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Resumo:

Introduc@o:O Diabetes Mellitus pode ocasionar inUmeras complicagdes crdnicas ao
longo do tempo. Dentre elas, destaca-se a neuropatia diabética que compreende um
conjunto de doencas que atinge as fibras nervosas. Este estudo tem como objetivo
descrever o grau de risco dos pés de pessoas com Diabetes Mellitus que utilizam
insulina, residentes em um bairro da zona urbana de Pelotas, RS.

Materiais e métodos: Trata-se de um estudo quantitativo descritivo. A coleta de dados
ocorreu na zona norte da cidade de Pelotas, Rio Grande do Sul. A coleta de dados foi
realizada na residéncia dos participantes, entre maio e junho de 2017, contou com a
participacdo de 39 pessoas com pés com neuropatia por Diabetes Mellitus.

Resultados: Os entrevistados tinham, predominantemente diabetes tipo 2, perfazendo
89,7%, sendo o tempo de diagnostico, com o0 minimo de 3 anos, até 40 anos de evolucdo
da doenca. Sobre a avaliacdo da neuropatia diabética, 43,6% apresentam dor ao
caminhar. Dorméncia e perda de sensibilidade foi mencionado por 41%.

Concluséo:Foi possivel elencar o grau de risco para complica¢cdes nos pés de usuarios
com Diabetes Mellitus, esse achado demonstra a importancia que as equipes de saude
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tém na prevencdo de doengas, assim como na promocdo da salde, evitando as
ulceragdes e posteriores, amputagdes.

Palavras-chave: Diabetes Mellitus, pé diabético, neuropatias diabéticas, enfermagem.

Abstract:

Introduction: Diabetes Mellitus can cause numerous chronic complications over time.
Among them, diabetic neuropathy stands out, which comprises a set of diseases that
affect the nerve fibers. This study aims to describe the degree of risk of the feet of
people with Diabetes Mellitus who use insulin, living in a neighborhood in the urban
area of Pelotas, RS.

Materials and methods:This is a descriptive quantitative study. Data collection took
place in the northern part of the city of Pelotas, Rio Grande do Sul. Data collection was
carried out at the participants' homes, between May and June 2017, with the
participation of 39 people with feet with Diabetes Mellitus neuropathy.
Results:Respondents had predominantly type 2 diabetes, accounting for 89.7%, with the
time since diagnosis, with a minimum of 3 years, up to 40 years of disease evolution.
Regarding the assessment of diabetic neuropathy, 43.6% present pain when walking.
Numbness and loss of sensation was mentioned by 41%.

Conclusions:It was possible to list the degree of risk for complications in the feet of
users with Diabetes Mellitus, this finding demonstrates the importance that health teams
have in preventing diseases, as well as in promoting health, avoiding ulcerations and
subsequent amputations.

Keywords: Diabetes Mellitus, Diabetic Foot, Diabetic Neuropathies, Nursing.

Resumen:

Introduccién:La Diabetes Mellitus puede causar numerosas complicaciones cronicas
con el tiempo. Entre ellas destaca la neuropatia diabética, que comprende un conjunto
de enfermedades que afectan a las fibras nerviosas. Este estudio tiene como objetivo
describir el grado de riesgo de los pies de personas con Diabetes Mellitus usuarias de
insulina, residentes en un barrio del &rea urbana de Pelotas, RS.

Materiales y Métodos:Se trata de un estudio cuantitativo descriptivo. La recoleccion de
datos ocurrio en la zona norte de la ciudad de Pelotas, Rio Grande do Sul. La
recoleccion de datos se realiz6 en los domicilios de los participantes, entre mayo y junio
de 2017, con la participacion de 39 personas con pies con neuropatia Diabética Mellitus.
Resultados:Los encuestados tenian predominantemente diabetes tipo 2, representando el
89,7%, con el tiempo desde el diagndstico, con un minimo de 3 afios, hasta los 40 afios
de evolucion de la enfermedad. En cuanto a la valoracion de la neuropatia diabética, el
43,6% presenta dolor al caminar. El 41% menciond entumecimiento y pérdida de
sensibilidad. Conclusiones:Se pudo enumerar el grado de riesgo de complicaciones en
los pies de los usuarios con Diabetes Mellitus, este hallazgo demuestra la importancia
que tienen los equipos de salud en la prevencion de enfermedades, asi como en la
promocion de la salud, evitando ulceraciones y posteriores amputaciones.

Palabras clave: Diabetes Mellitus, pie diabético, neuropatias diabéticas, enfermera.

Recibido: 20220504
Aceptado: 20220722

2 | Revista Uruguaya de Enfermeria, 2023;18(1):e2023v18n1a6
DOI: 10.33517/rue2023v18nla6 - elSSN: 2301-0371



Avaliagdo de risco dos pés de pessoas com Diabetes Mellitus... Bahr Pintoet al.

