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RESUMO

Objetivo: investigar, com base na literatura, evidéncias a cerca dos conhecimentos e atitudes
de enfermeiros e pacientes com diabetes mellitus para prevencdo do pé diabético na atencéo
priméaria. Método: revisdo integrativa realizada nas bases de dados Portal Regional da BVS(
Biblioteca Virtual em Saude ) e na Biblioteca Virtual Scielo (Scientific Eletronic Library
Online). O estudo foi realizado por meio da andlise de 12 artigos publicados entre os anos de
2015 a 2020. Resultados: as evidéncias foram apresentadas em quadro - sintese e discutidas
em categorias, com maior prevaléncia na categoria estratégias educativas para a prevengdo do
pé diabético. Conclusdo: foi possivel verificar que as medidas educativas se tornam efetivas na
prevencdo do pé diabético, mas o exame dos pés € necessario. A anamnese na consulta de
enfermagem é de suma importancia para compreender a situacdo econdmica e fatores que
dificultam a prevencdo do pé diabético.Pacientes sabem que os cuidados com 0s pés sdo
necessarios ,mas negligenciam, nao praticam.

Descritores: Atencdo Priméria a Saude; diabetes mellitus; enfermagem; pé diabético.
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ABSTRACT

Objective: to investigate, based on the literature, evidence about the knowledge and attitudes
of nurses and patients with diabetes mellitus for the prevention of diabetic foot in primary care.
Method: Integrative review carried out in the VHL Regional Portal databases (Virtual Health
Library) and the Scielo Virtual Library (Scientific Eletronic Library Online). The study was
carried out through the analysis of 12 articles published between the years 2015 to 2020.
Results: the evidence was presented in a summary table and discussed in categories with a
higher prevalence in the category of educational strategies for the prevention of diabetic foot.
Conclusion: It was possible to verify that the education al measures become effective in the
prevention of diabetic foot, but the examination of the feet is necessary. Anamnesis in the
nursing consultation is of paramount importance to understand the economic situation and
factors that hinder the prevention of diabetic foot. Patients know that foot care is necessary, but
they neglect, they do not practice.

Descriptors: Primary Health Care; diabetes mellitus; nursing; diabetic foot.
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1. INTRODUCAO

O Diabetes Mellitus Tipo 2 (DM 2) é uma patologia desencadeadas por niveis elevados
de glicose circulante no plasma sanguineo, relacionados a defeitos na secrecdo ou inabilidade
da insulina, derivado do consumo alimentar excessivo de carboidratos e ou/ fatores genéticos.
Acomete individuos acima de 40 anos, entretanto pode estar presente em jovens devido aos
maus habitos alimentares. De acordo com a gravidade, os impactos da doenca podem ser redu-
zidos através de atividade fisica, planejamento alimentar, medicacdes orais e insulina (SILVA
etal., 2015).

A manutencdo de niveis elevados de agucar no sangue pode acarretar em uma série de
complicacdes, sendo a mais recorrente o pé diabético. Tal agravo corresponde as alteracdes que
podem ocorrer nos pés de individuos com diabetes ndo controlado, iniciando-se por feridas
infectadas que ndo cicatrizam, podendo resultar em necessidade de amputacdo (BRASIL,
2016).

Esse adoecimento traz inimeras complicacdes, dentre elas, destaca-se o pé diabético. O
pé diabético ou as afec¢des que acometem 0s pés representam a mais importante entidade cli-
nica em pessoas com diabetes, sendo responsavel por um nimero expressivo de internacfes que
tem por desfecho amputagdes e até mesmo o oObito. Devido a variabilidade de sintomas, este
pode costuma ser diagnosticado tardiamente (SILVA et al., 2015).

Nos paises desenvolvidos o aumento da prevaléncia do numero de pessoas com diabetes
mellitus ocorrerd principalmente pelos individuos com diabetes na faixa etaria mais elevada, ja
em paises em desenvolvimento, os individuos de todas as faixas etarias seréo atingidos, em
destaque a faixa etaria de 22 a 44 anos. Estima — se que 6,2% da populacao brasileira com 18
anos de idade ou mais referiu o diagndstico médico de diabetes sendo a prevaléncia em mulhe-
res (7,0%) é maior que em homens (5,4%) e com a maior taxa de diabetes (9,6%) é referente
nos individuos sem instrugdes ou ensino fundamental incompleto (SBD,2019-2020).

Identifica-se que, a0 mesmo tempo em que a maioria (87,5%) refere alguns habitos pre-
ventivos, quase a totalidade destes ignora conhecimentos especificos importantes, como por
exemplo, os sapatos especificos. Existe uma falta de conhecimento de medidas preventivas,
mesmo nos pacientes com algum nivel de instrugdo, em relagdo as possiveis complicacfes nos
seus pés (CARLESSO; GONCALVES; MORESCHI JUNIOR, 2017).



