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RESUMO

O pé diabético (PD) esta entre as complicacGes mais frequentes do Diabetes Mellitus (DM) e suas
consequéncias podem ser dramaticas para a vida do individuo, desde feridas crénicas e infec¢bes até
amputacdes de membros inferiores. O objetivo geral deste estudo foi descrever como ocorrem a
avaliacdo e o tratamento de pacientes com pé diabético na prevenc¢ao de incapacidades. Tratou-se de
uma pesquisa descritiva, narrativa, com abordagem de revisdao integrativa da literatura. O
levantamento dos estudos foi realizado utilizando as bases de dados eletrdnicas: Biblioteca Virtual de
Saude (BVS) e Scientific Electronic Library Online (SciELO). Para isso foram utilizados os seguintes
Descritores em Ciéncias da Saude (DECs) a saber: “Avaliacdo”, “Diabetes Mellitus”, “Pé Diabético”.
Foram utilizados os operadores booleanos “AND” e “OR”. Inicialmente obteve-se 47 artigos, 21
Scientific Eletronic Library online (SCIELO) e 26 da Biblioteca Virtual de Saude (BVS), que apds uso dos
critérios metodoldgicos estabelecidos para inclusdo e exclusdo foram selecionados 10 artigos que
melhor atenderam aos objetivos deste estudo. Conclui-se que em pacientes diabéticos, a avaliacdo da
sensibilidade dos pés através de testes especificos, como monofilamento e diapasao, é essencial para
a identificacdo dos fatores de risco e redugdo das chances de desenvolvimento do pé diabético e
possivel amputacdo, porém, ainda ndo é uma pratica incorporada por todos os profissionais de saude.
Ainda a orientacdo quanto ao uso de sapatos inadequados, hidratacao ineficaz, alteracdo da pele e
sinais indicativos de micose sao estratégias bem sucedidas na prevengdo de incapacidades no paciente.
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Assessment and treatment of patients with diabetic foot to
prevent disability

ABSTRACT

Diabetic foot (PD) is among the most frequent complications of Diabetes Mellitus (DM) and its
consequences can be dramatic for an individual's life, from chronic wounds and infections to lower
limb amputations. The general objective of this study was to describe how the assessment and
treatment of patients with diabetic foot occurs in the prevention of disabilities. This was a
descriptive, narrative research, with an integrative literature review approach. The survey of
studies was carried out using electronic databases: Virtual Health Library (VHL) and Scientific
Electronic Library Online (SciELO). For this purpose, the following Health Sciences Descriptors
(DECs) were used, namely: “Assessment”, “Diabetes Mellitus”, “Diabetic Foot”. The Boolean
operators “AND” and “OR” were used. Initially, 47 articles were obtained, 21 Scientific Electronic
Library online (SCIELO) and 26 from the Virtual Health Library (VHL), and after using the
methodological criteria established for inclusion and exclusion, 10 articles were selected that best
met the objectives of this study. It is concluded that in diabetic patients, the assessment of foot
sensitivity through specific tests, such as monofilament and tuning fork, is essential for identifying
risk factors and reducing the chances of developing diabetic foot and possible amputation,
however, it is not yet It is a practice incorporated by all healthcare professionals. Furthermore,
guidance regarding the use of inappropriate shoes, ineffective hydration, skin changes and signs
indicative of ringworm are successful strategies in preventing patient disabilities.

Keywords: Assessment; Diabetes mellitus; Diabetic foot.
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INTRODUCAO

A diabetes mellitus (DM) se caracteriza por ser uma patologia crbnica
degenerativa ocasionada por um disturbio metabdlico, provocado pela hiperglicemia
cronica, que é acometida, consequentemente, pela destruicdo das células betas
existentes no pancreas, resisténcia a a¢cdo ou disfun¢do na secreg¢do de insulina, ou vice-
versa. E considerada um problema de satide publica de alta prevaléncia global (OLIVEIRA
et al., 2016). E classificado como epidemia mundial o DM, sendo uma patologia
autoimune, metabdlica cronica, que é desencadeada pela auséncia de insulina no corpo,
ou seja, é quando o pancreas nado é capaz de produzir insulina, ou produz, mas nao é

suficiente (TSCHIEDEL, 2016).