Investigacion

Introducao

O Diabetes Mellitus (bm) € caracterizado por transtornos metabdlicos,
evidenciado pelo aumento dos niveis de glicose no sangue, ocasionados por defeitos na
secrecdo e agdo da insulina, ou por ambas. Pode ser classificado em: tipo 1, tipo 2,
gestacional e outros tipos especificos®.

Além disso, 0 DM pode ocasionar inimeras complica¢fes cronicas ao longo do
tempo. Dentre elas, destaca-se a neuropatia diabética (ND) que compreende um conjunto
de doencas que atinge as fibras nervosas, abrangendo os nervos periféricos (sensoriais),
motores e autondmicos, e a doenca arterial periférica, que consiste na circulacdo
deficiente nos membros inferiores. Ambos séo fatores de risco para o desenvolvimento
de problemas e infecces nos pés, conhecido como pé diabético®.

Deste modo, a ND é vista como um conjunto complexo e heterogéneo de
alteraces, com repercussdes clinicas ou subclinicas®. O aparecimento ocorre devido a
niveis elevados de glicemia, por um longo periodo de tempo. Sua patogenia pode se dar
pelo espessamento da membrana basal e fechamento capilar. Também pode ocorrer a
desmielinizagdo dos nervos, o qual se acredita estar relacionado com a hiperglicemia®.

De acordo com a Sociedade Brasileira de Diabetes’ a ND é a complicagdo
crbnica mais fregliente e mais incapacitante do diabetes, sendo responsavel por cerca de
dois tercos das amputagcfes ndo-traumaticas, uma complicacdo silenciosa e que pode
avancar lentamente, confundindo-se com outras doencas.

Visto isso, esta tematica é de extrema relevancia, pois ainda ha poucos estudos
realizados que mostram a avaliacdo ou exame fisico dos pés das pessoas com DM. Nos
ultimos cinco anos, foram encontrados cinco estudos que traziam este tema, sendo que
desses, dois foram realizados em Unidades Basicas de Saude, dois em ambulatérios e
um na area hospitalar. Nenhum deles foi realizado no Rio Grande do Sul®®©M®®)

Além disso, foi possivel identificar outros estudos sobre 0s pés das pessoas com
diabetes, dos ultimos cinco anos, que tem como tema central o cuidado para a prevengéo
de dlceras. Foram encontrados cinco estudos, sendo que desses, um foi realizado na
Colémbia, um no Uruguai e trés no Brasil. Desses cinco, trés foram realizados com
pacientes vinculados a algum programa das universidades, um na Unidade Bésica de

Saude e um no centro de referéncia de diabetes presente no estado de
real iZa(;éo(10)(11)(12)(13)(14).
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Portanto, a pesquisa parte do entendimento de que a detecgéo precoce, por meio
da anamnese e exame fisico dos pés auxilia no manejo adequado do usuario com risco
de desenvolvimento do pé diabético, e ajuda a prevenir complicaces que sdo por vezes
incapacitantes, além de proporcionar uma melhora no autocuidado e na qualidade de
vida.

Diante disso, este estudo tem como objetivo de descrever o grau de risco dos pés
de pessoas com Diabetes Mellitus que utilizam insulina, residentes em um bairro da

zona urbana de Pelotas, RS.

Metodologia

Trata-se de um estudo quantitativo descritivo®. A coleta de dados ocorreu no
Bairro Sitio Floresta, situado na zona norte da cidade de Pelotas, localizada na regido
Sul do Rio Grande do Sul. No periodo da coleta de dados o bairro possuia cerca de
5.000 habitantes, conforme informagfes concedidas pelo profissionais de salde da
Unidade Bésica de Saude (uBs).

Segundo o Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Salde (CNES),
competéncia de agosto de 2016, a uBS possui duas equipes de Estratégia Salde da
Familia (esF). Os participantes da pesquisa foram 39 pessoas com bMm. Os critérios de
inclusdo foram: fazer uso de insulina, estar cadastrados no e-sus em uma das duas
equipes de ESF do bairro Sitio Floresta. Foram excluidos: usuarios com DM menores de
18 anos de idade; mulheres com diabetes tipo gestacional.

O estudo foi desenvolvido obedecendo aos principios éticos de pesquisas com
seres humanos, conforme a Resolucéo n.° 466 de 2012 orienta™®. Para tanto os usuarios
assinaram um termo livre e esclarecido, em duas vias. O projeto de pesquisa foi
aprovado pelo Comité de Etica e Pesquisa da Faculdade de Enfermagem, tendo recebido
parecer favordvel sob o n° 2.044.726, em 20 de abril de 2017. cAAE
66999917.7.0000.5316.

A coleta de dados foi realizada na residéncia dos usuarios com DM, entre maio e
junho de 2017. As Agentes Comunitarias de Salde (Acs), das duas equipes de ESF
forneceram uma lista com 44 usuarios que respondiam aos critérios de sele¢do, destes

trés se recusaram a participar da pesquisa e dois ndo foram encontrados em domicilio,
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totalizando 39 participantes com diagnostico de diabetes mellitus, que utilizam insulina
e estdo cadastrados no e-sus das duas equipes de ESF do Bairro Sitio Floresta.

