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Resumo

Diabetes mellitus (DM) descreve um grupo de doencgas metabdlicas de multipla
etiologia, caracterizado por hiperglicemia crbnica,os efeitos da hiperglicemia
cronica da DM incluem lesdo, disfuncdo e faléncia de varios 6érgaos.
Metodologia: Foi realizado uma revisao de literatura, pesquisando a atuacéo da
enfermagem na assisténcia aos pacientes diabéticos. Objetivo: Identificar a
assisténcia da enfermagem no cuidado ao paciente com pé diabético na atencéo
basica. Concluséo: Concluindo que a enfermagem tem um papel importante na

prevencao e na qualidade de vidas dos pacientes diabéticos.

Descritores: Diabetes, Diabetes Mellitus, Atencao basica, Enfermagem, pé

diabético.

Abstract

Diabetes mellitus (DM) describes a group of metabolic diseases of multiple
etiologies, characterized by chronic hyperglycemia, the effects of chronic
hyperglycemia in DM include injury, dysfunction and failure of various organs.
Methodology: A literature review was carried out, researching the role of nursing
in the care of diabetic patients. Objective: To identify nursing care in the care of
patients with diabetic foot in primary care. Concluding that nursing has an
important role in the prevention and quality of life of diabetic patients.

Descriptors: Diabetes, Diabetes mellitus, basic care, Nursing, diabetic foot.

1. INTRODUCAO

Diabetes € uma doenca crénica incluida no grupo de doencas metabdlicas
de multipla etiologia, na qual o pancreas nao produz ou ndo consegue empregar
adequadamente a insulina que é produzida, provocando um aumento da glicose
na corrente sanguinea, o se define por hiperglicemia. O diabetes é dividido em
dois tipos; tipo 1 e tipo 2. O tipo 1 de diabetes é resultado da destruicdo das
células beta pancreaticas por um processo imunoldgico, ou seja, pela formacgéo
de anticorpos pelo proprio organismo contra as células beta levando a deficiéncia

de insulina. Em geral costuma acometer criangas e adultos jovens, mas pode ser



desencadeado em qualquer faixa etéria. O tipo 2 de diabetes é o mais comum.
frequentemente associado a obesidade e ao envelhecimento. Tem inicio
caracterizado por resisténcia a insulina, deficiéncia na secre¢éo de insulina ou
alteracdes na secrecdo de incretinas(séo substancias produzidas pelo pancreas
e intestino para regularizar metabolismo da glicose). Apresenta frequentemente
caracteristicas como acantose nigricans e hipertrigliceridemia. Outros tipos de
diabetes sdo bem mais raros e incluem defeitos genéticos da funcéo da célula
beta, defeitos genéticos na acdo da insulina, ou doencas do pancreas como
pancreatite, tumores pancreaticos, hemocromatose, ou outras doengas
endocrinas como Sindrome de Cushing, hipertireoidismo, acromegalia e uso de
certos medicamentos. Isso vai levar a um aumento da producéo de insulina para
tentar manter a glicose em niveis normais, quando isso ndo € mais possivel,
surge o diabetes. (Ministério da saude,diabetes,2022).

Os efeitos da hiperglicemia crénica da DM incluem leséo, disfuncédo e
faléncia de varios 6rgdos. A doenca pode apresentar-se com 0sS sintomas
caracteristicos de poliuria, polidipsia, visdo turva, polifagia e emagrecimento.
Nas suas formas mais agudas pode surgir um estado de cetoacidose ou de
hiperosmolaridade ndo cetdsica, coma e na auséncia de tratamento eficaz, a
morte. Os efeitos tardios da diabetes incluem o desenvolvimento progressivo das
complicacBes especificas da retinopatia, com poténcial cegueira, nefropatia que
pode conduzir a faléncia renal e/ou neuropatia com risco de Ulceras dos pés,
amputacoes, artropatia de Charcot e aspectos de disfuncdo autondmica,
incluindo sintomas gastrintestinais, geniturinarios, cardiovasculares e disfuncao
sexual. As pessoas com diabetes tém um risco aumentado de doenca
cardiovascular, vascular periférica e cerebrovascular. Por vezes, os sintomas
nao sao suficientemente intensos ou podem estar ausentes, levando a um grau
de hiperglicemia capaz de causar alteracdes patolégicas ou funcionais, podendo
estar presente durante um longo periodo antes do diagnostico ser estabelecido
(Ministério da saude,diabetes,2022).