A DM é diagnosticada através de seus sinais e sintomas que, muitas vazes,
passam despercebidos. Que é grande perda de peso, fome constante (polifagia), excesso
de urina (poliuria), sede constante (polidipsia), e sintomas menos frequentes, que sao
tontura, visdo embasada, fadiga e prurido. Alguns pacientes sdo assintomaticos o que

acaba comprometendo a saide do mesmo, por ter um diagndstico tardio (BRASIL, 2013).

Ao longo dos anos, os numeros de pacientes acometidos pela doenga vém
aumentando significativamente. Em 2010, existiam 285 milhdes de portadores de DM,
e baseia-se que, em 2030, atinja cerca de 439 milhdes. Nesse ponto de vista, é alarmante
o crescimento da doencga. O numero de portadores de diabetes mellitus no Brasil, era
4,5 milhdes de pessoas no ano de 2000, e a probabilidade é de uma estimativa de 19,2
milhdes de pessoas em 2035, com relacdo a esses dados o Brasil ganha a oitava posicao

no pais de portadores de DM (CECILIO et al., 2015).

As complicacBes crénicas microvasculares é a principal porta de entrada para
desencadear complicacdes como doencas corondrias, periféricas; vasculares, acidente
vascular cerebral e doencas corondrias. O diagndstico de diabetes mellitus pode protelar
por ser uma patologia assintomatica durante o estagio preliminar (POLICARPO, 2014).
Diante das inumeras complicacbes do diabetes mellitus, 50% dos pacientes
desenvolvem neuropatia diabética, sendo que os membros inferiores sdao a parte do
corpo mais vulneraveis. As Ulceras nos pés, o que provocam lesdes, estao presentes em

15% dos pacientes diabéticos, devido a doenga vascular periférica, provocando
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malformagao nos pés, o conhecido pé diabético. Essas condi¢gbes provocam um alto

indice de amputacdes (DE OLIVEIRA et al., 2016).

A neuropatia diabética apresenta um quadro variado, com multiplos sinais e
sintomas, dependentes de sua localizagdo em fibras nervosas sensoriais, motoras e/ou
autondmicas. A neuropatia pode variar de assintomatica até fisicamente incapacitante
(BRASIL, 2013). O cuidado preventivo é a forma mais eficaz e simples de evitar uma
complicacdo e futura amputacdo parcial ou total de um membro (DANTAS et al., 2013).
A identificacao e classificagcdao do paciente de risco, o tratamento precoce, a educagao
individual, familiar e comunitaria constituem as bases sélidas para a prevencdo de
complicagdes nesta populagao.

Carvalho et al. (2017), observaram em seu trabalho que os pacientes diabéticos,
possuem grandes dificuldades em questdes diversas. Torna-se importante o profissional
de saude conhecer e saber como pode ser desenvolvidas estratégias de trabalho
adequado para a avaliacdo e tratamento eficaz com vistas na prevencdo das

incapacidades.

Nesse contexto, diante da gravidade que os numeros da doen¢a vém
apresentando ao longo dos anos, verifica-se a necessidade de aprofundamento nos

estudos referentes as complicagdes microvasculares do DM, como o pé diabético.

Este trabalho adotou enquanto objetivo geral, descrever como ocorrem a
avaliacdo e o tratamento em pacientes com pé diabético na prevencdo de

incapacidades.

O presente estudo tratou-se de uma revisao integrativa da literatura e trouxe,
de forma clara e objetiva no seu desenvolvimento, uma abordagem acerca da
importancia do tema estudado, tendo em vista que a patologia em questdo atinge
grande parte da populagcdo mundial, constituindo-se um desafio para saude publica e
apresentando significativo impacto econémico e social do nimero crescente de pessoas
gue vivem com DM. Ainda é preciso o fortalecimento de politicas publicas de atencdo a
saude que auxiliem nas dificuldades dessas pessoas e de suas familias, e promovam a

manutencdo da sua qualidade de vida.

