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APRESENTACAO

O esforgco presente na comunidade académica e cientifica com o objetivo comum
de promover saude é uma ag¢do que vai além da Lei organica da saude, se baseando
também no compromisso individual dos profissionais da area em oferecer mecanismos que
proporcionem saude a populacéo.

Consequentemente, para se promover saude em todos os seus aspectos, torna —
se necessaria cada vez mais a busca por novos métodos de diagndstico eficaz e preciso
para a mitigacdo das enfermidades nas comunidades. Partindo deste principio, esta obra
construida inicialmente de cinco volumes, propde oferecer ao leitor material de qualidade
fundamentado na premissa que compde o titulo da obra, ou seja, promogdo da salde e
consequentemente o tratamento das diversas doencas, uma vez que é cada vez mais
necessaria a atualizagdo constante de seus conhecimentos.

De forma integrada e colaborativa a nossa proposta, apoiada pela Atena Editora,
traz ao leitor producdes académicas desenvolvidas no territério nacional abrangendo
informacgdes e estudos cientificos no campo das ciéncias médicas com énfase na promogao
da saude em nosso contexto brasileiro.

O tratamento, diagnéstico e busca por qualidade de vida da populagdo foram
as principais tematicas elencadas na selecdo dos capitulos deste volume, contendo de
forma especifica descritores das diversas areas da medicina, com énfase em conceitos
tais como leptina, hipersensibilidade ao leite da vaca, estresse oxidativo, febre reumatica,
disfuncé@o ventricular, doenca renal crbnica, Transtorno do Espectro Do Autismo (TEA),
diabetes gestacional, uso vitamina D, transplante hepatico, estudantes de medicina,
plantas medicinais, Epilepsia do Lobo Temporal, Tumor Cerebral Primario, Gestacéo,
Aborto, Fitoterapia, hipoglicemiantes, Diabetes mellitus tipo 2, dentre outros diversos temas
relevantes.

Finalmente destacamos que a disponibilizacdo destes dados através de uma
literatura, rigorosamente avaliada, fundamenta a importéancia de uma comunicagéo sélida e
relevante na area médica, deste modo a obra “Medicina: Esforco Comum da Promocgéo da
Saude e Prevencéo e Tratamento das Doencas — volume 4” proporcionara ao leitor dados
e conceitos fundamentados e desenvolvidos em diversas partes do territorio nacional de
maneira concisa e didatica.

Desejo uma excelente leitura a todos!

Benedito Rodrigues da Silva Neto
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RESUMO: Introducédo: Tendo em vista que a
conscientizagédo e a educacgéo sao fundamentais
para um controle e prevengdo da doenga Diabetes
Melittus (DM), cabe aos profissionais de saude
a responsabilidade de auxiliar esses individuos,
ensinando-lhes o autocuidado, instruindo-os
sobre os riscos que pode levar, se ndo fizerem
a automonitorizagdo continua da glicemia, de
modo a garantir mudanga de comportamento e
participagdo no tratamento. Objetivos: Analisar
as principais causas de neuropatias diabéticas
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COM DIABETES MELLITUS

nos dias atuais e as possiveis amputacdes e
incapacidade dos individuos com essa doenca.
Método: Este estudo teve como procedimento
metodologico a revisdo bibliografica com base
nos bancos de dados Lilacs (Literatura Cientifica
e Técnica da América Latina e Caribe), Scielo
(Scientific Eletronic Library Online), Berene
— BDENF (Base de dados de Enfermagem),
constituido principalmente de livros, artigos de
periodicos, trabalhos de conclusdo de curso
e dissertacbes disponibilizados no google
académico sobre neuropatia diabética, esse
termo descreve uma alteragdo que ocorre em
pacientes portadores de diabetes de longa data.
Resultados: Identificamos que a neuropatia
diabética produz danos ao individuo nos aspectos
fisicos e emocionais o que promove queda na
qualidade e estilo de vida. Portanto, é importante
a realizacdo do diagnostico precocemente para
que n&o ocorram danos irreversiveis ao paciente.
Conclusao: A neoropatia diabética muitas vezes
€ detectada e diagnosticada quando aparece
uma Ulcera ou dor nos membros inferiores
(tornozelos e pés). Altas taxas de glicose
promovem alteracdes metabodlicas dos nervos
levando a polineuropatia diabética, que afeta as
extremidades distais, sendo classificadas como
autondmica, sensorial e motora.

