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RESUMO

S&0 expostas, nessa separata, as principais orientagdes sobre o papel do enfermeiro
frente a prevencao das Ulceras venosas em pacientes diabéticos, ressaltando seu conhecimento
cientifico e o0 engajamento do paciente para o progresso da terapia adotada. Também
apresentados modelos de atencdo e sugeridos protocolos que podem contribuir para a efetiva
reducdo do nimero de amputacfes ou complicacdes nos membros inferiores, assim pode-se
afirmar que embora seja competéncia do enfermeiro, junto a equipe de salde orientar,
sensibilizar e motivar as pessoas quanto as mudancas de atitude, estas, por sua vez, devem

incorporar as informagdes recebidas.

Palavras-chave: Pé diabético; Neuropatia diabética; Ulceras venosas; Amputacéo; Prevencio

e controle

INTRODUCAO

O pe diabético define-se como uma das complica¢6es do diabete mellitus, induzida pela

hiperglicemia descontrolada, resultando em complicagdes cronicas como por exemplo lesdes



ulcerativas em membros inferiores. Essa pesquisa tem como objetivo ressaltar a importancia do
papel do enfermeiro frente a prevencdo e a intervencgdo nas lesdes ulcerativas nos membros
inferiores. Desta forma mostramos que a prevencdo das complicacdes cronicas ainda é o
diferencial nos resultados positivos na vida dos pacientes, evitando assim umas das principais
complicagdes que é por exemplo o pé diabético. (DUARTE, 2011)

Sabemos que existem véarias maneiras disponiveis para classificar as neuropatias
diabéticas, um sistema simplificado a subdividiu em dois tipos: as neuropatias somaticas e do
sistema nervoso autbnomo. (PEDROSA, 2013)

A Neuropatia Somatica: é o tipo mais comum de neuropatia periférica, ¢ uma
polineuropatia simétrica distal; O déficit sensorial somatico ocorre primeiramente de forma
bilateral e simétrico e esta associado a reducdo das modalidades sensoriais a vibracdo, a dor e
a temperatura, principalmente nos membros inferiores, insensibilidade dos pés.
(CAVALCANTE, 2016)

A Neuropatia Autondmica: esta caracterizada por distdrbios que afetam as func¢Ges do
sistema nervoso autdbnomo simpatico e parassimpatico. Esses disturbios podem afetar a fungéo
vasomotora, reduzir as reacdes cardiacas, causar incapacidade de esvaziar a bexiga e acarretar
disfungéo sexual. (CROSMAN, 2015)

As complicagdes cronicas do diabetes incluem distirbio da microcirculacéo, transtornos
da motilidade gastrintestinal, e complicacbes macro vasculares e Ulceras dos pés. Essas
complicacdes estdo relacionadas com a hiperglicemia cronica que resulta em lesdo dos nervos
nutrientes que irrigam os vasos periféricos, causando espessamento das paredes dos mesmos e
causando isquemia vascular e anormalidades neurais. Uma outra causa é um processo de
desmielinizacdo segmentar que afeta as células de Schwann. Este processo esta associado a
reducdo da velocidade de conduc¢édo neural. (CROSMAN, 2015)

Todos os pacientes com diabetes devem ter seus pés detalhadamente examinados ao
menos uma vez ao ano. Esse exame deve incluir uma avaliagdo da sensibilidade protetora, da
estrutura e da biomecénica dos pés, das condi¢bes vasculares e da integridade da pele.
(CROSMAN, 2015)

MATERIAIS E METODOS

Este estudo constitui-se de uma revisdo da literatura especializada, realizada entre maio

e junho de 2017, no qual realizou-se uma consulta a livros e periodicos presentes na Biblioteca



da Faculdade de ciéncias e tecnologia de Brasilia (FACITEB) e por artigos cientificos
selecionados através de busca no banco de dados do Scielo, a partir das fontes Fisioter. Mov.
Curitiba e Consenso internacional sobre pé diabético.

A busca nos bancos de dados foi realizada utilizando as terminologias cadastradas nas
revistas de artigos cientificos e utilizando principalmente a base de dados da Scielo. As
palavras-chave utilizadas na busca foram pé diabético; neuropatia diabética; Ulceras venosas,
doenca vascular periférica; amputacéo; prevencao e controle.

Esse trabalho foi elaborado visando o papel do enfermeiro frente a prevencédo de ulceras
venosas, com o intuito de fornecer aos portadores de DM orientac¢des sobre o autocuidado.

Buscou-se estudar e compreender as principais e mais eficazes formas de abordagem na
prevencdo e controle do pé diabético, conscientizar desde a medidas relativamente simples de

assisténcia preventiva e um diagndstico precoce.

RESULTADO E DISCUSSAO

Os resultados sdo apresentados na caracterizacdo da doenca e suas complicacdes,
prevencéo e controle da doenca, enfatizando o papel do enfermeiro como essencial, e que deve
estar munido de fundamentacdo teérica, conhecimento das substancias no processo de
cicatrizacdo e orientacdo ao paciente. Também devem ser consideradas as queixas do paciente,
na perspectiva de buscar estratégias para atende-lo de forma holistica e ndo apenas ao cuidado
direcionado. (SILVA, et al, 2011).

O cuidado clinico de enfermagem ao paciente com propensdo a desenvolver Ulcera
venosa permeia varios aspectos, desta forma é de suma importancia a realizacdo da coleta de
um breve histérico do paciente onde se observa o0s antecedentes pessoais, patologias cronicas e
estado atual do cliente. (Marques, 2010)

Ao reforcar o conselho preventivo e inspecionar 0s pés dos pacientes em
acompanhamentos de rotina, o enfermeiro pode ajudar o paciente a desenvolver-se e manter
boas praticas de cuidado dos pés. Todo o seu empenho € direcionado na identificagdo dos
pacientes com alto risco de ulceracdo que é o aspecto mais importante na prevencdo de uma

amputacao.