Indmeras sao as complicagdes do diabetes mellitus, destas, 50% dos pacientes

desenvolvem neuropatia diabética, sendo que os membros inferiores sdo as partes do
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corpo mais vulneraveis. As Ulceras nos pés, as quais provocam lesdes, estdo presentes
em 15% dos pacientes diabéticos, e, devido a doenga vascular periférica, provocam

malformacdo nos pés, o conhecido pé diabético.

Todo dia surge um caso novo de pacientes diabéticos atendidos nas rotinas de
trabalho das equipes de saude, que por motivos diversos apresentam complicagdes,
sendo que, o pé diabético é uma das mais prevalentes, e muitos ndo conseguem manter
o cuidado correto dos pés e dessa forma tornam susceptiveis a complicacbes e
amputagées e nos casos mais graves, o Obito. Dentro dessa perspectiva, se faz
necessario o conhecimento mais aprofundado sobre esta temdtica, para que medidas
intervencionistas possam reduzir as interna¢des e amputa¢des, bem como prevenir

incapacidades diversas.

Esta pesquisa se faz importante porque, os dados produzidos poderao auxiliar
na formulacdo de medidas de educacdo em saude a populacdo, bem como promover a
prevencao dos fatores de risco para o diabetes mellitus e suas complicaces, fomentar
e fortalecer a literatura sobre como se dd a avaliacdo e o tratamento do paciente com
pé diabético na prevencao de incapacidades, uma das complica¢des dessa patologia, e,

por fim, servir como fonte de informacdo para estudantes e profissionais da saude.

METODOLOGIA

A metodologia adotada na presente pesquisa foi uma revisdo integrativa da
literatura. Quanto a abordagem, a pesquisa sdo do tipo descritiva, narrativa. O método
utilizado para construcdo desta pesquisa seguiu técnicas padronizadas, as quais
permitiram que fossem realizadas analises de estudos semelhantes entre si, sem
interferéncia da variacdo metodoldgica nos resultados obtidos. Buscou-se assim
abranger novos conhecimentos e produzir novas reflexdes acerca da tematica escolhida
(KOCHE, 2011).

Os dados e informacdes incluidos, avaliados e sintetizados na revisdo integrativa
tem por objetivo diminuir as possiveis incertezas encontradas na resolucdo da
problemdtica abordada, assim como realizar deduc¢des plausiveis e fidedignas que
facilitam o processo de tomada de decisdes. Dentre as metodologias de pesquisa,

considera-se que a revisao integrativa da literatura é a mais ampla (MENDES; SILVEIRA;
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GALVAO, 2008).

Esta pesquisa foi construida a partir das seguintes etapas: escolha do tema,
levantamento da questdo norteadora da pesquisa; estabelecimentos dos critérios de
inclusdo e exclusdo de estudos; busca na literatura; delineamento das informacdes que
devem ser extraidas das pesquisas selecionadas; avaliagdo dos estudos incluidos na

revisao; interpretacao de resultados; elaboragdo da revisao integrativa.

O levantamento dos estudos foi realizado utilizando as bases de dados
eletrénicas: Biblioteca Virtual de Saude (BVS) e Scientific Electronic Library Online
(SciELO). Paraisso foram utilizados os seguintes Descritores em Ciéncias da Saude (DECs)
a saber: “Avaliacdo”, “Diabetes Mellitus”, “Pé Diabético”. Foram utilizados os

operadores booleanos “AND” e “OR”.

Os critérios de inclusdo para a pesquisa foi: (a) materiais escritos na lingua
portuguesa, (b) materiais disponibilizados na integra, (c) materiais em formato de
artigos que abordassem diabetes, complicacdes e tratamento (d) artigos publicados nos
ultimos dez anos (2012 a 2022). Foram excluidos da pesquisa: (a) estudos incompletos
(b) estudos que ndo abordavam explicitamente a tematica (c) estudos que ndo possuiam

os descritores selecionados (d) estudos fora do limite de temporalidade estabelecida.

RESULTADOS

A busca foi realizada via acesso on-line no periodo do primeiro e segundo
semestre de 2023 (de fevereiro/2023 a dezembro de 2023). Inicialmente obteve-se 47
artigos, 21 Scientific Eletronic Library online (SCIELO) e 26 da Biblioteca Virtual de Saude
(BVS), que apds uso dos critérios metodoldgicos estabelecidos para inclusao e exclusao
foram selecionados 10 artigos que melhor atenderam aos objetivos deste estudo,
compondo a amostra, sendo expostas no quadro 1.

