de fecalomas.
Compde-se de um kit com bolsa irrigadora, bolsa drenadora, base para adaptador em torno
do estoma e cinto de fixacao.

Obs.: necessita de programagdo prévia, através de consulta de enfermagem, autorizacao
médica por escrito e, treinamento para a realizacdo. Em geral, ¢ um processo de
autocuidado ou auto-irrigacao.

10.4 Cateteres para auto-sondagens: muitas pessoas tém urostomias continentes, ou seja,
um tipo de ostomia que necessita de sondagem intermitente para proceder ao
esvaziamento do reservatdrio. E o equipamento para esse procedimento sdo os cateteres
para auto-sondagem. Sem eles, a pessoa com neo-bexiga continente podera enfrentar graves
problemas, como: infec¢do, hidronefrose e outros. As pessoas lesadas medulares ou que
sofreram intervencdes cirargicas graves, muitas delas estomizadas, podem apresentar
dificuldades para esvaziar a bexiga (ex : bexiga neurogénica) e necessitam realizar auto-
sondagens de 2 (duas) até 6 (seis) vezes ao dia, dependendo do volume residual de cada
sondagem.

B) ORGANIZACAO EM ATENCAO A SAUDE DE ESTOMIZADOS NO SUL DO
BRASIL

5) A Federagdo Gaucha de Estomizados (FEGEST) implementard a criagdo de
representacdo em todas as cidades do sul do Brasil, tendo parcerias com 6rgaos gestores em
todo o Estado.

6) A Federacao Gaucha de Estomizados (FEGEST) discutird a existéncia de técnico
especializado em todo os pdlos-bases de atengdo a pessoa estomizada no sul do Brasil.

C) INTERSETORIALIDADE COMO ESTRATEGIA NA IMPLEMENTACAO DAS
ACOES DE SAUDE

7) A Federagdo Gaucha de Estomizados (FEGEST) buscara, junto ao Ministério da
Educagdo, a articulagdo para a implantacdo de novas diretrizes educacionais que garantam
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o ingresso gratuito de pessoas estomizadas em cursos de linguas em razdo de seus
equipamentos, na maioria, apresentarem instrugdes de uso em lingua estrangeira.

8) A Federagao Gaucha de Estomizados (FEGEST) discutira a articulagdo do Ministério da
saude com as secretarias estaduais de satide quanto a necessidade de implantacdo de
programas de recuperagdo e prevengao para pessoa estomizada no Brasil.

D) DESAFIOS EPIDEMIOLOGICOS E ATENCAO AS REGIOES DE
FRONTEIRAS

9) O Ministério da Satde, em parceria com as Secretarias Estaduais e Municipais de Satde,
construird ou realizard reformas de banheiros publicos adaptados as  necessidades da
pessoa estomizada e fiscalizara a execugdo e manuten¢do dessas obras.

10) O Ministério da Satide, em parceria com as secretarias estaduais de satde, deve
garantir recursos para a compra de computadores para a implementacdo do sistema de
informatizagao e distribuicdo de equipamentos nos polos-bases, bem como treinamento de
operadores.

11) O Ministério de Satde discutird o modelo assistencial de saude a pessoas estomizada
afim de garantir sua adequacdo, considerando a descentralizacdo de recursos para os
estados e municipios, a capacidade de gestdo de cada regido e contemplando sua
regionalizacao.

12) O Ministério da Saude, em parceria com os Estados e Municipios, deve providenciar
um técnico ou profissional qualificado do quadro da institui¢ao, lotado no pdlos-bases, para
coordenar as equipes, com autonomia para liberacdo dos equipamentos, exames e
medicamentos para a pessoa estomizada.

13) As Secretarias Estaduais e Municipais de saide devem oferecer transporte de
qualidade para o deslocamento da equipe multidisciplinar de saude para atendimento ou
remogao da pessoa estomizada em seu domicilio na impossibilidade de seu deslocamento
até o Centro de Atendimento.

14) As Secretarias Estaduais e Municipais de Satde devem garantir atendimento prioritario
de primeiros socorros nas Unidades Bésicas de Saude no comparecimento voluntario da
pessoa estomizada.