Essas complicacfes crénicas do diabetes mellitus acarretam prejuizos a
capacidade funcional, autonomia e qualidade de vida dos individuos. A
classificacdo de risco dos individuos com diabetes mellitus quanto ao perigo de
desenvolverem ulcera¢des nos pés constitui uma das diretrizes para 0 manejo

do pé diabético, tornando o motivo das causas das amputacdes dos membros



em pacientes diabético (Ministério da saude,diabetes,2022). Contribuir para a
diminuicdo dessas complica¢cBes relacionados ao diagndéstico precoce e ao
tratamento, apresentando hoje muito precario na atencdo primaria; torna-se uma
razdo pela qual os enfermeiros devem familiarizar-se com esta pratica e
incorporéa- la a sua rotina de assisténcia desde a abordagem inicial ao paciente
recém diagnosticado e as condutas em complicacfes apresentadas, pois 0S
enfermeiros sdo 0s responsaveis em recepcionar esses pacientes nas unidades
de atencdo primaria, quem vai cuidar dessa ferida, desde avaliar. Fazer a
limpeza e curativo raramente serd o médico e sim a enfermeira e sua equipe.
(LUCOQOVEIS,2018).

Diabetes e suas complicacfes constituem as principais causas de
mortalidade precoce na maioria dos paises sendo responsavel por 10,7% da
mortalidade mundial, isso comparado a todas as outras causas mdultiplas de
Obito. Segundo a Federacédo Internacional do Diabetes (FID) 1 em cada 10
pessoas vive com a diabetes, todos entre 20 e 79 anos de idade; se as
tendéncias atuais persistirem, o0 numero de pessoas com diabetes foi projetado

para superior a 643 milhdes em até 2030 e para 783 milhdes até 2045.

No dia 02 de novembro de 2021 a federacéo
internacional de diabetes divulgou dados novos que
mostram que 537 milhdes de adultos vivem agora em
todo 0 mundo, um aumento de 16% ou seja 74 milhdes
desde as estimativas em 2019. (FID 02 novembro
2021).
Analisando esses dados podemos destacar a importancia e o tamanho do
problema quando falamos de diabetes, o risco de ndo ser detectado e tratado
resultando em complicacdes que reduzem a qualidade de vida e maiores custos

para a area da saude.

2. OBJETIVO
Identificar a assisténcia da enfermagem no cuidado ao paciente com pé

diabético na atencao basica.



3. METODOLOGIA

Realizou-se com método de uma reviséo integrativa da literatura, pesquisa
utilizado na préatica baseada em evidéncias, que permite a incorporacdo dessas
na prética clinica. Esse tipo de pesquisa tem a finalidade de reunir os resultados
de pesquisas sobre um delimitado tema ou questao, de maneira sisteméatica e
ordenada, contribuindo para o aprofundamento do conhecimento do tema
investigado. (MINAYO, 2014).

Esse tipo de revisdo conta com seis etapas: Selecao do tema a ser
pesquisado; Determinacdo dos critérios de inclusdo e exclusdo dos artigos
encontrados; Avaliacdo e divisdo dos artigos selecionados; Leitura critica dos
estudos inclusos; Apresentacéo e discussao dos resultados; Apresentacao da
revisdo integrativa. (MENDES; SILVEIRA; GALVAO, 2008).

