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Bem-vindos ao Guia sobre Cuidados com a Eliminacao

Cuidar de alguém é uma tarefa recompensadora, mas também desafiante. Quando nos
encontramos nessa posicdo, especialmente enquanto cuidadores informais, é
fundamental entender e estar atentos a diversos aspectos da saude da pessoa cuidada.
A eliminacdo é, sem duvida, um desses aspectos cruciais, e foi a pensar nisso que
decidimos elaborar este recurso.

Este ebook foi desenhado especificamente para si, que presta cuidados de forma
permanente ou regular a individuos em situacdo de dependéncia. Seja familiar, amigo
de um cuidador ou simplesmente alguém curioso em busca de informacdes sobre
valores de referéncia, aqui encontrard informacao valiosa.

No entanto, € vital sublinhar que, por mais completa e rigorosa que seja a informacado
aqui disponibilizada, esta ndo substitui o aconselhamento e acompanhamento regular
de um médico ou enfermeiro de familia. O nosso objetivo é auxilia-lo, clarificar e
complementar os seus conhecimentos, para que possa tomar decisdes mais
conscientes e informadas.

Para qualquer duvida ou esclarecimento adicional sobre os conteddos aqui
apresentados, estamos ao seu dispor. Por favor, contacte-nos através do e-mail:

info@careceiver.com.

Desejamos-lhe uma leitura enriquecedora e que este material o apoie na importante
missao de cuidar!

Com os melhores cumprimentos,

g Careceiver
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ELIMINACAO G
ANATOMIA E FISIOLOGIA

O sistema urindrio desempenha um papel fundamental na manuteng¢do da saude geral do
corpo, sendo responsavel pela filtracdo do sangue e eliminacdo de residuos na forma de
urina (Abelson et al. 2018).

Composto por drgdos como os rins, ureteres, bexiga e uretra, este sistema ndo sé remove
toxinas, mas também regula o equilibrio de sais e agua, contribuindo para a homeostase
do organismo (Gray, 2013).

Conhecer a sua anatomia e funcionamento é essencial para a gestdao adequada de

problemas urindrios e para a promocao de uma melhor qualidade de vida (Hickling et al.,
2015).

SISTEMA URINARIO

COMPONENTES E FUNCOES

y \
PROSTATA I
URETRA |

RINS

Filtram o sangue, removem os residuos, regulam o equilibrio de fluidos e electrdlitos.
Localizados na regido lombar, um de cada lado da coluna vertebral.

URETERES

Transportam a urina dos rins para a bexiga.
Tubos musculares que ligam os rins a bexiga.

BEXIGA

Armazena urina até a eliminacao.
Saco muscular localizado na pelve.

URETRA

Canal para a eliminacdo de urina da bexiga para o exterior do corpo.
Tubo que vai da bexiga ao exterior do corpo. Difere em comprimento e localizacdo
entre homens e mulheres.

(Hommos et al., 2017)



ELIMINACAO G
ANATOMIA E FISIOLOGIA

O sistema digestivo é uma parte essencial do funcionamento do nosso corpo, permitindo
a transformacdo dos alimentos que consumimos em nutrientes absorviveis e a eliminacao
de residuos ndo digeridos (Hartenstein & Martinez, 2019).

Este sistema abrange desde a boca e o esdfago, que iniciam o processo de digestdo,
passando pelo estdbmago, intestino delgado e intestino grosso, até ao recto e anus,
responsaveis por absorver nutrientes e eliminar o que ndo é necessario (Gray, 2013).

Compreender a anatomia e a fisiologia deste sistema € crucial, ndo apenas para uma boa
digestdo, mas também para a manutencdo da saude geral do corpo, influenciando
diretamente o bem-estar e a qualidade de vida (Vanputte et al., 2016).

SISTEMA DIGESTIVO
COMPONENTES E FUNCOES

1 - ESTOMAGO
ﬂ' !u
3 > 3 PANCREAS
INTESTINO GROSSO

DUODENO

INTESTINO DELGADO

APENDICE

BOCA E FARINGE

Inicio da digestdo através da mastigagdo e mistura com saliva.
A boca inclui os dentes e a lingua, e a faringe € o canal que liga a boca ao esdéfago.

ESOFAGO

Transporte de alimentos da boca ao estdbmago.
Tubo muscular que liga a faringe ao estobmago.

(Hartenstein & Martinez, 2019)



ESTOMAGO

Digestdo quimica e mecanica dos alimentos, transformando-os em quimo.
Orgéo muscular em forma de saco, localizado no abdémen superior.

VISICULAR BILIAR

Armazenamento e concentragao de bile, um fluido produzido pelo figado para a digestdo de
gorduras.

A vesicula biliar € um drgdo pequeno, em forma de péra, localizado sob o figado. Ela estd ligada
ao ducto biliar, que transporta a bile do figado para a vesicula biliar e, posteriormente, para o
intestino delgado quando necessdrio para a digestdo.