Inimeras sdo as causas para déficit nas préaticas de autocuidado, estando relacionadas a
falhas nas estratégias educacionais realizadas pelos profissionais de saude e/ou falta de sensi-
bilizacdo por parte do paciente. Neste sentido, o enfermeiro e todos que atuam na Atencéo
Basica devem privilegiar a orientacdo da pessoa com Diabetes e sua familia, o fortalecimento
da aprendizagem em torno da realizacdo do autoexame e cuidados com os pés, favorecendo a
deteccdo oportuna de qualquer anormalidade como forma de prevenir ou minimizar o apareci-
mento de complicacdes (RAMIREZ-PERDOMO; PERDOMO-ROMERO; RODRIGUEZ-VE-
LEZ, 2019).

A enfermagem tem como disposic¢éo a integridade do cuidado. Os enfermeiros precisam
estar cientes da importancia de oferecer uma assisténcia de qualidade, observar os agravos a
saude, a fim de evitar complicac¢@es ou surgimento do pé diabético (RESENDE NETA; SILVA,
SILVA, 2015).

Dentre dos cuidados realizados por enfermeiros, destacam -se as a¢des de educa¢ao em
salde, uma vez que educacdo terapéutica, como parte integral da prevencdo deve ser continua
e aderida tanto aos profissionais quanto aos pacientes com o intuito de reduzir o quantitativo de
complicacdes com os pés estimulando o auto cuidado que sdo medidas que podem ser realizadas
pelo o proprio paciente, independentes dos servicos de satde e a nivel domiciliar. Dentre estas
medidas estdo a hidratacdo dos pés que geralmente encontra- se ressecados que pode facilitar
para o surgimento de fissuras e ulceracdes ; observar a coloracdo e a temperatura que a anor-
malidade da coloracdo da pele s&o sinais de insuficiéncia arterial e que devem realizar o exame
da palpacédo do pulso; corte das unhas de técnica correta que devem ser cortadas retas e com
cortadores de unhas; uso de calcados adequados, fechados e confortaveis para evitar presenca
de calos ;inspecionar os cal¢ados antes de usa- los; secar os pés com toalha macia e atentando
- se 0s espacos interdigitais (SDB 2019-2020; BRASIL, 2016).

O interesse pela tematica surgiu por vivenciar em um ambiente de trabalho grande nd-
mero de pacientes com de Diabetes Mellitus e que sofrem complicagdes com os pés, que che-
gam a prejudicar a sua saude fisica e mental devido as amputacdes.

O numero de doentes com diabetes mellitus vem crescendo em propor¢ées epidemiolo-
gicas, resultando em maiores gastos para proporcionar saude a esses individuos. Em virtude do
crescimento e do envelhecimento populacional da maior urbanizagdo da crescente prevaléncia
de obesidade e sedentarismo (SDB 2019-2020).



Assim questionou-se: Quais 0s conhecimentos e atitudes desenvolvidas pelos enfermei-

ros e pacientes com diabetes mellitus para a prevencéo do pé diabético?

Verifica-se a necessidade de estimular os individuos para a incorporacdo de praticas
adequadas de controle do DM, sobretudo o cuidado com os pés, visando novos conhecimentos
e sensibilizacdo quanto forma de lidar com a doenga. O enfermeiro na consulta de enfermagem
possui contato estreito com essa populacéo, apresentando papel fundamental nessas acdes, pro-
porcionando mecanismos que podem ser utilizados para identificar, acompanhar e realizar in-
tervengOes (SILVA et al., 2015).

Para tanto, acredita — se que identificando o nivel de conhecimentos e atitudes dos en-
fermeiros e pacientes sobre as medidas de autocuidado pode possibilitar aos profissionais de
salide e gestores redirecionar as a¢6es de educacdo e promocao em saude, bem como fortaleci-
mento do autocuidado, haja vista que estas tém grande impacto na reducgéo de fatores de risco
do adoecimento, culminando na corresponsabilizacdo dos sujeitos pelo seu estado de saude,
podendo refletir na diminuicéo dos custos aos servicos de saude para com o tratamento de com-
plicacdes e melhora na qualidade de vida destes pacientes.

O presente estudo tem como objetivo investigar, com base na literatura, evidéncias
acerca dos conhecimentos e atitudes de enfermeiros e pacientes com diabetes mellitus para a

prevencdo do pé diabético na atencdo primaria.

