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RESUMO

Introdugao: A prestacdo de cuidados de enfermagem de elevada qualidade a pessoa com ostomia de alimentagao constitui um
desafio clinico, exigindo praticas sistematizadas, formagao continua e monitorizagdo dos resultados. A auditoria clinica assume-se
como uma estratégia estruturada de avaliagdo e melhoria continua da qualidade assistencial.

Objetivo: Avaliar a melhoria na qualidade dos cuidados de enfermagem prestados a pessoa com ostomia de alimentagao, apds a
implementacao de medidas especificas no ambito de um projeto de melhoria da qualidade.

Métodos: Estudo retrospetivo, de natureza quantitativa, baseado na analise documental dos registos de enfermagem relativos a
prestacdo de cuidados a pessoa com ostomia de alimentagdo, recorrendo a auditoria clinica. Foram avaliados os processos
referentes ao ano de 2022 e ao biénio 2023-2024, comparando indicadores de qualidade definidos previamente.

Resultados: Verificou-se melhoria consistente dos indicadores avaliados, nomeadamente na monitorizagdo e manutengao da
sonda, nos cuidados ao estoma, na gestdo da alimentagdo entérica e na educacio para a saude dirigida a pessoa e/ou ao cuidador
informal, com reforgo da capacitagdo para o autocuidado e da adesdo ao plano terapéutico.

Conclusdo: A implementagdo de projetos de melhoria da qualidade suportados por auditoria clinica demonstrou impacto positivo
na qualidade e seguranga dos cuidados de enfermagem, constituindo uma estratégia eficaz para a padronizacao de praticas e
otimizacdo dos resultados assistenciais.

Palavras-chave: enfermeiros; ostomia; projeto de implementacdo da evidéncia; pratica baseada na evidéncia

ABSTRACT

Introduction: The provision of high-quality nursing care to people with alimentary ostomy is a clinical challenge, which requires
systematized practices, continuous training, and monitoring of results. Clinical auditing is a structured strategy for the evaluation
and continuous improvement of the quality of care.

Objective: To evaluate the improvement in the quality of nursing care provided to people with alimentary ostomy, after the
implementation of specific measures within the scope of a quality improvement project.

Methods: A retrospective quantitative study based on the documentary analysis of nursing records related to the provision of
care to people with alimentary ostomy, using clinical auditing. The processes for the year 2022 and for the 2023-2024 biennium
were evaluated, comparing previously defined quality indicators.

Results: There was a consistent improvement in the indicators evaluated, namely in tube monitoring and maintenance, ostomy
care, enteral feeding management, and health education aimed at the person and/or informal caregiver, with reinforcement of
training for self-care and adherence to the therapeutic plan.

Conclusion: The implementation of quality improvement projects supported by clinical auditing has demonstrated a positive
impact on the quality and safety of nursing care, constituting an effective strategy for the standardization of practices and
optimization of care outcomes.

Keywords: nurses; ostomy; evidence implementation project; evidence-based practice

RESUMEN

Introduccion: La provisién de cuidados de enfermeria de alta calidad a personas con ostomia alimentaria es un desafio clinico que
requiere practicas sistematizadas, formacion continua y seguimiento de los resultados. La auditoria clinica es una estrategia
estructurada para la evaluacién y mejora continua de la calidad de la atencion.

Objetivo: Evaluar la mejora en la calidad de la atencion de enfermeria proporcionada a las personas con ostomia alimentaria, tras
la implementacion de medidas especificas dentro del marco de un proyecto de mejora de la calidad.

Métodos: Un estudio cuantitativo retrospectivo basado en el andlisis documental de los registros de enfermeria relacionados con
la prestacion de cuidados a personas con ostomia alimentaria, utilizando auditoria clinica. Se evaluaron los procesos para el afio
2022 y el bienio 2023-2024, comparando indicadores de calidad previamente definidos.

Resultados: Se observd una mejora constante en los indicadores evaluados, concretamente en el seguimiento y mantenimiento
de la sonda, en el cuidado de la estoma de estomas, en el manejo de la alimentacién enteral y en la educacién sanitaria dirigida a
la persona y/o al cuidador informal, con el refuerzo de la formacion en el autocuidado y la adhesidn al plan terapéutico.
Conclusion: La implementacién de proyectos de mejora de la calidad apoyados por auditorias clinicas ha demostrado un impacto
positivo en la calidad y seguridad de la atencién de enfermeria, constituyendo una estrategia eficaz para la estandarizacién de las
practicas y la optimizacién de los resultados asistenciales.