PALAVRAS-CHAVE: Neuropatia
Cuidados, Prevencgéo, Tratamento.

diabética,
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NEUROPATHY DIABETIC AND THE LIMITATION GIVES MOBILITY ARTICULAR
FROM FOOT IN INDIVIDUALS WITH DIABETES MELLITUS

ABSTRACT: Bearing in mind that awareness and education are fundamental for the
control and prevention of the disease Diabetes Melittus (DM), health professionals have the
responsibility to assist these individuals, teaching them self-care, instructing them on the
risks that can take, if they do not do continuous self-monitoring of blood glucose, in order to
guarantee a change in behavior and participation in treatment. Objectives: To analyze the
main causes of diabetic neuropathies nowadays and the possible amputations and incapacity
of individuals with this disease. Method: This study had as methodological procedure the
bibliographic review based on the Lilacs (Scientific and Technical Literature of Latin America
and Caribbean) databases, Scielo (Scientific Electronic Electronic Library Online), Berene -
BDENF (Nursing Database), constituted mainly from books, journal articles, course completion
papers and dissertations made available on the academic google about diabetic neuropathy,
this term describes an alteration that occurs in patients with long-standing diabetes. Results:
We identified that diabetic neuropathy damages the individual in physical and emotional
aspects, which promotes a decrease in quality and lifestyle. Therefore, it is important to make
the diagnosis early so that irreversible damage does not occur to the patient. Conclusion:
Diabetic neoropathy is often detected and diagnosed when an ulcer or pain appears in the
lower limbs (ankles and feet). High glucose rates promote metabolic changes in the nerves
leading to diabetic polyneuropathy, which affects the distal extremities, being classified as
autonomic, sensory and moto.

KEYWORDS: Neuropathy diabetic, Care, Prevention, Treatment.

11 INTRODUGAO

Nas ultimas décadas, a situacdo familiar vem sofrendo profundas alteragdes,
consequéncia de variacbes nos padroes de comportamentos, provenientes das
transformacgdes culturais, sociais e econdmicas da sociedade, do ritmo imposto pela vida
moderna, do novo olhar de homens e mulheres sobre estas mudancas cotidianas. Tais
mudancas, possibilitaram ao ser humano a adesao de novas formas de perceber e viver a
vida (MONTENEGRO; FILHO, 2011).

Por isso, aimportancia do cuidado com a saude em todos os sentidos, principalmente
em relacdo neuropatia diabética, visto que a Diabetes Mellitus (DM) é um grupo de
doencgas metabdlicas caracterizadas por hiperglicemia, resultante de defeitos na secrecéao
de insulina e/ou em sua acao. A hiperglicemia se manifesta por sintomas como polidria,
polidipsia, perda de peso, polifagia e visao turva ou por complica¢des agudas que podem
levar a risco de vida: a cetoacidose diabética e a sindrome hiperosmolar hiperglicémica nao
cetotica. Conforme Montenegro e Filho (2011, p. 418), “O diabete melito é desordem do
metabolismo dos carboidratos que na forma crénica cursa com complicagdes vasculares,
incluindo retinopatia, nefropatia e doenca cardiovascular”.
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Esse estudo tem como enfoque maior a abordagem multidisciplinar sobre a
neuropatia diabética, principal causa de amputagédo do membro inferior que séo os pés
(risco de 15 a 40 vezes maior), mais do que uma complicacdo do Diabetes, deve ser
considerado como uma situagéo clinica bastante complexa, que pode acometer os pés e
tornozelos de individuos portadores de Diabetes Mellitus (SANTOS, et al., 2012).

De acordo com Batista (2010, p. 19), “dados epidemiol6gicos demonstram que o pé
diabético é responsavel pela principal causa da internacao de pacientes com diabetes”. A
organizagdo Mundial de Saude reconhece que a saude publica se depara com um sério
problema em relagéo aos diabéticos.