Foram utilizados os seguintes Descritores em Ciéncias da Saude (DeCs),
para a busca: Diabetes, Diabetes mellitus, Atencéo basica, Enfermagem, pé
diabético. Estes foram combinados com o operador booleano “OR” e “AND”, na
biblioteca virtual em saude(BVS), selecionado os filtros nas bibliotecas virtuais
Scientific Electronic Library Online (SciELO), Literatura Latino-Americana y del
Caribe em Ceiéncias de la Salud (LILACS) e base de dados em enfermagem
(BDENF — Enfermagem).

Os artigos inclusos na pesquisa foram aqueles publicados nos dltimos 5
anos, ou seja, a partir de 2017, que tratassem da assisténcia da enfermagem a
pessoas portadoras de Diabetes Mellitus na Atencéo Primaria a Saude, o idioma
escolhido para a busca foi o portugués. Foram encontrados 13 artigos, desses 9
foram eliminados pois ndo respondiam a questao da pesquisa ou nao traziam em
seus resultados e/ou conclusdes discussfes sobre a temética abordada neste
estudo. Também foram excluidos artigos indisponiveis gratuitamente, teses,

dissertacdes e artigos de revisao.

4. RESULTADOS E DISCUSSAO

Os artigos selecionados foram lidos na integra e tiveram seus resultados
expostos e discutidos nesta pesquisa. Todos os estudos apresentados foram

realizados na atencdo primaria a saude e portanto abrangem a unidade béasica



de saude (UBS) e Unidade saude da familia (USF).

Titulo Autor (es) Ano de | Universidade/ | Assunto
defesa ou | Revista
publicacdo
Construgéo e Silva, Halene Publicacéo -Rev Esc Construir e validar enunciados de
validacéo de Cristina Dias de 04/Maio/202 | Enferm USP diagnosticos de enfermagem da
diagnésticos de | Armada e; Acioli, 2 Classificagdo Internacional para a
enfermagem Sonia; Fuly, Préatica de Enfermagem (CIPE®) para a
para a pessoa Patricia dos Santos pessoa com Ulcera de pé diabético em
com Ulcera do Claro; Nébrega, acompanhamento na atencao primaria a
pé diabético Maria Miriam Lima salde.
da; Lins, Silvia
Maria de Sa
Basilio; Menezes,
Harlon Franca de
Prevencao do Trombini, Fernanda | Publicacdo - LILACS, Conhecer as praticas de cuidados com
pé diabético: dos Santos; 25/Mar/2022 | BDENF 0s pés realizadas por usuarios com
préticas de Schimith, Maria Enfermagem Diabetes Mellitus atendidos em uma
cuidados de Denise; Silva, Unidade de Salude da Familia.
usuarios de Silvana de Oliveira; -Universidade
uma unidade Badke, Marcio Federal de
saude da Rossato. Santa
familia Maria/BR
Validacao de Félix, Lidiany Publicacéo -LILACS Construir e validar um instrumento para
instrumento Galdino; 05/Jan/2022 investigacdo do conhecimento de
para Mendonca, Ana -BDENF — enfermeiros da Atencdo Priméaria a
investigacdo do | Elza Oliveira de; Enfermagem Saude sobre pé diabético.
conhecimento Silva, Mirian Alves
de enfermeiros | da; Soares, -Ciéncia,
sobre pé Simone Helena de cuidado e
diabético Oliveira; Almeida, salde ;
Ana Maria de;
Soares, Maria Julia
Guimarées Oliveira
Fatores Jefferson Abrado Publicacao -SCIELO Analisar os fatores associados ao risco
associados ao Caetano LiraLidya | 26 Jul 2021 de pé diabético em pessoas com
risco de pé Tolstenko -Rev Esc diabetes mellitus atendidas na Atencao
diabético em NogueiraBianca Enferm USP - | Priméria.
pessoas com Maria Aguiar de
diabetes OliveiraDébora dos
mellitus na Reis SoaresAna
Atencédo Maria Ribeiro dos
Primaria SantosTelma

Maria Evangelista
de Araujo
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A atenc¢do primaria é caracteriza por um conjunto de a¢6es, no ambito individual
e coletivo, que abrange a promocdo e a protecdo da saude, a prevencdo de
agravos, o diagnéstico, o tratamento, a reabilitacdo, a reducdo de danos e a
manutencdo do bem estar dos individuos, com o objetivo de desenvolver uma
atencao integral que impacte positivamente as coletividades; sendo a principal
comunicagdo com a Rede de Atencédo do SUS (RAS).

