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ASSISTENCIA DE ENFERMAGEM NAS PRATICAS INTEGRATIVAS
VOLTADAS AO PE DIABETICO: REVISAO INTEGRATIVA
Ana Rita Soares Ribeiro
Ana Livia Castelo Branco de Oliveira
Centro Universitario Santo Agostinho-UNIFSA

RESUMO

A Diabetes constitui um importante problema de satde publica, devido a elevadas prevaléncia
e morbimortalidade, além do risco de desenvolvimento de complicacbes cronicas
incapacitantes. Em relacdo as suas complicagdes cronicas, o pé diabético constitui a causa
mais frequente de complicagdes, com uma alta taxa de amputacéo, internacdo prolongada e
custo hospitalar elevado em nosso meio. As praticas integrativas e complementares (PIC) tém
surgido como formas de tratamento para diversos agravos a saude. S&o importantes aliadas ao
tratamento convencional de diversas condic¢des cronicas, auxiliando para o olhar ampliado dos
profissionais sobre 0 processo saude e doenca. O objetivo destacar as praticas integrativas
assistenciais de enfermagem voltadas ao pe diabético na atencdo primaria, presentes na
literatura. Foi utilizado o método de pesquisa integrativa, em que 10 artigos cientificos
disponibilizados na integra, nos ultimos 5 anos, selecionados na Biblioteca Virtual de Saude
(BVS), compuseram a amostra analisada. Os resultados demonstraram que as PICs sé&o
importantes para promocao de uma assisténcia holistica e humanizada, além de apresentarem
baixo custo de implementacdo. Conclui-se que os enfermeiros sdo os principais profissionais
a empregarem as PICs e as atividades educativas, mas é necessario melhores condigdes
trabalhistas para que essa classe continue a promover sadde de qualidade.

PALAVRAS- CHAVE: Pé diabético. Terapias Complementares. Cuidados de Enfermagem.
ABSTRACT

Diabetes is an important public health problem, due to its high prevalence and morbidity and
mortality, in addition to the risk of developing disabling chronic complications. Regarding its
chronic complications, the diabetic foot is the most frequent cause of complications, with a
high rate of amputation, prolonged hospital stay and high hospital cost in our country.
Integrative and complementary practices (PIC) have emerged as forms of treatment for
various health problems. They are important allies to the conventional treatment of several
chronic conditions, helping to give professionals a broader view of the health and disease
process. The objective is to highlight the integrative nursing care practices aimed at the
diabetic foot in primary care, present in the literature. The integrative research method was
used, in which 10 scientific articles made available in full, in the last 5 years, selected from
the Virtual Health Library (VHL), composed the analyzed sample. The results showed that
PICs are important for promoting holistic and humanized care, in addition to their low
implementation cost. It is concluded that nurses are the main professionals to employ PICs
and educational activities, but better working conditions are needed for this class to continue
to promote quality health.

KEYWORDS: Diabetic Foot. Complementary Therapies. Nursing Care.



1 INTRODUCAO

O diabetes mellitus (DM) ndo é um transtorno Unico e sua definicdo depende da
perspectiva de cada um. Do ponto de vista médico, representa uma série de condicBes
metabdlicas associadas a hiperglicemia e causada por insuficiéncia parcial ou total de
insulina. A exposicéao a hiperglicemia crénica pode resultar em complicagdes microvasculares
na retina, rins ou periféricos nervos. Uma definicdo de diabetes de uma perspectiva social
inclui o fardo que a doenca representa para as economias, em termos de ambos seu tratamento
caro e morbidade prematura associada e mortalidade. Do ponto de vista do paciente
individual, o diabetes é uma condicéo vitalicia que requer atencdo diaria a dieta, estilo de vida
e automonitoramento de glicose no sangue, com administracdo frequente de medicamento.
Pode estar associado a varios graus de ansiedade, depressdo e maltiplas visitas a profissionais
de satude (EGAN; DINNEN, 2018).