15) O Ministério da Satde deve garantir recursos para implantar, de imediato, um
programa nacional para prevencdo do cancer intestinal, com acompanhamento de
profissionais especializados para apoio médico-hospitalar, psicolégico e de assisténcia
social.
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16) O Ministério da Satde deve determinar que as referéncias para o diagndstico e
tratamento do cancer colorretal sejam priorizadas, em virtude da gravidade e aumento de
incidéncia doenga entre a populagdo brasileira.

17) O Ministério da Satide deve agilizar e normatizar a implementacao do Cartao do SUS
para os portadores de estomia.

18) O Ministério da Saude, juntamente com o Ministério do Desenvolvimento Social,
estimulard agdes que promovam valorizagao e atencao aos estomizados idosos.

19) O Ministério da Saude deve articular-se com os municipios para, junto aos Centros de
Referéncia de Assisténcia Social (CRAS), adequar e ampliar o Programa de Atendimento
Integral a familia da pessoa Estomizada.

20) O Ministério da Saude deve criar um sistema unificado de informag¢do dos programas
de atengdo a pessoa estomizada junto aos Conselhos Estaduais e Municipais de Satde da
pessoa com deficiéncia e Conselhos de Assisténcia Social.

21) O Ministério de Saude deve criar um sistema de acompanhamento e avaliacdo da
assisténcia a saude prestada a populagdo estomizada, semestralmente, através de
indicadores epidemiologicos e fornecimento de equipamentos preestabelecidos. Os
resultados devem ser apresentados aos conselhos de Satde Estaduais e Municipais e
entidades representativas da categoria.

EIXO TEMATICO 11

CONTROLE SOCIAL E GESTAO PARTICIPATIVA

A) AVALIACAO DA ATUACAO DOS CONSELHOS DE SAUDE EM ACOES DE
PRE E POS-OPERATORIO NAS ESTOMIAS

1) O Ministério da Satde/CNS e Conselhos Estaduais devem estabelecer calendarios de
reunides, registrando as decisdes em atas, divulgando as comunidades as agdes
implementadas com vistas ao controle social dessa patologia para que possam discuti-las e
encaminhd-las aos Conselhos, por meio de seus representantes.
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2) O Férum nacional e/ou Estadual das Pessoas Estomizadas deve intensificar a atuagdo das
entidades municipais, tornando-as mais atuantes, informativas, comunicativas,
articuladoras, democraticas e esclarecedoras.

3) Os Conselhos Estaduais e Municipais de Saude e da Pessoa com Deficiéncia devem
garantir vaga para representacao de Entidades de estomizados no Brasil.

4) o Ministério da Saude, em parceria com 0s
Estados e Municipios, deve prover recursos financeiros especificos para didrias,
transportes, alimentacao e outros custos, para a capacitacdo dos conselheiros representantes
de pessoa estomizada no Brasil.

5) O Ministério da Saude, em parceria com os Estados e Municipios, deve promover
seminarios, oficinas, palestras e assembléias gerais, por regides, com participagdo efetiva
dos gestores e instituigdes parceiras, com o objetivo de capacitar profissionais envolvidos
com o atendimento e dispensagao de equipamentos a pessoa estomizada no Brasil.

6) O Ministério da Saude, em parceria com os Estados e Municipios, deve estabelecer
parametros de avaliagdo de atuagdo da equipe multidisciplinar de satde em Estomia,
envolvendo as instancias de controle social.

7) O Ministério da Satde, em parceria com os Estados e Municipios, deve garantir a
participagdo dos conselheiros e liderancas de entidades de estomizados na selecdo,
contratagdo, avaliagdo e demissao de profissionais de saude nos Programas de Atencdo a
Pessoa Estomizada no Brasil.

8) O Ministério da Satide e o Conselho Nacional de Satde deverdo realizar, a cada trés
anos, um férum de controle social, como oportunidade nacional para troca de experiéncias
sobre articulagdo, mobilizagdo e participacdo nas instdncias do controle social (federal,
estadual e municipal), para avaliacao de politicas publicas de satide da pessoa estomizada
no Brasil.

B) PARTICIPACAO DAS ASSOCIACOES DE ESTOMIZADOS E DA PESSOA
ESTOMIZADA NA ESFERA MUNICIPAL, ESTADUAL E FEDERAL.