A previsdo para o ano de 2025 é de mais de 350 milhdes de portadores de diabetes.
Destes, pelo menos 25% vao ter algum tipo de comprometimento significativo nos seus
pés. Atualmente, “estima-se que, mundialmente, ocorram duas amputac¢des por minuto as
custas do pé diabético, sendo que 85% destas sdo precedidas de Ulceras (MASSIRONI;
ABDO, 2010).

O tema é propicio ao momento por haver repercussdes sociais, psicologicas e
restricdo a uma boa qualidade de vida das pessoas que tem diabetes, além do custo social
muito grande (encargos previdenciarios e afastamento precoce do mercado de trabalho),
0 maior custo na maioria das vezes sao dos familiares. Outro ponto que merece destaque
€ a cronicidades e a negacgéo da doenca, principalmente quando comecam a se instalar as
complicagdes, refletindo vérias dificuldades em lidar com a nova condicédo de saude e de
vida (FILHO, 2010).

Esse estudo tem como objetivo analisar as principais causas de neuropatias
diabéticas nos dias atuais e as possiveis amputacdes e incapacidade dos individuos com

essa doenga, focando sobre os sintomas, diagnéstico e tratamento.

21 BREVE REFLEXAO SOBRE A NEUROPATIA DIABETICA

Na sociedade atual varios sdo os fatores de riscos associados ao desenvolvimento
e progressao da neuropatia diabética, dentre eles, destacam-se: idade avancada, género
masculino, hemoglobina, glicosilada alta desses sujeitos, insulinoterapia alta, histéria da
hipertensao arterial sisttmica como também a albumindria (MONTENEGRO; FILHO, 2011).

A maior parte das neuropatias diabéticos concentra-se na fase inicial, onde os
pacientes estao predispostos a sofrer ferimentos e quedas com maior facilidade do que a
mesma populacédo de individuos sadios. Podem ser definidas como um grupo heterogéneo
de disfuncdes do sistema nervoso periférico, atribuiveis unicamente ao Diabetes Melitos
(DM) (FILHO, 2010).

A maioria dos pacientes sintomaticos experimentam sintomas sensitivos positivos
(resposta excessiva a um estimulo ou espontaneamente), como parestesias e dor, porém,

em alguns casos podem apresentar ataxia proprioceptiva. Sdo referidas como sensagbes
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de dorméncia, formigamento, desequilibrio e quedas, choques, picadas e principalmente
queimacao (BATISTA, 2010).

Diante disso, os pacientes apresentam um quadro bastante fragilizado, levando-os
a amputacdes dos seus membros, devido ao indice das células inflamatérias, producéo
de citocinas e reducéo do fluxo sanguineo, dificultando assim sua regeneracéo (SOUZA;
NERY; MARCIANO, et al., 2005).

Neuropatia diabética (ND) constitui um grupo heterogéneo de manifestagdes clinicas
ou subclinicas, que acometem o sistema nervoso periférico (SNP) como complicagcédo do
diabetes mellitus (DM). Pode apresentar-se de diferentes formas clinicas, mecanismos
fisiopatolégicos, instalagéo e evolugdo (NASCIMENTO; PUPE; CAVALCANTI, 2016).

Filho (2010, p. 89), associa que: “diabetes e problemas do pé séo quase sinébnimos”.
No entanto, as pessoas com diabetes sdo propensas a doenga do pé é um fato conhecido
ha muitos anos € o temos da perda do membro estd sempre presente nas mentes dos
diabéticos que se esforcam para manter sua saude e proteger suas vidas. Pois, diante dos
estudos de varios pesquisadores da area essa concepgédo € errdbnea pressupor que todos
os diabéticos possuem uma circulagéo precaria.

Percebe-se através de estudos que a diabetes mellitus leva a diversas complicagdes
crbnicas que contribuem para 0 aumento da morbidade e mortalidade dos pacientes. Entre
elas, estdo as complicagdes vasculares causadoras de retinopatia e nefropatia, hipertenséao
arterial sistémica, dislipidemia e neuropatias. Estas atingem o sistema nervoso periférico,
sendo que a principal forma é a polineuropatia diabética simétrica distal, equivalendo a
cerca de 75% de todas as neuropatias destes diagnésticos (BATISTA, 2010).