Palabras clave: enfermeras; ostomia; proyecto de implementacion de evidencias; practica basada en la evidencia
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INTRODUCAO

Atualmente, um dos desafios mais prementes que os sistemas de saude enfrentam é garantir a qualidade dos cuidados de saude,
uma vez que o acesso a cuidados de saude seguros, eficazes e centrados na pessoa constitui um direito fundamental de todos os
cidaddos.

Um dos principais desafios das organizages de saude reside na implementa¢do de uma cultura de avaliagdo sistematica das
praticas, alinhada com estratégias de qualidade e seguranga. Esta abordagem é essencial para evidenciar conformidades,
monitorizar indicadores de processo e resultado e assegurar o cumprimento das recomendagdes nacionais e internacionais. Neste
contexto, as auditorias emergem como uma ferramenta fundamental, ndo sé para monitorizar processos, mas também para
sensibilizar os enfermeiros para a importancia de praticas baseadas na evidéncia, promovendo o desenvolvimento de
competéncias e a melhoria continua (Sérgio et al., 2024). Apesar do reconhecimento da auditoria clinica enquanto estratégia de
melhoria da qualidade, a evidéncia disponivel permanece ainda limitada quanto ao seu impacto em indicadores documentais
especificos sensiveis aos cuidados de enfermagem, particularmente em areas clinicas diferenciadas, como os cuidados a pessoa
com ostomia de alimentagdo.

As pessoas submetidas a uma ostomia necessitam de cuidados de saude holisticos, que considerem as suas necessidades
psicoldgicas, sociais, fisicas, emocionais e espirituais. Tais cuidados exigem interven¢des que promovam o autocuidado, tanto por
parte da pessoa como do cuidador, visando a sua autonomia e bem-estar (Cruz et al., 2022). O estudo desenvolvido por Heydari
et al. (2023) demonstrou que a articulagdo entre a educagdo para o autocuidado, o apoio psicolégico e o envolvimento familiar,
aliada a acompanhamentos regulares e cuidados domiciliarios, pode melhorar significativamente a qualidade de vida das pessoas
com ostomia. De igual modo, Pittman e seus colaboradores (2022) reforcam que a educagdo estruturada, o acompanhamento
especializado de enfermagem e os programas sistematicos de follow-up estdo associados a reducdao de complica¢gdes estomais e
periestomais e a melhores resultados reportados pelas pessoas, nomeadamente maior autonomia no autocuidado e melhor
qualidade de vida. Um estudo observacional multicéntrico demonstrou ainda que niveis mais elevados de competéncia de
autocuidado constituem preditores significativos de melhor qualidade de vida relacionada com a satide em pessoas com ostomia
(Marcomini et al., 2024).

A qualidade dos cuidados prestados a pessoas com ostomia de alimentagdo estd intrinsecamente ligada a prevencdo de
complicagBes e a promogdo da seguranga. Praticas inadequadas, a auséncia de monitorizagdo sistematica e a variabilidade na
adesdo a protocolos podem resultar em infe¢Ges, lesGes cutaneas periestomais, deslocacdo de sondas e outras intercorréncias,
comprometendo os efeitos terapéuticos e o bem-estar das pessoas. Neste contexto, a documentacgdo clinica assume particular
relevancia, ndo apenas como registo administrativo, mas como instrumento de continuidade, comunicagao interprofissional,
avaliagdo da qualidade e demonstracao da efetividade dos cuidados de enfermagem.

A formagdo continua e a atualizagdo permanente do conhecimento sdo deveres fundamentais dos enfermeiros, tal como a analise
regular do trabalho desenvolvido e o reconhecimento de eventuais falhas que exijam mudancas de atitude. E urgente o
desenvolvimento de estratégias organizacionais na saude e no ensino que permitam um acompanhamento mais préximo do
desenvolvimento profissional e pessoal dos enfermeiros, a adaptacdo aos contextos de pratica e a garantia da segurancga e
qualidade dos cuidados prestados (Ornellas & Monteiro, 2023).