9) O Ministério da Saude, em parceria com os Estados e Municipios, deve prover recursos
financeiros especificos para didrias, transportes, alimentagdo e outros custos, para
palestrantes a fim de capacitarem profissionais de saide em estomia.

10) As associacoes de estomizados devem ampliar sua integragdo com outras instancias do
governo e da sociedade civil, visando dar maior visibilidade as ag¢des desenvolvidas pelas
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entidades, fortalecer a participacdo popular, o controle social e a participacdo e defesa do
SUS.

C) CAPACITACAO CONTINUADA DE CONSELHEIROS

11) O Ministério da Saude deve garantir a capacitagdo continuada e palestras sobre
politicas publicas de saude e acdes de prevencao da doenca, com elaboragdo de textos sobre
o controle social, sensibilizado-os sobre a importancia de participar das instancias do
controle social.

D) MODELO DE GESTAO PARTICIPATIVA

12) O Ministério da Saude, em parceria com as secretarias de saude estaduais, deve
estabelecer critérios de responsabilidade juridica, para que o governo municipal assuma o
seu papel quanto a implementacdo de agdes de saude e distribuicdo dos equipamentos a
pessoa estomizada, devendo ser garantida a fiscalizacdo pelo controle social nos niveis
federal, estadual e municipal.

13) As trés esferas governamentais devem estabelecer parceria para garantir modelos de
gestdo participativa, de acordo com cada regido, comunidade e area de atuagdo, com o
objetivo de melhorar a execucdo das acdes de satde a pessoa estomizada no Brasil.

EIXO TEMATICO III

A) ATENCAO A SAUDE DA MULHER ESTOMIZADA E DA PESSOA
ESTOMIZADA SEM-TETO

1) O Governo Federal, em parceria com as secretarias de satde estaduais, deve apoiar as
maes estomizadas que provém o sustento de seus filhos, ajudando-as se integrarem no
mercado de trabalho.

2) O Governo Federal, em parceria com as Secretaria Estaduais de Saude, deve informar
toda mulher estomizada, através de cursos e/ou palestras, sobre seus direitos, as doencas e
outros riscos que as atingem, cuidados da gravidez e amamentagdo, entre outros assuntos.

3) O Ministério da Saude, em parceria com os Estados e Municipios, deve garantir o acesso
gratuito a exames e informagdes médicas as mulheres que desejem engravidar apos a
estomia.
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4) O Ministério da Satide, em parceria com as Secretarias Estaduais de Saude, deve garantir
recursos € programas para atender as pessoas estomizadas sem-teto.

B) PRATICA DE INTERDISCIPLINARIDADE NA CURA E AUTOCUIDADO

5) O Ministério da Saude, em parceria com as Secretarias estaduais de saude, deve criar
espacos formais e informais de discussdo, entre terapeutas e profissionais de satde de
diversas especialidades, focalizando a recuperagao psicofisica do paciente estomizado no
Brasil.

C) PREVENCAO AO CANCER NO BRASIL E NAS AREAS DE FRONTEIRA

6) O Ministério da Saude, em parceira com as secretarias estaduais de saude, deve
incentivar e apoiar o trabalho integrado das equipes multidisciplinares de satde junto aos
professores nas escolas, desenvolvendo agdes com os alunos, visando a valorizagdo da
saude e fomentando a pratica da prevencao ao cancer intestinal no Brasil.

7) O Ministério da Satde e o Ministério da Justica, em parceria com os Estados e
Municipios, devem articular com os Governos dos paises nas regides de fronteiras do
Brasil, a fim de prestar assisténcia as pessoas estomizadas que procurarem atendimento
nessas regides. Essa assisténcia deverd ser prestada até que se organizem programas e
servicos de saude integrados nas fronteiras.

8) O Ministério da Satude, em parceria com os Governos Estaduais e Municipais, deve
articular controle social contra a violéncia, discrimina¢do e preconceito dirigidos aos
portadores de necessidades especiais, as vezes verificados dentro de suas proprias familias,
por meio de campanhas educativas que visem informar sobre a realidade dessas condigdes,
em linguagem acessivel e de forma a sublinhar as possibilidades de inclusao dos portadores
de necessidades especiais em todas as areas de atividades sociais e profissionais.