2. METODOLOGIA

Trata-se de um estudo do tipo revisdo integrativa da literatura a qual se baseia na anélise
de pesquisas relevantes que dao suporte para a tomada de deciséo e a melhoria da pratica clinica,
0 gue possibilita a sintese de um determinado assunto, evidenciando lacunas do conhecimento
que precisam ser preenchidas com a realizagdo de novos estudos (LIMA et al., 2016).

No presente estudo, seguiram-se as seis etapas da revisdo integrativa da literatura:

A primeira etapa se caracterizou pela identificacdo do tema e selecdo das hipoteses
ou questdo de pesquisa para a elaboracdo da revisdo integrativa. A questdo norteadora da re-
visdo integrativa foi delimitada focalizando aos conhecimentos e atitudes desenvolvidas por
enfermeiros e pacientes para prevencdo do pé diabético.



Na segunda etapa, foram estabelecidos os critérios para inclusdo e exclusdo de estu-
dos/amostragem ou busca na literatura. Optou-se nessa fase pela busca no Portal Regional da
BVS (Biblioteca Virtual em Saude) e na Biblioteca Virtual Scielo (Scientific Eletronic Library
Online). Foram realizadas buscas por meio dos cruzamentos dos seguintes descritores: 1. Aten-
¢do Primaria a Salde; 2. Diabetes mellitus, 3. Enfermagem; 4. Pé diabético. Foram seleciona-
dos aos critérios de inclusdo documentos do tipo artigo cientifico com texto completo dispo-
nivel no idioma Portugués e publicados entre 2015 a 2020. Aos critérios de exclusdo foram
artigos que néo correspondiam ao tema e repetidos. Esta selecéo resultou em 116 artigos, dos
quais 110 foram retirados nas bases de dados BVS (Biblioteca Virtual em Salde) e 6 artigos
retirados base de dados Biblioteca Virtual Scielo (Scientific Eletronic Library Online), no total
de selecdo inicial de 116 artigos, sendo 14 repetidos e 90 artigos apos a leitura, ndo correspon-
diam ao tema. Entrando para a composi¢cdo amostral final 12 artigos. Ambas as buscas ocor-
reram entre maio de 2021.

Na terceira etapa, foi realizada a definicdo das informacdes a serem extraidas dos
estudos selecionados/categorizacdo dos estudos. Inicialmente para a coleta de dados utilizou-
se um quadro, a fim de organizar as caracteristicas das pesquisas, como: identificacdo (titulo
do artigo, autor e ano de publicacdo); tipo de estudo; objetivo; nivel de evidéncia; principais
resultados.

Nesta etapa trabalhou-se ainda na leitura acurada dos artigos e identificacao dos resul-
tados e informacGes considerados relevantes, sendo determinadas as categorias a serem anali-
sadas igualmente em cada um dos artigos. Equivalente por categoria subdividida em trés te-
maticas.

A quarta etapa foi 0 momento de avaliacdo dos estudos incluidos na reviséo integra-
tiva, o que equivale a analise dos dados em uma pesquisa convencional. Para tanto, procurou-
se por explicacdes para os resultados diferentes ou conflitantes nos diferentes estudos, bem
como comparar as informacdes obtidas entre os mesmos. Uma vez que o nivel de evidencia
IV que mais prevaleceu na pesquisa, destacando artigos de estudos descritivos, ndo experi-
mentais ou com abordagem qualitativa e quantitativa.

Na quinta etapa ocorreu a interpretacdo dos resultados, correspondente a fase de dis-
cussdo dos principais resultados na pesquisa convencional e a sexta etapa foi 0 momento de
organizacao final da sintese do conhecimento encontrado na literatura estudada. Esta ultima
tem como proposta reunir e sintetizar as evidéncias encontradas nos estudos, um delineamento

conclusivo.



Para tanto, como nessa pesquisa ndo houve envolvimento de seres humanos por tratar
de uma revisdo de literatura, o estudo n&o foi submetido para a autorizago do Comité de Etica
em Pesquisa (CEP). Ressalta — se que os direitos autorais por meio da citacdo das obras con-

sultadas para construcéo deste estudo, foram assegurados.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

Apds a busca dos os artigos, foram selecionadas 12 referéncias bibliograficas. Inicial-
mente foram analisadas utilizando - se uma planilha para anélise das informacdes, contendo
0s autores, ano de publicacdo titulo de pesquisa, nivel de evidéncia, objetivos e principais
resultados. Conforme demonstra o quadro 1. Os dados foram interpretados com base da lite-
ratura que correlaciona o tema do estudo.

