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Resumen:

Objetivo: Evaluar la capacidad funcional y el perfil de ancianos con estomias. Método: Estudio
exploratorio, descriptivo, transversal y cuantitativo, realizado en un ambulatorio de ensefianza con
ancianos estomizados. Los datos se recogieron mediante entrevistas y la aplicacién de las escalas de
Katz, Lawton & Brody, el mini examen del estado mental y el APGAR familiar, y se analizaron con el
software Statistical Package for the Social Sciences (SPSS) version 23.0, utilizando analisis descriptivos
e inferenciales, con tests estadisticos apropiados para evaluar las asociaciones entre variables.
Resultados: Participaron 139 ancianos. Se observé una asociaciéon entre mujeres estomizadas e
hipertensidn, incontinencia e inmunosupresion, ademas de mayores dificultades en el manejo de la
bolsa e inseguridad ante fugas y desprendimientos. La mitad de los ancianos mostré una cogniciéon
comprometida y dependencia parcial. Sin embargo, la mayoria demostr6 independencia en actividades
basicas y ausencia de signos de depresion. Conclusion: Es necesario mejorar las acciones de enfermeria,
las politicas publicas y las tecnologias asistenciales para el cuidado de ancianos estomizados.

Palabras clave: Atencion Integral de Salud; Anciano; Estomia; Evaluacidn Geriatrica.

Resumo:

Objetivo: avaliar a capacidade funcional e o perfil de idosos com estomias. Método: estudo exploratdrio,
descritivo, transversal e quantitativo, realizado em um ambulatério de ensino, com idosos estomizados.
Os dados foram coletados por entrevistas e aplicacdo das escalas de Katz, Lawton & Brody, mini exame
mental e APGAR da familia e analisados no Statistical Package for the Social Science 23.0, utilizando
analises descritivas e inferenciais, com o emprego de testes estatisticos apropriados para avaliar as
associagoes entre as variaveis. Resultados: participaram 139 idosos. Houve associagdo entre mulheres
estomizadas e hipertensao, incontinéncia e imunossupressao, além de mais dificuldades no manejo da
bolsa e inseguran¢a quanto a vazamentos e descolamento. Metade dos idosos mostrou cognicdo
comprometida e dependéncia parcial. No entanto, a maioria demonstrou independéncia em atividades
basicas e auséncia de sinais de depressao. Conclusao: as a¢des de enfermagem, politicas publicas e
tecnologias assistivas para o cuidado de idosos estomizados precisam ser aprimoradas.
Palavras-chave: Assisténcia Integral a Saide; Idoso; Estomia; Avaliagdo Geriatrica.

Abstract:

Objective: to evaluate the functional capacity and profile of elderly individuals with stomas. Methods:
exploratory, descriptive, cross-sectional and quantitative study, carried out in a teaching outpatient
clinic, with elderly individuals with stomas. Data were collected through interviews and application of
the Katz, Lawton & Brody scales, mini mental examination and family APGAR and analyzed in the
Statistical Package for the Social Sciences 23.0, using descriptive and inferential analyses, with the use
of appropriate statistical tests to evaluate the associations between the variables. Results: the
participans were 139 elderly individuals. There was an association between ostomized women and
hypertension, incontinence and immunosuppression, in addition to more difficulties in managing the
stoma bag and insecurity regarding leaks and detachment. Half of the elderly individuals showed
impaired cognition and partial dependence. However, the majority showed independence in basic
activities and absence of signs of depression. Conclusion: nursing actions, public policies and assistive
technologies for the care of elderly individuals with ostomies need to be improved.
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INTRODUCCION
| envejecimiento de la poblacién brasilefia es un reflejo del aumento de la esperanza
de vida, resultado de mejoras en las condiciones de salud, sociales y econémicas®. En
Brasil y otros paises en desarrollo, se considera anciano a quienes tienen 60 afios o
mas?~3.

Segun el Instituto Brasilefio de Geografia y Estadistica (IBGE)* desde 2012, la poblacién
de ancianos en Brasil ha crecido en 4,8 millones, pasando de 25,4 millones a 30,2 millones en
2017. Las proyecciones indican que, para 2025, Brasil ocupara la sexta posicidn entre los paises
con mayor poblacién de ancianos®.

