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Resumen:

Objetivo: investigar signos de depresion, evaluar la funcionalidad familiar, ademas de conocer las dificultades
sociales de las personas mayores relacionadas con la ostomia. Método: investigacion observacional, descriptiva,
transversal, cuantitativa, realizada en 2023, con personas mayores atendidas en el Sector de Estomaterapia de un
ambulatorio universitario. La informacién se obtuvo por medio de entrevistas y la aplicacion de la escala de
Depresion Geriatrica abreviada y el APGAR Familiar, siendo estas analizadas mediante analisis descriptivos e
inferenciales, utilizando pruebas estadisticas para verificar las asociaciones entre las variables. Resultados:
participaron 139 personas mayores. Se observé un predominio de mujeres con malestar causado por la fuga de
heces bajo la barrera de la bolsa en publico (p=0,027) y la inseguridad en relacién con un desprendimiento de la
bolsa (p=0,001). Sin embargo, la mayoria de las personas mayores no presentaban sintomas de depresion. La
mayoria present6 una buena funcionalidad familiar (80,6%), a pesar de que las mujeres tuvieron un mayor apoyo
familiar en relacion con los hombres (p=0,021). Conclusién: al identificar las dificultades y el malestar de las
personas mayores en relacion con las ostomias, este estudio subsidia el desarrollo de estrategias de cuidado mas
eficaces, con un enfoque en la mejora de la calidad de vida de esta poblacién.

Palabras Clave: Salud del Anciano; Estomia; Emociones.

Resumo:

Objetivo: investigar sinais de depressio, avaliar a funcionalidade familiar, além de conhecer as dificuldades sociais
dos idosos relacionados a estomia. Método: pesquisa observacional, descritiva, transversal, quantitativa, efetuada
em 2023, com idosos atendidos pelo no Setor de Estomaterapia de um ambulatério universitario. As informagoes
foram obtidas por meio de entrevistas e da aplicacdo das escala de Depressdo Geriatrica abreviada e APGAr
Familiar, sendo estas analisadas por meio de analises descritivas e inferenciais, utilizando testes estatisticos para
verificar as associa¢des entre as varidveis. Resultados: participaram 139 idosos. Observou-se predominio de
mulheres com desconforto causado pelo vazamento de fezes sob a barreira da bolsa em publico (p=0,027) e a
inseguranca em relagdo a um descolamento da bolsa (p=0,001). Todavia, a maioria dos idosos ndo apresentavam
sintomas de depressdo. A maioria apresentou boa funcionalidade familiar (80,6%), apesar das mulheres terem um
maior suporte familiar em relagad aos homens (p=0,021). Conclusao: ao identificar dificuldades e desconforto dos
idosos em relagdo as estomias, este estudo subsidia o desenvolvimento de estratégias de cuidado mais eficazes,
com foco na melhoria da qualidade de vida dessa populagao.

Palavras Chave: Saude do Idoso; Estomia; Emogdes.

Abstract:

Objective: to investigate signs of depression, assess family functioning, and understand the social difficulties of
elderly people related to ostomies. Methods: observational, descriptive, cross-sectional, quantitative research
conducted in 2023 with elderly people treated by the Stomatherapy Sector of a university outpatient clinic. Data
were obtained through interviews and the application of the abbreviated Geriatric Depression Scale and Family
APGAr. These were analyzed through descriptive and inferential analyses, using statistical tests to verify
associations between variables. Results: a total of 139 elderly people participated. Women predominated with
discomfort caused by stool leakage under the bag barrier in public (p=0.027) and insecurity regarding bag
detachment (p=0.001). However, most older adults did not present symptoms of depression. Most presented
healthy family functioning (80.6%), although women had greater family support than men (p=0.021). Conclusion:
by identifying difficulties and discomfort among elderly people regarding ostomies, this study supports the
development of more effective care strategies, focusing on improving the quality of life of this population.
Keywords: Health of the Elderly; Ostomy; Emotions.
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INTRODUCCION

ara 2030, la proyeccion es que una de cada seis personas en América del Sur, Central

y del Norte tendrda mas de 60 afios’. El envejecimiento constituye un proceso

fisioldgico e irreversible, caracterizado por alteraciones de orden bioldgico, social y
psiquico, las cuales pueden comprometer, de forma gradual, la autonomia y la independencia
funcional del individuo mayor?. En etapas iniciales, muchas personas mayores se mantienen
capaces de desempefiar actividades con autonomia; sin embargo, a medida que ocurre el
declive progresivo de las capacidades funcionales, se vuelve creciente la demanda de cuidados
especializados®™*,