Sabe-se, que os diabéticos neuropatas apresentam diminuicdo das sensibilidades
tatil e térmica, principalmente nos calcanhares; da fungdo muscular, especialmente nos
musculos intrinsecos do pé, tibial anterior e triceps sural; das ADMs e da funcdo de
tornozelos (DUARTE, 2011).

A neuropatia diabética pode levar a transtornos troficos da pele e da estrutura
osteoarticular do pé, levando ao chamado pé diabético. Pacientes diabéticos que
apresentam insensibilidade, fraqueza muscular e diminuicdo de amplitude de movimento
tém maior risco para o desenvolvimento de ulcera¢des nos pés (NASCIMENTO; PUPE;
CAVALCANTI, 2016).

Estima-se que, mundialmente, ocorram duas amputac¢des por minuto as custas do pé
diabético, sendo que 85% destas sao precedidas por Ulceras. A tendéncia atual, em virtude
a abordagem e resultados mais eficientes, vem apontando para a necessidade da insercéao
de todos os pacientes portadores de diabetes em centros integrados por multiprofissionais
capacitados no manejo especializado do pé diabético (BATISTA, 2010).

Dessa forma, é relevante investigar através de estudos se a neuropatia diabética

€ a principal responsavel pelas alteracbes observadas, e se alguns fatores como o
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envelhecimento e a inatividade fisica estdo presentes tanto nos diabéticos quanto nos
controles (NASCIMENTO; PUPE; CAVALCANTI, 2016).

E preciso verificar se todas essas reducdes funcionais, sensoriais e nos musculos
esqueléticas podem contribuir para a diminuicédo da qualidade de vida e para o aparecimento
de Ulceras plantares, o que implica muitas vezes, internagbes hospitalares onerosas e que
poderiam ser evitadas com um programa preventivo eficiente (NASCIMENTO, 2015).

Por isso, a importancia de uma equipe multidisciplinar de salude especializada,
médico generalista, enfermeiro especialista, podiatra ou quiropodista, deve contemplar um
modelo de atencgéo integral, seja de qualificagéo do risco, investigagdo adequada, tratamento
apropriado das feridas, cirurgia especializada, aparelhamento correto e reabilitacdo global
(NEVES, 2012).

31 METODOLOGIA

Este estudo é bibliografico que sintetiza um assunto ou referencial te6rico para maior
compreensao e entendimento de uma questéo, permitindo uma ampla analise da literatura.
Método que procura explicar um problema a partir de referéncias teéricas publicadas em
documentos. Pode ser realizada independentemente ou como parte da pesquisa descritiva
ou experimental. Em ambos os casos, busca “conhecer e analisar as contribui¢cdes culturais
ou cientificas do passado existentes sobre um determinado assunto, tema ou problema”
(CERVO; BERVIAN, 1996, p. 48).

Para a analise dos dados foram selecionados: artigos nos bancos de dados Lilacs
(Literatura Cientifica e Técnicada América Latina e Caribe), Scielo (Scientific Eletronic Library
Online), Berene — BDENF (Base de dados de Enfermagem), constituido principalmente de
livros, artigos de periddicos, trabalhos de conclusédo de curso e dissertacdes disponibilizados
no google académico. Para acessa-los foram utilizadas palavras-chaves como recurso
de indexacao sobre o tema central do trabalho tais como: Diabetes Melittus; Neuropatia
diabética; Classifica¢éo, diagnoéstico e tratamento.

Inicialmente foram selecionados 20 artigos, 07 editoriais, 02 tcc e 02 dissertacbes de
sites de importancia na area académica. Em seguida foram selecionados minuciosamente
e descartados 09, que nao foram utilizados para o estudo por ndo abordar na integra o
tema. Por fim, 11 artigos e 02 livros deram suporte ao referencial te6rico para conclusao do
presente trabalho artigo cientifico.