FIGADO

O figado € um érgdo multifuncional, desempenhando diversas funcdes vitais para o organismo.
Algumas das suas principais fungdes incluem:

¢ Producdo de Bile: O figado é responsavel pela sintese da bile, um liquido essencial para a
digestdo de gorduras no intestino delgado.

e Metabolismo: E central no metabolismo dos nutrientes, convertendo acticares em glicose para
fornecer energia ao corpo.

e Desintoxicacdo: Age na remogcdo de toxinas e substancias nocivas do sangue, contribuindo
para a purificacdo do organismo.

e Armazenamento: Armazena glicogénio, vitaminas e minerais fundamentais para diversas
fungBes corporais.

¢ Sintese de Proteinas: Sintetiza proteinas cruciais para a coagulacdo sanguinea, transporte de
nutrientes e outros processos essenciais.

e Regulacdo: Participa na regulacdo dos niveis de aglicar no sangue e da pressdo arterial, entre
outras fungoes.

INTESTINO DELGADO

Digestdo e absorcdo de nutrientes.
Tubo longo e enrolado que liga o estdbmago ao intestino grosso. Dividido em
duodeno, jejuno e ileo.

INTESTINO GROSSO

Absorcao de dgua e formacao de fezes.
Tubo mais curto e largo que o intestino delgado, terminando no recto e no anus.

RECTO E ANUS

Armazenamento de fezes antes da eliminagao.
O recto € a porgao final do intestino grosso, e o anus é o orificio pelo qual as fezes sdo eliminadas.

(Vanputte et al., 2016; Hommos et al., 2017; Hartenstein & Martinez, 2019)



ELIMINACAO G
COMO FUNCIONA A ELIMINACAQ?

O processo de eliminacdo vesical € uma funcao essencial do sistema urindrio, permitindo que o
corpo humano remova os residuos liquidos resultantes do metabolismo e da filtragem do sangue
pelos rins. Este processo ocorre em varias etapas coordenadas:

o PRODUGCAO DE URINA PELOS RINS:

« Tudo comeca nos rins, onde o sangue é filtrado para remover
substancias indesejadas, como ureia e creatinina.

e O liquido resultante, conhecido como urina, € composto por
dgua, sais minerais e outros produtos de residuos.

e ARMAZENAMENTO NA BEXIGA:

* Aurina filtrada é direcionada para a bexiga, um érgdo muscular

em forma de saco localizado na pelve.

* A bexiga funciona como um reservatoério tempordrio para a
urina, expandindo-se a medida que esta é armazenada

0 SENSACAO DE PLENITUDE:

« A medida que a bexiga se enche, os receptores de estiramento
nas suas paredes enviam sinais ao cérebro, indicando a
sensacdo de plenitude.

Vg

vy

» Esta sensacdo é o primeiro sinal de que € necessario urinar.

(Khandelwal & Kistler, 2013; Groat et al., 2015; Hommos et al., 2017; Saldana & Kaiser, 2017)



ELIMINACAO G
COMO FUNCIONA A ELIMINACAO?

: CONTROLO VOLUNTARIO:

* Quando urinamos, o cérebro envia sinais para os musculos da )\

bexiga (musculo detrusor) relaxarem e para o esfincter uretral

(musculo que controla a saida da urina) relaxar.

* |sso permite que a urina flua da bexiga para a uretra.

ELIMINAGAO:

» A urina flui da bexiga para a uretra e, finalmente, é expelida para o exterior
do corpo através do orificio conhecido como meato urindrio.

o Esse processo € geralmente controlado voluntariamente, mas também

pode ocorrer involuntariamente em certas situa¢cdes, como durante o sono
(enurese noturna) ou em casos de incontinéncia urindria.

MANTENDO O EQUILIBRIO HIDRICO: G

e A quantidade de urina produzida e eliminada varia com base na

ingestao de liquidos, atividade fisica e necessidades do corpo.

« E através desse processo que o corpo regula os niveis de dgua e
sais minerais, mantendo um ambiente interno equilibrado.

Compreender o processo de eliminacdo vesical € fundamental para cuidadores
informais, pois permite uma gestdao mais eficaz das necessidades de eliminacdo da
pessoa sob seus cuidados, bem como a deteccdo precoce de problemas urindrios.
Além disso, promove o conforto e a qualidade de vida da pessoa que depende de
cuidados.

(Khandelwal & Kistler, 2013 ; Hommos et al., 2017 ; Saldana & Kaiser, 2017)



ELIMINACAO G
COMO FUNCIONA A ELIMINACAO?