A auditoria clinica constitui uma ferramenta estratégica de gestdao que utiliza um processo sistematico para avaliar a qualidade
dos cuidados de saude. Através da comparagdo das praticas clinicas com padrdes predefinidos, possibilita a identificacdo de areas
de melhoria. Este processo desempenha um papel fundamental como um dos pilares da governanga clinica, contribuindo para a
seguranca nos cuidados de saude (Paixdo et al., 2022). Para além disso, a literatura evidencia que os ciclos de auditoria clinica
acompanhados de feedback as equipas podem promover melhorias na pratica profissional em saude, particularmente quando sao
orientados por indicadores relevantes, padres previamente definidos e planos de agdo especificos (lvers et al., 2025). Uma
revisdo Cochrane recente concluiu que a auditoria e feedback podem produzir melhorias pequenas a moderadas na pratica dos
profissionais de saude, embora os seus efeitos sejam varidveis e dependam das caracteristicas da interven¢ao, do contexto e das
estratégias complementares utilizadas (Ivers et al., 2025). No caso especifico das ostomias de alimentagdo, a auditoria pode
auxiliar na identificacdo de fragilidades na capacitagdo dos profissionais, na adesdo a protocolos e no manuseamento diario dos
dispositivos. A identificacdo de indicadores, como taxas de complica¢gdes e conformidade com boas praticas, ndo s6 melhora a
prestacdo de cuidados, como também otimiza os recursos e aumenta a satisfacdo tanto das pessoas como das equipas de saude
(Cruz et al., 2022). Contudo, embora a literatura reconheca a relevancia da auditoria clinica e da documentagao em enfermagem,
sdo ainda escassos os estudos que avaliam, de forma estruturada, o efeito de projetos de melhoria da qualidade em indicadores
documentais especificos relacionados com ostomias de alimentagcdo, nomeadamente no contexto dos sistemas de informagao em
enfermagem.

Deste modo, a integragdo de auditorias clinicas em projetos estruturados de melhoria da qualidade revela-se particularmente
pertinente em contextos de elevada complexidade assistencial, como os cuidados a pessoa com ostomia de alimentagdo. Neste
ambito, foi previamente desenvolvido um projeto de sistematizagdo das praticas de enfermagem dirigidas a pessoa com ostomia
de alimentacdo (Figural), centrado na definicdo de protocolos assistenciais, critérios de qualidade, indicadores de monitorizagao
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e instrumentos de registo clinico, com vista a padronizacdo dos cuidados e a promocédo de praticas baseadas na evidéncia (Costa
et al.,, 2025).
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Figura 1 — Projeto de melhoria continua da qualidade, assente na metodologia de projeto do ciclo PDCA

Contudo, apesar da implementacdo destas medidas organizacionais, permanecia por demonstrar o seu impacto nos resultados
assistenciais, o que reforcou a necessidade de avaliacdo estruturada através de auditoria clinica.

Assim, este estudo procura colmatar uma lacuna especifica do conhecimento, ao analisar o contributo da auditoria clinica na
avaliacdo de indicadores documentais associados aos cuidados de enfermagem a pessoa com ostomia de alimentagdo, apds a
implementacdo de medidas de melhoria da qualidade. A sua contribuicdo reside, portanto, em produzir evidéncia sobre a utilidade
da auditoria clinica enquanto estratégia de monitorizacdo, retroalimentacdo e consolidacdo de praticas documentais mais
sistematicas, seguras e alinhadas com os padrées de qualidade em enfermagem.

Neste sentido, realizaram-se auditorias clinicas ao processo documental dos enfermeiros no SClinico®, com o objetivo de
demonstrar evidéncias de melhoria na qualidade dos cuidados de enfermagem prestados a pessoas com ostomia de alimentacao,
apods a implementacdo de medidas especificas no ambito de um projeto de melhoria da qualidade.

1. METODOS

Perante a inexisténcia de atualizacdo sistematica e de uniformizagao das praticas assistenciais dirigidas a pessoa com ostomia de
alimentacao, foi desenvolvido e implementado, no primeiro semestre de 2023, um projeto de melhoria continua da qualidade,
assente na padronizacdo de praticas de enfermagem baseadas na evidéncia cientifica. O projeto envolveu uma equipa de
enfermagem (n=22) de um servigo de internamento de gastrenterologia de um hospital da regido norte de Portugal.