Quadro 1. Distribuigdo das publicagdes incluidas na revisdo integrativa de acordo

com o titulo, autores, periédico e ano de publicacdo.

CODIGO TiTULO AUTORES PERIODICO ANO
A | Conhecimento do | ARRUDA et | Revista 2019
01 enfermeiro acerca dos | al. Enfermagem
cuidados com o pé UFPE on line.
diabético.
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Atuacdo dos enfermeiros | DE OLIVEIRA | J. Res. Fundam. | 2016
02 da estratégia saude da |etal Care. Online.

familia na prevencdo do pé

diabético.

Participacdo de equipe | FERREIRA; Brazilian 2020
03 multidisciplinar na | FERREIRA; Journal of

promoc¢do do cuidado em | SAMPAIO Health Review.

grupo de idosos e adultos

do projeto EADASC.

Atuacdo do Enfermeiro no | PIMENTEL; Rev  Ciéncias | 2019
04 Controle da Neuropatia | MARQUES Bioldgicas e de

Periférica em Pacientes Saude Unit.

Portadores de Diabetes

Mellitus Tipo 2.

pé Diabético: | RIBEIRO; Revista 2018
05 Conhecimento e Adesdo as | NUNES Cientifica

Medidas Preventivas. Escola Estadual

Saude Publica
Goias.

Escores de neuropatia | SANTOS et al. | Revista Soc | 2015
06 periférica em diabéticos. Bras Clin Med.

Assisténcia as Pessoas com | SANTOS; Texto contexto | 2018
07 Diabetes no HIPERDIA: | SILVA; enfermagem.

Potencialidades e Limites | MARCON

na Perspectiva de

Enfermeiros.

Prevaléncia de fatores de | SENTEIO et | J. res.: fundam. | 2018
08 risco para o|al Care. On line.

desenvolvimento de pé

diabético.
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A | Condutas dos enfermeiros | VARGAS et al. | Rev enferm | 2019
09 da atengdo primdria no UFPE.

cuidado a pessoas com pé

diabético.
A | Fatores  associados a | ZORRER et al. | Medicina. 2022
10 ulceragao de individuos
com DM.

Fonte: Os autores (2024)

Os resultados desta pesquisa, permitem considerar dentro da ética da literatura
académica, que o diabetes mellitus ¢ uma doenca grave, que pode causar diversas
complicagdes, dentre as quais, de natureza neuroldgica e vascular em membros
inferiores e superiores, cujo desfecho, caso a doenca ndo seja avaliada e tratada de
forma eficaz pode resultar em deformagdes nos membros inferiores como os pés,
especificamente o pé diabético, que é definido como infeccdo, ulceracao e ou destruicao
dos tecidos profundos associadas a anormalidades neurolégicas e varios graus de

doenca vascular periférica nos membros inferiores.

Segundo De Oliveira et al. (2016) diante das inumeras complicacdes do diabetes
mellitus, 50% dos pacientes desenvolvem neuropatia diabética, sendo que os membros
inferiores sdao a parte do corpo mais vulneraveis. As Ulceras nos pés, que provocam
lesOes, estdo presentes em 15% dos pacientes diabéticos, devido a doenca vascular
periférica, provocando malformacgado nos pés, o conhecido pé diabético. Essas condi¢des

provocam um alto indice de amputacdes.

De acordo com Pimentel; Marques (2019) no paciente diabético o pé diabético
(PD) pode ser categorizado em: Neuropatico: os pés sofrem alteracdo gradual nos
nervos resultando em perda da sensibilidade a dor. Pode acarretar em surgimento de
feridas indolentes, visto que na falta de dor, os pés podem sofrer alguma lesdo e o
diabético nem perceber. Os principais sintomas sdo: sensacdo de formigamento,
gueimacado e dorméncia. Além disso, o pé pode apresentar: pele aspera e seca, dedos
em formato de garras, calosidades na planta do pé, dentre outros; Vascular (ou
Isquémico): decorrente de problemas de circulagdo nos membros inferiores, onde ha

