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RESUMO

Trata do relato de uma pratica assistencial cujo propodsito foi o de desenvolver a
educagdo em saude participativa com pessoas ostomizadas a partir da formagao de grupos,
possibilitando estratégias de enfrentamento efetivas. Utiliza o marco conceitual baseado no
conceito de educagdo em saude e na teoria do enfrentamento. Apresenta a experiéncia
com um grupo de quatorze pessoas, incluindo doze ostomizados, uma enfermeira docente
(autora) e uma bolsista de iniciagdo cientifica de pesquisa. Indica que foram realizados
dezessete encontros entre outubro/93 a junho/94. Mostra que a trajetoria do grupo durante
este periodo envolveu as seguintes fases: 1° Iniciando a formagdo do proprio grupo; 2°
Construindo o processo assistencial, constituido por quatro sub-fases: captando
expectativas, interesses e necessidade do grupo; identificando e refletindo sobre os
estressores; discutindo, refletindo e construindo com o grupo formas de enfrentamento; e,
analisando o processo de mudanga do enfrentamento. A 3" e Gltima etapa correspondeu a
avalia¢@o de todo o desenvolvimento grupal, alicergado pela educagéo participante para o
enfrentamento, cuja abordagem possibilitou compartilhar saberes e experiéncia entre os
membros do grupo e a desenvolver estratégias de enfrentamento mais efetivas. Descreve
que na experiéncia educativa em saide, vivenciada com as pessoas ostomizadas,
identificou  estressores e enfrentamentos grupais, cujos resultados revelaram como
estressores: convivendo com a ostomia, € vivenciando outras intercorréncias de saude, e
como enfrentamento: buscando conhecimento; exercitando habilidades; organizando,
reivindicando e propondo alternativas em saude; e convivendo socialmente. Conclui que a
abordagem com base na relagdo dialdgica sujeito-sujeito, possibilitou o processo ensino

aprendizagem para o enfrentamento mais efetivo na condig@o cronica de saude.
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ABSTRACT

The study reports on an assistance practice having as its goal to develop participative
health education for ostomized individuals. The design was based upon group formation,
allowing for effective coping strategies. The conceptual framework is used, based on the
concept of health education and on coping theory. The experiment is presented with a
group of 14 individuals, namely 12 ostomized persons, one faculty nurse (the author) and
one scientific research initiating grantee. The study covers 17 meetings conducted between
October/93 and June/94, where the following stages were covered: 1° - the group
inception; 2° - the building of the assistence process, made up of four sub-stages: capturing
group expectations, interests and needs; identifying and reflecting on the stressors;
debating, reflecting and designing coping forms, in a group effort; and analyzing the
coping change-process. The 3rd and final stage was one of evaluating the whole group
undertaking, founded on participative education effort toward coping, where the approach
allowed for the sharing of knowledge and experience among the group members and also
for more effective coping strategies. It is here described how educational experiences
developed in the field of health, such as lived with ostomized persons, were identified by
means of stressors and copings, of which results revealed the following stressors: Living
with an ostomy, and experiencing other intercurrent events in health. Coping mechanisms
revealed to be: Searching for knowledge; exercising one’s skills; organizing, claiming for,
and suggesting alternatives in health and social ways of living. The study draws the
conclusion an approach based on the subject-to-subject dialogic relationship made possible

the teaching-learning process for a more effective coping in a chronic health condition.
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