Uma Jornada para tratar uma
pessoa com diabetes e:

Ulceras nos
pés

Um guia passo-a-passo baseado
em evidéncias desenvolvido por
profissionais de saude para
profissionais de saude.

W

&) - Coloplast
w
S EST




Desenvolvido por para

Esta jornada foi desenvolvida com feedback e contribuigdo de mais de 2200
profissionais de saude na drea de cuidados com feridas. Ela oferece uma
abordagem Unica baseada em evidéncias para gerenciar ulceras nos pés de
pessoas com diabetes e permite que vocé utilize os estudos mais recentes em
cuidados com feridas para usar no seu dia a dia.
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Escolha o caminho mais adequado para a
cicatrizagdo de feridas.

Sequindo os passos desta jornada, vocé pode fornecer um ambiente
favoravel a cicatrizacdo de Ulceras nos pés de pessoas com diabetes e
reduzir o risco de complicacbes que podem ocasionar atraso no
tratamento ou até a piora da lesdo.

Qualquer recomendacdo incluida aqui neste guia precisa ser
trabalhada em conjunto com os protocolos locais e as competéncias
profissionais.

I_ _I Sempre gue um QR code aparecer, vocé pode escaned-lo na
n n parte inferior da pagina.
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., Para se aprofundar nos assuntos, escaneie os QR codes em
azul claro.

As recomendag0es fornecidas nesta ferramenta s@o melhor
compreendidas em combinagdo com a orientagc@o detalhada
disponivel para vocé em A Jornada do Cuidado de Feridas.
Sempre que o icone do livro aparecer, vocé pode procurar
mais informagoes la.

s
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A Jornada do Cuidado de Feridas @Lﬁjﬁ._l

%El

¢




O que sao ulceras nos pés de
pessoas com diabetes?

Em pessoas com “diabetes” as ulceras nos pés estGo entre as
complicacdes mais comuns relacionadas a doenca. Geralmente
sdo acompanhadas de neuropatia e/ou doenca arterial periférica

1 o

(DAP) nos membros inferiores?®. &2

As causas mais comuns
« O principal fator predisponente é a neuropatia periférica (presenca de sinais e/ou
sintomas de disfungdo nervosa).

- As Ulceras nos pés sdo tipicamente causadas por trauma ndo percebido devido a
neuropatia sensorial, perda da sensibilidade protetora (PSP).

- As lesdes sdo mais provdveis de ocorrer, se houver deformidades nos pés e
alteragdes na biomecdnica da marcha.

» Pontos de pressdo elevados e atrito nos pés podem levar a formacdo de calos,
aumentando o risco de formagdo de ulcera. Um calo é uma lesdo pré ulcerativa.

- Os agravantes mais tipicos sdo isquemia e infecgdo.

Lembre-se: Uma pessoa com diabetes pode ter todos os tipos de neuropatia
periférica, e cada um pode ser um fator que contribui para a ulceragdo:

Neuropatia sensorial — perda de sensibilidade protetora (PSP), levando a trauma
ndo percebido.

Neuropatia motora - levando a deformidades nos pés, particularmente a
deformidade dos dedos (dedos em garra ou martelo), proeminéncia das cabegas dos
metatarsos, deslocamento do coxim adiposo, e alteracdes nos arcos plantares.
Neuropatia autondmica - levando a diminuicdo da sudorese (pele seca) e
fragilidade da pele.

Nem toda neuropatia periférica € causada pelo diabetes. Se a pessoa com
neuropatia ndo tem diabetes, ela deve ser investigada por outras causas (ou seja,
infecgcdo, canceres, deficiéncias nutricionais ou vitaminicas, hanseniase, alcoolismo
etc.).

Escaneie para saber mais sobre as

caracteristicas tipicas das ulceras
Escaneie para acessar no pé de pessoas com diabetes de
a Diretriz INGDF acordo com a etiologia

Como identificar?