Realizou-se um estudo observacional retrospetivo baseado em auditoria clinica, com o objetivo de comparar indicadores da
qualidade dos cuidados de enfermagem antes e apds a implementac¢do do projeto. O periodo pré-intervengao correspondeu ao
ano de 2022, tendo os resultados sido comparados com os periodos subsequentes a implementagdo do projeto, iniciada no
segundo semestre de 2023.
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0O estudo obteve parecer favoravel da Comissdo de Etica para a Satde da Instituicdo (Ref.235/2024), garantindo o cumprimento
dos principios éticos e de confidencialidade dos dados clinicos.
A recolha de dados decorreu entre marco e junho de 2024, através de auditoria clinica aos registos eletrénicos de enfermagem
disponiveis no sistema SClinico®.
Foram analisadas as atitudes terapéuticas e focos de enfermagem relacionados com os cuidados a ostomia de alimentacédo,
nomeadamente “Cuidados com Gastrostomia”, “Alimentar-se através de sonda gastrica” e “Autocuidado da ostomia de
alimentacdo”. Para o efeito, foi desenvolvida uma grelha estruturada de auditoria previamente validada pela equipa investigadora
e anexada ao protocolo do estudo (Tabela 1), permitindo a avaliacdo padronizada dos critérios e indicadores de qualidade
definidos.
A construcdo da grelha teve por base os protocolos assistenciais previamente definidos no ambito do projeto de melhoria da
qualidade, os registos clinicos padronizados no SClinico® e os focos, diagndsticos e intervencgdes de enfermagem documentados
segundo a CIPE®. A grelha foi apreciada pela equipa investigadora quanto a sua validade aparente, pertinéncia clinica, clareza,
exequibilidade e adequacdo aos objetivos da auditoria. Este processo permitiu verificar a correspondéncia entre os critérios
auditados, os indicadores documentais definidos e os registos efetivamente disponiveis no sistema de informacdo em
enfermagem. Nao foi realizado um processo formal de validagdo por consenso, pelo que a grelha deve ser entendida como um
instrumento estruturado de auditoria clinica desenvolvido para monitorizacdo interna da qualidade dos cuidados no contexto
especifico do projeto.

Tabela 1 — Grelha de Auditoria Clinica

Nao
cumpre

Dominio Item Critério de auditoria Cumpre

Identificagdo inicial
1 Atitude terapéutica Registo da atitude terapéutica “Cuidados com gastrostomia”
nas primeiras 24h apds internamento/colocacdo de PEG

Cuidados técnicos ao estoma/PEG

2 Comprimento da PEG Registo do comprimento externo da PEG ao nivel da pele (cm)

3 Tratamento ao local de Registo diario de cuidados/tratamento ao local de insergdo
inser¢ao

4 Higiene periestomal Registo de limpeza da pele periestomal

5 Manutengdo da Registo de intervengdes de otimizagdo/manutencdo da
ostomia ostomia de alimentag¢do

Monitorizacao

6 Vigilancia do estoma Registo documentado de avaliagdo do estoma (aspeto,
integridade, sinais de complicagdo)
7 Vigilancia da pele Registo documentado de avaliagdo da pele periestomal

Diagnésticos
/planeamento de enfermagem

8 Foco autocuidado Identificagdo do foco “Autocuidado: ostomia de alimentagdo”
nas primeiras 24h

9 Conhecimento Registo de avaliagdo do conhecimento demonstrado do
doente/cuidador no autocuidado da ostomia de alimentacdo

10 Capacidade Registo de avaliagdo da capacidade demonstrada do
doente/cuidador para o autocuidado da ostomia de
alimentagdo

11 Foco alimentagdo por Identificagdo do foco “Alimentar-se através de sonda

sonda gastrica”

12

Competéncia alimentar

Registo de avaliagdo de capacidade demonstrada do

doente/cuidador para administragdo da alimentagdo entérica

Nota. NA = N&o aplicével.