dificuldade de caminhar, em que se faz necessario repouso para aliviar os incOmodos,
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como: dorméncia, dor e cansago. Pode se caracterizar por: inchacgo, pele fina, queda na
temperatura dos pés, fissuras nos calcanhares, pulsos diminuidos e palidez;
Neurovascular: apresenta caracteristicas mistas vasculares e neuropaticas, requerendo
um cuidado ainda maior; Infeccioso: associa-se com edemas, lesdes infecciosas com pus,
abcessos, dor, hipersensibilidade, além de odor fétido e pele necrosada. Na maioria dos

casos ha amputacgao, pois apresenta piora no quadro de forma rapida.

O conhecimento de pacientes diabéticos acerca dos cuidados adequados com os
pés e a atuacao efetiva dos profissionais de saude dentro de uma perspectiva
multidisciplinar, mediante a forma correta de avaliar e tratar, podem retardar a
instalacdo de alteragdes que predisponham ao surgimento de Ulceras e amputagdes,
além de auxiliar a modificacdo de comportamentos erréneos e promover a cooperacao
do individuo no seu tratamento, proporcionando, desta forma, o auto manejo da

doenca, prevencao do desenvolvimento do pé diabético e incapacidades.

A avaliacdo e acompanhamento multiprofissional do paciente com diabetes e a
observacdo dos parametros de evolucdo clinica e laboratorial, as orienta¢des quanto a
aderéncia do estilo de vida e hdbitos sauddveis, fazem parte da orquestra de parametros
benéficos a cada doente no manejo dia-a-dia e contribui com a prevencdo de

complicagcdes como o pé diabético (SANTOS et al., 2015).

A falta de profissionais capacitados para lidar com o cliente portador do pé
diabético, apresentando conhecimento insatisfatério para os itens de avaliagdo do
conhecimento acerca dos cuidados com o pé diabético, tendo um menor desempenho
acerca do exame fisico dos pés tem sido considerado fator significativo nos tratamentos
mal sucedidos de pacientes diabéticos com essa complicacdo (ARRUDA et al., 2019).
Diante disso, cabe a equipe multidisciplinar, além de integrar a sua rotina de consulta, o
exame clinico dos pés dos individuos com DM, adotar estratégias a fim de prevenir o
desenvolvimento de complicacGes e evitar problemas maiores, como amputacdes e

outras incapacidades (SENTEIO et al., 2018).

Para Ferreira; Ferreira; Sampaio (2020), na avaliacdo e tratamento do paciente
com PD, onde as ulceras ocorrem em 15% dos casos que ja apresentaram neuropatia
periférica, é necessario, ao identificar a ulceracdo no membro inferior, identificar seu

diametro e profundidade, além de avaliar sangramento ativo. As infec¢des também sdo
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recorrentes no pé diabético, porém, vale ressaltar que pode ndo manifestar sinais nem
sintomas tipicos de uma infecgao grave (febre, dor de cabega, ndusea). O sinal mais
precoce da presenca de infeccdo que deve ser observado é a hiperglicemia, e uma vez
diagnosticada, é necessdrio admitir o paciente para hospitalizagdo com tratamento

imediato.

Embora existam muitos desafios no cotidiano das doencgas croénicas, faz-se
importante pautar uma assisténcia de salude sistematizada a pacientes com pé
diabético, onde os profissionais podem atuar de forma a promover o letramento para o
autocuidado em saulde ao portador de DM, jd que a falta desse letramento pode
acarretar em um déficit nesse autocuidado com os pés, e sem a orientagdo necessaria o
paciente pode limitar o seu tratamento apenas ao medicamentoso, prejudicando a
prevencao ao pé diabético e suas incapacidades. Uma das ferramentas muito eficazes é

o Programa Nacional de Hipertensao e Diabetes Mellitus (HIPERDIA).

De acordo com Santos; Silva; Marcon (2018) no cuidado do paciente com
doencas cronicas, o programa hiperdia traz diversos beneficios ao portador de
hipertensao e diabetes, tais como: rastreamento da adesdo ao tratamento, educagao
em saude especifica para Ulcera diabética em geral, ou ainda especifica para o pé
diabético, além da busca ativa de pacientes que ndo estao fazendo acompanhamento

detalhado de sua lesdo.