Utilizou-se um questionario, o qual foi elaborado, contemplando informacdes
socioecondmicas, anamnese com historico de saude, avaliacdo da dor (com escala de 0 a
10), avaliacdo da pele, avaliacdo vascular, avaliacdo neurologia (monofilamento de
Semmes Weinsten de 10 g; diapasdo de 128 Hz; percepcédo da picada e térmica; reflexo
de aquileu) e a classificacao de risco. O tempo de coleta de dados com cada participante
foi em média de 40 minutos.

Os dados foram duplamente digitados no programa EPIDATA. Apds checagem
de inconsisténcias da dupla digitacdo, procedeu-se a transferéncia para o softwareStata
12.1. Neste programa, ocorreram as andlises descritivas visando atender os objetivos do
estudo incluindo célculo de proporgfes para varidveis categoricas qualitativas e média
para variaveis numéricas/quantitativas. Medidas de dispersdo (desvio-padrdo e

intervalos de confianga de 95%) também foram calculados.

Resultados

Entre os 39 participantes, 66,7% eram mulheres, e 94,9% referiu cor branca. A
maioria era casada (69,2%). Referente a escolaridade, 89,7% frequentaram a escola,
contudo, destes,81,9% ndo concluiram o ensino fundamental. A renda familiar
predominante é de um a trés salarios minimos (69,2%), 89,7% ndo exerce fungédo
remunerada, e 69,2% recebe aposentadoria, pensdo por viuvez ou auxilio doenca.

Quanto ao tipo de moradia, predominou a alvenaria (89,7%) (tabela 1).
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Tabela 1. Perfil socioecondmico e demografico dos usuérios com Diabetes Mellitus.
Pelotas, RS, 2017

Variaveis n=39
Sexo

Feminino, n (%) 26 (66,7)
Masculino, n (%) 13 (33,3)
Cor

Branca, n (%) 37 (94,9)
Negra, n (%) 1(2,6)
Pardo, n (%) 1(2,6)
Estado civil

Casado (a) ou com companheiro (a), n (%) 27 (69,2)
Solteiro (a), n (%) 1(2,6)
Viavo (a), n (%) 9(23,1)
Separado(a), n (%) 2(51)
Sabe ler e escrever

Sim, n (%) 36 (92,3)
N&o, n (%) 3(7,7)
Frequentou a escola

Sim, n (%) 35 (89,7)
N&o, n (%) 4 (10,3)
Escolaridade

Ensino fundamental incompleto, n (%) 32 (81,9)
Ensino fundamental completo, n (%) 1(2,6)
Ensino médio completo, n (%) 2(51)
N&o frequentaram a escola, n (%) 4 (10,3)
Exerce funcdo remunerada

Sim, n (%) 4 (10,2)
N&o, n (%) 35(89,7)
Recebe aposentadoria

Sim, n (%) 27 (69,2)
N0, n (%) 12 (30,8)
Renda familiar

Até 1%, n (%) 7 (17,9)
Acimade 1 ** a 2**, n (%) 14 (35.9)
Acima de 2** a 3**, n (%) 13 (33,3)
Acima de 3** a 4**, n (%) 4(10.3)
Acima de 4** a5 **, n (%) 1(2.6)
Tipo de moradia

Alvenaria, n (%) 35(89,7)
Madeira, n (%) 1(2,6)
Mista *, n (%) 3(7,7)

Legenda: ** Salario minimo; *Alvenaria e madeira.

Fonte: Elaborada pelos autores.
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A faixa etaria das pessoas com Diabetes Mellitus variou de 31 a 95 anos, sendo
2,6% com idade de 30 a 39 anos, 12,8% com 40 a 49 anos, 17,9% com 50 a 59 anos,
30,8% com 60 a 69 anos e 35,9% com 70 anos ou mais. Podendo observar predominio
de idosos, totalizando 66,7% da amostra.

Os entrevistados tinham, predominantemente diabetes tipo 2, perfazendo 89,7%,
sendo o tempo de diagndstico, com o minimo de 3 anos, até 40 anos de evolugdo da
doenca. A amostra foi categorizada em intervalos de 10 anos de tempo de diagnéstico,
com predominio de 46,1% entre 20 e 30 anos.

Durante a avaliacdo dos pés dos usuarios com Diabetes Mellitus, foi indagado se
ja haviam realizado exame fisico anteriormente. Apenas 20,5% referiram ter sido
examinado. Quanto ao tempo desde a Ultima avaliacdo, 62,5% relataram ter ocorrido ha
mais de um ano, 12,5% entre um ano e seis meses, 25% h& menos de seis meses. Sobre
o profissional de saude que realizou o exame, 12,5% por médico da atencédo basica, 50%
médico especialista, e 37,5% académicos de Enfermagem. Em relagdo ao local em que
foi realizado o exame, 12,5% Unidade Bésica de Saude, 50% ambulatério, 37,5%
domicilio.