Pela analise dos artigos selecionados constatou — se que 0s estados mais predominantes
da pesquisa foi Sdo Paulo, Rio de Janeiro e Ceara. Conforme o ano de publicacdo, o que mais
destacou foi artigos do ano de 2017com (5 —41,7%). E possivel verificar que os artigos do ano
de 2015(1 — 8,3%); 2016(2- 17%); 2018(1- 8,3%); 2019(2- 17%); 2020(1 — 8,3%).

Conforme aos tipos de estudo, constatou que estudos descritivos com abordagem qua-
litativa foram destacados trés artigos (25%), estudos descritivos com abordagem quantitativa
foram quatro artigos (33,3%) e estudos transversais foram cinco artigos (41,7%).

De acordo com os niveis de evidencias, o nivel 4, o que mais prevaleceu com 100% da

pesquisa.
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Quadro 1 - caracterizacdo dos artigos conforme a identificacdo, caracteristicas metodoldgicas do estudo, objetivos, nivel de evidéncia e

principais resultados. Metodoldgicas do estudo, objetivos, nivel de evidéncia e principais resultados.

N° do ] ) Autores/Ano de Tipo de pes- Nivel de o o
) Titulo do artigo L ) o Objetivos Principais resultados
artigo publicacéo quisa evidéncia
Acdes do enfer- Investigar as acdes Por meio do exame fisico dos pés, ndo houve
meiro na pre- Pereira L.F; Paiva Estudo com realizadas pelo o en- | presenca de bolhas, calosidades, ou amputagoes,
A vencdo do pé di- | F.A.P; Silva S.A; | abordagem qua- fermeiro na preven- | entretanto houve uso de cal¢ados inadequados
rugo . . o . . « g .
! abético: o olhar | Sanches R.S; Lima | litativa do tipo Nivel 4 ¢ao do pé diabético 95% dos participantes. Constatou — se que al-

da pessoa com
diabetes melli-

tus.

R.S; Fava S.M.C.L
(2017)

exploratorio e

descritivo.

na perspectiva da
pessoa com diabetes

mellitus.

guns enfermeiros tem desenvolvidos acdes dos
pés, mas grande parte limita — se as acOes de

educacdo em salde e ndo ao exame dos pés.

Continua.




Continuagao.
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Artigo

Alteracdo nos
pés do idoso
hospitalizado:
um olhar cuida-
doso da enfer-

magem.

Silva J.S;
Santos F.H.E;
Chibante C.L.P

(2016)

Abordagem
quantitativa, ex-
plorativa — des-

critiva.

Nivel 4

Caracterizar o perfil
podoldgico de ido-
sos hospitalizados;

identificar as deman-

das de cuidados com
0s pés de pacientes
idosos hospitaliza-

dos; analisar as pos-
sibilidades de atua-
¢do do enfermeiro

junto a esses 1d0sos.

Identificou - se que 80% dos idosos tinham pele
ressecadas, 75% sensibilidade diminuida,67,5%
presenca de calosidade, 55% caimbra e 50%

halux valgo.

Artigo3

Condutas dos
enfermeiros da
atencdo primaria
no cuidado a
pessoa com pé
diabético.

Vargas C.P;
Lima D.K.S.L;
Silva D.L;
Schoeller S.D;
Vargas M.A.O;
Lopes S.G.R
(2017)

Estudo qualita-
tivo, explorato-

rio e descritivo.

Nivel 4

Conhecer as ag0es
do enfermeiro da
atencdo primaria no
cuidado das pessoas
com diabetes melli-
tus referente ao pé
diabético.

Alguns enfermeiros demonstraram dificuldades
para falar sobre o tema. Evidenciaram que o co-
nhecimento dos enfermeiros sobre os cuidados
com a pessoa com DM ¢ parcial superficial e
fragmentado, ndo possibilitando a¢cbes adequa-
das ao cuidado especialmente na deteccdo dos
riscos para o desenvolvimento do pe diabético e

para a avaliacdo do exame dos pés.

Continua.
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Grau de riscos

Lucoveis M.L.S

Estudo explora-

Classificar o grau de

risco para ulceragcoes

Identificou — se que 74% das pessoas nédo parti-
cipavam de nenhum tipo de atividade fisica;

