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RESUMO

O pé diabético € uma das complicacdes mais frequentes na atualidade em pacientes dia-
béticos. E neste contexto, os enfermeiros tém um fundamental papel no tratamento destes
pacientes, ao garantir orientacédo e seu autocuidado para melhor qualidade de vida e pre-
vencao. Trata-se de uma revisdo integrativa que objetivou analisar as evidéncias cientificas
sobre as intervencdes da enfermagem ao individuo portador da sindrome do pé diabético
e identificar as evidéncias trabalhadas na enfermagem. Foi incluso uma amostra final de 10
artigos oriundos das bases de dados: SCIELO, BDENF e LILACS. Foi identificado o importan-
te papel da orientagdo como instrumento de prevencéo, onde o enfermeiro deve classificar
e observar a evolucédo clinica da ferida com inspecéo diaria dos pés e utilizacdo de meias
e calcados especiais pelo paciente. Recomenda-se que o enfermeiro desenvolva consultas
de rotina, bem como o exame completo dos pés, examinando os pulsos distais e, na sua
auséncia, comunicar ao médico da equipe para a devida referéncia a cirurgia vascular, para
o tratamento que muitas vezes evitara uma amputacdo. Sugere-se o desenvolvimento de
estudos clinicos que permitam assegurar a atuacao do enfermeiro numa perspectiva clini-
ca de atencdo a saude ao adulto portador desta complicacao.
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ABSTRACT

Diabetic foot is one of the most frequent complications in patients with diabetes today.
And in this context nurses have a key role in the treatment of these patients, ensuring their
guidance and self care for better quality of life and prevention. It is an integrative review
aimed to examine the scientific evidence on nursing interventions to the individual bearer
of diabetic foot syndrome and identify the evidence worked in nursing. We included a final
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sample of 10 articles from the databases: SCIELO, BDENF and LILACS. Was identified the im-
portant role of guidance as a prevention tool, where the nurse should observe and classify
the clinical wound with daily inspection of feet, socks and shoes using the special patient.
It is recommended that nurses develop clinical practice, as well as a thorough examination
of the feet, examining distal pulses and in his absence, inform the team physician for proper
referral to vascular surgery for treatment that often prevent an amputation. We suggest the
development of clinical trials to ensure the performance of nurses in a clinical perspective
of health care services to adult with this complication.
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INTRODUCAO

O Diabetes Mellitus (DM) é um conjunto de doencas metabdlicas, que tém como ca-
racteristicas, niveis sérico-elevados de glicose, que sdo ocasionados pela deficiéncia total
ou parcial do pancreas em produzir insulina, devido a destruicdo das células X do 6érgéo.
Tormando o individuo insulino dependente (pois recebera insulina exdégena). A do tipo I
geralmente acomete criancas e jovens e € de causa hereditaria. Na diabetes tipo II tanto
pode ocorrer uma deficiéncia da producédo de insulina como uma resisténcia do organis-
mo a esse hormoénio, nesse caso o paciente pode fazer uso de insulina ou de medicacao
e geralmente acomete pessoas adultas e esta relacionada ao sedentarismo e obesidade
(SCHENEIDER; MOSSMANN; COLETTTI; 2009).

O pé diabético é a complicacdo mais comum entre os portadores de DM e é res-
ponsavel pela maioria das internacdes e amputacdes de membros inferiores. A prevencao
e intervencdo adequadas podem diminuir a formacdo de ulceras de membros inferiores,
mas para isso € necessario que haja uma boa orientacdo que geralmente é encontrada na
prevencédo primaria dos servicos de saude publica e a conscientizacao de sua doenca para
adesdo ao tratamento (ROCHA; ZANETTI; SANTOS, 2009).

Em 90% dos casos de DM esta caracterizada a presenca de lesdes nos pés de-
correntes de neuropatias conhecidas como pé diabético, doenca vascular periférica e
deformidades, representando uma parcela significativa de internacdes hospitalares pro-
longadas, morbidade e mortalidade. Apds uma média de dez anos da doenca, pode ha-
ver essas complicacdes associadas as infeccdes, e podendo evoluir para as amputacdes
nao traumaticas de membros inferiores. A Organizacdo mundial de saude e a Federacdo
Internacional de Diabetes tenta chamar atencdo para esse problema, declarando que
mais da metade das amputacdes deveriam ser prevenidas com deteccdes prévias, e
que com alguns cuidados extras com o portador destas, poder-se-ia evitar amputacdes,
dando-lhes assim uma melhor qualidade de vida (SANTOS et al., 2011).