Como representado no trabalho de Nunes, a diabetes pode ter varias
classificagbes, mas as principais sdo a do tipo 1 e 2. A diabetes tipo 1 é uma doenca
autoimune que esta associada ao aparecimento de autoanticorpos contra epitopos das células 3
pancreaticas, muitos meses, ou anos, antes do inicio dos sintomas. Os autoanticorpos
caracteristicamente associados a diabetes tipo 1 sdo aqueles que visam a insulina (anticorpos
anti-insulina), a descarboxilase de acido glutdmico de 65 kDa (anticorpos antiGADG65), a
proteina 2 associada ao insulinoma (anticorpos anti-IA 2) ou o transportador de zinco 8
(anticorpos anti-ZNT8). Ja a diabetes tipo 2 tem, na sua fisiopatologia, uma alteracdo na
resposta periférica a acdo da insulina e encontra-se, frequentemente, associada a outras
condicBes associadas a insulinorresisténcia: obesidade de tipo central; hipertensdo arterial,
dislipidemia aterogénica; esteatose hepatica/esteato- -hepatite ndo alcodlica e aceleracdo no
fendbmeno aterogénico, entre outras. A maior probabilidade de apresentacdo concomitante,
num mesmo individuo, de patologias que tém na insulinorresisténcia o seu denominador
comum, deu origem ao conceito de sindrome metabdlica (NUNES, 2018).

Brasileiro et al destaca que, a diabetes constitui um importante problema de
salde publica, devido a elevadas prevaléncia e morbimortalidade, além do risco de
desenvolvimento de complicacBes cronicas incapacitantes (como retinopatia, nefropatia,
neuropatia e vasculopatia). Em relacdo as suas complicacdes cronicas, o pé diabético constitui
a causa mais frequente de complicagbes, com uma alta taxa de amputagdo, internacédo
prolongada e custo hospitalar elevado em nosso meio. Dessa forma, de etiologia

frequentemente multifatorial, o pé diabético caracteriza-se por uma variedade de



anormalidades resultante da combinacdo de neuropatia e/ou vasculopatia em pacientes
portadores do diabetes mellitus (BRASILEIRO et al., 2019).

Sabe-se que, por meio de uma abordagem holistica e educativa com 0s usuarios
com DM, orientacfes e 0 exame frequente dos pés, grande parcela dos casos de pé diabético
poderia ser evitada. No entanto, na assisténcia a saide o modelo predominante ainda € o
biomédico, caracterizado pela relacdo vertical entre médico e paciente, focado na doenca e na
cura e em que os fatores psicossociais e culturais ndo sdo levados em consideracdo para a
realizacdo de um plano de cuidados para os individuos (TROMBINI; SCHIMITH; BADKE,
2021).

Nesse contexto, praticas que auxiliem na promocdo e recuperacdo da salde
tornam-se cada vez mais importantes. Atualmente, as praticas integrativas e complementares
(PI1C) tém surgido como formas de tratamento para diversos agravos a saude, seja de carater
psicologico, funcional, metabdlico, endocrino ou osteomusculares. As PICs sdo importantes
aliadas ao tratamento convencional de diversas condigdes cronicas, auxiliando para o olhar
ampliado dos profissionais sobre o processo saude e doenca. No Brasil, foram
institucionalizadas inicialmente em 2006, a partir da oferta de servicos e produtos de
homeopatia, plantasmedicinais e fitoterapia, medicina tradicional chinesa/acupuntura e por
meio de observatérios de medicina antroposofica e termalismo social/crenoterapia
(MUNHOZ et al., 2020).

Dessa forma, vale destacar que dentro da equipe multiprofissional em salde, o
enfermeiro tem papel indispensavel na avaliacdo sistematica dos pés e na identificacdo
precoce dos fatores de risco, proporcionando a reducdo de Ulcera e amputacdes. Essa
avaliacdo devera ser associada a histdria clinica do paciente, investigando a ocorréncia de
lesbes ou amputacdes prévias, e a observacdo se ha incapacidade do paciente para realizar o
autocuidado com os pés (SOUSA et al., 2017).