En este escenario, se observa una mayor vulnerabilidad a las enfermedades crénicas no
transmisibles, con especial atencidén a las neoplasias, debido a su elevada prevalencia, impacto
en la calidad de vida y la necesidad de intervenciones dirigidas a contener su progresiéon*~>,

Los diagnosticos tardios retrasan el tratamiento, lo que hace que los casos sean atin mas
complejos, aumenta las hospitalizaciones y, consecuentemente, conlleva tratamientos mas
agresivos®.

Como resultado de estas neoplasias, puede surgir la necesidad de confeccionar ostomias,
que consisten en intervenciones quirdrgicas en el sistema digestivo, con la exteriorizacion de
segmentos del intestino a través de la pared abdominal, con el fin de mantener la funcionalidad
organica por medio del desvio externo de los residuos corporales*™”.

Las ostomias en personas mayores acarrean consecuencias para el propio individuo y
sus familiares, con efectos tanto fisiologicos, debido a las alteraciones digestivas, como
psicosociales®. El miedo y la inseguridad relacionados con la posible fuga de desechos u olores
no deseados pueden generar incomodidad, llevando al aislamiento social® 2. Estos factores
también contribuyen a la reduccion de la autoestima, agravada por la dificultad de mantener
relaciones sociales y sexuales, debido a los cambios corporales visibles®8°.

Las adaptaciones en el estilo de vida después de la ostomia involucran desde la
aceptacion de la nueva condicion hasta la necesidad de apoyo para la adaptacién, que debe
considerar los factores especificos, con el propdsito de mejorar la asistencia de Enfermeria y la
calidad de vida de esta poblacion®.

El aumento de la expectativa de vida asociado a una mayor exposicion a factores de
riesgo puede elevar el nimero de personas mayores con necesidad de ostomias. Determinar
como la ostomia puede comprometer a las personas mayores, ofrecer soporte profesional y

familiar, asi como qué otros aspectos de la vida de la persona mayor se ven afectados por la

ostomia, es esencial para la proposicion de acciones fundamentadas en evidencias cientificas
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que busquen minimizar complicaciones, mejorar la calidad de vida y la asistencia a la persona
mayor con ostomia.

Asi, esta investigacion tuvo como objetivo investigar signos y sintomas de depresidn,
evaluar la funcionalidad familiar de las personas mayores, ademas de conocer las dificultades

sociales de las personas mayores relacionadas con la ostomia.

METODO

Se trata de un estudio observacional, descriptivo y transversal, con abordaje
cuantitativo, realizado en 2023, con individuos de 60 afios o mas, en uso de bolsa de colostomia,
ileostomia y transversostomia, ofrecidas por el Sistema Unico de Salud (SUS), atendidos por el
Sector de Estomaterapia en el Ambulatorio Amélio Marques, ubicado en un hospital
universitario del Triangulo Mineiro.

Para la recoleccion de los datos, los autores elaboraron un cuestionario
sociodemografico que contemplaba las variables sociales y clinicas de interés. La presencia de
signos de depresion y el apoyo familiar de los participantes fueron evaluados mediante la
aplicacion de instrumentos estandarizados, la Escala de Depresion Geriatrica abreviada (GDS
15) y el APGAR de la familia, validado para Brasil*°.

La Escala de Depresion Geriatrica abreviada es un cuestionario de 15 preguntas con
respuestas de si 0 no, que se refieren a como la persona mayor se ha sentido durante la tltima
semana. Las puntuaciones inferiores a seis puntos se consideran normales; de seis a diez
indican signos de posible depresiéon leve a moderada, y por encima de 10 indican posible
depresion grave. Este indicador se utiliza para el cribado de sintomas depresivos en la
poblaciéon mayor, pero no sustituye el diagndstico realizado por profesionales del area de salud
mental®?,

Por su parte, el instrumento APGAR de la familia, validado para Brasil e indicado por el
Ministerio de Salud, permite medir la satisfaccién del encuestado sobre su familia. Contiene
cinco preguntas, cuyas respuestas evidencian componentes basicos en el funcionamiento
familiar, siendo ellos la adaptacién intrafamiliar, la convivencia, la comunicacion, el respeto, el
afecto y la dedicacion de la familia. Las respuestas son opcionales y se dividen en: casi siempre,
algunas veces y casi nunca. La puntuacién obtenida por la persona mayor permite clasificar a
la familia en una de las siguientes categorias: Altamente Funcional (7 a 10 puntos), Disfuncion
Moderada (4 a 6 puntos) y Disfuncién Acentuada (0 a 3 puntos)*°.