Sobre a avaliagdo da neuropatia diabética, 43,6% apresentam dor ao caminhar.
J& a dor em repouso foi referida por 25,6% dos participantes, aliviando com o caminhar.
Referente a formigamento e queimacdo, se mostrou presente em 38,5% dos
entrevistados. Dorméncia e perda de sensibilidade foram mencionadas por 41%. Ja
caimbra e peso ao caminhar foram referidos por 35,9% dos participantes. Foi aplicado a
escala da dor (com pontuacdo de 0 a 10), 41% dos usuérios apontaram dores em
intensidade de 2 a 10, sendo os escores 4 e 6 0s mais prevalentes.

As informacdes quanto a avali¢do da pele dos entrevistados esta apresentada na
tabela 2. A pesquisa demonstrou que apenas 15,4% dos entrevistados apresentavam a
pele fina e brilhante, em contrapartida, a hidratacdo estava ausente em 71,8% no pé
direito e 69,2% no pé esquerdo. Alem do que, edema foi encontrado em dois usuarios
(5,1%) em ambos os pés, e rubor postural estavam presentes em apenas 2,6%. Um dos
entrevistados apresentou amputacdo do pé esquerdo. Destaca-se ainda, a nao

observéancia de eritema em ambos os pés dos participantes.
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Tabela 2. Avaliagdo da pele dos pés dos entrevistados. Pelotas, RS, 2017

n=39
Pele fina e brilhante - PD
Presente, n (%) 6 (15,4)
Ausente, n (%) 33 (84,6)
Pele fina e brilhante - PE
Presente, n (%) 6 (15,4)
Ausente, n (%) 32 (82,0)
Amputado, n (%) 1(2,6)
Hidratacéo - PD
Presente, n (%) 11 (28,2)
Ausente, n (%) 28 (71,8)
Hidratacdo - PE
Presente, n (%) 11 (28,2)
Ausente, n (%) 27 (69,2)
Amputado, n (%) 1(2,6)
Rubor postural - PD
Presente, n (%) 1(2,6)
Ausente, n (%) 38 (97,4)
Rubor postural - PE
Presente, n (%) 1(2,6)
Ausente, n (%) 37 (94,9)
Amputado, n (%) 1(2,6)
Edema - PD
Presente, n (%) 2(51)
Ausente, n (%) 37 (94,9)
Edema - PE
Presente, n (%) 2(5,1)
Ausente, n (%) 36 (92,3)
Amputado, n (%) 1(2,6)
Eritema - PD
Presente, n (%) 0(0)
Ausente, n (%) 39 (100)
Eritema - PE
Presente, n (%) 0(0)
Ausente, n (%) 38 (97,4)
Amputado, n (%) 1(2,6)

Legenda: PD: Pé direito; PE: Pé esquerdo.
Fonte: Elaborada pelos autores.

O exame também apontou para a presenca de deformidades nos pés em 30,8%
no peé direito e 23,1% no pé esquerdo. Sendo mais prevalentes, os dedos em martelo em
ambos 0s pés, seguido de joanete.

Quanto a presenca de calos e rachaduras, 17,9% dos usuarios tinham calos no pé
direito e 15,4% no pé esquerdo. Em se tratando de rachaduras, 38,5% dos entrevistados
apresentavam rachaduras no pé direito, e 35,9% no pé esquerdo.

O estudo demonstrou que a maioria dos usuarios (76,9%) ndo tinham o corte de

unhas adequado no pé direito e 71,8% no pé esquerdo. Com relacdo aos calcados,
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28,2% foram considerados inapropriados. Associado a isso, 30,8% destes apresentavam
maus habitos de higiene.

Entre as pessoas avaliadas, 69,2% apresentavam fungos nas unhas do peé direito,
e 66,7% no pé esquerdo. Quanto a micose interdigital, 15,4% apresentavam no pé
direito e 12,8% no pé esquerdo.

Foi realizada a avaliagdo vascular dos pés. ldentificou-se que 71,8% dos
entrevistados possuem coloracdo normal no pé direito e 69,2% no pé esquerdo, contudo
7,7% tinham os pés palidos e 20,5% apresentavam coloracdo avermelhada em ambos 0s
pés. A temperatura dos membros inferiores foi considerada normal em 61.5% no pé
direito e 59% no pé esquerdo. Referente a distribuicdo de pelos, foi possivel visualizar
que 79,5% dos usuarios tinha auséncia de pelos no pé direito e 76,9% no pé esquerdo
(tabela 3).