EIXO TEMATICO IV

FORNECIMENTO DE EQUIPAMENTOS, QUALIDADE DE VIDA E
ATENDIMENTO PROFISSIONAL

A) CONDICOES INDISPENSAVEIS A MELHORIA DA SAUDE E DA VIDA DA
PESSOA ESTOMIZADA
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1) O Ministério da Saude, em parceria com as Secretarias Estaduais de Saude, devera
apresentar, periodicamente, as liderancas e associagdes de estomizados e/ou outros Orgaos
do controle social interessados, relatdrio da situagdo de atendimento em satide da pessoa
estomizada no Brasil.

2) O Governo Federal deve garantir aliquotas reduzidas de ICMS para a compra e
fabrica¢do de materiais de estomia.

B) ESTI}UTURACAO DE POLITICAS LABORAIS E DE FOMENTO A PESQUISA
CIENTIFICA EM PROL DA PESSOA ESTOMIZADA

3) O Ministério da Satde, em parceria com entidades privadas nacionais ou estrangeiras,
deve construir parcerias com a finalidade de implantagdo de politicas publicas de crédito
para fomento de pesquisas que incentivem a produgdo de produtos cientificos que visem a
reconstitui¢do de o6rgaos da pessoa estomizada no Brasil.

4) O Ministério da Satde em parceria com os Estados e Municipios, devem garantir a
contratagdo de pessoal de apoio para servicos gerais, auxiliar de administragdo nos
programas de apoio a pessoa estomizada no Brasil.

5) O Ministério da Saude e o Ministério da Educacdo, em parceria com os governos
estaduais e municipais, deve buscar parcerias com universidades e 6érgaos formadores para
a organiza¢do de cursos de formagdo e pés-graduacao em Estomaterapia, dando prioridade
a membros das equipes multidisciplinares de satide que atuam nos programas de apoio e
assisténcia a pessoa estomizada no Brasil.

6) O Ministério da Satde em parceria com os Estados e Municipios, deve regulamentar em
portaria os procedimentos de revisdo anual aos pacientes cadastrados no programa de
assisténcia a pessoa estomizada no Brasil.

7) O Ministério da Saude devera propor, junto ao Ministério do Trabalho, a cria¢do de lei
especifica para os trabalhadores da saude vinculados aos Programas de Atencdo e
Assisténcia a pessoa estomizada no Brasil, apos avaliagdo dos procedimentos necessarios
na atividade, comprovados por representantes do Ministério do Trabalho.

8) O Ministério da Saude deve criar um grupo de trabalho para redefinir as bases politicas
de regulamentacao da politica nacional de ateng@o a saude da pessoa estomizada no Brasil,
conforme legislacao em vigor.

9) O Ministério da Saude, em parceria com as Secretarias Estaduais ¢ Municipais de Saude,
deve fazer diretamente a contratagcdo dos profissionais das equipes multidisciplinares junto
ao Programa de Atencao e Assisténcia a Pessoa Estomizada no Brasil.
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C) FORMACAO DE TRABALHADORES PARA ATENCAO A SAUDE DA
PESSOA ESTOMIZADA

10) O Ministério da Saude destinard recursos financeiros para a realizacdo de encontros e
oficinas de capacitacdo e de sensibilizacdo para os profissionais de satide que atuam nos
hospitais de referéncia vinculados ao SUS, com atendimentos cirtrgico e pds-cirtirgico em
estomia.

11) O Ministério da Satude, em parceira com as Secretarias Estaduais e Municipais de
Saude, deverd garantir a contratagdo e permanéncia de profissionais especializados em
saude e na area de dispensacao de equipamentos para estomia no Brasil.

12) A Federacao Gaucha de Estomizados e as entidades federadas e/ou pessoas fisicas
associadas, obrigam-se a trabalhar em parcerias com os Governos Federal, Estadual e
Municipal na busca de solucgdes para a saude da pessoa estomizada do Brasil.

Rua dos Andradas, 1560, 60. andar, sala 608, Galeria Malcon
Centro CEP 90020-007 Porto Alegre/RS
Fone/fax: (0**51) 3012-9595



	EIXO TEMÁTICO I
	DIREITO À SAÚDE
	C) CAPACITAÇÃO CONTINUADA DE CONSELHEIROS
	D) MODELO DE GESTÃO PARTICIPATIVA
	EIXO TEMÁTICO IV