Os critérios de inclusao utilizados foram: periédicos impressos ou online em lingua
portuguesa e inglesa, foram selecionados o que estao relacionados com o tema e objetivos
da pesquisa trabalho, entre os anos de 2005 a 2018. Ja os critérios de exclusédo foram os
artigos publicados nos anos de 2000 a 2004 (TCC e Dissertacoes).
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41 RESULTADOS

Para o aprofundamento desse estudo teve como base teérica duas obras dos autores
Fabio Batista (2010), “Uma abordagem Multidisciplinar sobre pé diabético”; Armando Bega
e Paulo Ricardo Ronconi Larosa (2010), “Podologia: Bases clinicas e anatémicas’ e artigos
periédicos disponiveis em sites do google académico no periodo de 2005 a 2018, com
subtemas ligados a neuropatia diabética, bases clinicas e anatdmicas, mobilidade articular
dos membros inferiores (tornozelos/pés), principais cuidados, prevengédo e tratamento.
Visto que, segundo o ministério da satde cerca de 4 milhdes de mortes por ano sdo devidas
ao diabetes e suas complicacdes, com uma porcentagem significante de mortes precoces,
atingindo pessoas ainda em plena vida produtiva (SANTOS, 2013)

Diante disso, nos 11 artigos selecionados abordavam que os pacientes apresentavam
um quadro bastante fragilizado, levando-os a amputagbes dos seus membros, devido ao
indice das células inflamatérias, producdo de citocinas e reducéo do fluxo sanguineo,
dificultando assim sua regeneracdo, bem como os principais cuidados, prevencao e

tratamento.

Ano/Autor Titulo (1), objetivos (2), resultados (3)

(1) Avaliagao da neuropatia periférica: correlagéo entre a sensibilidade cutanea dos pés,
achados clinicos e eletroneuromiograficos.

2005
(2) Avaliar a eficacia dos monofilamentos de Semmes-Weinstein no diagnostico e prognostico

SOUZA,A; do pé com neuropatia diabética.

NERY, C. A. S;

MARCIANO, L. H. S.  (3) Pdde-se constatar bom grau de concordancia entre os monofilamentos de Semmes-

C.,etal. Weinstein e o estudo neurofisiolégico. Os monofilamentos de Semmes-Weinstein se
revelaram sensiveis para detectar pacientes com algum tipo de alteracéo.

(1) Limiar de sensibilidade cutanea dos pés de pacientes diabéticos através do Pressure

2009 Specificed Sensory Device: Uma avaliagdo da neuropatia.

CARVALHO, et al. (2) A neuropatia diabética leva a diminuigdo ou perda da sensibilidade protetora do pé,
tornando o diabético mais vulneravel ao trauma mecanico, consequentemente, levando-a a
formacao de feridas e eventualmente, perda segmentar nos membros inferiores.

(3) Nos trés territorios nervosos examinados encontramos valores alterados para as
modalidades estatica e dinamica em relacéo ao padrao de normalidade. As diferencas foram
estatisticamente significantes com o p< 0,05.
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(1) Diabetes melito: hiperglicemia crénica e suas complicacgoes.

2011; (2) Descrever os mecanismos fisiopatologicos das complicacdes crénicas e dos disturbios
metabdlicos decorrentes da hiperglicemia.

FERREIRA, L.T,,

et al. (3) A hiperglicemia promove a formagéo dos produtos de glicagcdo avangada (AGEs),
responsaveis por complicagcdes macrovasculares. A insulinopenia estimula a secregao
de horménios contrainsulinicos como glucagon, cortisol, catecolaminas e horménio do
crescimento. Iniciam-se processos catabolicos (lipdlise e protedlise). Acidos graxos sao
captados pelas células hepaticas. Ocorre sintese de acetil-Coa que é convertida em corpos
cetdnicos. A retencéo de corpos cetdnicos no plasma provoca acidose metabolica. Alteracdes
na fisiologia ocular séo derivadas da opacificacdo do cristalino e de modificagcdes vasculares
retinianas. Nefropatia diabética é a complicacao crénica microvascular que compromete a
fungéo renal por aumento da membrana basal glomerular. A neuropatia diabética envolve a
ativacéo da via do poliol, a sintese de AGEs e a reducao do fluxo sanguineo neural.

(1) Equilibrio estatico de individuos com neuropatia periférica diabética.

(2) Comparar o equilibrio estatico de individuos diabéticos neuropatas, diabéticos ndo
2012 neuropatas e individuos sem DM e averiguar a influéncia da visdo nessa situagao.