Tabela 3. Avaliacdo vascular dos pés dos entrevistados. Pelotas, RS, 2017

n=39
Coloracéo - PD
Normal, n (%) 28 (71,8)
Pélido, n (%) 3(7,7)
Ciandtico, n (%) 8 (20,5)
Coloracéo - PE
Normal, n (%) 27 (69,2)
Pélido, n (%) 3(7,7)
Ciandtico, n (%) 8 (20,5)
Amputado, n (%) 1(2,6)
Temperatura - PD
Normal, n (%) 24 (61,5)
Quente, n (%) 1(2,6)
Frio, n (%) 14 (35,9)
Temperatura - PE
Normal, n (%) 23 (59)
Quente, n (%) 1(2,6)
Frio, n (%) 14 (35,9)
Amputado, n (%) 1(2,6)
Distribuicdo de pelos - PD
Presente, n (%) 8 (20,5)
Ausente, n (%) 31 (79,5)
Distribuicéo de pelos - PE
Presente, n (%) 8 (20,5)
Ausente, n (%) 30 (76,9)
Amputado, n (%) 1(2,6)

Legenda: PD: Pé direito; PE: Pé esquerdo.
Fonte: Elaborada pelos autores.
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Além disso, foi efetuada a palpacdo dos pulsos pedioso e tibial posterior dos
participantes. Ao palpar o pulso pedioso foram obtidos os seguintes resultados: para o
pé direito 32 (82%) estavam com pulso presente, e para 0 pé esquerdo 31 (79,5%)
apresentavam pulso presente, e 1 com amputacdo (2,6%). Através da palpacdo do pulso
tibial posterior, verificou-se no pé direito 30 (76,9%) participantes com pulso presente.
No mesmo sentido, palpou-se no pé esquerdo 29 (74,4%) com pulso presente, e 1 com
amputacdo (2,6%).

Ademais, foi avaliada a presenca de Ulceras nos pés dos participantes. No pé
direito apenas 1 apresentava (2,6%), ja no pé esquerdo, 3 estavam com Ulcera presente
(7,7%), e 1 com amputacdo (2,6%). Foi verificado ainda, a presenca de infec¢bes nos
pés dos entrevistados, no direito foi encontrado 1 com presenca (2,6%), porém no
esquerdo, 2 estavam com infeccdes presentes (5,1%), e 1 com amputacdo. Contudo,
nenhum usuario apresentou necrose nos membros inferiores.

Na avaliacdo neuroldgica, foram executados os testes com o monofilamento e
com o diapasdo. O teste com o monofilamento de 10g demonstrou auséncia de
sensibilidade em ambos os pes de 38,5% dos entrevistados e o teste com diapasdo de
128 Hz, demonstrou que 33,3% possuiam auséncia de sensibilidade vibratoria, também

em ambos os pés (Tabela 4).

Tabela 4. Teste com monofilamento de 10g e teste com diapasao de 128 Hz.
Pelotas, RS, 2017

n=39
Sensibilidade ao monofilamento* — PD
Presente, n (%) 24 (61,5)
Ausente, n (%) 15 (38,5)
Sensibilidade ao monofilamento* — PE
Presente, n (%) 23 (58,9)
Ausente, n (%) 15 (38,5)
Amputado, n (%) 1(2,6)
Sensibilidade vibratéria com diapasdo** — PD
Presente, n (%) 26 (66,7)
Ausente, n (%) 13 (33,3)
Sensibilidade vibratoria com diapasdo** — PE
Presente, n (%) 24 (61,5)
Ausente, n (%) 13 (33,3)
Amputado, n (%) 2 (5,1)

Legenda: * Monofilamento de 10g;
**Diapasdo de 128 Hz; PD: Pé direito; PE: Pé esquerdo.

Fonte: Elaborada pelos autores.
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O teste da percepcdo térmica apresentou 25,6% dos participantes com perda de
sensibilidade em ambos os pés. J& a percep¢do da picada encontrava-se ausente em
7,7% dos participantes no pé direito e 10,3% no pé esquerdo. Por ultimo, o reflexo
Aquileu esteve presente no pé direito em 87,2% dos entrevistados e no pé esquerdo em
79,5% (Tabela 5).

Tabela 5. Percepcdo térmica, percepcdo da picada e reflexo Aquileu. Pelotas, RS, 2017

n=39
Percepcéo Térmica - PD
Presente, n (%) 27 (69,2)
Ausente, n (%) 10 (25,6)
Dificuldade na realizacdo, n (%) 2(5,1)
Percepcao térmica - PE
Presente, n (%) 26 (66,7)
Ausente, n (%) 10 (25,6)
Amputado, n (%) 1(2,6)
Dificuldade na realizacéo, n (%) 2(51)
Percepcao da picada - PD
Presente, n (%) 36 (92,3)
Ausente, n (%) 3(7,7)
Percepcéo da picada - PE
Presente, n (%) 34 (87,2)
Ausente, n (%) 4 (10,3)
Amputado, n (%) 1(2,6)
Reflexo de aquileu - PD
Presente, n (%) 34 (87,2)
Ausente, n (%) 0 (0)
Dificuldade na realizagéo, n (%) 5(12,8)
Reflexo de aquileu - PE
Presente, n (%) 31 (79,5)
Ausente, n (%) 2(5,1)
Dificuldade na realizacéo, n (%0) 5(12,8)
Amputado, n (%) 1(2,6)

Legenda: PD: Pé direito; PE: Pé esquerdo.
Fonte: Elaborada pelos autores.