O processo de eliminagdo fecal, também conhecido como defecacdo, € um componente crucial do
sistema digestivo que permite a remocgdo de residuos ndo digeridos e produtos de degradacdo do
corpo. Este processo € vital para manter a salde e bem-estar geral e ocorre em vdrias etapas
coordenadas:

0 DIGESTAO NO TRATO DIGESTIVO:

e Tudo comeca no trato digestivo superior, onde os alimentos sdo

ingeridos e comegam a ser quebrados em componentes mais

S _
simples por meio da acdo de enzimas e acidos estomacais. J%
O

e ABSORCAO DE NUTRIENTES:

« A medida que os alimentos n&do digeridos passam pelo

intestino delgado, os nutrientes sdo absorvidos através das
paredes intestinais e entram na corrente sanguinea,
fornecendo energia e nutrientes essenciais ao corpo.

e FORMAGAO DAS FEZES: '
» Os restos ndo digeridos, fibras e produtos de degradacdo continuam a mover-se
através do intestino delgado e entram no intestino grosso, onde a agua é

absorvida e as fezes comecam a tomar forma.

» As bactérias intestinais desempenham um papel vital na decomposicdo dos
residuos e na produgdo de algumas vitaminas.

(Khandelwal & Kistler, 2013 ; Hommos et al., 2017 ; Saldana & Kaiser, 2017)



ELIMINACAO G
COMO FUNCIONA A ELIMINACAO?

v -
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ARMAZENAMENTO NAS ULTIMAS SECCOES DO INTESTINO GROSSO: » ¢
N ‘(
» A medida que as fezes sdo formadas, elas sdo armazenadas na parte final
do intestino grosso, conhecida como o reto. O reto funciona como um
reservatorio tempordrio para as fezes até que estejam prontas para serem
eliminadas.
‘Q SENSACAO DE NECESSIDADE DE DEFECAR: E

0
4;,',‘::‘ « A medida que as fezes se acumulam no reto, os receptores de estiramento

nas suas paredes enviam sinais ao cérebro, indicando a necessidade de

defecar. Isso resulta na sensacdo de plenitude e na vontade de evacuar.

CONTROLO VOLUNTARIO:

» O processo de eliminacdo fecal € em grande parte controlado voluntariamente. - ‘
* Quando decidimos defecar, o cérebro envia sinais para os musculos do reto

relaxarem e para o esfincter anal (musculo que controla a saida

das fezes) relaxar, permitindo a passagem das fezes para fora
do corpo.

ELIMINACAO: 0

« A medida que as fezes se acumulam no reto, os receptores de estiramento
nas suas paredes enviam sinais ao cérebro, indicando a necessidade de

defecar. Isso resulta na sensacdo de plenitude e na vontade de evacuar.

(Hommos et al., 2017 ; Saldana & Kaiser, 2017)



ELIMINACAO G
PROBLEMAS COMUNS DE ELIMINACAO

A incontinéncia é um tema de extrema relevancia no contexto dos cuidados informais,
uma vez que pode afetar significativamente a qualidade de vida da pessoa que estd a
ser cuidada.

A incontinéncia refere-se a perda involuntdria de urina ou fezes, e pode ocorrer por
vdrias razbes, tais como envelhecimento, doengas crodnicas, cirurgias, lesdes, entre
outras. E um problema comum, mas muitas vezes subestimado ou ndo discutido devido
ao estigma associado.

TIPOS DE INCONTINENCIA

INCONTINENCIA INCONTINENCIA URINARIA
URINARIA DE ESFORCO DE URGENCIA
Perda de urina ao realizar Caracteriza-se pela necessidade
atividades que aumentam sUbita e urgente de urinar, muitas
a pressdo abdominal, vezes acompanhada de
como espirrar, tossir, rir ou dificuldade em adiar a ida a casa
levantar objetos pesados. de banho a tempo.

™ 75

INCONTINENCIA MISTA INCONTINENCIA FECAL

Combina os sintomas da Refere-se a perda involuntdria de

incontinéncia urindria de fezes e pode variar em gravidade,

esforco e da incontinéncia desde episddios esporddicos até
de urgéncia. perdas frequentes.

(Khandelwal & Kistler, 2013 ; Hommos et al., 2017 ; Saldana & Kaiser, 2017)



ELIMINACAO G
PROBLEMAS COMUNS DE ELIMINACAO

INCONTINENCIA URINARIA

CAUSAS INCONTINENCIA

A incontinéncia pode ser causada por uma série de fatores, incluindo:

Efeitos colaterais de medicamentos.

Infe¢des do trato urindrio.

Obstrucgoes.

IMPACTO NA QUALIDADE DE VIDA:

A incontinéncia pode ter um impacto profundo na qualidade de vida da pessoa que a experiéncia,
causando constrangimento, isolamento social, ansiedade e depressao.

Além disso, pode resultar em problemas de pele devido a exposicdo constante a urina ou fezes, e
até mesmo em quedas devido a necessidade frequente de usar a casa de banho.

GESTAO DA INCONTINENCIA

Compreender os tipos de incontinéncia, as suas causas e opc¢des de
tratamento é um passo crucial para melhorar a qualidade de vida da
pessoa sob cuidados e para reduzir o impacto desse desafio na sua
rotina didria.

Além disso, a procura de apoio médico e a inclusdo da incontinéncia
como parte do plano de cuidados sdo fundamentais para garantir o
bem-estar da pessoa assistida.