SALES, K. L. S,, (3) Os resultados evidenciam que o grupo GNP apresentou diferengas estatisticamente
etal. significantes nas amplitudes de oscilagdes no plano frontal e sagital, nas condi¢cdes com e
sem visdo, quando comparado com 0s outros grupos

(1) Prevaléncia e fatores associados a amputacgdes por pé diabético.

2013 (2) Determinar a prevaléncia de amputagdes por pé diabético e analisar associagdes com
fatores relacionados a pessoa e a atencao basica.

SANTOS, I.C.R. V,,

etal. (3) Entre 2008 e 2010 foram internados 214 portadores de pé diabéticos no hospital
estudado. Destes 107 (50%) foram submetidos a amputacéo de algum segmento dos
membros inferiores.

(1) Neuropatia Diabética Dolorosa — Aspectos clinicos, diagnostico e tratamento: Uma

2015 revisdo de literatura.
NASCIMENTO, R. (2) Ressaltar que a neuropatia diabética sendo uma leséo neuroldgica € extensa no paciente
T.L., etal. diabético, envolvendo amplamente todo o sistema nervoso periférico em seus componentes

sensitivo, motor e autbnomo.

(3) A complicacéo cronica do diabetes mellitus pode ocasionar um quadro designado de
sindrome do pé diabético que se define como infecgao, ulceragéo e/ou destrui¢cao de tecidos
moles associadas a alteragdes neurologicas e varios graus de doenca arterial periférica nos
membros inferiores.

(1) Neuropatia diabética.

2016 (2) Fazer uma revisao detalhada e atualizada sobre neuropatia diabética, focando em sua
classificacao, investigacao diagnostica e tratamento.
NASCIMENTO, J. M;

PUPE, C. C. B; (3) A neuropatia diabética constitui uma das principais causas de neuropatia no mundo,
CAVALCANTI, E. podendo levar a amputacdes e incapacidade. O diagnéstico realizado precoce e
B. U. corretamente possibilita 0 adequado tratamento, evitando-se a progresséo da neuropatia

e complicagdes graves. Para isso, é necessaria a obteng¢éo de cuidadosa historia clinica,
além de minucioso exame neuroldgico e exames complementares, a fim de identificar sinais
de comprometimento de fibras nervosas. Seu tratamento depende do adequado controle
glicémico e quando presente, tratamento da dor neuropética.

Quadro 1: Consolidados de artigos em bases de dados. Configuracédo de autores, titulos,
objetivos e principais achados metodolégicos.
Fonte: Levantamento bibliografico nos bancos de dados Lilacs (Literatura Cientifica e Técnica da

América Latina e Caribe), Scielo (Scientific Eletronic Library Online), Berene — BDENF (Base de dados
de Enfermagem).
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51 DISCUSSOES

A partir do aporte metodolégico analisado, véarios fatores sao descritos para verificar
se o individuo tem tendéncia para sofrer de pé diabético, associa-se primeiro se sua
idade & avancada, questdes raciais e ambientais, alteracdes articulares degenerativas,
denominadas de artrose ou osteoartrite, caracterizam-se por achados clinicos, radiol6gicos
e histopatolégicos, que incluem dor articular , sinovite, derrame articular, deformidade,
limitacdo de movimento, alteragées da mancha (achados clinicos), erosdes na cartilagem
hialina e fobrocartilagem (achados histopatolégicos) e esclerose de osso subcondral,
osteofitos, cistos subcondrais e diminuicdo do espaco articular (achados radiolégicos)
(NASCIMENTO; PUPE; CAVALCANTI, 2016).

Os pacientes que procuram o médico para realizar a primeira consulta e receber o
diagnostico inicial, geralmente apresentam alguns sintomas sensitivos positivos a Diabetes
Melittus (resposta excessiva a um estimulo ou espontaneamente), como parestesias
e dor, porém, em alguns casos podem apresentar ataxia proprioceptiva. Sdo referidas
como sensagbes de dorméncia, formigamento, desequilibrio e quedas, choques, picadas
e principalmente queimacéo, insensibilidade, fraqueza muscular, diminuicdo de amplitude
de movimento e perda da sensibilidade nos pés, que como diagnéstico inicial. Em outros
casos, aparecem onicrocriptose, heloma, onicdlise, halux valgus, hiperqueratoses e suas
causas, como alteracdes podoposturais, entre outros) (NASCIMENTO, et al., 2015).