A investigacdo cientifica acerca do conhecimento do enfermeiro quanto a prevencao
do pé diabético é de grande importancia, porque permite identificar a qualidade da assisténcia
prestada, além de proporcionar a reformulacdo de estratégias para evitar complicacdes por
DM. Diante disso, o0 estudo teve como objetivo destacar as praticas integrativas assistenciais

de enfermagem voltadas ao pé diabético na atencdo primaria, presentes na literatura.



2 METODOLOGIA

Trata-se de um estudo do tipo revisdo integrativa, sendo um método de pesquisa que
busca a sintese dos trabalhos j& abordados, realizando avaliagcBes de forma critica sobre o
tema com configuracdo sistematica. Para a construgdo desta revisdo literaria, foram utilizadas
as seguintes etapas: selecdo das questdes tematicas; coleta de dados através da base de dados
eletrdnica, com alguns critérios de inclusdo e exclusdo para selecionar a amostra; elaboracdo
de um instrumento de coleta com informacdes de interesses a serem extraidas dos estudos
analise critica da amostra, interpretacdo dos dados e apresentagdo dos resultados (OLIVEIRA
etal., 2017).

A pergunta norteadora do processo revisional foi construida por meio da estratégia
PICo (P=Populacdo, I=Interesse, Co=Contexto) e consistiu em: Quais sdo as principais
praticas integrativas assistenciais de enfermagem voltadas ao pé diabético na atencéo
primaria?

Para a estruturacdo da estratégia de busca para a selecdo das amostras, foram
utilizados os seguintes descritores: Pé diabético, Terapias Complementares e Cuidados de
Enfermagem. Eles foram combinados entre si com o conector booleano OR dentro de cada
conjunto da estratégia PICo e, posteriormente, cruzados com o operador booleano AND,

como exposto no quadro 1:

Quadro 1: Apresentacdo da estratégia PICo para elaboragéo da pergunta norteadora e estratégia

de busca
Acrénimos Componentes Descs/Machs
P Populagéo ("Pé Diabético") OR ("Diabetic Foot") OR ("Pie Diabético")
| Fendbmenos de ("Terapias Complementares") OR ("Complementary
interesse Therapies") OR ("Terapias Complementarias")
("Cuidados de Enfermagem") OR ("Nursing Care") OR
Co Contexto . i
("Atencion de Enfermeria")

Fonte: Biblioteca Virtual de Salde (BVS) eScientific Electronic Library Online (SciELO).
O levantamento da literatura foi realizado durante 0 més de novembro de 2021, por

meio de consultas em publicacdes cientificas indexadas na Biblioteca Virtual de Saude (BVS)
e Scientific Electronic Library Online (SciELO) empregando as bases de dados: Medical
LiteratureAnalysis and Retrieval System Online (MEDLINE), Literatura Latino Americana e
do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS), Base de dados em Enfermagem (BDENF) e web

artigos, segundo os critérios de incluséo.




Como critério de inclusdo foram selecionados os artigos indexados nos Gltimos 5 anos,
em perioddicos nacionais e internacionais, disponibilizados na integra em lingua portuguesa,
inglesa e espanhola que corresponderam a temética do estudo. Exclui-se da amostra,
publicacBes cujos titulos e/ou objetivos ndo possuiam ligacdo direta com a tematica e o
objetivo do estudo, textos incompletos (resumos), teses e/ou monografias, e artigos
duplicados o que resultou em um namero final de 10 artigos que foram lidos e analisados na
integra, como mostra a figura 1:

Figura 1: Fluxograma de pesquisa conforme o modelo PRISMA. Teresina, 2021
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A anélise das amostras foi realizada através da categorizacdo dos dados por
meio da convergéncia e similaridade das informagdes encontradas. Foi utilizado como auxilio
um formulério semiestruturado que contemplou a estruturacdo de um eixo de organiza¢éo. O
Eixo - Perfil das producdes foi abordado os seguintes itens: Titulo, ano, autores, idioma, base
de dados e abordagem.

