Seu paciente tem diabetes?

No mundo, o diabetes ¢é a principal
causa de amputacgao.

Ajude seus pacientes com diabetes
a prevenir ulceras, salvar

.. pés e salvar vidas.
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ULCERAS DO PE DIABETICO:
OSFAT0S

1. TEMFCADA 4 PESSOAS COM
DIABETES PODE DESENVOLVER
UMA ULCERA NOS PES.

2. A ULCERA DO PE DIABETICO, ABERTA
POR MAIS DE 30 DIAS, TEM 4 VEZES
MAIS CHANCES DE TER UMA INFECCAQD.

3.A CADA 20 SEGUNDOS, UM MEMBRO
INFERIOR E AMPUTADQ Ng MUNDD
EM DECORRENCIA DO DIABETES

4. APQS UMA AMPUTAGAD, 55-70% BOS
PACIENTES NAO ESTARAD VIVOS
DEPOIS DE 5 ANOS
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Para videos e mais informacgoes visite:
www.despertaparaopediabetico.com.br




Existem dois principais fatores de risco

associados a

ulceracao nos pés de

pacientes com diabetes:

1. Perda da sensibilidade protetora (PSP),
causada pela neuropatia diabética.
2. Doenca Arterial Periférica (DAP)

Estes fatores devem ser identificados e monitorados
para minimizar o risco do seu paciente desenvolver

uma ulcera nos pés.

Examine os pés do seu paciente
para identificar o nivel de risco.

53 Risco de ulcera

81 Muito Baixo

Caracteristicas:

Nao apresenta Perda da Sensibilidade
Protetora - PSP e ndo apresenta Doenga
Arterial Periférica - DAP.

Frequéncia de avaliagdo:
1vez por ano

Recomendacao de cuidados:
Orientar controle glicémico, inspe¢do
regular dos pés, notificar quaisquer
alteragdes nos pés ao profissional de
saude e uso de calcado confortavel.

Risco de ulcera

Caracteristicas:

Apresenta Perda da Sensibilidade
Protetora - PSP e Doenga Arterial
Periférica - DAP.

Frequéncia de avaliagéo:
1vez a cada 3-6 meses

Recomendacao de cuidados:
Orientar controle glicémico, inspe¢do didria
dos pés e do interior dos calgcados que serdo
usados, notificar quaisquer alteracdes nos
pés ao profissional de satde, uso de
palmilhas sob molde se presenca de
deformidades nos pés, uso de calgcado
terapéutico (pré fabricado ou sob molde),
exercicios especificos para os pés.

% Risco de ulcera

Baixo

Caracteristicas:

Apresenta Perda da Sensibilidade
Protetora - PSP ou Doenca Arterial
Periférica - DAP.

Frequéncia de avaliagdo:
1vez a cada 6-12 meses

Recomendacao de cuidados:
Orientar controle glicémico, inspe¢do didria
dos pés e do interior dos calgcados que serdo
usados, notificar quaisquer alteragdes nos
pés ao profissional de saude, uso de calgado
terapéutico (pré fabricado), exercicios
especificos para os pés.

Risco de ulcera

i Alto

Caracteristicas:

Apresenta Perda da Sensibilidade Protetora
- PSP e/ou Doenca Arterial Periférica - DAP,
associado com um ou mais itens

descritos abaixo:

- Histérico de ulcera nos pés,

- Histérico de amputagcdo menor

(abaixo do tornozelo), ou amputa¢do maior
(acima do tornozelo)

- Doenca renal em estdgio avancado

Frequéncia de avaliacdo:
1vez a cada 1-3 meses

Recomendacao de cuidados:
Orientar controle glicémico, inspec¢édo didria
dos pés e do interior dos cal¢cados que serdo
usados, notificar quaisquer alteracdes nos
pés ao profissional de saude, uso de
palmilhas sob molde se presenca de
deformidades nos pés, calcado terapéutico
(pré fabricado ou sob molde), cuidados
integrados com os pés.

Nota: cuidado integrado inclui cuidados podiatricos prestados por

profissional capacitado, indicagcdo de calgados adequados (terapéutico
ou sob molde) e educagao estruturada sobre o autocuidado fornecida
por profissional capacitado.



Como identificar PSP e DAP?

Perda da Sensibilidade Protetora (PSP)
Guia simples

v Primeiro faca o teste de monofilamento
nas maos dos seus pacientes, demonstrando
a sensacao.

v Teste trés lugares diferentes nos 2 pés, diga qual
pé serd examinado, mas esteja seguro que
0 seu paciente ndo estd vendo quando
esta sendo testado.

v Aplique o monofilamento perpendicular a
superficie da pele com forca suficiente para
curvar o objeto.

v Deixe em contato aproximadamente 2 segundos

v Pergunte ao paciente se de casualidade ele sentiu
alguma coisa e pergunte onde.

v Repita 2 vezes no mesmo lado, mas alternando
a0 menos uma vez com uma tentativa falsa de
ndo aplicacdo de monofilamento
(total "3"aplicacdes por lado).

Locais que devem ser testados para
a perda da sensibilidade protetora
com 10g Semmes-Weinstein

A Perda da sensibilidade protetora esta presente em ambos os lados se o paciente
responder incorretamente em 2 ou 3 aplicacées, Caso isso aconteca, encoraje seu
paciente durante o teste falando que ele respondeu corretamente, independente
da resposta dele ser correta ou equivocada.

Doenca Arterial Periférica (DAP)
Existem 2 pulsos nos pés:

Na parte dorsal existe a Artéria pediosa e no
tornozelo, a Artéria tibial posterior. Coloque 2
dedos no dorso do pé, e sinta o pulso com

os dedos ou instrumento especifico

(doppler). Depois repita tirando o segundo w4
pulso no tornozelo, segundo

mostra na imagem.

—

Se vocé ndo é responsavel pela triagem do pé,
esteja seguro que seu paciente sera referido apropriadamente.



DIABETESEA
PRINCIPALCAUSA
DE AMPUTACAO DOS PES.

P¥ - PILARES DA
S/ PREVENGAO

VOCE SABIA? )
IMAIS DE 85% DAS AMPUTAGOES
PODERIAM SER EVITADAS?

1. International Diabetes Federation Atlas -
8th edition 2017: page 92.

2. International Diabetes Federation Atlas -
9th edition 2019: page 89
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EDUCANDO
SEUS PACIENTES

Pacientes com diabetes devem desPErtar
para os 4 seguintes passos:

01 Checar os niveis de glicemia
02 cuidado didrio com os pés

03 calcados apropriados

04 Inspecionar os pés diariamente

Encontre mais informag¢oes na pagina

www.despertaparaopediabetico.com.br
O portal mais completo para Profissionais de
Saude, Pacientes e Familiares sobre Pé Diabético!

Este é o endereco do servico

de referéncia para o seu paciente:

CLOSING WOUNDS, o 8
SAVING FEET, |
SAVING LIVES. x n W barfiatiow

Um programa feito pela Urgo Medical Global e



