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RESUMO

INTRODUGCAO: O pé diabético é uma das principais complicacdes associadas ao
Diabetes Mellitus Tipo Il, consistindo no aparecimento de lesdes de dificil cicatrizacao
decorrentes de disturbios circulatérios e neuropaticos localizados nos membros inferiores
que podem evoluir para amputacdo do membro. Dessa forma, o cuidado com 0s pés se
torna essencial para a prevencdo de lesbes e tratamento precoce caso haja algum
ferimento, e a avaliagdo de um profissional qualificado é fundamental para estabelecer a
conduta e realizar o tratamento adequado ao quadro do paciente. OBJETIVOS: Avaliar
aevolucdo do processo de cicatrizacdo da ferida de um paciente diabético em decorréncia
do cuidado prestado no Ambulatério do Pé Diabético. Método: Trata-se de um estudo de
caso de paciente com a complicacdo do pé diabético submetido a avaliacdo e
acompanhamento durante 7 dias do processo de cicatrizacdo da lesdo, utilizando
questionario de registro das caracteristicas retirado e adaptado do livro Classificacdo dos
Resultados de Enfermagem-NOC, tendo a aprovacdo pelo Comité de Etica e Pesquisa
com parecer 5.219.607. RESULTADOS: As avaliagcbes quanto as caracteristicas da
ferida ocorriam a cada 7 dias. Na avaliacdo inicial o paciente apresentou uma lesdo com
1,0cm de comprimento, 0,5cm de largura e 0,2dmm de profundidade, cacifo +/++++, com
pouca presenca do tecido de granulagdo, hidratagdo preservada, sem a presenca de tecido
epitelial, exsudato, eritema, maceracao, necrose, inflamagéo ou descolamento nas bordas
das feridas. Na segunda avaliacdo, ocorrido 7 dias apds a primeira, a lesdo apresentava
0,7cm de comprimento, 0,5cm de largura e 0,2mm de profundidade, cacifo +/++++, com
presenca de tecido epitelial recobrindo os bordos da ferida e a sua reducdo de tamanho,

hidratacdo suavemente comprometida, sem tecido de granulacgdo, exsudato, inflamagéo,
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eritema, maceracdo, necrose ou descolamento nas bordas das feridas. Os dados obtidos
apontaram uma diminuic¢do no tamanho da leséo e presenca de tecido epitelial nos bordos
da ferida. No momento da troca do curativo o enfermeiro tem um papel fundamental na
orientacdo quanto aos cuidados de limpeza com a lesdo, manter habitos alimentares
saudaveis, ingerir liquidos, praticar exercicios fisicos e usar os medicamentos
corretamente para manter o controle da glicemia, e consequentemente favorecer a
cicatrizacio da ferida e melhorar a qualidade de vida. CONCLUSAO: Percebeu-se a
importancia do acompanhamento do paciente com pé diabético para minimizar a
ocorréncia de complica¢Bes que pudessem agravar a ferida, sendo necessarios condutas
de avaliacgdo do curativo, orientacdo quanto ao cuidado nos habitos alimentares, estilo de
vida e atencdo com os peés.

Descritores: Pé Diabético; Acompanhamento; Enfermagem.
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