Os produtos da revisdo foram transformados em quadros e figuras, utilizando a
ferramenta Microsoft Word, conforme a categorizacdo estabelecida no formulario. As
categorias foram discutidas com base na literatura atual, a fim de ampliar o conhecimento
sobre as praticas integrativas e complementares desenvolvidas por enfermeiros na assisténcia

ao paciente com pé diabético.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Para a revisdo integrativa, foram encontrados 75 potenciais referéncias, das
quais somente 10 compreenderam aos critérios de inclusdo e exclusdo preestabelecidos. A
amostra final foi lida e analisada na integra, e os dados obtidos foram organizados afim de
preencher as informacbes do eixo - Perfil das producbes foi abordado os seguintes itens:
Titulo, ano, autores, idioma, base de dados e abordagem, conforme representado no quadro
2:

Quadro 2: Perfil das produgdes segundo ano, autores, idioma, base de dados e abordagem. Teresina, 2021.

N° Titulo Ano Autores Idioma Base de Abordagem
Dados

Evolution of Healing

Ulcers in the Lower

01 | Limbs of Patients Using | 2020 Aguiar et al. Inglés MEDLINE

Unna Boot Associated
with Shiatsu

Quantitativa/
Qualitativa

Diabetic foot ulcer care: a
concept analysis of the
term integrated into
nursing practice

02 2019 | Subrata;Phuphaibul Inglés MEDLINE | Qualitativa

Visita Domiciliar como
Ferramenta de Dias; Santos;
03 Promocdao da Saude do 2017 Oliveira;

Pé Diabético Amputado

Portugués | BDENF Qualitativa

Condutas dos
enfermeiros da atencao
04 primaria no cuidado a 2017 Vargas et al. Portugués | LILACS Qualitativa
pessoas com pé

diabético

05 Contribuicfes de um 2021 Gomes et al. Portugués | LILACS | Quantitativa
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programa educativo na
prevencao de lesdes nos
pés de pessoas com
diabetes mellitus

Ac¢bes Educativas como
06 | Estratégias de Redugdo | 2016 Schulz et al. Portugués | MEDLINE | Qualitativa
para Pé Diabético

O uso de Oleo de
Copaiba e Melaleuca na
Cicatrizacdo de Estomias
07 em Pacientes de uma 2021 Rebelo; Couto Portugués | BDENF

Unidade Bésica de
Saude do Municipio de
Apicum-Acu-Ma

Quantitativa/
Qualitativa

Nurses' knowledge on
diabetic foot ulcer
disease and their

08 | attitudes towards patients | 2018

affected: A
cross-sectional
institution-based study.

Kumarasinghe;
Hettiarachchi;

Wasalathanthri. Inglés MEDLINE | Quantitativa

Effectiveness of a
Collaborative Nursing
Care Model for the
09 Trvsﬁam[)ei';tbgisagé%r;ts 2020 Jiang; Ehya Inglés MEDLINE | Qualitativa
Disease by Transverse
Tibial Bone Transport

Technique: A Pilot Study

Importancia das Praticas
Integrativas e
Complementares em
10 Sade na Assisténcia de 2017 | Ruas; Nascimento | Portugués | MEDLINE | Qualitativa

Enfermagem para
Pacientes com Diabetes
e Hipertenséo na

Atencdo Bésica

Fonte: Biblioteca Virtual em Saude (BVS), 2021.
Conforme representado no quadro acima, observou-se que houve

predominancia de indexacdo dos estudos por parte da base de dados Medical
LiteratureAnalysis and Retrieval System Online (MEDLINE), que foi responsavel pela
publicacdo de 6 das 10 amostras analisadas, seguida da Literatura Latino-Americana e do
Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS) e bibliograficas especializada na &rea de
Enfermagem (BDENF), cada uma com duas amostras publicadas.