Foram auditados aleatoriamente cinco processos clinicos por periodo, correspondentes a trés momentos de avaliagdo: pré-
intervengdo (2022), pds-implementagdo imediata (junho - setembro de 2023) e fase de consolidagdo (outubro de 2023 - janeiro
de 2024). A opgdo por cinco processos clinicos por periodo decorreu da natureza exploratéria e institucional do estudo,
enquadrado num projeto de melhoria continua da qualidade, bem como da disponibilidade de processos elegiveis nos periodos
definidos e da necessidade de assegurar uma analise documental exequivel e padronizada. Esta dimens3ao amostral permitiu uma
apreciacao inicial da evolugdo dos indicadores de conformidade documental ao longo do tempo. Contudo, limita o poder analitico
do estudo e impede a realizagdo de inferéncias estatisticas robustas ou a generalizagao dos resultados para outros contextos.
Assim, os resultados devem ser interpretados como indicadores internos de monitorizagdo da qualidade e ndo como estimativas
populacionais ou evidéncia de eficacia com validade externa alargada. A caracterizagdao da auditoria é apresentada no Tabela 2.
Realizou-se andlise descritiva das percentagens de conformidade e comparagdo temporal dos indicadores.
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Tabela 2 — Caracterizagdo da auditoria

Periodo Fase n processos n critérios
2022 Pré-intervengdo 5 12
junho - setembro 2023 Pés-implementagdo 5 12
outubro 2023 - janeiro 2024 Consolidagdo 5 12

Nota. Auditoria retrospetiva baseada na analise documental dos registos de enfermagem no sistema SClinico®.
Foram definidos indicadores de qualidade baseados nos critérios da grelha de auditoria e nos registos clinicos padronizados
segundo a CIPE®, documentados no SClinico®. Estes indicadores foram operacionalizados como medidas de conformidade

documental, expressas em percentagem. A definicdo operacional de cada indicador encontra-se descrita no Tabela 3.

Tabela 3 - Indicadores de qualidade avaliados e respetiva definicdo operacional

Indicador Defini¢do operacional Tipo de medida

Documentagdo da atitude terapéutica nas Registo da atitude terapéutica “Cuidados com Gastrostomia” nas Percentagem de conformidade

primeiras 24h primeiras 24 horas ap6s admissdo

Identificagdo do foco “Autocuidado: ostomia de Registo do foco de enfermagem nas primeiras 24 horas Percentagem de conformidade

alimentagdo”

Conhecimento para o autocuidado Registo documentado do conhecimento demonstrado da Percentagem de conformidade
pessoa/cuidador para o autocuidado

Capacidade para o autocuidado Registo documentado da capacidade demonstrada da Percentagem de conformidade
pessoa/cuidador para o autocuidado

Capacidade para alimentagdo por PEG Registo documentado da capacidade demonstrada para Percentagem de conformidade
administragdo de nutri¢do entérica

indice global de conformidade Média da conformidade dos 12 critérios da grelha de auditoria Percentagem média

Cada critério da grelha de auditoria foi classificado como “Cumpre” (1), “Ndo cumpre” (0) ou “N&o aplicavel (0)”. Os critérios
classificados como “N&o aplicavel” foram excluidos do denominador no célculo da conformidade, de modo a evitar a penalizacao
indevida de processos clinicos nos quais determinado critério ndo se justificava clinicamente. Para cada processo clinico foi
calculada a percentagem de conformidade (nimero de critérios cumpridos/total de critérios aplicaveis x 100). Posteriormente,
determinaram-se as médias de conformidade por item e o indice global de conformidade por periodo, permitindo a comparagao
temporal entre os momentos de avaliagdo.

2. RESULTADOS

Os resultados da auditoria clinica sdo apresentados como percentagens de conformidade dos indicadores de qualidade definidos,
permitindo a comparagdo entre os trés periodos de avaliagdo (pré-intervengdo, pds-implementagdo imediata e fase de
consolidagdo). Atendendo a natureza do estudo, ao reduzido nimero de processos clinicos auditados em cada periodo e ao seu
enquadramento como projeto de melhoria continua da qualidade, optou-se deliberadamente por uma analise estatistica
exclusivamente descritiva. Esta opgao visou privilegiar a monitorizacao da evolugdo temporal dos indicadores documentais, sem
recorrer a testes estatisticos inferenciais, cuja aplicagdo seria limitada pelo reduzido poder analitico da amostra e pela
impossibilidade de assegurar pressupostos robustos para inferéncia. Assim, os resultados devem ser interpretados como
indicadores de tendéncia e de conformidade documental no contexto especifico do servigo, e ndo como estimativas generalizaveis
ou demonstragdo estatistica de eficacia da intervengado.