Vale ressaltar que as amputacdes de extremidades inferiores se constituem num pro-
blema de saude publica devido a sua alta frequéncia e, principalmente, pela incapacidade
que provoca pelo tempo de hospitalizacdo com tratamento oneroso, gerando repercussoes
de ordem social e psicoldgica para os pacientes, comprometendo o seu convivio social e
com seus familiares (SANTOS et al,, 2008).

A assisténcia de Enfermagem prestada aos portadores de diabetes, principal-
mente na educacdo ao autocuidado preventivo, se destaca por sua contribuicdo para
com a sociedade, minimizando o alto indice de amputacdes e Obitos causados pe-
las complicacdes desta comorbidade. O Diagnostico precoce e profilaxia adequadas
prestadas por enfermeiros capacitados, inibem o surgimento ou agravamento do pé
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diabético, proporcionando melhor qualidade de vida aos pacientes e seus familiares
(ROCHA; ZANETTI; SANTOS, 2009).

Desse modo, a abordagem do pé diabético constitui um desafio aos profissionais de
saude e enfermagem em todo o mundo, principalmente nos paises mais pobres, onde se
enfrentam muitas dificuldades, como preconceitos, desconhecimento do assunto, condi-
cOes socioecondmicas precarias. A maioria dos diabéticos ndo é acompanhada em centros
especializados e em nivel de atencao primaria a saude, devido a falta de recursos e de pes-
soal adequadamente formado (TEIXEIRA; ZANETTI, 2003).

A utilizacdo da educacdo como medida preventiva deve ter o objetivo voltado para
a motivacéo e a habilidade dos pacientes em reconhecer problemas e acdes a serem ado-
tadas. A diminuicdo das complicacdes depende de informacdes recebidas, sensibilizacdo
para mudancas no estilo de vida e desenvolvimento de habilidades para o autocuidado,
sendo relevante que, também, os enfermeiros recebam educacdo para melhor atender e
cuidar dos pacientes portadores do pé diabético (TEIXEIRA; ZANETTI, 2003).

A responsabilidade em identificar e acompanhar os fatores desencadeantes
para o pé diabético deve ser reconhecido pelo enfermeiro; um exemplo eficaz de
acdo em prevencao € a avaliacdo podoldgica, que implica no exame dermatoldgico,
sendo um ato importante para a identificacao de sinais e sintomas em nivel de vas-
cularizacdo, estrutura e sensibilidade do pé, situacdo da higiene e tipo de calcado
utilizado (TEIXEIRA et al, 2011).

E importante enfatizar a necessidade de educacio permanente para o enfermeiro
que atua nos servicos de atencdo primaria a saude, responsavel pelo primeiro contato com
0 paciente portador da DM, a fim de capacita-lo para o melhor acolhimento, identificacao
e manejo clinico da condicédo do pé diabético (TORRES et al., 2010).

A enfermagem tem um papel de extrema importancia para o DM, doenca onde a
prevencao € o melhor caminho. Tracando o perfil de seus pacientes e formando estratégias
de cuidados especificos, ele consegue diminuir muitos agravos, evitando as sequelas. Para
isso ele precisa contar com a ajuda de outros profissionais que comunguem do mesmo
proposito, como € o caso do médico, nutricionista, educador fisico e etc. Uma acdo educa-
tiva multiprofissional trazem beneficios que sdo traduzidos pela qualidade de vida de seus
pacientes (TEIXEIRA et al, 2011).

Com base neste contexto, este estudo busca reunir e sistematizar resultados de inves-
tigacdes cientificas que possam nortear acdes de enfermagem comprometida com o cui-
dado ao paciente portador do pé diabético, enfocando acdes preventivas e de promogao
a saude, como papel fundamental na minimizacdo das complicacdes decorrentes desta
patologia e melhor qualidade de vida.

Assim a pesquisa partiu da seguinte questao: Qual a importancia das acdes do
enfermeiro junto ao paciente portador de complicacdes diabéticas — pé diabético? E
tendo como objetivo, descrever as acdes realizadas pelo enfermeiro no cuidado ao
individuo portador do pé diabético, publicadas em periodicos cientificos nacionais, no
periodo de 2000 a 2012.