El envejecimiento refleja una disminucidén de las enfermedades infecciosas y un aumento
de las enfermedades crénicas no transmisibles (ECNT), que, sin un seguimiento adecuado,
comprometen la funcionalidad, la calidad de vida y elevan el riesgo de dependencia,
institucionalizacién y mortalidad®.

Las ECNT estan relacionadas con los habitos de vida, y los factores comportamentales
son responsables de una parte significativa de la pérdida de afios saludables, incluyendo el
tabaquismo, el consumo excesivo de alcohol, una mala alimentacion, el sedentarismo y la
obesidad. La obesidad, en particular, contribuye a la aparicion de pélipos y cancer colorrectal®.
Este tipo de cancer suele comenzar como un poélipo benigno que puede evolucionar a una
neoplasia maligna, siendo los adenomas y las displasias las principales lesiones precursoras’.

Segun el Instituto Nacional de Cancer (INCA), se estimaron 45.630 nuevos casos de
cancer colorrectal en 2022, con 20.245 fallecimientos registrados en 2020.

Las condiciones socioecon6micas influyen directamente en el conocimiento sobre
prevencion y diagnoéstico precoz. El diagndstico tardio dificulta el tratamiento, haciéndolo mas
agresivo y prolongado. Entre las posibles consecuencias del cancer colorrectal se encuentran
las estomias, que consisten en la conexién de un 6rgano hueco con el exterior, permitiendo su
funcionalidad incluso en presencia de enfermedades. Las estomias digestivas implican
exteriorizar parte del intestino delgado o grueso a través de la pared abdominal, desviando los
desechos corporales®.

Sin embargo, la necesidad de una estomia no se limita al cancer colorrectal, pudiendo
ser consecuencia de procesos inflamatorios intestinales, traumatismos abdominales,
enfermedades congénitas y otras condiciones®.

Para los ancianos, la estomia afecta no solo la fisiologia digestiva, sino también aspectos
psicosociales, como el miedo, la inseguridad y la vergiienza, causados por el riesgo de fugas y

olores, lo que puede llevar al aislamiento social y a la reduccion de la autoestima®.
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En este contexto, comprender cémo la estomia interfiere en las actividades diarias, las
dificultades enfrentadas por los ancianos en el manejo de la bolsa, el apoyo recibido de
profesionales y familiares, y otros aspectos de la vida es esencial para proponer intervenciones
basadas en evidencias, con el objetivo de reducir complicaciones, promover el autocuidado y
mejorar la calidad de vida y la atencién a los ancianos estomizados. Asi, este estudio tiene como

objetivo evaluar la capacidad funcional y el perfil de ancianos con estomias.

METODO

Este estudio, de naturaleza exploratoria, descriptiva y transversal, con enfoque
cuantitativo, se llevo a cabo en el Ambulatorio Amélio Marques, perteneciente al Hospital de
Clinicas de la Universidade Federal de Uberlandia (HCU-UFU), en el Sector de Estomaterapia,
con ancianos que utilizan bolsas de colostomia, ileostomia o transversostomia, atendidos en el
ambulatorio. Las entrevistas se realizaron en una sala reservada, garantizando la privacidad de
los participantes. El periodo de recoleccién de datos abarco desde agosto de 2023 hasta enero
de 2024.

Participaron ancianos usuarios de bolsas proporcionadas por el Sistema Unico de Salud
(SUS), que aceptaron participar y firmaron el Término de Consentimiento Libre e Informado
(TCLI). Se excluyeron aquellos con dificultades de comunicacion verbal.

Tras la firma del TCLI, los participantes respondieron a un instrumento para la
recoleccion de datos clinicos y sociodemograficos, ademas de cuestionarios predefinidos. Los
datos se organizaron en una ficha especifica que contenia las variables demograficas y clinicas.