A evolugao temporal dos indicadores e do indice global de conformidade é apresentada no Tabela 4.

Tabela 4 — Percentagem de conformidade dos indicadores de qualidade por periodo de auditoria

Indicador 2022 (%) Jun - Set 2023 (%) Out 2023-Jan 2024 (%)
Documentagdo da atitude terapéutica nas primeiras 24h 40 80 100
Identificagdo do foco “Autocuidado: ostomia” 20 100 100
Registo de conhecimento demonstrado para o autocuidado 60 100 100
Registo de capacidade demonstrada para o autocuidado 40 100 100
Registo de capacidade demonstrada para alimentagdo por PEG 40 100 83
indice global de conformidade 43 83 94

Nota. Valores expressos em percentagem (%).

Observou-se uma melhoria progressiva e consistente da conformidade dos registos de enfermagem ao longo dos periodos de
avaliagdo. O indice global aumentou de 43% no periodo pré-intervengao para 83% apds a implementagao do projeto, atingindo
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94% na fase de consolidagdo. Este aumento corresponde a uma variagdo absoluta de 40 pontos percentuais entre o periodo pré-
intervencdo e o periodo pds-implementacdo imediata, e de 51 pontos percentuais entre o periodo pré-intervencdo e a fase de
consolidacdo. Verificaram-se incrementos relevantes na documentacgdo da atitude terapéutica nas primeiras 24 horas, na
identificacdo do foco de autocuidado e nos registos de conhecimento e capacidade da pessoa/cuidador para o autocuidado da
ostomia de alimentacéo.

A analise por indicador evidenciou ganhos transversais em diferentes dominios dos cuidados. Nos pardmetros associados a
seguranca clinica e organizagdo assistencial, a documentagdo da atitude terapéutica nas primeiras 24 horas aumentou de 40%
para 100%, observando-se igualmente melhoria nos registos de vigilancia e cuidados ao estoma. No dominio da capacita¢do da
pessoa e/ou cuidador, os registos de conhecimento e capacidade para o autocuidado atingiram 100% apds a intervengdo. A
documentacdo da capacidade para administracdo de alimentacdo por sonda gastrica apresentou também aumento expressivo,
mantendo valores elevados no periodo de consolidagdo.

Em conjunto, estes resultados sugerem uma evolucdo favordvel da conformidade documental apds a implementacdo do projeto
de melhoria da qualidade, particularmente nos indicadores relacionados com a sistematiza¢do dos registos, a seguranca clinica e
a capacitacdo da pessoa/cuidador. Contudo, dada a dimensdo reduzida da amostra e a auséncia de tratamento estatistico
inferencial, estes achados devem ser interpretados com prudéncia, como evidéncia descritiva de melhoria no contexto auditado.

3. DISCUSSAO

A implementacdo do projeto de melhoria das praticas de enfermagem dirigidas a pessoa com ostomia de alimentacdo, suportado
por auditoria clinica sistemdtica, demonstrou impacto positivo e sustentado na qualidade da documentacgdo e na uniformizagdo
dos cuidados. A utilizagdo de auditorias clinicas aleatdrias como estratégia de monitorizagdo continua permitiu identificar
fragilidades, ajustar intervengdes e acompanhar a evolugao dos indicadores ao longo do tempo, constituindo um mecanismo
estruturado de melhoria continua da qualidade.

Observou-se um aumento expressivo do indice global de conformidade, de 43% no periodo pré-intervengdo para 83% apds a
implementacgdo do projeto, atingindo 94% na fase de consolidagdo. Esta progressao consistente sugere que a integragao de ciclos
de auditoria com feedback as equipas favorece a adesdo a boas praticas e a consolidagdo de comportamentos profissionais
alinhados com a evidéncia cientifica. Estes achados sdo coerentes com a evidéncia sintetizada pela Cochrane, que demonstra que
estratégias de audit and feedback produzem melhorias mensuraveis no desempenho profissional e nos processos assistenciais,
com impacto positivo na qualidade dos cuidados (lvers et al., 2025).