2 METODOLOGIA

Este estudo se caracteriza em uma revisdo integrativa, a qual tem fundamento no
movimento da Pratica Baseada em Evidéncias (PBE). A PBE € uma abordagem de solucédo
de problema para a tomada de decisdo que incorpora a busca da melhor e mais recente
evidéncia, competéncia clinica do profissional e os valores e preferéncias do paciente den-
tro do contexto do cuidado (MELNYK, 2003). A proposta da revisdo integrativa da literatura
consiste na construcdo de uma analise ampla da literatura, contribuindo para discussdes
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sobre métodos e resultados de pesquisas, assim como reflexdes sobre a realizacdo de futu-
ros estudos (MENDES; SILVEIRA; GALVAQ, 2008).

Desse modo, esse processo inclui o comprimento das seguintes fases: selecdo da
questdo de pesquisa para a revisdo; selecdo das pesquisas que irdo compor a amostra; de-
finicdo das caracteristicas das pesquisas; analise dos achados; interpretacao dos resultados
e relato da revisdo (WHITTEMORE; KNAFL, 2005).

A pergunta que norteou esta revisdo integrativa foi: Qual o conhecimento cientifico
produzido nacionalmente, quanto as acdes de cuidado realizado pelo enfermeiro ao pa-
ciente portador do pé diabético?

Para tanto, foi adotada como fonte de busca das informacdes cientificas a Biblioteca
Virtual em Saude (BVS), sendo esta busca realizada no periodo de abril a junho de 2013. A
busca dos artigos foi iniciada mediante selecdo de descritores controlados em ciéncias da
saude: diabetes de Mellitus, pé diabético, amputacao, cuidados de enfermagem, enferma-
gem. A partir da combinacdo desses descritores, por meio do operador booleano (AND)
na BVS, foi possivel a captura de 197 trabalhos cientificos distribuidos nas bases de dados:
SCIELO, BDENF e LILACS. No quadro a seguir encontra-se o roteiro de busca utilizado para
a composicado da amostra.

Tabela 1 — Distribuicdo dos estudos capturados segundo combinacdo dos descritores

Descritores Estudos encontrados Estudos encontrados Estudos encontrados
Combinados em SCIELO em BDENF em LILACS

“Diabetes de Mellitus”

AND “Cuidados de 7 31 39
enfermagem”
“Pé Diabético’
AND “Cuidados de 3 24 33
enfermagem”
Amputacdo’ AND 4 18 58

“Enfermagem”
Fonte: Autores, 2013

Foi realizada a leitura flutuante dos resumos dos 197 artigos capturados nas bases de
dados para verificar quais aqueles que respondiam nossa pergunta de pesquisa e se enqua-
drariam nos critérios de inclusao.

Para selecdo dos artigos foram estabelecidos critérios de inclusdo e exclusdo. Prio-
rizou-se a inclusdo de artigos publicados entre 2000 e 2012, em periddicos nacionais de
enfermagem e de areas correlatas, disponiveis na integra e que respondessem a pergunta
proposta por esta revisdo. Como critérios de exclusdo foram estabelecidos os seguintes:
artigos que ndo atendessem aos critérios de inclusdo descritos, teses e/ou dissertacdes,
publicacdes que ndo se enquadrassem no recorte temporal estabelecido e estudos que ndo
respondessem a pergunta de pesquisa proposta inicialmente, mesmo tendo como foco o
DM e suas complicacdes. Assim, a amostra final fol constituida por dez artigos, sendo 5
artigos da BDENF, 3 da LILACS e 2 da SCIELO. Vale ressaltar, que estudos encontrados em
mais de uma das bases de dados utilizadas, foram considerados somente uma vez.

O processo de anadlise dos artigos foi embasado no instrumento elaborado e validado
por Ursi (2005). Onde foram apreendidas as seguintes informacdes: autoria dos artigos,
ano de publicacao, objetivos, método aplicado nos estudos. Para a avaliacdo e apresenta-
¢do dos artigos incluidos na revisao, foi proposta a construcdo de um quadro comparativo
enfocando as principais informacdes levantadas, as quais foram discutidas posteriormente
em categorias tematicas de analise, realizando confronto entre os estudos e com outras
literaturas pertinentes a tematica.
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3 RESULTADOS

Fol identificada nos artigos, uma ampla diversidade de métodos de pesquisa para
melhor conhecimento de praticas de cuidado que garanta uma assisténcia aos pacientes
com desenvolvimento do pé diabético, com foco na prevencéo e promocao da saude. No
entanto, foi percebida certa caréncia no investimento de estudos clinicos e experimentais,
que permitam assegurar a atuacdo do enfermeiro numa perspectiva assistencial de aten-
¢ao a saude ao adulto e idoso portador desta complicacéo.