Para el analisis estadistico, los datos fueron digitados en el programa Excel, en doble

digitacion. Luego, se realizé un andlisis estadistico para la validacién de ambas hojas de calculo.
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Asi, fueron importados al programa Statistical Package for the Social Science (SPSS), version
23.0, para realizar el analisis.

Para verificar las variables cuantitativas, se aplicé la prueba de Kolmogorov-Smirnov.
Aquellas que presentaron distribucién normal fueron evidenciadas en media +/- desviacion
estandar; ya aquellas de distribucion no normal fueron presentadas en mediana con valores
minimos y maximos. Para las variables de distribucion no normal, se aplicé la prueba de
Spearman, mientras que la prueba de Pearson se aplicé a las variables de distribucién normal.
La prueba de Chi-cuadrado de Pearson sirvié para estudiar posibles asociaciones entre las
variables cualitativas. Se adopté un nivel de significancia de o = 5%. Se utilizé el programa SPSS
para Windows.

El estudio fue autorizado por el Comité de Etica en Investigaciéon con Seres Humanos,

bajo el nimero de aprobacién 6.133.247.

RESULTADOS

El estudio cont6 con 139 participantes mayores, con edades que variaban entre los 60 y
93 afios. La informacion sociodemografica de la muestra se describe en la Tabla 1. La mayoria
seguia la religiéon catélica (56,8%), tenia baja escolaridad (69,1%), no vivia sola (71,9%) y

presentaba un ingreso familiar promedio de R$ 2.856.

Tabla 1. Personas mayores con ostomias intestinales segin variables demograficas.

Uberlandia, Minas Gerais, Brasil, 2023.

Variables Sociodemograficas N.2 muestral 139 (100,0%)
Edad media 71
Religion
Catolico 79 (56,8)
Protestante 37 (26,6)
Espiritista 09 (6,5)
Otra 05 (3,6)
No profesa ninguna religiéon 09 (6,5)
Nivel educativo
Educacion infantil incompleta 22 (15,8)
Educacioén infantil completa 01 (0,7)
Educacién primaria incompleta 60 (43,2)
Educacion primaria completa 13 (15,8)
Educacién secundaria incompleta 08 (5,8)
Educacion secundaria completa 16 (11,5)
Educacién superior incompleta 06 (4,3)
Educacién superior completa 13 (9,4)
Personas presentes en el domicilio
Vive solo 39 (28,1)
Con pareja e hijos 16 (11,5)
Con pareja y sin hijos 39 (28,1)
Con pareja, hijos y/u otros familiares 09 (6,5)
Con familiares sin pareja 33(23,7)
Personas sin vinculos consanguineos y/o conyugales 03 (2,2)
Ingreso familiar total medio (valor en R$) 2.856,00
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La Tabla 2 presenta aspectos relacionados con las dificultades sociales, el surgimiento
de malestar y las reacciones sentimentales de las personas mayores tras la confeccion de la
ostomia. Las mujeres presentaron mayor malestar por la fuga de heces bajo la barrera de la
bolsa en ambientes publicos (p=0,027) e inseguridad en relacion con el posible
desprendimiento de la bolsa (p=0,001). Ademas, el 45,3% de las personas mayores informaron
malestar al dormir debido a la presencia de la bolsa.

Con relacién a los sentimientos, las mujeres presentaron la mayor prevalencia de
tristeza (p=0,004). Por otro lado, la confianza fue mas frecuentemente relatada por los hombres
(p=0,049), aunque el sentimiento de frustracion fue expresado con gran frecuencia por ambos

sexos (media de 27,3%).

Tabla 2. Sentimientos de personas mayores con ostomias intestinales. Uberlandia, MG, Brasil,

2023.