Ao realizar a classificacdo de risco, houve o predominio da classificacdo 0
(51%), contudo é importante salientar que 49% dos participantes possuem algum grau
de risco para desenvolvimento do pé diabético, sendo que 35,9% tiveram a classificacdo

1, 7,7% a classificacdo 2 e 5,1% a classificagéo 3.
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Discussao

Como visto na tabela 1, a maioria dos entrevistados eram do sexo feminino e
94,9% referiu cor branca. Esse Gltimo dado esta relacionado a ascendéncia da populagédo
residente no bairro estudado, com predominio da alema, conforme dados da prépria
Unidade Basica de Saude (uBs).

Quanto ao sexo, a prevaléncia e a incidéncia de diabetes entre homens e
mulheres ocorrem de maneira distinta, visto que, numa esfera social a mulher se
encontra mais exposta as desigualdades socioecondmicas e de género o que evidéncia
diferentes contextos na qualidade de vida. Influenciando significativamente na saude
mental da mulher favorecendo o aumento do indice de massa corporal e
desenvolvimento da obesidade que se constitui como um dos principais fatores
desencadeadores da diabetest*”.

Sobre a escolaridade (tabela 1), 81,9% dos entrevistados ndo possuem ensino
fundamental completo, o que implica na dificuldade sobre conhecimentos relacionados
ao autocuidado e adaptacdo de habitos saudaveis capazes de evitarem a progressao e
agravos da doenca. Portanto € relevante a intervencdo da equipe multidisciplinar em
salde, que atuara na elaboracdo de terapéuticas, estimulo ao autocuidado e planos
individualizados visando o bem estar do paciente através da educacdo em satide™®.

Também se observa que 89,7% dos entrevistados ndo exerciam funcéo
remunerada, sendo que 69,2% eram beneficiarios de aposentadorias por idade, auxilio
doenca previdenciario ou recebiam pensdo por morte. Além do impacto social, mental e
fisico trazido pela diabetes na qualidade de vida das pessoas destaca-se também o fator
socioecondmico, que afeta muitas vezes toda rede de apoio do diabético que precisa
reinventar novas medidas capazes de suprir as necessidades basicas da familia®®.

No que diz respeito ao estado civil (tabela 1), 23,8% eram vilvos. De acordo
com a Sociedade Brasileira de Diabetes”, morar sozinho é um risco de
desencadeamento de complicacdes nos pés, influenciando nas préaticas de cuidado a
salde.

Referente a idade, o estudo apresentou predominio de idosos, com 66,7%. Essa
prevaléncia de idosos ja foi destacada pela Sociedade Brasileira de Diabetes, ao passo
que idade superior a 60 anos € considerado fator de risco para desenvolvimento de

complicagdes os pés®.
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No que se refere ao tipo de diabetes, o estudo apresentou o predominio de
usuarios com diabetes tipo 2. Esse dado vai ao encontro do que a Sociedade Brasileira
de Diabetes diz que cerca de 90 a 95% dos casos de Diabetes Mellitus sdo do tipo 2.

Quanto ao tempo de diagndstico da doenca, 77% dos entrevistados relataram
periodo maior que 10 anos. Esse dado é considerado fator de risco para complicacbes
nos pés®?™. Ao encontro disso, um estudo®? realizado em Minas Gerais apontou um
tempo médio de diagndstico de 10,6 anos. Para os individuos que apresentam
prevaléncia de neuropatia diabética, o tempo médio foi de 14,7 anos.

Ao serem questionados sobre a realizacdo anterior da avaliacdo dos pés por
profissionais da saude, 79,5% dos entrevistados nunca tinham realizado o exame. Em
um estudo, realizado em um Hospital Escola do Sul do Brasil, com 38 participantes,
68,42% nunca passaram por avaliacdo dos pés por profissional de saide®®?. Esse fato
chama a atencdo para a qualidade da assisténcia prestada aos usuarios com diabetes
Mellitus, j& que o exame periodico dos pés deve ocorrer no minimo uma vez ao ano, a
fim de apontar fatores de risco e prevenir complicacées®?.

Assim, é importante destacar que o diabetes pode ocasionar ao longo do tempo
diversas complicagBes crbnicas, sendo a Doenca Arterial Periférica e Neuropatia
Diabética os principais fatores de risco para desencadeamento do pé diabético®.
Buscou-se rastrear sinais e sintomas que pudessem alertar para o desenvolvimento das
complicacdes. Ao indagar sobre a ocorréncia de dor em membros inferiores ao
caminhar, 43,6% dos entrevistados possuem esse tipo de dor, sendo a intensidade
avaliada atraves da escala facial da dor, com prevaléncia a dor 4 e 6 (12,8 %).