Como instrumentos de recolecciéon de datos se utilizaron: la Escala de Katz, también
conocida como Indice de Actividades Basicas de la Vida Diaria (ABVD)?, que clasifica la
capacidad funcional en independiente, dependiente intermedio o dependiente; la Escala de
Lawton o Escala de Actividades Instrumentales de la Vida Diaria (AIVD)"', que evalia
actividades mas complejas del dia a dia y sirve para observar si el anciano tiene independencia
para vivir en comunidad; y el Mini Examen del Estado Mental (MEEM)'?, que consiste en
preguntas divididas en cinco categorias para realizar un cribado inicial del estado cognitivo®>.

El calculo muestral se bas6 en la proporcion de ancianos atendidos en el sector de
estomias del Ambulatorio Amélio Marques del HCU-UFU, estimandose la participacion de 170
individuos seleccionados aleatoriamente entre los 304 registrados, considerando la densidad
poblacional de la comunidad.

El estudio se planificé con un nivel de confianza del 95% y un error muestral del 5%,

siguiendo la metodologia de William W. Hines*. Sin embargo, en la practica, participaron 139
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ancianos, nimero afectado por factores como la reduccién de la atencion durante el periodo de
recoleccion, debido a las vacaciones del profesional responsable del sector, y la resistencia de
algunos participantes por falta de tiempo, vergiienza, inseguridad y sensibilidad emocional.

Los datos se registraron por duplicado para su validacién en la herramienta Excel® y,
posteriormente, se analizaron estadisticamente. Tras la verificacién, la informaciéon se
transfirié al software Statistical Package for the Social Sciences (SPSS), version 23.0, para
realizar los andlisis. Se utilizé el test de Kolmogorov-Smirnov para evaluar la distribucién de
las variables cuantitativas. Las variables con distribucién normal se presentaron con media y
desviacidon estandar (%), mientras que las de distribucion no normal se describieron con
mediana, valores minimos y maximos.

Para las variables sin distribucion normal se aplicé el test de Spearman, y para las de
distribucion normal, el test de Pearson. La asociacion entre variables cualitativas se analiz6 con
el test de chi-cuadrado de Pearson. El nivel de significancia adoptado fue o = 5%. Todas las
analisis estadisticas se realizaron con SPSS para Windows. La proporcién poblacional busco
estimar una dimensién p (desconocida) de elementos en la poblacién, basada en una muestra
caracterizada por el factor de interés.

La investigacién fue aprobada por el Comité de Etica en Investigacién con Seres

Humanos, ejecutandose tras la aprobacion bajo el dictamen n.2 6.133.247.

RESULTADOS

El estudio incluy¢ la participacion de 139 ancianos de ambos sexos, con edades entre 60
y 93 afios. El segmento religioso predominante fue el catolicismo (56,8%). En cuanto a la
estructura familiar, el 20,9% de los hombres informé vivir con pareja, mientras que el 17,3%
de las mujeres afirmo residir solas. Aunque el nivel educativo fue similar entre los grupos, se
observéd que los hombres tenian una renta familiar superior a la de las mujeres (Tabla 1).

La mayoria de los ancianos eran sedentarios (79,9%) y no tenian antecedentes
familiares de neoplasia (70,5%), ni procesos inflamatorios agudos (74,1%), traumatismos
abdominales (97,1%), enfermedades congénitas (98,6%) ni obstrucciones intestinales
(76,3%). Sin embargo, el 74,1% habia tenido antecedentes personales de neoplasia, siendo el
cancer rectal el mas prevalente (48,5%) (Tabla 2).

Se observo una asociacion entre las mujeres y la presencia de depresion (p = 0,006),
inmunosupresion (p = 0,007) e incontinencia urinaria (p = 0,002). La colostomia fue el tipo de

estomia mas frecuente entre los participantes (p = 0,006), con un tiempo de uso que vario entre
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menos de un mes y 28 afios (339 meses). Los ancianos de ambos sexos reportaron una

reduccion en el consumo de tabaco y alcohol, especialmente los hombres (p = 0,007) (Tabla 2).

Tabla 1. Caracteristicas demograficas de ancianos con estomias (n=139). Uberlandia/MG,

2023.