Ulcera plantar na regido dos metatarsos

Ulcera plantar no calcanhar

Ulcera plantar em primeiro metatarso

.

Ulcera em quinto pododdctilo
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Passo 1
Como avaliar ulceras nos pés de pessoas com

diabetes.

Sempre verifique se hd alteracdes na pele e nas unhas ao iniciar a
avaliagdo da pessoa com diabetes.

Ao examinar pessoas com tons de pele escuro, tome cuidado extra para
garantir que a necrose estd corretamente diagnosticada.

Esteja atento a possiveis infeccdes, compare um pé com o outro (contra
lateral), verifique se hd diferencas de temperatura, textura e edema?.

Ulcera infectada e com necrose

Ulcera infectada no pé da pessoa com
diabetes

Use um teste de monofilamento Semmes-Weinstein 10g, em halux, 32 e 52
metatarso para testar sensibilidade protetora plantar. Se nGo houver mono-
filamento disponivel, utilize o teste de toque leve (Ipswich Touch Test) B :
Peca a pessoa para fechar os olhos e encoste o seu dedo indicador na polpa
distal dos: 19, 32 e 52 pododdctilos, alternando os dois pés.

Para avaliagcdo vascular, palpe os pulsos em vdrios locais (perna, tornozelo e
pé): femoral, popliteo, tibial posterior e pedioso.

Atencdo! Na auséncia de pulsos, em qualquer local, consulte um especialista.
Caso detecte anormalidades (sinais e sintomas de isquemia), considere a
realizacdo de um teste de Buerger (palidez a elevacdo e rubor ao declive) e de
digito-pressdo e encaminhe imediatamente a um especialista se as anormali-
dades persistirem.

Procurar instrugdes sobre o teste
Ipswich Touch (pdgina 28)

Palpagdo do pulso em diferentes localizagdes

@ Esteja ciente de que, devido a presenca de calcificacdo arterial em pessoas

(]

com diabetes, a pressdo do dedo do pé (indice dedo braco - IDB) pode ser
um indicador mais preciso de doenca arterial periférica (DAP) do que o
indice tornozelo braco (ITB) — que, de outra forma, é o padrdo-ouro para o
diagndstico de doenca arterial periférica.

Nenhuma modalidade isolada demonstrou ser superior para diagndéstico de
DAP, no entanto, se apresentar ITB=0,9 a 1,3, IDB >= 0,70 e doppler arterial
com ondas bifdsicas ou trifdsicas, DAP é pouco provavel°> Avalie as
diferencas de temperatura entre o pé e a panturrilha ou entre o pé direito e
0 esquerdo usando o dorso de suas maos.

Para uma avaliagéo musculoesquelética, primeiro identifique a localiza¢do da
Ulcera. %) Procure dreas de pressdo ou deformidade, avalie a amplitude de
movimento das articulagdes, especialmente do tornozelo e do hdlux. O
mediopé estd quente, vermelho ou edemaciado? (Neuroartropatia de
Charcot?). Em seguida, avalie a dor.

Finalmente, use uma ferramenta de avalia¢do validada como o Tridngulo de
Avaliacdo de Feridas. 89

« Meca e registre o tamanho e a profundidade da ferida

« Avalie o leito da ferida

« Avalie a borda da ferida e a pele ao redor

. Avalig se ha sinais de infecgdo usando o IWIl Continuum and Management
Guide &%

Escaneie para

saber mais sobre
avaliagdes musculo
esqueléticas
(pagina 10)

Escaneie para saber
mais sobre IWII

Escaneie para
saber mais sobre
Triangulo da
Avaliagdo de
Feridas

Management guide
(pagina 56)

Infection Continuum &



Monitorar evolucdo | Saber quando encaminhar

Gerenciar feridas | Selecionar cobertura

Avaliar | Desenvolver plano de tratamento

Passo 1 Passo 2
Como identificar Ulceras nos pés de pessoas Como desenvolver um plano de tratamento

com diabetes e cuidados

Primeiro, classifique a ferida usando um sistema de classificacdo validado
de Ulcera no pé em pessoas com diabetes, como SINBAD &5, TEXAS ou
WIfi - e garanta que todos os membros da equipe de cuidados usem
sempre 0 mesmo sistema, incluindo cuidadores informais (por exemplo,

membros da familia).