(Radziminska et al. 2018; Denisenko et al., 2021)
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ELIMINACAO

PROBLEMAS COMUNS DE ELIMINACAO G

A obstipacdo (constipacdo) e a diarreia sdo problemas gastrointestinais comuns que podem afetar

pessoas de todas as idades, incluindo aquelas que estdo sob cuidados informais. Identificar e

compreender as causas desses problemas é fundamental para uma gestdo eficaz e para garantir o

conforto e a salde da pessoa assistida.

OBSTIPACAO

A obstipacdo refere-se a evacuacoes intestinais infrequentes ou dificuldade em evacuar fezes.

Alguns dos sintomas comuns de obstipagado incluem:

Esforco excessivo durante a evacuagao.

Fezes duras e secas.
Sensacdo de evacuacdo incompleta.
Dor abdominal.

CAUSAS DA OBSTIPACAO

} e
DIETA POBRE EM FIBRAS DESIDRATACAO INATIVIDADE FiSICA
A falta de fibras na dieta pode A ingestdo inadequada de dgua A falta de atividade fisica
levar a obstipacdo, ja que as pode contribuir para fezes duras regular pode abrandar o transito
fibras ajudam a amolecer as e secas. intestinal.

fezes e a promover o
movimento intestinal.

[ ]
L
sS
MEDICAMENTOS

Alguns medicamentos, como
opioides e antidepressivos,
podem causar obstipagdo como
efeito colateral.

#H:j’
PROBLEMAS DE SAUDE
Condicdes médicas como

sindrome do intestino irritével (Sll),

diabetes e hipotireoidismo podem
aumentar o risco de obstipacdo.

(Ahmed & Sharman, 2023)



ELIMINACAO G
PROBLEMAS COMUNS DE ELIMINACAO

DIARREIA

A diarreia é caracterizada por evacuacdes intestinais frequentes e liquidas. Os sintomas incluem:

» Aumento da frequéncia das evacuacdes.
» Fezes liquidas.
e Dor abdominal ou cdlicas.

CAUSAS DA DIARREIA:

&

DFO

5 o
@& <, P

&y ' ==~
é é
INFECOES INTOLERANCIAS ALIMENTARES EFEITOS COLATERAIS DE
MEDICAMENTOS
A diarreia frequentemente Intolerancia a lactose ou ao
resulta de infecdes gliten pode levar a diarreia Alguns medicamentos, como
gastrointestinais causadas por ap6s o consumo de alimentos antibidticos, podem causar
virus, bactérias ou parasitas. problematicos. diarreia ao perturbar a flora
intestinal.
Y
X W'ﬁ;
-
SINDROME DO INTESTINO DOENCAS INFLAMATORIAS DO STRESS E ANSIEDADE
IRRITAVEL (Sll): INTESTINO (DII):
O sistema digestivo € sensivel ao
Esta condicdo crénica pode Condigbes como a doenga de stress, o que pode desencadear
causar diarreia recorrente, Crohn e a colite ulcerosa podem episédios de diarreia.
juntamente com cdlicas causar diarreia cronica.
abdominais.

(Keely & Barrett, 2022)
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ELIMINACAO G
PROBLEMAS COMUNS DE ELIMINACAO

E importante notar que, em alguns casos, a obstipacdo e a diarreia podem ser sintomas de
condicdes médicas subjacentes que requerem avaliacdo e tratamento por um profissional de
saude.

O acompanhamento médico é essencial quando esses problemas persistem ou se tornam graves.
Os Cuidadores informais desempenham um papel vital na observacdo e comunicacdo de
quaisquer mudancas nos padrdes intestinais da pessoa assistida, para garantir que as medidas

adequadas sejam tomadas para o seu bem-estar.

Além disso, a ado¢do de uma dieta equilibrada, hidratacdo adequada e a gestdo de stress podem
ajudar a prevenir esses problemas gastrointestinais.

INFECOES DO TRATO URINARIO

As infecdes do trato urindrio (ITU) sdo um problema comum que afeta muitas pessoas, incluindo
aqueles que sao cuidadores informais. Compreender como identificar e abordar as ITUs é
fundamental para garantir o bem-estar da pessoa assistida.

As ITUs podem afetar qualquer parte do sistema urindrio, incluindo os rins, ureteres, bexiga e

uretra. Os sintomas podem variar dependendo da localizacdo da infecdo, mas os sinais mais
comuns incluem:

Dor ou ardor ao urinar.

Fraqueza dos musculos do pavimento pélvico.

Necessidade urgente de urinar.

Urina turva ou com odor forte.

Dor na regidao abdominal ou lombar. LR

Sangue na urina.

(Wojno, 2020; Neugent, 2020)



ELIMINACAO G
PROBLEMAS COMUNS DE ELIMINACAO

E importante observar atentamente a pessoa assistida para detetar quaisquer mudancas nos seus
padres de micgdo ou a ocorréncia de sintomas incomuns. Se suspeitar de uma ITU, é
fundamental procurar aconselhamento meédico para um diagndstico preciso e tratamento

adequado.