Observou-se uma frequéncia de dois artigos publicados para cada ano dentro do re-
corte temporal adotado neste estudo, demonstrando a preocupacédo dos enfermeiros em
pautar-se em conhecimentos cientificos na busca por melhores praticas. No que tange a
autoria dos estudos, foi identificado a participacdo de enfermeiros ligados a programas de
pos-graduacdo, docentes de enfermagem, estudantes de graduacdo em enfermagem e

enfermeiros assistenciais pertencentes ao servico de atencéo primaria a saude.

Quadro 1 — Distribuicao dos estudos quanto a autoria, ano de publicacdao e metodologia

Autores e ano do artigo

Objetivos

Metodologia

OCHOA-VIGO; PACE, (2005)

Descrever as principais estraté-
gias utilizadas na avaliacdo dos
membros inferiores das pessoas
com diabetes, indicando a pre-
senca dos fatores de risco que
levam a complicacdes em pés.

Trata-se de uma revisédo da li-
teratura, com énfase na ava-
liacdo dos pés como medida
preventiva fundamental, para
identificar, precocemente, as
alteracdes neurolodgicas e vas-
culares periféricas. Destaca-se
a avaliacdo dos calcados como
fator externo.

BATISTA; LOPES, (2006)

Investigar a atuacdo do enfer-
meiro no cuidado do paciente
com pé diabético e na educa-
cdo em saude.

Trata-se de um estudo descri-
tivo, para avaliar a atuacdo do
enfermeiro em instituicao pu-
blica, onde as enfermeiras ava-
liaram os pés diabético atra-
vésde teste de sensibilidade,
exame dos pulsos e classifica-
cdo da ferida.

LAURINDO; RECCO (2005).

Identificar os conhecimentos das
pessoas com Diabetes Mellitus
sobre os cuidados com 0s pés.

Trata-se de um estudo descriti-
vo, desenvolvido no ambulato-
rio Hospital Base-SP, por meio
de questionarios.

COELHO; SILVA, (2006).

Desenvolver uma proposta de
educacdo em saude voltada
para o autocuidado com (DM)
e visualizar a prevencédo e o
cuidado das complicacdes do
pé diabético.

Foi aplicada a orientagéo teori-
ca da Teoria de Orem, em uma
unidade ambulatorial, com
pessoas portadoras de (DM), a
partir do desenvolvimento de
um grupo de convivéncia.

HIROTA; HADDAD; GUARIENTE,
(2008).

Investigar opcdes terapéuticas
para o tratamento do pé diabéti-
co e o papel do enfermeiro dian-
te desta complicacéo cronica.

Revisdo bibliografica, a partir
de artigos selecionados sobre
pé diabético, enfocando inova-
ches terapéuticas e a atuacao
do enfermeiro.

BRAGANCA et al,, (2010).

Avaliar o conhecimento de
portadores de diabetes sobre
as medidas preventivas do pé
diabético.

Estudo Descritivo, quantitativo,
realizado através de entrevis-
tas com portadores de (DM) na
unidade basica de saude.
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ANDRADE et al,, (2010).

Avaliar os cuidados com os pés
diabéticos e as alteracdes em
seus membros inferiores, em
um servico de atencdo prima-
ria.

Estudo quantitativo realizado
no centro de pesquisa univer-
sitario. Os dados foram obtidos
mediante consultas, realizan-
do exames dos pés e cuidados
adotados & higiene.

MARTIN; RODRIGUES; CESARI-
NO, (2011).

Avaliar o conhecimento dos
pacientes, antes e apos ativida-
de educativa, utilizando o mé-
todo da problematizacéo.

Estudo descritivo, realizado no
ambulatorio de Diabetes no
Hospital Universitario, utilizou
questionario antes e depois da
atividade educativa.

MELO et al, (2011).

