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Introducdo: O Diabetes Mellitus (DM) € uma doenca de importancia mundial e de
relevancia para a saude publica e apresenta proporcdes crescentes no que se refere
ao aparecimento de novos casos anualmente na populagdo. A Organizacdo Mundial
de Saude (OMS) estima que em 2030 existam 552 milhGes de diabéticos, com uma
taxa de prevaléncia de 9.9% na populacdo adulta. Se tomarmos em consideracdo os
efeitos devastadores da doenca, pela morbidade e mortalidade associada a sua
evolugcdo, podemos dizer que estamos perante uma verdadeira pandemia. (2013).
Uma das complicacBes do diabetes e o pé diabético, termo utilizado para denominar o
aparecimento de pontos de perda da sensibilidade protetora plantar, podendo ou nao
evoluir com o aparecimento de Ulceras como consequéncia da Neuropatia Diabética.
As complicagbes agudas e cronicas do diabetes causam alta morbimortalidade,
acarretando altos custos para os sistemas de saude. A neuropatia diabética é a
complicacdo mais comum do diabetes e compreende um conjunto de sindromes
clinicas que afetam o sistema nervoso periférico sensitivo, motor e autonémico, de
forma isolada ou difusa, nos segmentos proximal ou distal, de instalacdo aguda ou
cronica, de carater reversivel ou irreversivel, manifestando-se silenciosamente ou com
guadros sintomaticos. (Boell et al 2014). A enfermagem, como profissdo do cuidado,
deve incluir estratégias e agbes que minimizam os riscos, visando contribuir para a
melhoria do prognéstico da doenca e qualidade de vida. O objetivo deste estudo é
descrever o processo de trabalho na Estratégia de Saude da Familia com relacéo ao
enfermeiro no apoio a pessoa com diabetes para o autocuidado com o0s pés.
Metodologia: Trata-se de uma pesquisa qualitativa de natureza descritiva, envolvendo
seis enfermeiras atuantes na saude da familia em um municipio no Vale do Itajai - SC.
Foi realizada entrevista semiestruturada a fim de saber como € & prevencdo do pé
diabético. Os dados foram coletados de agosto a novembro de 2015. Os (as)
profissionais foram esclarecidos (as) quanto aos objetivos e relevancia da pesquisa e
acerca do anonimato de suas identidades, conforme aspectos éticos preconizados
pela Resolucdo n. 466/2012 (BRASIL, 2012). Ap6s apresentacdo e esclarecimento de
davidas os profissionais, aceitando colaborar com a pesquisa, assinaram o Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE). Os resultados: A equipe deve estar ciente
de que a programacdo do cuidado ndo deve ser rigida e se limitar ao critério de
controle metabdlico ou ao critério de presenca de uma doenca especifica. E
importante considerar também os determinantes sociais de saude, os principios da AB
descritos na Politica Nacional de Atencao Basica, as necessidades individuais, bem
como as intercorréncias clinicas. (BRASIL, 2013). Assim, ao se avaliar uma pessoa
com diabetes, enfatizando-se a prevencdo das complicacbes nos pés, o profissional
deve buscar ndo s6 a influéncia dos fatores que poderéo estar envolvidos direta ou
indiretamente na instalacdo dessas complicacdes, mas também as consequéncias
destes na vida da pessoa, destacando-se, principalmente, o controle do diabetes. No
atendimento a essa clientela, o profissional deve incluir um exame minucioso dos pes,
levando em consideragéo as caracteristicas da pele e faneros. (OCHOA-Vigo K; PACE
A.E, 2005). Conforme falas: “[..] eu fago avaliagdo o exame visual dos pés, a
prevencdo do pé diabético e quando eu nédo fago o medico faz [...]” E4.“[...] por mais
que a gente trabalhou o ano passado o pé diabético, esse ano a gente reforca, porque
nos somos assim a gente tem a tendéncia daquilo que a gente ndo usa acaba