O diabetes mellitus leva a diversas complicagdes crénicas que contribuem para o
aumento da morbidade e mortalidade dos pacientes. Entre elas, estdo as complicacbes
vasculares causadoras de retinopatia e nefropatia, hipertensdo arterial sistémica,
dislipidemia e neuropatias. Estas atingem o sistema nervoso periférico, sendo que a
principal forma é a polineuropatia diabética simétrica distal, equivalendo a cerca de 75% de
todas as neuropatias destes diagnosticos (BATISTA, 2010).

Em relagcédo a prevencado do diabetes mellitus deve ser diaria, e o paciente deve
examinar os pés todos os dias em um local bem iluminado. Caso tenha alguma dificuldade
em examina-lo, uma dica é usar um espelho para ter uma visdo completa ou pedir ajuda
de alguém. Deve-se observar a presencga de frieiras, cortes, calos, feridas, rachaduras,
alteracbes de cor e textura na pele e das unhas. Qualquer alterac&o, procure imediatamente
0 médico, pois ele é a pessoa mais indicada para examinar e passar a medicacao indicada
para o tratamento (BEGA; LAROSA, 2010).

Necessita-se de uma investigagdo diaria e orientagdes sobre os cuidados
fundamentais para prevenir as complica¢cdes agudas, que sao o excesso ou falta de glicose
no sangue e crénica da doenga, como problemas cardiovasculares, perda gradativa da
visdo, ferimento nos pés, problemas renais, entre outras condi¢des debilitantes (FILHO,
2010).
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A tendéncia atual, em virtude a abordagem e resultados mais eficientes, vem
apontando para a necessidade da insercéo de todos os pacientes portadores de diabetes
em centros integrados por multiprofissionais capacitados no manejo especializado do pé
diabético, é realizado um encaminhamento de nivel primério para o tratamento em servicos
especializados, criados nos ambulatorios de especialidades da rede de salde. Sabe-se
que o diabetes Mellitus € uma doenca que necessita de mudancgas que duram para toda
vida, torna-se necessaria a acdo educativa para instruir e conscientizar o diabético da
importancia do seu conhecimento sobre a doengca como parte integral do cuidado (BEGA;
LAROSA, 2010).

Diante disso, existe a necessidade de intervencdo do enfermeiro na prevencéo e
tratamento do pé diabético, que ndo se restringe s6 a troca de curativos, como também
orientar ao corte adequado das unhas e a sugestdo do uso de calgados, nem tdo pouco
€ contemplado por opgdes terapéuticas isoladas e ditas milagrosas, pois a redugéo das
complicagdes nos pés que levam a amputacao nédo depende exclusivamente dos recursos
hospitalares, mas sim da ado¢ao de medidas preventivas e a¢des educativas desenvolvidas
pelo enfermeiro na atencao basica, possibilitando resolutividade nos diferentes niveis de
atencdo e complexidade da assisténcia. Para esse tratamento, deve ser um programa
extremamente complexo e abrangente, e que necessite de equipe efetivamente treinada,
integrada e literalmente comprometida com a salde e qualidade de vida do individuo e da
sociedade (FILHO, 2010).

O enfermeiro pode realizar a consulta de enfermagem, da identificagcdo precoce dos
fatores de riscos ao pé diabético, através do exame fisico dos pés, visando a prevengéao
de futuras complicagbes, abrindo caminhos para formacéo e reflexdo sobre a melhoria
do cuidado junto a esta clientela, porém observa-se que esse profissional perde esta
oportunidade de realizar essa prestagcdo de servico por varios motivos, destaca-se a
falta de infraestrutura, desconhecimento, demanda reprimida, entre outros. Mesmo com
tantos percalgos, vem contribuindo com os pacientes diabéticos, trazendo ensinamentos
em relacdo ao autocuidado e medidas preventivas com os pés, objetivando o sucesso
terapéutico e a adesdo ao tratamento, evitando futuras complicagdes ou amputacéo do
membro (BERGO, 2010).