Variables Sociodemograficas (l)\ga(ic; 161?/:) 7F0e E%I’TOI /:)
Edad Media 70,74 71,51 0,562
Religion 1,00
Sigue alguna religion 65 (94,2%) 65 (92,9%)
No sigue ninguna religion 4 (5,8%) 5 (7,1%)
Nivel educativo 0,313
Educacién infantil 14 (20,3%) 9 (12,9%)
Educacion primaria 36 (52,2%) 37 (52,9%)
Educacion secundaria 10 (14,5%) 14 (20,0%)
Educacion superior 9 (13,0%) 10 (14,3%)
Personas presentes en el domicilio 0,131
Vive solo 15(21,7%) 24 (34,3%)
Vive con otras personas 54 (78,3%) 46 (65,7%)
Ingreso familiar total medio (valor en R$) 3.070,00 2.644,00

*p-value - Prueba de chi cuadrado

Tabla 2. Caracteristicas clinicas y factores de riesgo en ancianos con estomias (n=139).

Uberlandia/MG, 2023.

Variables Clinicas

Masculino
69 (49,6%)

Femenino
70 (50,4%)

*

Hipertensién arterial sistémica

Diabetes mellitus

Insuficiencia renal

Enfermedades cardiovasculares
Sedentarismo

Depresion

Dislipidemia

Inmunosupresion

Antecedentes familiares de neoplasias intestinales y rectales
Tipo de ostomia

Colostomia

[leostomia

Transversostomia

Tiempo medio (meses) de uso del estoma
Antecedentes personales de neoplasia
Procesos inflamatorios intestinales agudos
Incontinencia fecal

Incontinencia urinaria

Traumatismos abdominales y perineales
Enfermedades congénitas

Obstrucciones intestinales

Tabaquismo

Exfumador

Alcoholismo

Exalcohélico

31 (44,9%)
19 (27,5%)

5 (7,2%)
13 (18,8%)
52 (75,4%)
10 (14,5%)
10 (14,5%)

6 (8,8%)
17 (24,6%)

49 (71,0%)
16 (23,2%)
4 (5,8%)
14,20
47 (68,1%)
14 (20,3%)
10 (14,5%)
17 (24,6%)
4 (5,8%)
0 (0,0%)
14 (20,3%)
10 (14,5%)
34 (57,6%)
21 (30,4%)
32 (65,3%)

46 (65,7%)
23 (32,9%)

9 (12,9%)
16 (22,9%)
59 (42,4%)
25 (35,7%)

6 (8,6%)
19 (27,1%)
24 (34,8%)

38 (54,3%)
17 (24,3%)
15 (21,4%)
18
56 (80,0%)
22 (31,4%)
17 (24,3%)
36 (51,4%)
0 (0,0%)
2 (2,9%)
19 (27,1%)
5 (7,1%)
27 (41,5%)
14 (20,0%)
22 (38,6%)

0,017*
0,580
0,399
0,677
0,210

0,006*
0,301
0,007*
0,264
0,006*

0,125
0,175
0,198
0,002 *
0,058
0,496
0,426
0,183
0,105
0,175
0,007*

5de12

*p-value - Prueba de chi cuadrado
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La Tabla 3 presenta variables relacionadas con el cuidado de la estomia y la capacidad
funcional de los ancianos investigados. Los datos muestran que el 61,2% tenia dificultades para
posicionar la bolsa adecuadamente. Las mujeres presentaron mayor dificultad para retirar la
bolsa (p = 0,045) y para quitar el dispositivo que cierra la bolsa (p = 0,022). El analisis
estadistico no identificé asociaciones entre la capacidad funcional, el estado cognitivo o la

presencia de signos de depresion entre los diferentes grupos.

Tabla 3. Evaluacion del autocuidado de ancianos con estomias intestinales y asociacion entre

capacidad cognitiva y funcional (n=139). Uberlandia/MG, 2023.