Outra andlise feita foi referente ao idioma, em que se notou o predominio das
publicacbes realizadas em portugués, seguido da lingua inglesa, com 4 das 10 amostras.
Observou-se que nenhum artigo foi publicado em espanhol mesmo que houvesse o interesse
por estudos na lingua. Dessa forma, € possivel destacar que existe a necessidade de ampliar 0s

estudos sobre a tematica, valorizando outros idiomas.
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Levando em consideragdo o ano de publicacdo, a temética é relativamente bem
discutida no contexto atual, pois ha uma importancia considerada no investimento em estudos
que possam trazer mais informacGes sobre o emprego das praticas integrativas e
complementares. Dessa forma, encontrou-se artigos desenvolvidos nos anos de 2016 a 2021.

Com relacdo a abordagem aderida pelas amostras, houve o predominio da pesquisa
qualitativa, isso significa que os estudos sdo realizados de forma mais discursiva do que

estatistica.

Praticas integrativas e complementares realizadas pela enfermagem ao paciente com pé
diabético

Segundo Subrata e Phuphaibul (2019) e Kumarasinghe, Hettiarachchi e
Wasalathanthri (2018), o diabetes mellitus (DM) é um problema de saude crescente em todo o
mundo. O complexo processo patologico do diabetes pode levar a anormalidades neurolégicas
e varios graus de doenca vascular periférica, reconhecidas como ulcera de pé diabético.

Conforme Ruas e Nascimento (2017), as Préticas Integrativas e Complementares em
saude (PICS) vieram para implementar e incorporar os cuidados prestados aos clientes,
principalmente os oriundos da atencdo basica de salde, desenvolvendo estratégias de acdes
que possam integrar o individuo na sociedade, de acordo com os principios do Sistema Unico
de Saude (SUS). A atencdo basica é a porta de entrada para o usuario do SUS, pois esta ligada
a toda rede de atencdo a saude e é atraves dela que a PICS devem ser implementadas,
objetivando o acolhimento, a maior resolutividade e a adesdo dos usuarios ao sistema. Esta
abordagem diferenciada confere uma maior participacdo desses usuarios e consequentemente
maior demanda na Unidade Bésica de Saude (UBS), possibilitando assim, a promoc¢éo e
protecdo a saude desses individuos conforme preconiza as diretrizes do SUS.

Segundo Dias, Santos e Oliveira (2017), a atencdo primaria em saude atende

muitos pacientes com doencas crénicas, como por exemplo: os diabéticos. Nesse contexto, o
pé diabético é a expressdo empregada para designar alteracdes e complicagcdes que ocorrem,
isolada ou conjuntamente, nos membros inferiores em portadores da DM. A crescente
necessidade de controle e prevencdo de tais complicacdes implica um bom controle da doenca
e da assisténcia preventiva, com adocao de medidas relativamente simples de cuidados pelos
pacientes. Assim, 0 uso de préaticas com fitoterapicos tem se destacado como o uso da
papaina, uma enzima extraida do latex do mamao Carica papaya, no auxilio de processos

cicatriciais em virtude da aceleragdo do crescimento de tecido de granulacgdo e reepitelizacéo,
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acdo proteolitica, bactericida e bacteriostatica em tecidos desvitalizados e infectados, com
baixo custo e menor agressividade ao tecido normal.

Para Vargas et al(2017), outra medida, para cuidados e prevencdo do pé
diabéticos realizada na atengdo primaria, principalmente por enfermeiros, séo as atividades de
educacdo em salde e estimulo ao autocuidado. Os trabalhos desenvolvidos em grupos séo
uma ferramenta de grande importancia para os profissionais, pois possibilitam a troca de
saberes entre as préprias pessoas e auxiliam o profissional na busca de orientagdes acerca das
fragilidades apresentadas. E uma forma eficaz de possibilitar & pessoa a ter dominio de seu
préprio cuidado, pois, uma vez que ela interage com o grupo, no sentido de contribuir na
construcdo do saber de outras pessoas, ela se torna mais confiante para se empoderar de seu
autocuidado e torna-se referéncia aos demais. Mesmo diante de tal importancia o estudo
mostrou que esta pratica ainda € pouco realizada e que muitos pacientes ndo sabem que ja
possuem o risco de amputacdo iminente.