Lembre-se: ao lidar com uma Ulcera nos pés de pessoas com diabetes,
sempre realize uma avaliagdo integral da pessoa com ferida, que analise a
triade diabética: estilo de vida, nutricdo, gerenciamento glicémico.

Em seguida, avalie e determine se as condigdes clinicas sGo ou ndo
favoraveis a cicatrizagdo.

Escaneie para saber mais
sobre O sistema de
classificagdo SINBAD
(pagina 7)

Tenha sempre em mente, que a(s) causa(s) subjacente(s) das ulceras nos
pés de pessoas com diabetes podem ter uma influéncia significativa no
manejo clinico e deve ser determinado antes que um plano de cuidados
seja implementado.*

Uma vez que varios fatores relacionados a pessoa com diabetes podem
afetar diretamente no processo de cicatrizagdo da ulcera nos pés, vocé
deve leva-los em consideragdo antes de elaborar um plano de
tratamento e de cuidados:

« Gerenciamento metabdlico e fatores de risco da pessoa com diabetes.
« Estilo de vida, trabalho, apoio familiar/social e capacidade funcional.

« Nivel socioeconémico, crencas culturais/religiosas/filosoficas.

 Acesso ao sistema de saude.

« Adesdo ao plano de cuidados.

O plano de tratamento e cuidados deve refletir uma abordagem integral
da equipe de atendimento. A cooperac@o e a comunicacdo entre a
equipe de ateng@o a pessoas com diabetes minimizam os fatores que
afetam negativamente a cicatrizagdo da ulcera nos pés.

Uma vez que o gerenciamento glicémico abaixo do esperado estd
associado a md cicatrizacdo de feridas, pessoas com diabetes devem ser
encoragjadas a manter um manejo glicémico dentro do esperado (a
HbA1C deve estar abaixo de 7,5% e o mais proximo possivel de 6,5%).
No entanto, o gerenciamento glicémico rigoroso pode ter efeitos
adversos em pessoas idosas, por isso € importante trabalhar com a
equipe de cuidados para determinar o melhor plano de manejo glicémico
de forma individualizada.



Avaliar | Desenvolver plano de tratamento

Passo 3
Como tratar ulceras nos pés de

pessoas com diabetes | |

[ETs:0]

Primeiro, limpe a ferida usando produtos de limpeza ndo irritantes, como
dgua potdvel, solucdo salina ou produtos de limpeza de feridas.

Desbride a ferida e remova tecido invidvel, incluindo bordas com
hipergueratose e calos ao redor.

Escolha o desbridamento com bisturi preferencialmente a outros métodos,
para remover esfacelo, tecido necroético e calo circundante levando em
conta as contraindicacdes, como dor ou isquemia grave.’

Lembrar! O desbridamento deve ser feito por profissionais de saude
capacitados e de acordo com a competéncia profissional.
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Métodos de desbridamento

A chave para cicatrizar uma Ulcera no pé de pessoas com diabetes é aliviar
a press@o no pé.
Por tanto, a remocdo da carga é fundamental. [

Incentive o uso de calcados especializados, e informe a pessoa que mesmo
apods cicatrizada, a ulcera precisa ser monitorada exigindo
acompanhamento continuo e remoc¢do da carga por toda a vida. Além de
calcados especializados/terapéuticos ou sob medida, pode ser necessdrio
orteses de silicone, espacadores de dedo e palmilhas sob molde para reduzir
pontos de pressdo.”
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Escaneie para saber mais
sobre manejo da ulcera no

—I pé da pessoa com diabetes |_ _I Escaneie para saber mais sobre
(pdgina 3) Offloading

Gerenciar feridas | Selecionar cobertura

Monitorar evolucdo | Saber quando encaminhar

Passo 4
Como escolher a cobertura e terapias

adjuvantes

Para garantir o ambiente de cicatrizagdo ideal, escolha uma cobertura que
promova cicatrizac@o, ajudando gerenciar o equilibrio da umidade e da carga
bioldgica na ferida enquanto protege a pele perilesédo 4.