Variables Clinicas Masculino Femenino p*

69 (49,6%) 70 (50,4%)

El cuidado de la ostomia lo realiza inicamente el paciente 45 (65,2%) 39 (55,7%) 0,299

Realiza todoslos pasos del cuidado, retirar y colocar la bolsa 49 (71,0%) 39 (55,7%) 0,079

colectora

Dificultad para colocarla 22 (31,9%) 32 (45,7%) 0,118

Dificultad para retirarla 16 (23,2%) 28 (40,0%) 0,045*

Incapaz de retirar el dispositivo que cierra la bolsa 9 (13,0%) 21 (30,0%) 0,022*

En algiin momento ha tenido heridas en la piel peristomial 27 (39,1%) 27 (39,1%) 0,494

Mini examen del estado mental 0,109

Cognicion preservada 28 (40,6%) 19 (27,1%)

Cognicion deteriorada 41 (59,4%) 51 (72,9%)

Escala de Lawton 0,373

Independiente 26 (37,7%) 21 (30,0%)

Dependiente de leve a moderado 43 (62,3%) 49 (70,0%)

Escala de Katz 0,562

Independiente
Dependiente de leve a moderado

64 (92,8%)
5 (7,2%)

62 (88,6%)
8 (11,4%)

DISCUSION
La edad media de los usuarios de estomias es de 67 afos'®, lo que refleja el

envejecimiento poblacional®®

. Ademas, se observa una mayor prevalencia del uso de estomias
entre mujeres, probablemente debido a su mayor esperanza de vida®. Esto se constaté en esta
investigacion, aunque con una proporcion similar entre ambos sexos.

Estudios indican que la religién desempeila un papel significativo en la vida de las

151718 151718

personas con estomias , con predominio del catolicismo , como se refleja en este
estudio. La conexion espiritual puede proporcionar sentido a los cambios soportados,
ayudando a enfrentar nuevos desafios y fomentando la adaptacién y el autocuidado®®.

Otro factor que puede asociarse a mejoras en el bienestar psicologico, social y la calidad
de vida es la unién estable. La presencia de una pareja, especialmente en relaciéon con la
sexualidad y la autoimagen, puede facilitar la adaptacion y promover una mejor calidad de

vida®®. Sin embargo, esta investigacién revel6 que la mayoria de las ancianas vivian solas o con
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familiares, sin pareja, lo que podria explicar su menor renta familiar, al depender de una sola
fuente de ingresos.

La baja escolaridad puede ser otro factor complicador para los ancianos con estomias,
ya que dificulta la comprension de la patologia, el tratamiento, las actividades de autocuidado
y la deteccion precoz de complicaciones'’. Aproximadamente el 18% de la poblacién mayor de
60 afios es analfabeta, en gran parte debido a politicas de alfabetizacién que priorizan a jovenes
y adultos®°.

Asociado a esto, investigaciones sefalan que la mayoria de las personas estomizadas
reciben hasta un salario minimo, lo que acentda su vulnerabilidad econémica®’,?*. Los ancianos
que son los principales proveedores de la familia presentan un mayor riesgo de enfermedad, ya
que las incapacidades relacionadas con este contexto comprometen la interaccién social y la
participacién comunitaria, pudiendo incrementar el aislamiento social®?.

Ademas de las preocupaciones con la estomia y la renta familiar, los ancianos enfrentan
altos costes relacionados con el tratamiento de enfermedades derivadas de alteraciones
anatéomicas y funcionales, habituales en los sistemas cardiovascular, respiratorio, renal,
musculoesquelético, endocrino y nervioso, asociadas al envejecimiento?>. Este estudio mostré
una prevalencia de comorbilidades en gran parte de los participantes, destacando la
hipertension arterial sistémica, la diabetes y las enfermedades cardiovasculares.

El envejecimiento juega un papel crucial en la aparicion de neoplasias, debido a la
combinacién de factores de riesgo y la reduccion de la capacidad de los sistemas organicos para
reparar células con el avance de la edad®*. En cuanto al cancer de colon y recto, los principales
factores de riesgo incluyen el historial familiar, dietas ricas en carnes rojas y procesadas,
consumo de alcohol y tabaco, obesidad, baja ingesta de vegetales y edad avanzada®®. Esta
investigacion mostré una alta prevalencia de neoplasia, especialmente cancer colorrectal. La
mayoria de los participantes eran sedentarios, aunque reportaron una reduccién en el consumo
de tabaco y alcohol, principalmente los hombres.