Também esses atendimentos do enfermeiro podem ocorrer de forma domiciliar que
deve contemplar um modelo de atencéo integral, ou seja, educacgéo, qualificagdo do risco,
investigacdo adequada, tratamento apropriado das feridas, cuidados domiciliar de sua
doenca, incluindo a automonitorizagao glicémica e a técnica de auto aplicagdo da insulina,
afinal de nada adianta ter os medicamentos e insumos em maos sem saber como usa-los
e como fazé-lo corretamente (BERGO, 2010).

Ja o tratamento médico inclui também o controle com a medicacdo adequada,
cirurgia especializada, aparelhamento correto e reabilitacéo global, que visa a prevencéo e
a restauracgéo funcional da extremidade (BERGO, 2010).
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Nessa perspectiva, temos os trés pilares fundamentais na assisténcia global do
paciente portados de DM tipo 2: controle glicémico rigido (dieta, estilo de vida, exercicio
fisico, medicagdo), tratamento de distarbios associados (dislipidemia/hipertenséo,
obesidade, coronariopatia) e pesquisa e/ou tratamento das complicacdes da enfermidade
(retinopatia, doenca cardiovascular, nefropatia, neuropatia ou outras complicacdes) (GIL;
HADDAD; GUARIENTE, 2008).

Figura 1: Pé diabético.

Fonte: Disponivel em: <https://www.ufrgs.br/lidia-diabetes/2018/04/28/pe-diabetico/> Acesso em: 22 de
out. 2020.

A figura acima, mostra um pé diabético, ja com o abcesso plantar ou outras
infecgdes, para confirmar realiza-se exames laboratoriais, 0 hemograma com leucocitose.
Também existe o caso da presenga de anemia, a cicatrizacao se torna dificultada e caso
haja insuficiéncia arterial subjacente, ela pode precipitar dor em repouso. Na avaliagdo
do perfil metabdlico, a medida na hemoglobina glicada (HbA1c), os niveis de glicemia e
creatinina ajudam na determinacgéo do controle glicémico e fungéo renal (DUARTE, 2011).

Vale ressaltar que o paciente tendo polineuropatia diabética, quando vai calgar
um ténis e dentro tem uma pedrinha, ele néo sente e passa o dia com aquela pedrinha
machucando a pele. Ao final do dia, ele tem uma lesdo naquele local, que se néo tratada
adequadamente pode evoluir para uma amputacéo (FILHO, 2010).

61 CONCLUSOES

Este estudo teve como propoésito fazer uma analise detalhada e atualizada sobre a
neuropatia diabética, focando em sua investigacao, classificagédo, diagnostico e tratamento.
Sabe-se, que os diabéticos neuropatas apresentam diminuicdo das sensibilidades téatil e
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térmica, principalmente nos calcanhares; da funcao muscular, especialmente nos masculos
intrinsecos do pé, tibial anterior e triceps sural; das ADMs e da funcéo de tornozelos.

Dessa forma, foi relevante compreender através de estudos que a neuropatia
diabética € a principal responsavel acomete grande parte de pacientes portadores de
diabetes mellitus do tipo 1 e 2, devido alguns fatores, como o envelhecimento e a inatividade
fisica estéo presentes tanto nos diabéticos quanto nos controles. Sendo preciso verificar se
todas essas redugdes funcionais, sensoriais € nos musculos esqueléticas podem contribuir
para a diminuicdo da qualidade de vida e para o aparecimento de Ulceras plantares, o que
implica muitas vezes, internacdes hospitalares onerosas e que poderiam ser evitadas com
um programa preventivo eficiente.

Para que o tratamento do pé diabético com lesdes ulcerativas, neuropatia periférica
e limitacdo da mobilidade articular melhore, € importante a participacdo de uma equipe
multidisciplinar de satde especializada que contemple um modelo de atengéo integral, por
exemplo, médico generalista, enfermeiro especialista, podiatra ou quiropodista, atuando na
qualificagdo do risco, investigacdo adequada, tratamento apropriado das feridas, cirurgia
especializada, aparelhamento correto e reabilitacdo global.
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