Sentimientos tras la insercidon de ostomias intestinales = Sexo masculino 69 Sexo femenino 70 p*
(49,6%) (50,4%)
Vida social afectada 11 (15,9%) 20 (28,6%) 0,103
Vergilienza de que se vea la bolsa en la ropa 06 (8,7%) 11 (15,7%) 0,301
Nerviosismo cerca de personas con las que no se tiene intimidad 06 (8,7%) 07 (10,0%) 1,000
Fugas bajo la barrera en ptblico 15 (21,7%) 28 (40,0%) 0,027*
Emisién involuntaria de gases en publico 15 (21,7%) 13 (18,6%) 0,677
Al dormir 26 (37,7%) 37 (52,9%) 0,089
Bolsa se desprende 32 (46,4%) 52 (74,3%) 0,001*
Alegria 02 (2,9%) 03 (4,3%) 1,000
Tristeza 14 (20,3%) 31 (44,3%) 0,004*
Ira 01 (1,4%) 02 (2,9%) 1,000
Miedo 09 (13,0%) 10 (14,3%) 1,000
Aversion 03 (4,3%) 05 (7,1%) 0,718
Confianza 17 (24,6%) 08 (11,4%) 0,049*
Frustracion 18 (26,1%) 20 (28,6%) 0,849
Esperanza 11 (15,9%) 11 (15,7%) 1,000
Indiferencia 08 (11,6%) 06 (8,6%) 0,586

*p-value: Prueba de Chi-cuadrado.

La Tabla 3 presenta la relaciéon entre los grupos de personas mayores en cuanto a la
presencia de signos de depresion, funcionalidad y apoyo familiar. El andlisis estadistico no
identificé una asociacidn significativa entre los signos de depresion al comparar los diferentes
grupos de personas mayores. De manera general, la mayoria de los participantes demostr6
poseer una buena funcionalidad familiar, aunque las mujeres relataron recibir un mayor apoyo

familiar (p=0,021).
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Tabla 3. Asociacién entre funcionalidad familiar y depresion en personas mayores con

ostomias intestinales. Uberlandia, Minas Gerais, Brasil, 2023.

Evaluacién de depresion y Funcionalidad Familiar Sexo masculino 69 Sexo femenino 70 p*
(49,6%) (50,4%)

Depresion geriatrica 0,296

Sin signos de depresion 46 (66,7%) 40 (57,1%)

Con signos de depresion 23 (33,3%) 30 (42,9%)

APGAR familiar 0,527

Buena funcionalidad familiar 54 (78,3%) 58 (82,9%)

Presencia de disfuncion familiar 15 (21,7%) 12 (17,1%)

Presencia de apoyo familiar 0,021*

Si 53 (76,8%) 64 (91,4%)

No 16 (23,2%) 6 (8,6%)

*p-value. Prueba de Chi-cuadrado.

DISCUSION

La investigacion revel6 que la edad promedio de las personas mayores usuarias de
bolsas fue de 71 afios, una disparidad atribuida a la mayor madurez observada entre los
participantes de la muestra. Dado que la edad promedio de los usuarios de ostomias es de

aproximadamente 67 a 68 afios'!™'?

, este dato refleja el envejecimiento poblacional y el
aumento de enfermedades como las neoplasias, que exigen este tipo de intervencién®.

En este estudio, se observd que la baja escolaridad fue un factor presente entre las
personas mayores ostomizadas, lo que puede representar una barrera significativa para la
comprension de las orientaciones de autocuidado, la adherencia al tratamiento y la
identificacion precoz de complicaciones'®. Estos hallazgos corroboran estudios previos, que
también identificaron altos indices de analfabetismo entre personas con 60 afios o mas,
evidenciando el impacto de la limitacién educativa en la gestion del cuidado en salud en esta

poblacion®***717,

Como sefaldé un estudio internacional, este escenario exige la
implementacion de estrategias educativas personalizadas para el ptublico mayor, con el fin de
garantizar una transicién segura y coordinada entre el cuidado hospitalario y el domiciliario*®.

Por otro lado, la situacién conyugal en unién estable se destaca como un factor positivo
para el bienestar psicologico y social de las personas con ostomias, aunque los cambios en la
vida conyugal y el impacto en la sexualidad son comunes. Los compafieros participativos en el
afrontamiento de los cambios en el estilo de vida pueden contribuir a una mejor calidad de
vida®®.