Em concordancia, Gomes et al(2021) ressalta que ha evidéncias cientificas
consistentes de que a prevengdo primaria, direcionada a educacdo em salde e a0 exame
minucioso dos pés e calgcados, cuja recomendacéo € realiza-lo pelo menos uma vez ao ano, € a
melhor estratégia de custo-beneficio, e pode aumentar a expectativa de vida dos individuos
acometidos, além de reduzir o seu sofrimento. Dessa forma, o enfermeiro €, de modo geral, o
profissional de primeiro contato nos servicos de saude, e desempenha um papel fundamental
na educacdo em salde as pessoas com DM ao identificar as necessidades individuais e
lacunas de conhecimento, estimular as acdes de autocuidado, e elaborar planos de cuidados
prioritarios com a participacdo do individuo, propondo negociactes efetivas para melhores
resultados no controle da doenca. A consulta de enfermagem se caracteriza como uma
tecnologia leve, de baixo custo e, aliada a educacdo em saude, constitui-se em uma
intervencdo promotora do cuidado e da qualidade de vida para as pessoas com DM.

Para Schultz et al (2016), as praticas complementares voltadas para a educacéo
e o repasse de informacdes sdo extremamente necessarias. Os pacientes devem ser instruidos
sobre a inspecdo constante dos seus pés em busca de deformidades, pontos de presséo,
formacdo de calos, pele seca e fissuras. Também devem ser orientados a fazer visitas
regulares e asseguradas a um profissional especializado para prevenir ou identificar o pé com
anormalidades numa fase precoce, a fim de evitar sua deterioragdo e possiveis complicacdes.

Além disso, a prevencdo deve englobar associagdo de dieta, exercicios fisicos e antidiabético
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oral, além do acompanhamento especializado para o autocuidado dos pés, realizado com
equipe multidisciplinar.

Além dos processos educativos, Rebelo e Couto (2021), destacam mais uma
vez a importancia do uso de plantas medicinais no tratamento das feridas nos pacientes com
pé diabético. Os 6leos essenciais (OEs) sdo substancias oleosas aromaticas obtidas através de
material vegetal, que apresentam terpenos e fendlicos em sua composicdo, 0s quais, nos
ultimos anos, vém sendo estudados devido ao seu uso medicinal e comercial em diversos
produtos higiénicos e drogarias devido a erradicacdo das bactérias. Um dos 6leos que tem
mostrado em diversas pesquisas suas atividades antibacteriana e anti-inflamatoria é o éleo de
melaleuca, também conhecido como arvore do cha.E um liquido limpido que apresenta odor
distinto, rico em monoterpenos, sendo que, dentre seus mais de 100 componentes, 0 mais
abundante ¢ o terpinen-4-ol, que compde aproximadamente 40% do Oleo. Além disso, outro
0leo que tem mostrado sua eficacia no tratamento de feridas e no processo de cicatrizacéo, é o
Oleo de copaiba, em que sdo comprovadas suas atividades farmacologicas, apresentando
propriedades anti-inflamatorias e cicatrizantes.

Aguiar et al(2020), em seu estudo, trouxe outras possibilidades terapéuticas
para o tratamento de ulceras nos pés. o curativo inelastico da pasta de Unna, feita de
gazetecido saturado com éxido de zinco em uma concentragdo quevaria de 6% a 15%, além
de calamina, glicerina, gelatina edgua ou um curativo com glicerina, gelatina e 6xido de
zinco.Ele funciona como um segundo conjunto de musculos ao redor do corpo
afetadomembro, levando a uma diminuicdo da hipertensdo venosa durantemovimento de
deambulacdo.Outra possibilidade terapéutica € o shiatsu, que éuma terapia alternativa/
complementar de origem japonesae recomendado como terapia pelo Ministério da Saude.
Tem como objetivo promover e manter a salde e tratardoencas especificas, considerando as
possiveis aplicacbes do shiatsu encontradasna literatura, hda uma reducdo das nauseas
relacionadas aradioterapia, nausea pds-operatéria e reducdo da dor.