avaliados, verificar
quais atividades de
educacdo em salde

_ para Ulceras nos Gamba M.A; . . nos pés de pessoas 74% nunca houve recebido orientagGes de um
Artigo ) _ torio descritivo ] ] _ o ) )
pés por diabetes: Paula M.A.B; Nivel 4 com diabetes melli- profissional acerca dos cuidados com os pés.
4 o com abordagem ) . N )
avaliacdo de en- Moreta A.B.P.S o tus e identificar seus | 100% utilizavam cal¢ados comuns e inadequa-
guantitativa o ) Lo ]
fermagem (2018) principais fatores de | dos e 48% afirmaram que ndo inspecionavam
riscos. seus pés frequentemente.
Identificar orienta- | Identificou — que 68,4% dos enfermeiros orien-
coes fornecidas pe- tam gquanto ao uso de calgados conforta-
olivia P los os enfermeiros as | veis;44,7% ao corte reto das unhas; 34,2% a hi-
iviaP.S; L ) . 3
Atuacéo do en- 5 Ep pessoas com DM so- | gienizacdo adequada dos pés; 15,8% a inspe¢éo
ezerra E.P; _ ) o ) 3
fermeiro da es- Estudo descri- bre o cuidado com diaria dos pés e 13,2% a ndo andar descalgo.
_ o Andrade L.M; ) o _
Artigo | tratégia satde da tivo com uma ) 0S pés; investigar a
- Gomes P.L.F; Nivel 4 o )
5 familia na pre- abordagem frequéncia da reali-
5 o Soares M.J.G.0O; o )
vencao do peé di- quantitativa. zacdo do exame dos
. Costa M.M.L; .
abético pés e 0s aspectos
(2016)

Continua.
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séo realizadas pelos
enfermeiros para as

pessoas com DM.

Artigo

Adesdo das pes-
soas com diabe-
tes mellitus ao
autocuidado

com 0s pés.

Resende Neta D.

S;
Silva A.RR.V,
Silva G.R.F;

(2015)

Estudo descri-
tivo de natureza

transversal.

Nivel 4

Analisar o autocui-
dado de pacientes
com diabetes melli-
tus tipo 2 na estraté-
gia da saude da fa-

milia.

Os dados revelam que os pacientes tém baixa
adesdo a automonitorizacao glicémica, a pratica
de exercicio fisico e cuidados com o0s pés, mas,
com boa aderéncia ao uso de medicacgdo. Houve
associacao estatisticamente entre atividades de
autocuidado com os pés e as orientacdes do en-

fermeiro.

Continua.
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tes mellitus.

Sousa M.C; . ) )
) O questionario de autocuidado com os pés per-
. Silva Q.C.G; _ . . L : .
Avaliagdo do Duarte LM.G Estudo quantita- Avaliar as préaticas mitiu verificar que 52,2% dos idosos ndo rece-
uarte J.M.G;
_ risco para pé di- tivo observacio- de autocuidado e 0 beram orienta¢c6es sobre o cuidado com 0s
Artigo . . Melo A.F; . N o o
abético em ido- nal e transversal | Nivel 4 | grau para o pé diabé- | pés;40,9% foi orientados por profissionais médi-
7 ] Resende E.A.M. ) ) L
sos com diabetes . de abordagem tico em idosos com | co0s;82,6% estavam com a higienizacdo adequa-
mellitus epidemioldgica. DM. das dos pés e 76,1% usavam sapatos inadequa-
Santos A.S;
dos.
(2019)
Avaliacdo do
auto cuidado Oliveira Neto O; _ _ ) .
y ) Avaliar o conheci- | Observou — se que 49,8% dos pacientes tém co-
para a prevencao Pereira M.S; ] ] ) . y )
o ) mento e as atitudes | nhecimento insuficiente em relacao aos autocui-
] do pé diabetico e Pinto M.A.M; y o
Artigo . ) Estudo transver- ] de portadores de DM | dados para a prevencgéo do pe diabético.49,9%
exame clinico Augustinho L.M; . Nivel 4 ) y )
8 ) ) sal descritivo. tipo 2 com relagdo | com presenca de calosidades;54,5% com racha-
dos pés em um Junior F.E.R; ) )
) aos autocuidados | duras; 52,3% com pele seca; 8,5% deformidades
centro de refe- Hissa M.N; ) ] ) ) o
o _ com 0s pés. 0ssea e 7,7% micose interdigitais.
réncia em diabe- (2017)