No dominio da seguranca clinica, verificaram-se ganhos relevantes na documentagdo precoce da atitude terapéutica e na
sistematizacdo dos registos relacionados com a vigilancia do estoma, com valores de conformidade a atingir 100% no periodo de
consolidagdo. A padronizagdo das intervengdes e a monitorizagdo sistematica sdo reconhecidas como medidas essenciais para a
prevencdo de complicagdes associadas as ostomias, como infe¢Ges cutaneas, deslocacdo de dispositivos e interrupgdes do regime
terapéutico. Estudos observacionais em contexto de estomaterapia demonstram que a prestagdo de cuidados estruturados e
especializados esta associada a menor incidéncia de complicagdes e melhores resultados clinicos e de qualidade de vida (Pittman
etal., 2022).

Paralelamente, verificaram-se melhorias substanciais nos indicadores relacionados com a capacita¢do da pessoa e/ou cuidador,
com registos de conhecimento e capacidade para o autocuidado a atingir valores proximos de 100% apds a intervengdo. A
educacdo terapéutica constitui um pilar central na gestdo das ostomias, promovendo maior autonomia, melhor adaptacgdo
psicossocial e reducdo de complicagdes evitaveis. Estes resultados estdo em consonancia com estudos recentes que identificam o
autocuidado como preditor significativo de melhores resultados em salde e qualidade de vida relacionada com a saude em
pessoas com ostomia (Heydari et al., 2023; Marcomini et al., 2024).

Os ganhos observados corroboram ainda a relevancia de intervengGes organizacionais estruturadas para a implementacdo de
praticas baseadas na evidéncia. A literatura em enfermagem tem demonstrado que estratégias multicomponentes - combinando
formacdo continua, protocolos normalizados, suporte organizacional e monitorizagdo sistemdtica - favorecem maior adesao a
recomendagdes clinicas, melhoria da documentagdo e maior consisténcia dos cuidados (Cassidy et al., 2021). Adicionalmente,
fatores contextuais como cultura de seguranga, lideranca clinica e ambiente profissional influenciam diretamente a adogdo da
pratica baseada na evidéncia pelos enfermeiros, reforcando a importancia de projetos institucionais de melhoria da qualidade
(Furtado et al., 2024).

Globalmente, os resultados deste estudo sugerem que a metodologia de projeto, associada a auditoria clinica, constitui uma
estratégia eficaz e sustentdvel para promover a qualidade e seguranca dos cuidados de enfermagem a pessoa com ostomia de
alimentacgdo. Para além de melhorar a conformidade documental, esta abordagem parece contribuir para a sistematizacdo das
praticas, clarificacdo de responsabilidades profissionais e capacitacdo da equipa, facilitando a transposicdo do conhecimento
cientifico para a pratica quotidiana. No entanto, atendendo ao desenho observacional, a reduzida dimens3do da amostra e a analise
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exclusivamente descritiva, estes resultados devem ser interpretados como evidéncia contextual de melhoria documental e ndo
como demonstracdo estatistica de eficacia ou de causalidade.

Apesar dos resultados promissores, importa reconhecer algumas limitacGes. A reduzida dimensdo amostral, com cinco processos
clinicos auditados por periodo, constitui uma limitacdo relevante, uma vez que restringe o poder analitico e impede a realizagdo
de inferéncias estatisticas robustas. Como possivel solucdo, estudos futuros deverdo incluir amostras mais alargadas, com célculo
prévio da dimensdo da amostra e critérios de sele¢do claramente definidos, de modo a aumentar a precisdo das estimativas e a
robustez das comparacgdes entre periodos. A realizagdo do estudo num Unico servico hospitalar limita também a transferibilidade
dos achados para outros contextos clinicos, equipas ou instituicdes. Neste sentido, recomenda-se o desenvolvimento de estudos
multicéntricos, envolvendo diferentes unidades de gastrenterologia, cirurgia, medicina interna ou cuidados continuados,
permitindo comparar contextos organizacionais distintos e avaliar a consisténcia dos efeitos da intervencao.

Outra limitacdo prende-se com o facto de a avaliagdo ter incidido predominantemente sobre indicadores documentais, ndo tendo
sido mensurados diretamente desfechos clinicos, como incidéncia de complicagdes associadas a ostomia de alimentacéo, lesGes
cutaneas periestomais, deslocacdo da sonda, obstrucdo, infecdo, readmissGes hospitalares, recurso aos servicos de urgéncia ou
tempo até a resolucgdo de intercorréncias. Embora a melhoria da documentacdo seja um indicador relevante da qualidade dos
cuidados e da continuidade assistencial, ndo permite, por si s6, concluir que se verificaram ganhos clinicos diretos para a pessoa
cuidada. Assim, investigacOes futuras deverdo integrar simultaneamente indicadores documentais, indicadores clinicos e
resultados reportados pelas pessoas e/ou cuidadores, como satisfagcdo, perce¢do de seguranga, autonomia no autocuidado e
qualidade de vida.