CAUSAS DA INFECAO URINARIA

As ITUs sdo frequentemente causadas pela invasdo de bactérias no trato urindrio. As bactérias
mais comuns envolvidas sdo aquelas que normalmente habitam o intestino, como a Escherichia

v

coli (E. coli). As causas mais comuns de ITUs incluem:

CATETERES URINARIOS:

HIGIENE INADEQUADA:

A falta de higiene adequada
apos a ida a casa de banho
pode permitir que as bactérias
entrem na uretra e se

RETENCAO URINARIA:

A incapacidade de esvaziar
completamente a bexiga pode
criar um ambiente propicio ao

crescimento bacteriano.

A presenca de cateteres
urindrios aumenta o risco de
infecdes.

desloquem para o trato urindrio.

l

PROBLEMAS MEDICOS:

Condi¢des como diabetes,
“pedras” nos rins e disfungdo
da bexiga podem aumentar o

risco de ITUs.

IMUNOSSUPRESSAO:

Individuos com sistemas
imunoldgicos enfraquecidos tém
maior probabilidade de
desenvolver ITUs.

(Wojno, 2020; Neugent, 2020)



ELIMINACAO G
PROBLEMAS COMUNS DE ELIMINACAO

PREVENCAO DA INFECAO URINARIA

A prevencdao de ITUs envolve a promocdao de boas praticas de higiene pessoal, ingestao
adequada de liquidos e a promoc¢do de uma funcdo da bexiga saudavel. Além disso, € essencial
encorajar a pessoa assistida a urinar regularmente e a esvaziar completamente a bexiga.

No caso de uma ITU confirmada, o tratamento geralmente envolve antibidticos prescritos por um
profissional de saltde. E importante seguir rigorosamente as orientacdes médicas para garantir a
eficacia do tratamento e prevenir a recorréncia da infecao.

=S

Os cuidadores informais desempenham um papel crucial na observacdo de sintomas, na
promocdo da higiene e no apoio a pessoa assistida durante o tratamento de ITUs. A educagao
sobre os fatores de risco, a prevencao e o reconhecimento de sinais e sintomas sdo essenciais
para garantir um cuidado eficaz e o bem-estar da pessoa assistida.

(Wojno, 2020; Neugent, 2020)



ELIMINACAO G
SINAIS E SINTOMAS A OBSERVAR

As alteracdes na cor e cheiro da urina e fezes, sdo um tépico importante para cuidadores informais,
pois pode fornecer pistas valiosas sobre a salde da pessoa assistida. Saber o que procurar, como

identificar desconforto ou dor e reconhecer sinais de alerta é fundamental para uma gestdo eficaz
dos cuidados.

COR DA URINA:
SINAL DE ALERTA

Urina Urina Urina com Urina alterada por
Normal Concentada Sangue (Hematduria) medicagdo ou alimentos.

CHEIRO DA URINA:

A urina normal tem um cheiro leve e caracteristico. Um cheiro forte, adocicado ou muito
pungente pode ser um sinal de desidratacao, infecdo ou outras condicées médicas.

COR DAS FEZES: SINAL DE ALERTA

Fezes alteradas por Fezes
problemas do figado Normais
ou visicula biliar.

Fezes alteradas por Fezes alteradas por
alimentos. presenca de hemorragia.

CHEIRO DA FEZES:

Fezes normais tém um odor, mas fezes extremamente malcheirosas podem indicar problemas
digestivos, como ma absorcao de nutrientes ou infecoes.

e Se a pessoa assistida manifestar desconforto ou dor ao urinar ou defecar, isso também ¢

digno de atencdo. Pode ser um sinal de infecao, obstrucao, inflamacao ou outros problemas
de saude.

e O desconforto ou dor devem ser relatados a um profissional de salide para avaliacdo e
tratamento adequados.

(Wojno, 2020; Neugent, 2020; Metzler-Zebeli et al. 2023)



ELIMINACAO G
SINAIS E SINTOMAS A OBSERVAR
ALTERAQ@ES NA COR OU CHEIRO DA URINA OU FEZES

Os cuidadores informais desempenham um papel crucial na observacao e no relato dessas
alteracdes, uma vez que podem ser os primeiros a identificar pistas sobre a salde da pessoa
assistida.

Manter um registo das observagdes pode ser Util ao comunicar com profissionais de salde e
garantir uma avaliagdo adequada quando necessario.

E fundamental promover a satide e bem-estar da pessoa sob seus cuidados, prestando atencdao
a esses sinais e tomando medidas adequadas em resposta a qualquer preocupacao.