A educacdo terapéutica, como parte integral da prevencdo, deve ser simples, continua e
orientada tanto aos profissionais de salde quanto aos pacientes. (Paciente Diabético, Cuidados
de Enfermagem: Lima, Maria Helena; Aradjo, Eliana -MEDBOOK- 1° Ed. 2011).

As acdes educativas de enfermagem para a promocao do autocuidado ao portador de pé
de risco, irdo capacitar os pacientes a viverem cientes de suas limitacdes aléem de instigar a uma

percepcao dos reais riscos advindos da negligéncia com o tratamento terapéutico e preventivo.

CARACTERIZACAO DA DOENCA E SUAS COMPLICACOES

As avaliagdes clinicas de alguns pacientes podem necessitar de maior investigacéo; em
funcdo disso apresentamos alguns fatores de risco que tém maior influéncia como por exemplo
a obesidade, hipertensdo, hiperglicemia, hiperinsulinemia, hiperlipidemia, disturbio da funcéo
plaquetaria, disfuncdo endotelial, inflamac&o sistémica e niveis altos de fibrinogénio. Devido a
iSO € necessario um controle rigoroso dos fatores de risco cardiovascular onde inclui a cessacdo
do tabagismo, hipertensdo, reducdo dos niveis lipidicos, controle do diabetes e uso de
antiplaquetarios.( Fisiopatologia; CROSMAN, Sheila; PORT, Carol Mattson; 92 Ed. 2015)

No que concerne a uma das complica¢Bes do diabetes mellitus, o pé diabético; apresenta
diminuicdo da sensibilidade, por vezes anestesia completa do pé. Podem coexistir as parestesias
com profunda insensibilidade dolorosa e proprioceptiva, “o pé doloroso insensivel”, uma forma
particularmente perigosa para o doente pelo forte risco de se lesionar nas suas tentativas de
alivio das parestesias.( Fisiopatologia; CROSMAN, Sheila; PORT, Carol Mattson; 92 Ed. 2015)

A avaliacdo da funcdo neuroldgica deve incluir um teste somatossensorial, que utiliza o
monofilamento de Semmes-Weinstein, nestes casos se utiliza testes e exames auxiliares para

aumentar a capacidade diagnéstica. (Duarte, junho 2011).

Avaliacdo clinica do pe Diabético.

= -Exame Macroscopico

= -Exame Dermatoldgico.

= -Teste de Sensibilidade Vibratoria.
= -Teste de Sensibilidade Tatil.

= - Exame Vascular.

= -Avaliacdo Biomecénica do Pé.



PREVENCAO DA ULCERA VENOSA

O enfermeiro ciente do seu papel de educador deve orientar 0 paciente como um eximio
profissional comprometido com a qualidade de vida dos mesmos e provido de conhecimento
de como cuidar adequadamente dos pés, mostrando a importancia desses cuidados, para que ele
faca adesdo ao tratamento. A equipe de saude, quando ciente da ameaca de agravo das
complicacdes da doenca é mais propensa ao incentivo para o autocuidado dos pés, mas esses
profissionais devem receber educacdo continuada. Em contrapartida, os pacientes portadores
de DM, necessitam ser conscientizados da importancia da adesdo as orientacdes prestadas e
compreender que este € um compromisso para o resto de sua vida, pois, contribui para a sua

prépria qualidade de vida.

As alteragOes no estilo de vida que reduzem os fatores de risco cardiovascular, devem ser
recomendados e reforcados pela equipe de satde como dieta, exercicio, perda de peso e controle
glicémico podem ajudar a reduzir a incidéncia de complicagdes ulceras venosas.

Em vista do risco constante de problemas nos pés, a prevencdo de lesdo ou a detecgdo
imediata é essencial. E importante que os pacientes atentem ao autocuidado preventivo com o
pé, que esta relacionado a lavagem adequada, manter secos e aquecidos, as unhas dos dedos
dos pés devem ser cortadas bem curtas para evitar que as mesmas cresgcam para dentro, hidratar
com 6leo ou hidratante, inspecionar diariamente seus pés a fim de detectar bolhas, feridas
abertas e infeccdo fungica entre os dedos dos pés, usar calcados adequados, entre outros.
Cuidados como esses podem evitar complicac6es, que podem levar até a amputacao parcial ou

total de um membro.

CONCLUSAO

A eficacia da terapia adotada identificara importancia do papel do enfermeiro como educador
e a forma de orientar o paciente sobre como cuidar adequadamente dos pés, ressaltando a
importancia desses cuidados, e apresentando os reais motivos para que ele faca adesdo ao
tratamento.

A orientacdo ao paciente e feita de forma estruturada, organizada e numa linguagem
acessivel é de fundamental importancia na prevencao de complicagdes nos pés. O objetivo é

aumentar a motivagdo e as habilidades do paciente com DM. Pessoas diabéticas devem aprender



a reconhecer potenciais sinais /sintomas nos pés e estar cientes das agdes que precisam ser
realizadas. Lembrando que controle glicémico é a base para evitar as complicacGes do diabetes
mellitus e, por esse motivo, ndo deve ser esquecido quando é referido o cuidado com o pé
diabético e se a doenca ndo estiver controlada, o tratamento da ferida ndo tera o resultado

esperado.

Assim pode-se afirmar que o paciente tem que estar ciente do alto risco de complicaces se
negligenciar o autocuidado dos pés, e o enfermeiro necessita conscientiza-los da importancia
da adesdo e das orienta¢Bes prestadas e compreender que este € um compromisso para o resto
de sua vida, pois, contribui para a sua prépria qualidade de vida.
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