(Ministério da saude, aps.2022).

No artigo Construcao e validacéo de diagndsticos de enfermagem para a pessoa
com Ulcera do pé, os autores fizeram um estudo sobre o diagnostico de
enfermagem (Des) e a Classificacdo Internacional para a Pratica de Enfermagem
(CIPE®) no papel importante que o enfermeiro tem na equipe que compoe a
APS, sobre a estimativa do aumento de pessoas com diabetes no qual a
terminologia padronizada utilizada nessas ferrametas de uso do enfermeiro para
diagnosticos, resultados e intervencdes de enfermagem. Usaram de suporte
tedrico a teoria Déficit de Autocuidado da enfermeira e autora Dorothea Orem.

Teoria composta por trés bases teoricas:
Teoria do Déficit de Autocuidado, que é a necessidade
de intervencdo quando o individuo nédo tem
competéncia para executar seu autocuidado.Teoria do
Autocuidado, que é quando a pratica de cuidados sdo
executados pelo individuo portador de necessidade para
manter-se com vida, salude e bem-estar.Teoria dos
Sistemas de Enfermagem, a qual se fundamenta nas
necessidades e capacidades dos pacientes para
execucdo do autocuidado, o que determinara ou ndo a
intervencdo dos profissionais de enfermagem.
(oren 1959).

Essas trés teorias determina a intervencéo dos profissionais de enfermagem, &

na APS que acontece o primeiro atendimento e a intervencao do enfermeiro; por
tanto se faz essencial que o enfermeiro esteja apto a intervir aos cuidados e
orientacdes aos pacientes portadores de diabetes e prestar assistencia aos que
necessitam de cuidados adequados com as complicacfes ja instaladas e nas
orientacoes e educacdo a esses pacientes para prevencao de complicacées
causadas pela diabetes com a finalidade de reduzir amputa¢gdes e mortalidade

relacionada aos diabetes.


https://pt.wikipedia.org/wiki/1959

No artigo Validagdo de Instrumento para investigacdo do conhecimento de
enfermeiros sobre pé diabético foi realizado uma pesquisa com a elaboracéo de
um questionario para avaliar o conhecimento dos enfermeiros sobre o tema pé
diabetico. Concluiu que ha deficit de conhecimentos tecnicos dos profissinais da
enfermagem, dificultando assim um planejamento estratégico para prestar
assitencia a esses pacientes portadores de diabetes. A pesquisa foi realizada
em unidades basicas de saude (UBS) concluindo assim que por serem porta de
entrada para esses pacientes € o enfermeiro o primeiro profissional a ser
procurado por eles, e o profissional responsavel pelo acompanhamento desses
pacientes nessas unidades desempenhando assim o pepel importante que tem
em educacao a saude e prevencdo e aos cuidados quando as complicacdes
estiver instaladas. Esse deficit de conhecimento prejudicara a assisténcia mal
prestada e ndo evitara assim as complicacdes causadas pela diabetes.