La presencia de la familia se considera un factor aliado al cuidado con ostomias, pues
contribuye a la integracion social, proporcionando una red de apoyo que facilita la adherencia
a los cuidados y al tratamiento'”. El apoyo familiar ofrece seguridad a la persona con ostomia,

estimulando la autonomia y la reinsercidn social. Los familiares construyen nuevos arreglos y

crean adaptaciones en el ambiente domiciliario. La unién entre los miembros de la familia y la
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interaccion social surge como un impacto positivo?°. Sin embargo, existen muchas personas
mayores que contribuyen significativamente al ingreso familiar, y estas son mas vulnerables a
enfermar y al aislamiento social®’. La sobrecarga financiera y de cuidados de salud relacionada
con el envejecimiento también pesa, especialmente en el tratamiento de enfermedades
derivadas de los cambios anatémicos y funcionales del avance de la edad??.

La religion ejerce un papel importante para estas personas, ayudando en el
afrontamiento y en la comprension de los cambios que el uso de ostomias trae. La espiritualidad
puede generar una mejor comprension de los cambios cotidianos, colaborando para enfrentar
desafios y aceptar el proceso. Emanar positividad lleva a las personas al confort, incluso ante
los problemas, animandolas a enfrentar los desafios adaptativos y a fortalecer el autocuidado™®.

En el presente estudio, se identificaron preocupaciones recurrentes entre las personas
mayores ostomizadas, especialmente relacionadas con el riesgo de desprendimiento de la bolsa
recolectoray con el malestar causado por fugas en la barrera protectora. Tales preocupaciones
fueron significativamente mas frecuentes entre las participantes del sexo femenino (p=0,001y
p=0,027, respectivamente). Estos hallazgos estan en consonancia con otros trabajos, que
sefialan que la creacion de la ostomia provoca transformaciones significativas en la vida de los
individuos, frecuentemente asociadas a temores en cuanto a fugas, desprendimiento de la bolsa
y trastornos del suefio®'623,

En el ambito psicoldgico, se observd que el sentimiento de tristeza estuvo mas presente
entre las mujeres, aunque no fue posible establecer una asociacién estadistica con la presencia
de signos de depresién. En contrapartida, los hombres demostraron mayor autoconfianza. Se
not6 ademds que las mujeres relataron recibir mas apoyo familiar, lo que puede estar
relacionado con las diferencias de afrontamiento entre los sexos. Estos datos evidencian los
impactos emocionales de la ostomia, especialmente en el contexto femenino.

El uso del dispositivo recolector estd asociado a sentimientos negativos, como la tristeza,
que puede desencadenar vivencias autodepreciativas, relacionadas con la sensacién de
mutilacion, la pérdida de salud y la autoestima, ademas de una disminucién de la autoeficacia y
del sentimiento de inutilidad e incapacidad crénica**. El derecho de ir y venir est4 limitado por
el temor y la inseguridad. Las alteraciones en lo cotidiano restringen el ocio y la convivencia
social, siendo muchas veces restringido al ambiente familiar, lo que lleva a los individuos con
ostomia a sentirse con mayor control en el ambiente familiar®. No obstante, la participacién
social gradual puede favorecer una sensacion de control y seguridad entre los portadores de

ostomial?.
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CONCLUSION

Las personas mayores relataron malestar causado por la fuga de heces bajo la barrera
de la bolsa en lugares publicos e inseguridad en relacién con el desprendimiento de la bolsa. El
sentimiento de tristeza fue mas presente entre las mujeres, a pesar de tener mayor apoyo
familiar.

Aunque esta investigacion presenta limitaciones, como el disefio transversal que
permite identificar asociaciones, pero no establecer relaciones de causalidad, y su realizacion
en un solo ambulatorio de estomaterapia, los hallazgos contribuyen a suplir lagunas existentes
sobre el tema. Se destacan, entre los puntos fuertes, la evaluacién del estado emocional de los
pacientes y la identificacion del apoyo recibido por las personas mayores con ostomia.

Ademas, los resultados apuntan a nuevas direcciones de investigacion y subsidian el
desarrollo de intervenciones que promuevan estrategias de cuidado mas eficaces, con un

enfoque en la mejora de la calidad de vida de esta poblacién.
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