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O Diabetes mellitus (DM) consiste em um grupo de disturbios metabdlicos, que
apresentam em comum taxas elevadas de glicose sérica, ou hiperglicemia,
ocasionando, ndo raramente, danos secundarios em multiplos sistemas, com
sensivel relevancia epidemiolégica. Desse modo, frisa-se a necessidade dos
cuidados de enfermagem no tratamento dos individuos com diagnostico de DM
na implementagao de cuidados assistenciais diretos e resolutivos, promovendo
orientagdes, prevenindo complicagcdes e proporcionando conforto. Portanto, o
presente trabalho tem por objetivo relatar a vivéncia de académicos sobre as
contribuigdes da assisténcia de enfermagem no cuidado ao paciente com pé
diabético. Trata-se de um relato de experiéncia com abordagem descritiva,
realizado por académicas da Universidade Regional do Cariri (URCA), a partir
de situagdes vivenciadas no estagio curricular da disciplina Enfermagem no
processo de cuidar do adulto em situag¢des clinicas e cirurgicas. O estagio
ocorreu em uma unidade hospitalar de referéncia na Regiao do Cariri (CE), no
més de marco de 2019. Inicialmente, buscou-se coletar dados para a evolugao,
elencando os achados para definir as abordagens necessarias relacionadas a
assisténcia de enfermagem, com foco para as queixas apresentadas. Assim,
evidenciaram-se o0s seguintes diagnosticos prioritarios: Integridade tissular
prejudicada relacionada ao pé diabético evidenciada por dano tissular e o
aparecimento dos tenddes, tendo como intervencao realizada: fazer troca de
curativo — realizando limpeza da lesdo com soro fisiolégico (SF)
0,9%,debridamento mecanico com gaze e SF 0,9%, utilizando como cobertura
primaria fibras de carboximetilcelulose sddica em areas em que foram realizadas
drenagem e desarticulagdo dos artelhos e gaze secacomo cobertura
secundaria e fixagdo por atadura —; Deambulacédo prejudicada relacionada a
lesdo no pé evidenciada por incapacidade de deambular sem auxilio, sendo
implementadas as intervencdes: incentivar o uso de muletas para deambulacgao,
orientar sobre a necessidade de evitar colocar o coto da amputagao em posicao
de flexado e de solicitar ajuda durante o caminhar; e Risco de perfusao tissular
periférica ineficaz relacionado ao diabetes mellitus, tendo como intervencoes:
verificar o tempo de enchimento capilar (¥2s), avaliar edema periférico e pulsos.
Dessa forma, enquanto académicas, percebemos de forma pratica a
imprescindibilidade dos cuidados de enfermagem no manejo ao paciente com pé
diabético, orientando acerca dos agravos secundarios, promovendo conforto e
proporcionando uma assisténcia individualizada, segura e eficaz, pautando-a na
aplicacao do processo de enfermagem.
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