As pesquisas corroboram que em pacientes diabéticos, a avaliacdo da
sensibilidade dos pés através de testes especificos, como monofilamento e diapasao, é
essencial para a identificacdo dos fatores de risco e reducdao das chances de
desenvolvimento do PD e possivel amputacdo, porém, ainda ndo é uma pratica
incorporada por todos os profissionais de saude. Ainda a orientacdo quanto ao uso de
sapatos inadequados, hidratacdo ineficaz, alteracdo da pele e sinais indicativos de

micose, fatores que contribuem com a prevencdo de incapacidades.

Ribeiro; Nunes (2018) apontam que o cuidado com os pés dos pacientes
diabéticos envolve diversas medidas que exigem estreita colaboracdo e
responsabilidade tanto do paciente como dos profissionais de saude, sendo a avaliacao
da sensibilidade, a realizacdo dos testes especificos e a atividade educativa, a maior

ferramenta para contribuir na prevencao do pé diabético e consequentes complicacdes,
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possibilitando sensibilizar os individuos para a promoc¢do de habilidades para o

autocuidado e mudanga de estilo de vida.

Mediante o cuidado e tratamento da diabetes, especificamente com vistas ao
desenvolvimento do PD, estratégias como a prevencdo de possiveis incapacidades é
essencial, observando a redugdo das chances de ulceragdo e amputagao, se fazendo por
meio da avaliagdo sistematica dos pés. Deve ser investigada a histéria clinica do
paciente, histdrico de ulceracdes ou amputacdes, a condicdo social e a capacidade de
realizar o autocuidado com os pés (VARGAS, et al. 2017). Para reduzir o fardo da doenga,
recomenda-se a adocdo de estratégias que incluam elementos para prevencao,
educacdo do paciente e da equipe, tratamento multidisciplinar e monitoramento
proximo.

Para Zorrer et al. (2022) além do rastreamento para identificacdo dos sintomas
tipicos (alodinea, alteracGes autonOmicas, sensacao de queimacado no local da dor, dor
paroxistica, disestesia, piora com o repouso), deve ser avaliada a perda da sensibilidade,
por métodos simples e faceis como: percepcdo de pressao (teste do monofilamento de
Semmes-weinstein), sensacdo profunda (pesquisa do reflexo de Tendao de Aquiles com
uso de martelo) e percepcado de vibracdo (teste do diapasao), além da avaliacdo vascular

por meio da palpagao dos pulsos pediosos e tibiais posteriores.
CONSIDERACOES FINAIS

O pé diabético é um problema palpavel na realidade clinica e que merece ser
melhor explorado. A literatura aborda que os temas referentes a avaliacdo e tratamento
do paciente com pé diabético, perpassam pela dtica do autocuidado, do diagndstico e
manejo correto, sendo também esse autocuidado fator importante na prevengao de
incapacidades. Pacientes que apresentam sintomas neuropdaticos e vasculares (como
claudicacdo intermitente) associados a fatores de risco para complicagbes, como
tabagismo e descontrole glicémico, merecem atencdo especial pelos profissionais de

saude, pois constituem-se grupo de risco para o desenvolvimento do pé diabético.

O paciente diabético, deve ter a instrucdo quanto ao autoexame dos pés
diariamente e o cuidado especial com os pés devem ser abordados firmemente durante
as consultas, levando-os a um estado de constante observacdo e alerta quanto as

manifestacbes clinicas que podem evoluir para neuropatia ou Ulcera diabética, que
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podera provocar acontecimentos graves como amputacao.

Se faz importante difundir conhecimentos sobre a gravidade do pé diabético entre
os profissionais de saude, familiares e pacientes com DM, além de toda equipe
multidisciplinar que lida no cotidiano e que sdo capazes de plantar a semente de
condutas adequadas de avaliagdo e tratamento diante esses eventos, nao
negligenciando a prevencdo das incapacidades propicias, tratamentos e/ou assisténcia,
incentivando estratégias multidisciplinares, contribuindo com conhecimento para gerar
discussao sobre a importancia da realizagdo de uma avaliagdo e cuidado completo do

diabético, incluindo os pés.
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