(Wojno, 2020; Neugent, 2020; Metzler-Zebeli et al. 2023)
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ELIMINACAO G
SINAIS E SINTOMAS A OBSERVAR

DIARIOS DE ELIMINACAO

sdo uma ferramenta valiosa para cuidadores informais e profissionais de salde.
Manter um registo regular dos padrdes de miccao e defecacdo da pessoa assistida pode fornecer
informagdes essenciais sobre a sua saude. Aqui estdo algumas razdes para manter didrios de

eliminacgdo:
my
N -
5o
DETETAR MONITORIZAR MEDICAGAO
ALTERACOES
Se a pessoa assistida estiver a
Os didrios ajudam a identificar tomar medicamentos que afetam a
alteragbes nos padrdes de eliminacéo, os didrios podem ajudar
eliminacdo, como frequéncia, a rastrear como esses
consisténcia das fezes e cor da urina. medicamentos estdo a funcionar.
& &ﬁl
@
IDENTIFICAR FACILITAR A COMUNICAGCAO
PROBLEMAS DE SAUDE
Ao manter registos detalhados, os
Padrdes anormais podem ser um cuidadores podem comunicar
sinal precoce de problemas de eficazmente com os profissionais de
salde, como infecdes do trato saude e fornecer informacoes
urindrio ou gastrointestinais, que cruciais para diagndstico e
requerem intervencdo médica. tratamento.

(Brotfain et al., 2017; Metzler-Zebeli et al. 2023)
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SINAIS E SINTOMAS A OBSERVAR

TESTES E EXAMES DE DIAGNOSTICO:

Quando a pessoa assistida apresenta sintomas ou padrdes de eliminacdo anormais, os médicos
podem solicitar testes e exames para avaliar a sua saude. Alguns testes comuns incluem:

COLHEITA DE URINA:
Este teste verifica a presenca de sangue, proteinas, aglicares e outros
compostos na urina, fornecendo informacgdes sobre a salde renal e a

possivel presenca de infecdes.

usado para diagnosticar problemas intestinais, como pdlipos, doencas
inflamatdrias e cancro.

‘ COLONOSCORPIA:
) Este exame visualiza o interior do célon e do reto e é frequentemente

COLHEITA DE FEZES:
Pode ser usado para detetar sangue oculto nas fezes, bem como para

avaliar a presenca de parasitas ou infe¢cdes.

(T 1
EXAMES DE IMAGEM:
Isso pode incluir radiografias, ultrassonografias ou ressonancias
magnéticas para obter uma visdo detalhada dos 6rgdos internos.
—-—
-

m—

COLONOGRAFIA POR TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA (CT):
p) . Uma alternativa a colonoscopia tradicional que utiliza tomografia
computadorizada para criar imagens do cdlon.

(Holm & Aabenhus, 2016; Brotfain et al., 2017; Metzler-Zebeli et al. 2023)
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SINAIS E SINTOMAS A OBSERVAR

COMUNICACAO COM OS PROFISSIONAIS DE SAUDE

Comunicar eficazmente com profissionais de saldde é essencial. Aqui estdo algumas perguntas a
considerar:

e Quais sdo os resultados dos testes e exames?

e O que eles indicam sobre a salde da pessoa assistida?

» Quais sdo as opcdes de tratamento ou gestdo recomendadas?
» Quais sdo os possiveis efeitos colaterais dos tratamentos?

e Qual é o plano de acompanhamento?

* Ha uma mudanca significativa nos padrdes de eliminacdo?
* A pessoa assistida apresenta dor ou desconforto graves?
» Ha presenca de sangue na urina ou fezes?

* Os sintomas persistem ou pioram ao longo do tempo?

XK.J:
L V. e

A monitorizacdo regular e a comunicacdo eficaz com os profissionais de salde sao

fundamentais para garantir a salide e o bem-estar da pessoa assistida.

Os cuidadores informais desempenham um papel crucial neste processo, fornecendo informacdes
precisas e colaborando com a equipa de salde para garantir que a pessoa sob seus cuidados
receba a atencdo médica necessaria.



ELIMINACAO G
ABORDAGENS NUTRICIONAIS

A hidratacdo € essencial para a saude geral e desempenha um papel fundamental na manutengado
de um trénsito intestinal sauddvel. A dgua ajuda a amolecer as fezes e a facilitar o movimento
através do trato digestivo. E importante incentivar a pessoa assistida a beber liquidos suficientes
ao longo do dia, especialmente se ela estiver propensa a obstipacdo.

RECOMENDAQ(N)ES GERAIS:
As necessidades individuais de hidratacdo podem variar, mas um guia geral é beber cerca de 8
copos de dgua por dia, embora isso possa ser mais ou menos dependendo de fatores como clima,

atividade fisica e saude.

Monitorizacdo da Hidratagdo: Os cuidadores podem monitorizar a hidratagdo observando a cor
da urina. A urina deve ser amarela clara. Urina escura pode indicar desidratacao.

TIPO DE FLUIDOS:
Ndo todos os fluidos sdo iguais quando se trata de promover a fungao intestinal saudavel. Alguns

fluidos podem ajudar, enquanto outros podem ter efeitos adversos:

AGUA SUMOS NATURAIS:

A dgua é a melhor escolha para Sumos de frutas naturais,
hidratacao. E eficaz na promoc&o especialmente de frutas ricas em

P
’
4 . . ~
da regularidade intestinal. - fibras, como ameixas ou péssegos,

podem ajudar na fungdo intestinal.