Esses fatores mencionados séo considerados de risco e se faz necessario uma
avaliacdo mais proximal e uma investigacdo de complicacbes neuropéaticas. A
neuropatia pode se apresentar de forma negativa, como dorméncia e perda de
sensibilidade em membros inferiores, levando a possibilidade de doenca vascular
periférica®.

Associado a isso, a pele fina e brilhante é uma caracteristica de neuropatia
isquémica®®. Na pesquisa, a tabela 2 demonstra que essa alteracdo esteve presente em
15,4% em ambos os pés. Da mesma forma, o edema deve ser avaliado, como suspeita
de vasculopatias, essa manifestacdo clinica esteve presente em 5,1% dos entrevistados
em ambos 0s pés.

No exame fisico das pessoas com diabetes mellitus, a inspecdo da pele € um
fator importante. O ressecamento da pele danifica a elasticidade e protecdo do pé e a
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falta de hidratacio predispde as fissuras e ulceracdes®®. Outro sinal de neuropatia
isquémica é o rubor postural®, contudo neste estudo o sinal esteve presente em apenas
um participante (2,6%).

Em relacdo as deformidades nos pés, o estudo mostrou que 69,2% néo
apresentam deformidades no pé direito, e no pé esquerdo 74,4%. As deformidades no pé
diabético® contribuem significativamente para o desenvolvimento de ulceragdes nos
pés que é um dos principais fatores desencadeadores de amputacGes de membros
inferiores. Calos e rachaduras s@o condicGes predisponentes para o desenvolvimento de
Glceras podendo evoluir a amputagio®.

A maioria dos participantes do estudo, ndo tinha o corte de unhas adequado.
Recomenda-se®® que o corte das unhas seja realizado apés o banho ou depois de
colocar os pes de molho em agua morna, pois isso causara 0 amolecimento das unhas e
ainda no momento do corte, ndo se deve cortar as unhas muito curtas ou remover
cuticulas, afim de evitar lesdes. Orienta-se que 0 corte seja reto, pois quando
arredondado de maneira frequente uma porcéo profunda da unha fica no sulco ungueal
distal crescendo dentro da pele causando lesdes e dor.

Cerca de 71,8% dos participantes dessa pesquisa usavam calgados apropriados,
que sdo calgados fechados, sem costuras, no tamanho ideal, com palmilhas adequadas,
0S que permitem a transpiracdo e apresentam suporte correto para as estruturas do pé,
além de estarem em bom estado de conservacio®?. Em contrapartida, o uso de calcados
inadequados, facilita o desenvolvimento de ulceracdes a partir de alteracdes cutaneas®”.

Concomitante ao uso inadequado de calgados, os habitos de higiene fazem parte
dos cuidados diarios com os pés, entretanto existe um déficit de conhecimento sobre a
importancia de habitos de higiene saudaveis pelas pessoas com diabetes, 0 que tende a
implicar em agravos a satde®.

Com relagdo a presenca de fungos, a maioria dos entrevistados apresentava
fungos nas unhas. A prevencdo de infecgdes fungicas se da a partir de cuidados diarios
com os pés, baseados em uma boa higiene atentando-se para a umidade presente entre
0s espacos interdigitais dos pés, pois é o principal ambiente de proliferacdo das
infecgdes fungicas, visto que fungos oportunistas podem contaminar lesées dificultando
o processo de cicatrizacdo®®. A micose interdigital caracteriza-se pela maceragdo dos
espacos interdigitais, alteracdes na cor, presenca de prurido, além da perda da

integralidade da pele no local®”.
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Na avaliacdo vascular é necessario observar as alteracdes na coloracéo,
temperatura e distribuicdo dos pelos, as quais sdo sinais de insuficiéncia arterial®”. Vale
ressaltar que os usuarios com diabetes tém cinco vezes mais chances de desenvolverem
Doenca Arterial Periférica comparado ao restante da populacao.

Entre os 39 participantes examinados desta pesquisa, de acordo com a tabela 3, a
maior parte possuia coloragcdo normal. Essa informagdo, juntamente com a avaliagdo
dos pulsos pedioso e tibial posterior, podem indicar complicacdes circulatérias®®.

Na maioria dos entrevistados o pulso pedioso e o tibial posterior estavam
presentes. Com isso, é possivel identificar um risco aumentado para desenvolvimento de
ulcerag6es, bem como demais complicages arteriais.

O diabetes predispde a infeccbes nos pés, devido a presenca de Ulcera nos
membros inferiores. Visto isso, a maioria das infec¢Ges no pé diabético ocorre em areas
de ulceracao®”. Além disso, a presenca de Ulceras se destaca como um dos indicativos
importantes de risco de amputac6es, segundo a classificacdo de risco.

Na pesquisa, foi encontrado que 97,4% ndo apresenta Ulceras no pé direito e
89,7% no pé esquerdo, sendo a maioria dos participantes. Proximo a isso, foi
encontrado em um estudo realizado no Ceara™, com 235 pacientes com diabetes tipo
I1, sendo a presenca de Ulceras em 6,8% dos entrevistados, correspondendo aos dados
encontrados no presente estudo, o qual comparado ao nimero de auséncia de ulceragéo
nos pés indica a baixa incidéncia de Ulcera ativa, no momento da coleta de dados.