El estudio también indica una mayor prevalencia de incontinencia urinaria entre las
mujeres, en comparacion con los hombres, lo que puede relacionarse con su anatomia pélvica,
que las hace mas propensas a disfunciones del suelo pélvico (incontinencia fecal, urinaria y
prolapso genital?®). La incontinencia urinaria se vincula a la debilidad del suelo pélvico por
traumatismos obstétricos y esfuerzo evacuatorio crénico. Asimismo, las cirugias por cancer
rectal estan asociadas a un mayor riesgo de disfuncidn urinaria prolongada, aumentando la

probabilidad de incontinencia®’.
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La mayoria de los ancianos realizan los cuidados de la estomia de forma independiente
en todas las etapas necesarias para posicionar la bolsa. Este resultado positivo puede atribuirse
al tiempo medio de uso de la estomia, superior a un afio. Estudios previos muestran que las
personas con estomias de mas de 12 meses presentan mejor dominio fisiolégico, autoconcepto
e interdependencia®’.

Las dificultades en el uso y cuidado de la estomia, especialmente al posicionar y retirar
la bolsa, fueron mas frecuentes entre las mujeres, destacando la remocién de la bolsa y del
dispositivo de cierre (40% y 30%, respectivamente).

La adaptacion en esta franja etaria se considera compleja y unica, por lo que el
autocuidado debe incentivarse desde la creacion de la estomia. Los ancianos pueden enfrentar
mas desafios para realizar este cuidado y comprender su estado de salud. Los cambios implican
aceptar la nueva realidad, adquirir conocimientos y manejar nuevos materiales, lo que exige
habilidades especificas®®.

La creaciéon de una estomia provoca transformaciones significativas en la rutina y el
bienestar. Los estudios reportan frecuentemente situaciones de fugas, miedo al
desprendimiento de la bolsa y dificultades relacionadas con el suefio?*,%°. Entre los ancianos
investigados, estas preocupaciones también se evidenciaron, destacando el temor al
desprendimiento y el malestar por fugas bajo la barrera protectora, especialmente en mujeres
(p=0,001yp=0,027, respectivamente).

Aunque el envejecimiento puede asociarse a nuevas condiciones de salud, esto no
implica necesariamente incapacidad o dependencia. Por ello, es esencial considerar los roles
sociales de los ancianos y promover acciones de cuidado que garanticen bienestar y autonomia.

El andlisis de la capacidad funcional revel6 que la mayoria de los participantes
presentaban una cognicién perjudicada, acorde con su nivel educativo, y una dependencia leve
a moderada para realizar actividades instrumentales de la vida diaria, especialmente entre las
mujeres, lo que podria justificar las mayores dificultades reportadas en el cuidado de la estomia.

Sin embargo, la mayoria mantenia independencia en las actividades basicas de la vida diaria.

CONCLUSION

Esta investigacion revel6 que la mayoria de los ancianos con estomias intestinales tienen
baja escolaridad, una renta media de aproximadamente dos salarios minimos, deterioro
cognitivo y dificultades en actividades instrumentales de la vida diaria, aunque la mayoria logra
responsabilizarse por el cuidado de la estomia. Sin embargo, las ancianas presentaron mayores

dificultades para retirar la bolsa y el dispositivo de cierre.
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Los resultados de este estudio pueden respaldar acciones de enfermeria y politicas
publicas dirigidas al cuidado de ancianos estomizados, promoviendo estrategias educativas y
de apoyo para el autocuidado y la adaptacién a esta nueva condicién de salud. Ademas, los
hallazgos pueden orientar el desarrollo de tecnologias asistenciales y la mejora de dispositivos
colectores, considerando las dificultades reportadas.

Como limitaciones de este andlisis, se destaca su realizacion en un Ginico ambulatorio,
con una muestra restringida y un disefio transversal, lo que impide inferencias causales. Aun
asi, la investigacion contribuye a ampliar el conocimiento sobre los factores que impactan la
funcionalidad y la calidad de vida de los ancianos con estomias, sefialando caminos para futuros
estudios longitudinales e intervenciones interdisciplinarias que promuevan una mejor atencion

y rehabilitacién de esta poblacidn.
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