Continua.
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Continuagao.
Identificou — se que total dos entrevistados, nove
Avaliacdo do ndo realizavam qualquer tipo de exame para o
conhecimento de Avaliar o conheci- | controle de diabetes. O grau de escolaridade e a
) o Carlesso G. P; 3 3
pacientes diabé- ) mento da populagdo | renda mensal ndo mostraram relevantes em rela-
) ) Gongalves M.M. Estudo descri- o 3 ) ) )
Artigo | ticos sobre me- ) ) ] diabética das UBS ¢do ao conhecimento de cuidados preventivos
) ) B; tivo, quantita- Nivel 4 o )
9 didas preventi- o } de Maringa (PR) so- | do PD. O cuidado com o PD tende a melhorar a
o Junior D.M; tivo. 5 _ . 3 )
vas do pé diabé- (2017) bre a prevencdo do | medida que exista uma compreensdo mais clara
tico em Maringa pé diabético. aos fatores que conduzam perda de membro e
(PR). um crescente consenso sobre gestédo de varios
aspectos clinicos do cuidado com os pés.
Identificou — se que 65,5% apresentavam pouco
Analisar o conheci- nivel de conhecimentos. A questdo que obteve
Sousa V.M; mento de pessoas
Conhecimento Sousa I.A: P maior indice de acertos foi 0 ndo uso de bolsa de
: com diabetes melli- . . x
Artigo | sobre medidas Moura K.R; Estudo transver- ) _ agua quente nos pés (92,3%). A questdo com
10 reventivas do Lacerda L.S.A; sal. descritivo Nivel 4 | tus acerca das medi- maior indice de erros foi utilizar cal¢ados aber-
P Ramos M.G.S; ’ ' das preventivas para :
pé diabético. Silva AR.V: _ tos em casa e para sair (66, 8%).
(2020) o0 desenvolvimento
do pé diabético.
Continua.
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Pesquisa -acao:

Menezes L.C.G.M;

Fonte: Autora.

Os pacientes sabem que os cuidados com o0s pés
o Moura N.S; ) Conhecer as préaticas | sdo necessarios, porém, o autocuidado ndo é rea-
) pratica de au- . _ Estudo qualita- _ ) .
Artigo ) Vieira LA _ _ ) de autocuidados das | lizado corretamente. As dificuldades baseavam —
tocuidado com Barros A.A; tivo; pesquisa — Nivel 4 o _
11 . . ) 3 pessoas com peé dia- | se no desconhecimento de calgados adequados,
pessoas com pé Aradjo E.S.S; acao. N _ o
diahét Guedes M.V.C: bético. no corte das unhas e na importancia no exame
iabético.
(2017) dos pés.
Observou — se que nenhum enfermeiro apresen-
_ Compreender o co- | tou conhecimento satisfatorio para a prevengao
Conhecimento | ArrudaL.S.N.S; p _ p~ P g
) Fernandes C.R.S; _ nhecimento do en- do PD, acerca da autoavaliacdo do conheci-
) do enfermeiro . | Estudo quantita- ) _ )
Artigo _ Freitas RW.J.F; | - ) fermeiro acerca dos | mento.48,9% dos enfermeiros o consideravam
acerca dos cui- Machado A.L.G: | tivo, descritivo, Nivel 4 ) ) -
12 ) . _ cuidados com os pés regular. Verificou o0 menor desempenho para
dados com o pé Lima L.H.O; transversal. o - o _
o Silva A.R.\V: de diabéticos na exame fisico. Quanto a classificagdo do conheci-
diabético. (2019) ’

atencdo primaria.

mento,45,6% dos profissionais apresentaram co-

nhecimento insatisfatorio e 54,4% conflitante.
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Durante a fase de analise dos dados, emergiram trés categorias relacionadas a tematica
de estudo: estratégias educativas para prevencdo do pé diabético, que descreve taticas que
objetiva orientacdes as pessoas manterem cientes as praticas de autocuidado; dificuldades en-
frentadas por pessoas com diabetes mellitus para realiza¢do do autocuidado com os pés,
abordam obstéaculos que as pessoas encaram para manter o cuidado com os pés; conhecimen-
tos, atitudes e praticas na prevencao do pé diabético ( pacientes e enfermeiros), expdem

como as pessoas desempenham suas atitudes ,através dos conhecimentos dos enfermeiros;

1° tematica: Estratégias educativas para a prevencao do pé diabético

Os profissionais ligados a Atencdo Priméaria a Saude (APS) devem propor ferramentas de
controle e prevencao para manter o cuidado dos idosos com seus pés. Nessa percepcao os enfermeiros
podiatras ou gerontélogos podem auxiliar na elaboracdo de cartilhas educativas, assim auxiliam os
demais integrantes da equipe de salde quanto aos riscos a saude e necessidades destes pacientes
(SILVA; SANTOS; CHIBANTE ,2016).

Enfermeiros devem realizar atividades educativas e estratégias que irdo favorecer a adesdo
das pessoas aos tratamentos necessarios. As dindmicas sdo realizadas em rodas de conversas com
temas que os proprios pacientes escolhem como alimentagéo, atividade fisica, uso de medicamentos
para manter interagidos. Os trabalhos desenvolvidos em grupo tanto favorecem aos pacientes em
trocas de saberes, quanto aos profissionais que buscam as fragilidades apresentadas. E uma forma
eficaz de a pessoa manter um dominio e ter mais seguranca para empoderar de seu autocuidado
(VARGAS et al., 2017).