Conhecer os fatores que inter-
ferem na adesao do cliente ao
tratamento do pé diabético; e
identificar as principais subs-
tancias utilizadas na leséo.

Estudo descritivo, quantitativo,
realizado no centro de Dia-
betes e Hipertensdo, utilizou
questionario com aspectos so-
cio-demografico e referente ao
portador do pé diabético.

AUDI et al, (2011).

Avaliar o grau de risco para pé
diabético de pessoas com dia-
betes, inscritas no Sistema HI-
PERDIA.

Abordagem quantitativa. Fo-
ram selecionadas pessoas com
diagnostico de diabetes, utili-
Zou-se a consulta de enferma-

gem, sendo avaliadas em seus
domicilios, com realizacdes de
exame de monofilamentos.

Fonte: Autores, 2013

4 DISCUSSAO

41 IMPORTANCIA DA AVALIACAO DOS PES PELO ENFERMEIRO

A avaliacdo e orientacdo do enfermeiro sdo fatores importantes. O saber técnico-
-cientifico surge como referéncia que € atribuido ao profissional de saude. Diante de situa-
cdes desconhecidas, os sujeitos buscam o apoio técnico para torna-las familiares e assim
sentirem-se mais seguros. O discurso do enfermeiro ndo esta tdo distante das representa-
¢des do senso comum, tendo em vista que técnicos exercem uma forte influéncia durante
a vida do sujeito (BRANGANCA et al., 2010).

A literatura relata outros elementos de avaliacdo dentro do exame fisico, tais como:
sinais e sintomas do paciente com pé diabético, dor em repouso, claudicacédo e presenca de
ulcera, devem ser valorizados e investigados para possivel intervencéo. A neuropatia diabé-
tica leva a insensibilidade do membro e, subsequentemente, as varias intercorréncias que
muitas vezes culminam com a amputacdo do pé (DONOSO; ROSA; BORGES, 2013). Uma das
melhores maneiras de evitar a amputacao, ainda € a prevencao. O diabético e seus familiares
precisam reconhecer que o pé deve ser visto como “pé de risco para o desenvolvimento de
ulceras” e ser devidamente orientados sobre os cuidados de rotina que deve ser adotado em
casa. Alguns estudos relatam uma reducéo entre 44% a 85%, apenas com cuidados preventi-
vos, efetivos e apropriados com os pés (HIROTA et al,, 2008; AUDI et al,, 2011).

Assim, é ressaltada a importancia do enfermeiro, como profissional mais proximo da
realidade comunitaria, inserir instrumentos de avaliacdo clinica, a fim de evitar sequelas graves.

S&o varios os testes utilizados no diagnostico da polineuropatia: teste da sensacdo
vibratoria com diapasdo de 128 Hz, teste da sensacao dolorosa com estilete, teste da sen-
sibilidade térmica, teste da sensacao profunda com martelo (reflexo do tenddo de Aquiles),
teste do monofilamento, entre outros (CAIFA; CASTRO; FIDELES, 2011).
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Entre esses, o Teste do Monofilamento, por detectar as alteracdes na sensacéo
do tato e da propria percepcédo, é aconselhado como teste de escolha nas avaliacdes
por ndo especialistas, para determinar um risco aumentado de ulceracado pelas van-
tagens da grande sensibilidade, boa especificidade, simplicidade, e do baixo custo
(STEED; ATTINGER; COLAIZZI, 2006).

A presenca do enfermeiro junto a equipe de saude é um fator importante para orien-
tar os individuos diabéticos sobre os cuidados diarios com os pés e a prevencédo do apare-
cimento das ulceras (LAURINDO et al, 2005).

4.2 AEDUCACAO EM SAUDE COMO ESTRATEGIA DE PREVENCAO
E PROMOCAO A SAUDE

Todos os estudos incluidos na revisao relatam a importancia da prevencao, que € o ins-
trumento do cuidado de enfermagem, e, dentro destas propostas, destacam-se as atividades
educativas em saude. Para tanto, faz-se necessario que o enfermeiro assuma uma postura
ativa, estimulando no individuo sua responsabilizacéo pelo cuidado. Foi identificado no es-
tudo de Mendes e outros autores (2011) que alguns fatores como falta de conhecimento e
uso de produtos caseiros da crenga popular, poderiam interferir na qualidade do tratamento.