Acresce que a grelha de auditoria foi desenvolvida para monitorizacdo interna no ambito do projeto de melhoria da qualidade,
nao tendo sido submetida a um processo formal de validagédo psicométrica ou validagdo por consenso quantificado. Esta limitacdo
podera ser ultrapassada em estudos futuros através da validacdo de conteudo por painel de peritos, com critérios de concordancia
previamente definidos, andlise da clareza e pertinéncia dos itens e avaliacdo da fiabilidade interavaliadores. Tal permitiria
aumentar a robustez metodoldgica do instrumento e facilitar a sua utilizagdo em outros contextos clinicos.

Importa ainda considerar que a auditoria clinica foi realizada com base nos registos disponiveis no SClinico®, pelo que os resultados
dependem da qualidade, completude e fidedignidade da documentacdo efetuada pelos profissionais. A auséncia de determinado
registo ndo significa necessariamente auséncia de intervencéo clinica, podendo refletir falhas de documentagdo. Para minimizar
esta limitacdo, estudos futuros poderdo combinar auditoria documental com observacdo direta da pratica, entrevistas ou grupos
focais com enfermeiros, pessoas e cuidadores, permitindo compreender melhor a relacdo entre pratica realizada, pratica
documentada e resultados obtidos.

Do ponto de vista da investigacdo futura, seria igualmente pertinente desenvolver estudos de implementacdo que explorem os
fatores contextuais que facilitam ou dificultam a sustentabilidade dos projetos de melhoria da qualidade. Entre estes fatores
incluem-se a lideranca clinica, a disponibilidade de tempo para registo, a formacdo dos profissionais, a integracdo dos indicadores
nos sistemas de informacédo, o envolvimento das equipas, a rotatividade dos enfermeiros e a existéncia de mecanismos regulares
de feedback. Esta abordagem permitiria compreender ndo apenas se a intervencdo produz melhorias, mas também como, porqué
e em que condicOes estas melhorias se mantém ao longo do tempo.

Por fim, recomenda-se que estudos posteriores integrem uma componente de avaliagdo econdmica, analisando custos associados
a implementacdo do projeto, tempo despendido em formacdo e auditoria, recursos utilizados e potenciais ganhos decorrentes da
reducdo de complicac¢des, readmissdes ou episddios evitaveis. Esta dimensdo podera contribuir para sustentar decisdes de gestdo
e demonstrar o valor acrescentado das auditorias clinicas e dos projetos de melhoria continua na qualidade, seguranca e eficiéncia
dos cuidados de enfermagem a pessoa com ostomia de alimentacéo.

CONCLUSAO

A implementacdo de um projeto estruturado de melhoria da qualidade, suportado por auditoria clinica sistematica, associou-se a
uma melhoria consistente da conformidade dos registos de enfermagem e a uniformizagdo das praticas dirigidas a pessoa com
ostomia de alimentagdo. Verificaram-se ganhos expressivos nos cuidados ao estoma, no manuseamento da sonda, na gestdo da
alimentacdo entérica e na capacitacdo da pessoa e/ou cuidador para o autocuidado, refletidos no aumento progressivo do indice
global de conformidade ao longo do tempo.

Estes resultados sustentam a auditoria clinica como uma estratégia eficaz para promover a padronizag¢ao dos cuidados, a adesdo
a praticas baseadas na evidéncia e a seguranga assistencial, contribuindo para a qualidade dos cuidados de enfermagem. A
integracdo de metodologias de projeto com monitorizagdo continua poderad constituir uma abordagem replicavel noutros
contextos clinicos.

Contudo, a reduzida dimens3ao amostral e a natureza local do estudo limitam a generalizagdo dos achados. Investigacdes futuras
deverdo avaliar o impacto destas interven¢des em desfechos clinicos e na experiéncia das pessoas, bem como a sua aplicabilidade
em diferentes realidades organizacionais.
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