Olivia et al., (2016) afirmam que os enfermeiros mencionam palestras e que a sala de espera
pode ser caracterizada como uma forma produtiva de ocupar o0 tempo ocioso dos pacientes e realizar
processos educativos, possibilitando troca de conhecimentos com os saberes dos profissionais. Além
disso a entrega de panfletos e a roda de conversa é uma atividade de educacdo em saude que 0S
pacientes recebem orientacdes e adquirem conhecimentos, que estimula a construcdo da autonomia
dos pacientes por meio da problematizacdo, favorecendo a troca de informagdes e a reflex&o sobre o
processo salde — doenca.

Elaboracdo de medidas educativas, como visitas e distribuicdo de folhetos, voltados ao conhe-
cimento da populacdo propondo medidas de habitos saudaveis, controle glicémico adequado, consul-
tas periodicas, poderdo reduzir a incidéncia de complicacdo (CARLESSO; GONCALVES; MORES-
CHI JUNIOR, 2017).
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Estratégias de prevencao englobam medidas de autocuidado que é eficaz tanto para os paci-
entes quanto para familiares, alertando sobre os sinais de incapacidades fisicas e orientando a respeito
dos cuidados dirigidos a prevencdo de lesdes e amputacdes (MENEZES et al., 2017).

Portanto, mediante do conhecimento das causas do pé diabético, pacientes de alto risco pode
ser identificado precocemente, evitando amputagdes por meio de educacdo em saude acrescidas do
estimulo do autocuidado.

2° tematica: dificuldades enfrentadas por pessoas com diabetes mellitus para a realiza¢do do
autocuidado com os pés.

Pereira et al. (2017) ressaltam que as ac¢Oes de educacgéo praticadas por enfermeiros na APS
ndo levam em consideracao as necessidades individuais dos pacientes, pois os discursos entre profis-
sionais e as pessoas na consulta de enfermagem sdo iguais, mesmo gue estas pessoas tenham neces-
sidades diferentes.

A baixa escolaridade representa um fator agravante para o aparecimento de complicaces re-
lacionada as doencas cronicas com diabetes mellitus, devido a falta de compreensdo e a pouca ha-
bilidade com a leitura, além disso os idosos de baixa renda com pior condi¢do de satde tem dificul-
dade de acesso aos servigos de salide devido sua situacao econdmica (SILVA; SANTOS; CHIBANTE
,2016).

Rezende Neta, Silva, V., Silva, F., (2015) afirmam que o baixo grau de escolaridade das pes-
soas, podem dificultar a compreenséo das recomendacdes terapéuticas fornecidas pelos profissionais
de salde, que resultaria uma menor adesdo dos pacientes ao tratamento e ao conhecimento do au-
tocuidado com os pés.

E possivel verificar que muitos usuérios tém a dificuldade de manter o controle glicémico e
aderir o tratamento proposto, mantém resisténcia de seguir atividades fisicas. Ressaltando que trata-
mento ndo medicamentoso, associado a dieta adequada, colabora para prevencao do pé diabético e
complicacdes da diabetes mellitus (SOUSA et al., 2019).

Contudo, destaca — se que muitos sdo os desafios enfrentados ao longo do tratamento do pé
diabético em idosos, dentre os quais enfatiza- se 0s aspectos comportamentais, 0 ndo cumprimento
com os cuidados exigidos pelos profissionais acerca dos cuidados domiciliares referente ao autocui-

dado, habito de vida e dificuldade de seguir a dieta.
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3° tematica: Conhecimentos, atitudes, praticas na prevencdo do pé diabético (pacientes e en-
fermeiros).

O enfermeiro possui um papel fundamental na prevencéo do pé diabético, com seu conheci-
mento adquirido pode identificar fatores de riscos que conduzem as complicagGes, desenvolver pro-
gramas de educacdo, intervencdo e monitoramento continuo (LUCOVEIS et al., 2018).

Percebe — se que os enfermeiros orientam as pessoas com informacdes relevantes e essenciais
para manutencao e protecao de complicacdes a salde. Todavia, para que haja efetividade e aplicabi-
lidade destas orientacdes, as pessoas com diabetes mellitus devem participar das fases do processo
educacional, desse modo para assumir o autocuidado com seus pés, 0s pacientes precisam dominar o
conhecimento para realizar habilidades ao autocuidado (OLIVIA et al., 2016).

As consultas de enfermagem realizadas por enfermeiro, através dos conhecimentos adquiri-
dos, podem proporcionar aos pacientes a capacidade der ensinar para o autocuidado com os pés por
meio de orientagdes essenciais e para manter o bom controle glicémico (RESENDE NETA; SILVA,
A., SILVA, G., 2015).