Para Jiang e Ehya (2020), um modelo de equipe médica interessante para o
cuidado do pé diabético deve ser multidisciplinar, consistindo ndo apenas de um clinico geral,
um enfermeiro,um especialista em doengas infecciosas, um endocrinologista, um nutricionista
e cirurgido ortopédico, bem como educador, ortotista, podologo,e um cirurgido vascular. Os
enfermeiros desempenham um papel essencial na prevencdo de complicaces do pé diabético,
cuidados e educacdo dos pacientes, pois sdo o principal ponto de contato. Portanto, o uso dos

recursos atuais com novas tecnologias médicas para melhorar a qualidade do atendimento, a
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taxa de sobrevivéncia e os resultados dos pacientes com pé diabético se tornou um dos
principais focos da enfermagem. Para isso, é necessario préticas de enfermagem colaborativa
para alcancar resultados clinicos de alto padrdo. Dados publicados mostram que o cuidado
colaborativo de enfermagem ndo garante apenas o paciente seguranga, mas também diminui

0s encargos socioecondmicos e de estilo de vida.

CONCLUSAO

A Dbibliografia levantada demonstrou que as praticas integrativas e
complementares vem sendo implantadas como estrategias de baixo custo e efetividade no que
se refere a um tratamento humanizado e holistico.

E notério a necessecidade de uma equipe multidiciplinar e tratamentos
especializados para as pessoas que sdo acometidas com a diabetes e suas complicacGes. O pé
diabético € resultado da doenca descompensada, que promove toda modificacdo sistémica e
prejudica a passagem de sangue e oxigénio para as regides periféricas, provocando Ulceras.

O enfermeiro tem papel importante dentro da equipe multidisciplinar que
presta assisténcia a esses pacientes. As amostras desmonstraram que a principal forma de
cuidado preventivo que a enfermagem pode exercer sdo as atividades educativas. O repasse de
informacOes, para que haja o reconhecimento de complicacBes relacionadas a doencga e a
promoc¢do do autocuidado, melhoram consideralvelmente o quadro dos pacientes e podem
prevenir amputagoes.

Além disso, os enfermeiros podem utilizar da medicina tradicional, com o uso
de fitoterapicos como a papaina, 6leos de copaiba e malaleuca, para o tratamento das feridas.
Essas coberturas possuem propriedades anti-inflamatorias e cicatrizantes, além de terem facil
aplicacdo e representarem melhor custo-efetivo. Outras formas, que podem ser adicionadas ao
tratamento sdo as praticas do shiatsu, que ajudard no processo de cicatrizacdo, uma vez que
reduz o estresse e melhora a dor sentida pelo paciente.

Porém, mesmo com tantas alternativas que fornecem melhorias na assisténcia,
foi possivel analisar que muitos profissionais estdo presos ao modelo curativista do cuidar.
Dessa forma, esquecem que a diabetes é uma doenca sistémica e para evitar suas
complicacbes, como as Ulceras no pé, é necessario olhar para o paciente de forma holistica,
ajudd-lo com aspectos importantes, atentando-se para a nutricdo, cal¢ados, hidratacdo,
medicagdes, condi¢bes socioecondmicas, dentre outros, para que haja a implantacdo de

medidas preventivas.
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Portanto, sugere-se melhorias nas condicdes de trabalho dos profissionais de
enfermagem, para que esses se sintam motivados a desenvolver atividades educativas e
importantes para o repasse de informacGes, bem como, ressalta-se a importancia do processo
de educacdo permanente desses profissionais, para que ampliem seus horizontes, se
especializem na aplicacdo das PICS e assim desenvolvam um cuidar holistico e humanizado.
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