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Relato de pé diabético grave

A report of severe diabetic foot
Bianca Vieira de Sousa', Anderson Soares da Silva?, Leonardo Moscovici®
INTRODUGAO

A Diabetes Mellitus (DM) é uma doenga metabdlica com alta prevaléncia na
atencao primaria, marcada pela hiperglicemia resultante da secregao deficiente de
insulina e/ou de sua acao (resisténcia insulinica). A hiperglicemia crénica esta
associada a inumeras complicagbes a longo prazo como retinopatia, nefropatia,
doenga coronariana, mal perfurante plantar etc. (WHO, 2023). De acordo com a
Federagéo Internacional de Diabetes, a prevaléncia global de DM em adultos com
idade entre 20 e 79 anos foi estimada em 9,3%, o que corresponde a cerca de 537
milhdes de pessoas (INSTITUTE FOR HEALTH METRICS AND EVALUATION, 2019).

RELATO DE CASO/DESENVOLVIMENTO

O presente artigo descreve o caso de um paciente de 43 anos, com diagndstico
de DM ha 4 anos, que procurou um ambulatério na atengao primaria, por orientagao
de seu odontdlogo, devido a uma ferida no pé direito. No momento da procura pelo
servigo, nao fazia uso de qualquer medicagao para a doenca. No exame fisico foi

identificado que o halux direito apresentava lesdo ulcerada de aproximadamente 2
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centimetros de didmetro, com saida de secrecdo amarelada, sinais de necrose e
edema. Foi solicitado uma radiografia do pé direito que evidenciou sinais de

osteomielite em halux direito e que, posteriormente, evoluiu para amputagéo.

DISCUSSAO

Apesar da alta prevaléncia e da importancia do tratamento adequado dos
pacientes com DM para evitar complicacbes crdnicas, o cenario atual continua
apresentando desafios. Muitas pessoas com DM ainda tém mau controle glicémico e
evoluem com complicagdes. Além dos pacientes apresentarem baixa adesdo ao uso
correto  dos medicamentos antidiabéticos, alimentagdo desequilibrada e
sedentarismo, observa-se frequentemente na atencdo primaria a saude uma
assisténcia fragmentada e ineficaz aos pacientes com DM (KRASS; SCHIEBACK;
DHIPPAYOM, 2015; GIUGLIANO et al., 2018). Nesse cenario, os agentes
comunitarios de saude tém papel fundamental no tratamento do DM, principalmente,
por identificar e encaminhar os pacientes com DM para avaliagdo médica (e de
enfermagem) e diagndstico preciso, além de monitorar a adesdo ao tratamento e
orientar os pacientes sobre dieta, atividade fisica, administracdo adequada de
medicamentos e fornecer suporte emocional (AMERICAN DIABETES ASSOCIATION
PROFESSIONAL PRACTICE COMMITTEE, 2021; FARIA et al., 2013).

CONCLUSAO

Apesar do acesso universal e gratuito do Sistema Unico de Saude, do atual
desenvolvimento tecnolégico e do avango da farmacoterapia antidiabética, um
paciente relativamente jovem com pé diabético evolui com a amputagdo do halux

direito.
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