Sousa et al., (2020) confirmam gue os enfermeiros transmitem as orientacdes necessarias para
a prevencdo do pé diabético aos pacientes, mas alguns tém a dificuldades de segui — las, devido as
condigdes financeiras. Além disso constatou que grupo de maior renda familiar seguia habitos de vida
semelhantes ao grupo com menor renda, concluindo que as pessoas com diabetes mellitus negligen-
ciam as préticas de autocuidado com os pés. Diante disto, para evitar complicacdes, é de suma im-
portancia que as pessoas modifiquem seus habitos inadequados com os pés. O conhecimento e as
atitudes de cuidados sdo diretamente associados, pois ao receber as informac6es adequadas, permite
compreender que a realizacdo de pratica pode impedir o surgimento de complicacdes. Para isso a
comunicacéo entre o profissional e a pessoa com diabetes mellitus tem que ser efetivo. De modo que
entenda a importancia do autocuidado e pratique.

A atitudes dos enfermeiros nas consultas de enfermagem € de suma importancia na reducao
do pé diabético, proporcionando o acompanhamento e o estimulo ao autocuidado, a partir de orienta-
¢Oes, a fim de prevenir de ulceracdes e amputacdes (PEREIRA et al., 2017).

As estratégias para educar as pessoas com diabetes mellitus contribui para a realizacdo de
autocuidado, porém quanto mais o acesso as informacdes e ao conhecimento sobre a condicéo de
salide da pessoa acometida pela diabetes mellitus, maior sera a capacidade de os pacientes desenvol-

ver acdes que promova sua qualidade de vida, portanto o enfermeiro é essencial para fornecer aos
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usuarios conhecimentos ,habilidades ,atitudes e motivacao para o autocuidado e autocontrole da do-
enca (OLIVIA et al., 2016).

A capacitacdo e o treinamento dos profissionais sdo necessarios para tornar medidas preven-
tivas mais eficazes e rotineiras na atencdo primaria. Portanto os enfermeiros precisam de conheci-
mentos e habilidades suficientes para o cuidado dos pés das pessoas com diabetes mellitus para evitar
complicacdes. Além disso devem se encorajar as praticas preventivas para o autocuidado, realizar
educacdo em diabetes, devendo ser composta por atividades que facilitem mudancas de comporta-

mentos e praticas que possam diminuir os riscos da doenca (ARRUDA et al., 2019).

O enfermeiro € parte fundamental na abordagem e no manejo dos pacientes com diabetes
mellitus, principalmente visando reduzir as complicacdes através de reconhecimento de situacdo de
risco e imediata intervencgdo, portanto é evitavel a maior parte das amputagdes e complicacdes ao pé

diabético.

4. CONSIDERACOES FINAIS

Esta revisdo identificou estudos que reuniram as melhores evidéncias sobre estratégias
educativas para prevencao do pé diabético, mostrando este ser uma categoria com maior inte-
resse aos pesquisadores. Foi possivel observar o predominio de atividades educativas realizadas
em grupos por meio de dindmicas, trocas de informacdes, envolvendo familiares, pacientes e
profissionais da salde, assim favorecendo o aprendizado.

Este estudo revelou que o conhecimento, atitudes e praticas dos pacientes e enfermeiros
sdo insuficientes, uma vez que alguns enfermeiros tém dificuldades com relacdo a orientacéo e
monitoramento das pessoas com diabetes mellitus, principalmente quanto relacionado a abor-
dagem ao controle dos fatores de riscos e prevencao do pé diabético.

Na consulta de enfermagem, além da educacdo em salde, o enfermeiro deve conhecer
a histéria do paciente, de modo que compreenda sua situacdo econdmica, grau de escolaridade,
porém sao fatores que dificultam para prevencdo do pé diabético. Deste modo € necessario
realizar o exame fisico dos pés, inspecionando e palpando, a fim de prevenir complicacbes

futuras destes pacientes.
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Vale ressaltar, que muitos pacientes recebem orientacdo dos enfermeiros, tem o conhe-
cimento da conduta correta do autocuidado com os pés, mas ndo praticam, porém negligenciam.

Embora limitada a pesquisa de artigos publicados apenas em lingua portuguesa, o pre-
sente estudo permite compreender o grau de conhecimento dos enfermeiros e pacientes acerca
da prevencdao do pé diabético, assim analisar as condutas apropriadas que os enfermeiros e pa-
cientes estabelecem para prevenir lesdes nos pés. A fim de evitar complicacdes resultante a
amputacao.
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