Na avaliacdo neuroldgica, o teste com o monofilamento de 10g é utilizado para
detectar alteracdes plantares e o diapasdo para alteracfes da sensibilidade vibratoria.
Eles sdo instrumentos recomendados pela Sociedade Brasileira de Diabetes para
rastreamento da neuropatia diabética'®).

De acordo com a tabela 4, a sensibilidade plantar estava presente na maioria dos
participantes, assim como a sensibilidade vibratéria. Em comparagdo a isso, um
estudo™ realizado com 235 participantes, 58,3% tiveram a sensibilidade protetora
plantar preservada e 83,8% tiveram a sensibilidade vibratéria. Demonstrando assim, um
namero proximo em relagdo aos dados da sensibilidade plantar, porém no que diz
respeito a sensibilidade vibratdéria houve uma diferenca maior nos dados, mostrando
maior risco para 0s pacientes.

1)

Além disso, o estudo realizado em Minas Gerais*“”, expbe que 22,3% dos

individuos estudados apresentaram perda da sensibilidade plantar.
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Essa pesquisa também abordou os testes de percepcdo dolorosa, de percepgdo
térmica e o reflexo Aquileu que podem caracterizar risco para desenvolvimento de
complicacdes®. Visto isso, foi possivel considerar a perda da percepcéo dolorosa em
7,7% dos usuarios no pé direito e 10,3% no pé esquerdo (tabela 5). J& a sensibilidade
térmica estava ausente em 25,6% dos participantes em ambos os pés, e o reflexo
Aquileu ausente em 5,1% dos usuérios no pe esquerdo, e sem alteracdes no pe direito.

Observou-se que o presente estudo identificou nimeros menores em relacdo a
auséncia do reflexo Aquileu quando comparado a um estudo do Ceara, que apresentou
9,2% ausente, de 235 pacientes entrevistados*?. Esta informacéo se destaca, pois a
auséncia total ou parcial do reflexo Aquileu é um sinal indicativo para Ulceras nos pés e
deve ser periodicamente avaliado®.

Ao analisar a classificacdo do grau de risco para desenvolvimento de ulceracdes,
distribuidos nas diferentes classificacdes, observou-se que 49% apresentam algum
comprometimento. A classificacdo 1 (perda de sensibilidade) teve o maior predominio
em relacdo a classificacdo 2 (Doenca Arterial Periférica) e 3 (histéria prévia de
ulceracdo/amputacdo). Cabe destacar, que 51,3% apresentaram classificacdo 0, para o
desenvolvimento do pé diabético.

Em um estudo realizado no centro de referéncia em Diabetes Mellitus no Ceard,
demonstrou prevaléncia da auséncia de risco em 57,9% da amostra, tendo valores de
23% para o risco 1, 8,5% para o risco 2 e 10,6% grau de risco 3, valores semelhantes ao
do presente estudo™.

Esses dados apontam para a importancia de elaboracdo de estratégias de cuidado
voltada para a¢Oes educativas que favorecam a prevencdo do pé diabético, por meio do
autocuidado com os pés. Nesse quesito, a atencdo primaria desenvolve um papel
significativo, uma vez que é a porta de entrada do usuario no sistema de saude e pode
proporcionar uma avaliacdo sistematizada com prevencdo de doengas e promogdo da

saude.
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Conclusodes

Diante do exposto foi possivel elencar o grau de risco para complicacdes nos pés de
pessoas com Diabetes Mellitus, sendo que cerca da metade possuia algum grau de risco.
Esse achado demonstra a importancia que as equipes de saude tém na prevencdo de
doencgas, assim como na promocao da salde, uma vez que ao detectar complicacdes e
fatores de risco é possivel intervir a fim de evitar as ulceracbes e posteriores,
amputacoes.

Cabe ressaltar, a necessidade de acompanhamento desses usuarios pelos profissionais de
salde, para continuidade do cuidado, como prevé as recomendacfes do Ministério da
Saude. Para isso, os profissionais necessitam realizar educagdo em servico, atualizando-
se sobre a pratica de exame.

O estudo apresentou um indice elevado de usuarios com Diabetes Mellitus tipo 2,
diagnosticado ha mais de 20 anos, sem nunca ter realizado o exame dos pés. Ao
encontro disso, € imprescindivel qualificar a assisténcia, reforcando o autocuidado com
0S pés, j& que a maior parte dos usuarios mantinham habitos de corte de unhas
inadequado, presenca de fungos, micose interdigital e sem hidratacéo.

Nesse contexto, cabe ressaltar o papel do enfermeiro no processo do cuidado,
procurando identificar precocemente os riscos e complicagdes, bem como exercer a
funcéo de educador, de forma a estimular o autocuidado e o empoderamento, orientando

para os cuidados diarios com os pés e as demais complicac6es da doenca.
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