No artigo Fatores associados ao risco de pé diabético em pessoas com diabetes
mellitus na Ateng&o Primaria, foi realizado um estudo em Teresina, Piaui, na
atencao primaria, em seis unidades basicas de saude em uma regido onde tem
maior demanda de pessoas com DM. Foi selecionado 322 pacientes que
encaixava nos criterios da pesquisa. Criterios esses que teria que ser maiores
de 18 anos e com diagnostico de DM tipo 1 e 2, sendo excluidos aqueles com
neuropatia atribuida e outros fatores, foi utilizado o exame clinico dos pés por
meio do instrumento de classificacdo de neuropatia de Michigan (Michigan
Neuropathy Screening Instrument —MNSI), esse intrumento de classificacdo €
realizado em algumas etapas; a primeira € um questionario sobre a histéria do
paciente, a segunda etapa é a avaliacao fisica que inclui a Inspecao do pé, a
Sensibilidade vibratoria, o reflexo de estiramento muscular e o teste com
monofilamentos. Sendo considerado neuropatia presente quando o escore for
igual ou superior a 2,5; apresentando pelo menos um sinal ou sintoma. Concluiu
gue as pessoas com menos tempo de diagnostico de DM, estdo com menos
riscos de desenvolver o pé diabetico do que as pessoas que ja tem diagnostico
h& mais tempo, pois sabemos que a hiperglicemia com o tempo compromete 0
sistema nervoso e cadiovascular aumentando assim o risco de desenvolver o pé
diabetico. Identificou que esses instrumentos utilizados para rastrear o risco de
desenvolver o pé diabético recomendado pelo ministério da saude néo se faz

presente na atuacdo dos enfermeiros da ateng¢ao primaria, dificultando assim a



realizagédo incompleta do exame clinico preventivo, relatado pelos pacientes que
participaram da pesquisa afirmaram nunca terem passado por uma consulta com
exame clinico. Ressalta assim a importancia de aplicagdo desses recursos na
atencéo basica.

No artigo Prevencéo do pé diabético: praticas de cuidados de usuarios de uma
unidade saude da familia foi realizado uma entrevista com 12 pacientes com
diagnostico de diabetes atendidos em uma unidade salude da familia de um
municipio do interior do Estado do Rio Grande do Sul (RS). Essa entrevista foi
dividida em trés momentos; o primeiro com historico de lesdo e cuidados
realizados com o0s pés, segundo com perguntassobre quais cuidados eles
achavam ser imprtantes pra prevenir lesbées nos pés e quais cuidados eles
faziam, e no terceiro realizaram o exame fisico dos pés e a classificaficacado de
risco de desenvolver lesdes. Foi utilizado o instrumento para avaliacdo
neurologica e classificacdo de risco para complicagdes nos pés conforme
estabelecido pelo ministério da saude no caderno de atencao basica n° 36, para
guiar o exame fisico. Foi identificado durante o exame lesées nos pés e risco
para lesdo encaminhando para a unidade de salde para cuidados mais precisos.
Identificou também com esse estudo que os pacientes tem dificuldades na
realizacdo dos cuidados com o0s pés corretamente e a importancia desses
cuidados para prevencao de lesbes, a escasses na assisténcia da enfermagem
a esses pacientes, o fato dos enfermeiros nao terem conhecimento tecnico deixa
essa populacao esquecida e sem conhecimento de que pequenas rotinas evitara

complicacBes severas que a Diabetes ndo controlada pode causar.



5. CONSIDERACOES FINAIS

O pé diabético tem sua fisiopatologia complexa e de prevaléncia elevada;
portanto, o presente estudo conclui-se ressaltando a importancia do papel
assistencial e educativo da enfermagem na atencdo primaria a saude frente a
doencas como a diabetes e seus sintomas. Os estudos aqui abordados apontam
ainda que ha um deficit de conhecimentos técnicos dos profissinais da
enfermagem, dificultando o planejamento estratégico e a prevencao de lesdes.
Ressalta-se entre os achados, o uso de ferramentas educativas, a avaliacao
neuroldgica e a classificacdo de risco para complicacdes nos pés conforme
estabelecido pelo ministério da saude no caderno de atengéo basica n° 36, e o
instrumento de classificacdo de neuropatia de Michigan (Michigan Neuropathy
Screening Instrument —MNSI).
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