CHAS DE ERVAS: EVITAR CAFEINA E ALCOOL:

Chas de ervas suaves, como Bebidas com cafeina ou dlcool
camomila ou horteld, podem ter podem ter um efeito diurético e,
pr‘g:briedades relaxantes que em excesso, podem desidratar.

podem aliviar a obstipacdao.

(Martinez, 2022)
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ABORDAGENS NUTRICIONAIS

ALIMENTOS QUE PROMOVEM A ELIMINACAO REGULAR:

Fibras: Alimentos ricos em fibras, como:

Cereais Integrais  Frutas Vegetais Leguminosas Nozes

sdo fundamentais para manter a funcao intestinal sauddvel.

Probidticos: Alimentos fermentados, como:

/

logurte Kefir Kimchi

contém probidticos que podem ajudar a equilibrar a flora intestinal.

« Agua: Além de beber dgua, muitos alimentos tém um alto teor de &gua, como:

Melancia Meloa Uvas

Tomate

0 que pode contribuir para a hidratagdo.

(Vitale et al., 2019; Martinez, 2022)
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ABORDAGENS NUTRICIONAIS

SUPLEMENTOS E MEDICAMENTOS:

Em casos de obstipacdo cronica ou outros problemas gastrointestinais, o médico pode
recomendar suplementos ou medicamentos:

» Fibras Suplementares: Os suplementos de fibras, podem ser usados para aumentar a ingestdo
de fibras.

o Laxantes Suaves: Laxantes suaves, como o OJleo de parafina, podem ser usados
ocasionalmente para aliviar a obstipacdo.

e Medicamentos Prescritos: Em casos graves de obstipacdo ou outras condigles
gastrointestinais, o médico pode prescrever medicamentos especificos.
E importante lembrar que a introducdo de mudancas na dieta ou a utilizacdo de suplementos e
medicamentos deve ser orientada por um profissional de salde.
As necessidades de cada pessoa sdo Unicas, e a abordagem nutricional adequada pode variar.
Os cuidadores desempenham um papel crucial ao ajudar a pessoa assistida a seguir as

recomendacdes do médico e garantir que a sua dieta promova a salde digestiva e o bem-estar
geral.

(Vitale et al., 2019; Martinez, 2022)



ELIMINACAO G
EXERCICIOS E MOBILIDADE

Abordar a importancia dos exercicios do pavimento pélvico, posicdes favoraveis a
eliminacdo, técnicas e equipamentos auxilia no processo, bem como a mobilidade e
transferéncia da pessoa assistida.

Os exercicios do pavimento pélvico sao particularmente relevantes para aqueles que
lidam com incontinéncia urinaria ou fecal. Esses musculos desempenham um papel crucial
no controle da eliminacdo.

Aqui estdo alguns exercicios que podem ser Uteis:

EXERCICIOS DE KEGEL

Na posicdo sentada ou de deitada, deve contrair e relaxar os musculos do pavimento pélvico, como se
estivesse tentando parar o fluxo de urina. Repita vdrias vezes ao dia.

10x

MUSCULOS DE KEGEL 77-1‘ CONTRAIR OS MUSCULOS RELAXAR OS MUSCULOS

A prética regular destes exercicios pode ajudar a fortalecer o pavimento
pélvico e melhorar o controlo sobre a eliminacdo.

(Alouini et al., 2022)
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EXERCICIOS E MOBILIDADE

As posicdes durante a eliminacdo podem afetar a facilidade do processo.
Aqui estdo algumas posicdes favoraveis:

Posicdo Corporal Posicdo Corporal
. N&o Natural Sentado 90° Ideal Sentado 35°

SENTADO:
Sentar-se numa casa de banho normal € uma posicdo comum para a maioria das
pessoas.

ELEVACAO DAS PERNAS:
Elevar ligeiramente as pernas ao sentar-se pode aliviar a pressdo sobre o reto,
facilitando a defecacdo.

APOIO NOS PES:
Ter apoio para os pés enquanto estd sentado pode ajudar a manter uma postura
mais natural e relaxada.

AGACHAMENTO:

Para algumas pessoas, a posicdo de agachamento pode ser mais favoravel a
eliminacdo. Ha dispositivos disponiveis que permitem simular esta posicdo numa
casa de banho convencional.

(Barberio et al., 2021)



ELIMINACAO
EXERCICIOS E MOBILIDADE

COMUNICAR E APOIAR

Comunique-se com a pessoa assistida para
perceber qual a posicdo ou técnica que a faz
sentir mais confortdvel durante a eliminagao.

Esteja disponivel para fornecer apoio fisico, se

necessario.

Consultar aqui o
poster de prevencao
de quedas.

BARRAS DE APOIO

Instalar barras de apoio em casa de banho
pode ser Util para a pessoa assistida ao sentar-
se e levantar-se da sanita.