O enfermeiro deve cumprir o papel de educador, sendo fundamental o acompanha-
mento efetivo ao cliente diabético, promocéo de grupos de apoio, além das orientacdes
necessarias quanto ao controle da glicemia, enfatizando a importancia da adesao a habitos
de vida mais saudaveis. E importante a negociacdo de um plano de cuidado com o cliente,
planejando intervencdes direcionadas, devendo a enfermagem oferecer apoio educativo
para o cuidado com os pés de acordo com as necessidades individuais e o risco de ulce-
racOes e amputacdes (MELO; TELES; TELES, 2011). Assim, devem ser realizadas consultas
regulares, enfatizando o exame do pé diabético, observando os fatores de risco, sinais de
doenca arterial periférica, alteracdes na pele, uso de calcados inadequados, presenca de
edema nos membros inferiores, alteracdes na perfuséo periférica, sinais de isquemia e neu-
ropatia. A maioria dos portadores do pé diabético utilizava produtos caseiros para a cura da
lesdo, demonstrando crenca em experiéncias anteriores (MELO; TELES; TELES, 2011).

Cosson e outros autores (2005) ressaltam a importancia de uma avaliagdo minuciosa e
acdes educativas para a prevencao deste agravo, a implantacdo de um programa educativo sobre
medidas preventivas, com enfoque no exame dos pés associado a educacdo em saude e a utili-
zacao desses programas pode colaborar para a reducdo das taxas de amputacdes de membros
inferiores em pacientes diabéticos, uma vez que o paciente e a sua familia irao modificar a atitude
frente a simples orientacdes sobre os cuidados preventivos e/ou terapéuticos com os pés.

O objetivo da educacdo em saude é sensibilizar, motivar e mudar atitudes da pessoa
que deve incorporar a informacao recebida, sobre os cuidados com os pés e calcados no
seu dia a dia, reduzindo, consequentemente, o risco de ferimento, ulceras e infeccdo (BA-
TISTA; LOPES, 2006; COELHO; SILVA, 2006).

4.3 0 AUTOCUIDADO COMO FOCO DA ACAO DO ENFERMEIRO

O autocuidado € uma acao primordial na sobrevivéncia de todo ser vivo, especial-
mente, do ser humano. Guardando estreita relacdo com as nossas experiéncias de ser cui-
dado e cuidar. O significado atribuido recebe influéncia do meio cultural e social onde o
sujeito se insere. O modo como cada pessoa cuida de sua saude néo € universal, pois cada
individuo expressa as condi¢cdes de vida e as estratégias de que dispde para manter seu
bem estar, emergindo uma pluralidade de representacdes, que vao desde a interpretacdo
do saber cientifico, até as praticas populares de saude (BRANGANCA et al, 2010).
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Assim, surgem os estigmas sociais relacionados a este portador diabético, que neces-
sita de cuidados e ndo os realiza, muitas vezes devido a educacao social. A maioria muitas
vezes € recriminada até mesmo pelos profissionais da saude, que as repreendem quando nao
seguem o que foi prescrito, algumas vezes negando-se a continuar 0 acompanhamento se o
mesmo nao aderir ao plano de tratamento. Essas ameacas fazem com que o individuo sinta-
-se mais culpado pela situacéo e muitas vezes desistindo do tratamento, nao sendo suficiente
o sofrimento fisico e emocional da propria doenca do pé (BRANGANCA et al, 2010).

Tal fato reforca a importancia do enfermeiro abordar as acdes de educacdo em saude
de maneira simples, valorizando e respeitando os portadores da doenca e suas limitacdes
e os envolvendo como sujeitos nas acdes de autocuidado (ANDRADE et al,, 2010; MARTIN;
RODRIGUES; CESARINO, 2011).

Os estudos de Ochoa-vigo e Pace (2005) e Fritschi (2001) relatam que os cuidados pre-
ventivos que devem ser realizados diariamente nos pes, sdo: o exame fisico, inspecao diaria
de pés, meias e calcados especiais (conforme a avaliacdo de peritos, com profundidade extra
que permitem adaptacdo de palmilhas removiveis, aqueles com auséncia de costuras inte-
riores e sistema de fechamento ajustavel: velcro ou cadarco; os que tém ponta quadrada e
saltos de até trés centimetros e que os calcados cubram totalmente os dedos e o calcanhar
e que sejam confeccionados com couro macio ou lona); higiene dos pés com agua morna
e sabonete neutro, evitando deixa-los em imersdo, com orientacdo de enxuga-los cuidado-
samente; remocédo de pequenas calosidades com lixa de papel ou pedra pomes; corte de
unhas retas, ndo muito rentes; uso de creme ou Oleo hidratante; calcados apropriados que
propiciem conforto aos dedos, devendo o forro permitir a evaporagdo do suor.

Né&o se devem utilizar, portanto, produtos quimicos para remocado de calos/verrugas,
nem objetos cortantes ou pontiagudos, devido ao perigo de provocarem ferimentos na pele.

Uma pequena lesdo no portador do pé diabético € um sinal de alerta de que a situa-
cao pode se agravar nestes individuos, priorizando mais os cuidados para preveni-la, pois
percebem a lesdo como primeiro passo para uma possivel perda maior (AUDI et al,, 2010).
Muitas vezes a procura € tardia por recursos terapéuticos, apresentando lesdes ja em esta-
do avancado.

A identificacdo dos niveis de conhecimento sobre autocuidado entre diabéticos e por
parte das autoridades em saude pode cooperar para o direcionamento de politicas voltadas
a capacitacao dos profissionais dessa area, contribuindo para amenizar o sofrimento e as
complicacdes, diminuidos os gastos com assisténcia especializada (CARVALHO; CARVA-
LHO; MARTINS, 2010).

5 CONSIDERAGCOES FINAIS

Neste estudo ficou evidenciada a importancia do cuidado e a realizacdo do exame
minucioso com os pés do portador do pé diabético, que € na maioria das vezes negligen-
ciada pelos profissionais de saude, envolvendo diversas medidas e exigindo estreita cola-
boracdo e responsabilidade, tanto do portador, como do enfermeiro, este sendo uma im-
portante ferramenta para contribuicdo da prevencao do pé diabético, sensibilizando aquele
ao desenvolvimento das habilidades para o autocuidado e mudanca de seu estilo de vida.

Constatou-se, também, uma escassez de publicacdes de estudos clinicos e experi-
mentais que pudessem garantir qualidade a assisténcia de enfermagem, pautada na valo-
rizacao do exame fisico pelo enfermeiro, bem como o desenvolvimento de instrumentos
para avaliacdo e rastreamento do pé diabético.

Como pontos importantes para prevencdo desta complicacdo, foram identificados
nos estudos, a integralidade na forma de prestar assisténcia ao individuo diabético, acom-
panhando-o periodicamente, detectando possiveis problemas futuros, como as amputa-
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¢des, observando a qualidade da dieta, exercicios fisicos e a importancia de um bom con-
trole glicémico, além da inspecao adequada com 0s pés.

Destaca-se, ainda, o trabalho do enfermeiro enquanto educador de grupo a fim de
estimular no individuo portador de DM mudangas de comportamento e envolvendo seus
familiares na responsabilizacéo pelo cuidado com os pés. Estas iniciativas permitem o aten-
dimento das demandas dos individuos nos diferentes contextos socioculturais na perspec-
tiva de promocéo a saude.

Acdes de cuidados em enfermagem calcados nas teorias e métodos direcionados
ao processo de enfermagem, junto ao individuo portado do pé diabético, vém ofertar ao
enfermeiro o desenvolvimento do cuidado profissional. Permitindo uma visdo ampla e in-
tegral, que mesmo embasado pelo conhecimento cientifico, procura ndo perder de vista as
experiéncias e vivéncias populares.

Considera-se que este trabalho podera contribuir para o conhecimento de alguns
fatores preventivos do pé diabético e sensibilizara os profissionais de saude e de enferma-
gem para uma avaliacao sistematizada dos pés das pessoas com diabetes. Sabe-se que a
atencdo primaria a saude € o contexto em que o0 acompanhamento do diabetes e suas
complicacdes se tornam mais importante.

Desse modo, sugerem-se maiores investimentos na educacédo permanente dos pro-
fissionais de enfermagem, para um melhor manejo das condi¢cdes clinicas de individuos
com esta problematica, bem como a necessidade de mais estudos cientificos que possam
trazer solucdes para as falhas na assisténcia aos individuos com diabetes, em seus diversos
niveis de atencdo a saude no SUS.
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