ELEVADORES DE SANITA

Estes dispositivos elevam a altura da sanita,
facilitando a transferéncia para aqueles com
dificuldades de mobilidade.

BANCO DE ELEVAGCAO DE PERNAS

Estes dispositivos elevam as pernas, facilitando
a saida das fezes.

(Barberio et al., 2021)



ELIMINACAO G
QUESTOES PSICOLOGICAS

A incontinéncia urindria ou fecal pode ser acompanhada por sentimentos de estigma e
constrangimento, tanto por parte da pessoa assistida como do cuidador. E importante reconhecer

e abordar esses sentimentos:

EDUCAGCAOE PARTILHAR PROMOVER A
SENSIBILIZAGAO EXPERIENCIAS ACEITACAO
Tanto a pessoa assistida Partilhar experiéncias com A aceitagcdo da condicdo é
como o cuidador podem outros cuidadores ou um passo importante para
beneficiar da educacdo grupos de apoio pode enfrentar o estigma.
sobre a incontinéncia e da ajudar a normalizar a Reforcar que a
compreensao de que é situacdo e reduzir o incontinéncia ndo define a
uma condi¢do comum e isolamento. pessoa assistida como
tratdvel. individuo pode ajudar a

reduzir o impacto
emocional.

Y vy

COMUNICAGCAO ABERTA ABORDAGEM EMPATICA:

Incentive a pessoa assistida a comunicar Os cuidadores devem adotar uma

abertamente sobre as suas necessidades e abordagem empatica e ndo julgar ao lidar

preocupacdes relacionadas com a eliminacéo. com situagbes de incontinéncia. A

Ter um espaco seguro para falar sobre o compreensao e o apoio emocional s3o

fundamentais.

problema pode aliviar o constrangimento.

(Southall et al., 2017)
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PREVENCAO DE COMPLICACOES

A higiene adequada € crucial para prevenir infeccdes e promover o conforto pessoal. Aqui estdo
algumas diretrizes importantes:

HIGIENE PESSOAL DIARIA

Certifique-se de realizar uma higiene adequada
apdés cada movimento intestinal e apds urinar.

Use papel higiénico para se limpar e, em seguida,
lave bem a drea com dgua morna e sabdo suave.
Seque suavemente com uma toalha limpa.

BANHO REGULAR

Tome banhos regulares para manter a pele limpa
e evitar o acimulo de bactérias.

CUIDADOS COM A PELE
Use logBes ou cremes hidratantes adequados

para evitar a irritacdo da pele na drea genital e
anal.

CUIDADOS COM A PELE
Se alguém que cuida precisa usar fraldas ou

produtos de incontinéncia, certifique-se de troca-
los regularmente para evitar irritagdes e infeccdes.

(Southall et al., 2017)



ELIMINACAO

PREVENCAO DE COMPLICACOES

A prevencdo de infec¢des é fundamental para a saude do trato urinario e do trato gastrointestinal.

Siga estas diretrizes:

HIDRATACAO
ADEQUADA

Beba bastante agua para
garantir um fluxo urindrio
sauddvel e prevenir
infecgdes do trato
urinario.

uw
9

s S

EVITAR O USO
EXCESSIVO DE
ANTIBIOTICOS

Use antibidticos somente
quando prescritos por um
médico, e siga as
instrugBes rigorosamente
para evitar resisténcia a
antibidticos.

.

o

PROMOCAO DA
DIGESTAO REGULAR

Mantenha uma dieta rica
em fibras, frutas e vegetais
para evitar a constipacdo,
que pode levar a problemas
gastrointestinais.

(Southall et al., 2017)



CONSIDERAGOES FINAIS

A Careceiver estd ciente do papel insubstituivel que os cuidadores, sejam eles formais ou
informais, desempenham no contexto dos cuidados de satide. E neste sentido que nos
propusemos a compilar um conjunto de informacdes fundamentais e de diretrizes praticas
sobre a importancia dos cuidados da respiracdo.

A acto de eliminagao, tdo intrinseco e automatico na vida humana, € frequentemente
menosprezado até se tornar um obstdculo a qualidade de vida. Contudo, a eliminacdo
saudavel é um pilar de vital importancia na sustentacdo do bem-estar fisico e mental do
corpo. Ndo so¢ é fundamental para a execucgado das funcdes bioldgicas, mas também serve
de bardmetro para identificar sinais de potenciais complicacdes médicas.

A vés, que sois os pilares invisiveis da assisténcia em saude, esperamos ter fornecido um
recurso valioso que enriquecera o vosso conhecimento e competéncias. O vosso papel
ndo € apenas um acto de amor, mas um servico critico que, quando executado de forma
informada e consciente, pode melhorar substancialmente a qualidade de vida dos que
estdo ao vosso cuidado.

Que este livro sirva de inspiracdao e de guia na vossa nobre jornada. Encorajamos-vos a

prosseguir na procura de mais conhecimentos e competéncias, mantendo sempre a vossa
pratica actualizada e centrada na pessoa cuidada.

G Careceiver
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