Certifique-se de que a cobertura escolhida pode se gjustar a ferida, ndo
deixando espaco entre a cobertura e o leito da ferida — quer isoladamente
qguer em combinacdo - a fim de gerenciar eficazmente o exsudato e a carga
microbiana.

f(

A cobertura deve se conformar Uma cobertura que se Uma cobertura de fibra
ao leito da ferida preenchendo conforma ao leito da ferida gelificante pode ser usado
espago morto usada em um calcanhar para preencher a cavidade

ocupando 0 espago morto

Atencdo! Indicar a cobertura certa é importante, mas é apenas uma parte
da proposta terapéutica para cicatrizacdo. Quando se trata de ulceras nos
pés, aliviar a press@o é fundamental, além do gerenciamento da isquemia e
da infeccdo.

Entre em contato com a equipe multiprofissional de atendimento integral a
saude, se vocé perceber a necessidade de cuidados adicionais. Uma
avaliagdo da marcha, endocrinologista e uma abordagem nutricional devem
ser consideradas.

Escaneie para saber mais
sobre Guia de Coberturas
para Manejo de Feridas
(pdgina 17)



Avaliar | Desenvolver plano de tratamento Gerenciar feridas | Selecionar cobertura Monitorar evolucdo | Saber quando encaminhar

Passo 5
Como monitorar a evolugdo Quando encaminhar ou entrar em contato
com um especialista
@ Atencdo! As ulceras nos pés de pessoas com diabetes devem ser @ Quando vocé suspeitar de alguma complicacéo na ulcera nos pés de
reavaliadas continuamente: Diariamente pela pessoa e periodica- pessoas com diabetes e precisar de um diagndstico.
mente por um profissional, deixe o retorno agendado. Todas as situagdes a seguir precisam ser avaliadas por um especialista da
equipe multiprofissional que atenda ulceras nos pés em pessoas com
—>  Registre mudangas no tamanho da ferida, pois a auséncia de redugdo diabetes.

pode indicar que a cicatrizag¢do estd estagnada. Uma redugdo na drea
da ferida de 10-15% por semana ou mais de 50% apods quatro
semanas de tratamento prediz a cicatrizacdo da ferida.

Se vocé pode ver ou tocar o 0sso subjacente.

Se vocé suspeitar de infecgdo (Lembre-se que Ulceras nos pés de pessoas
com diabetes nem sempre apresentam sinais cldssicos de infec¢do -
verifique se ha calor, edema, dor, exsudato purulento ou odor).

—>  Inspecdes regulares dos pés sdo fundamentais. Procure por lesdes pré

ulcerativas e calosidades. B8

—  Ajude a pessoa com ferida a compreender:
« Os riscos envolvidos
« As mudangas de estilo de vida necessdrias
« O cuidado ideal da pele
« A necessidade de remocgdo da carga

Se houver falta de progressdo ou qualquer piora da ferida que vocé esta
tratando.

Se houver formacdo de tuneis ou descolamento significativo na ferida.

Se a pessoa relatar dor no pé sem sensibilidade.
—  Eduque a pessoa sobre o autocuidado e sinais de alerta precoces.

Se o calor, edema ou dor estdo presentes no pé.

CACACACHCINCHS

Se houver suspeita de isquemia, encaminhar para avaliagGo vascular
completa.

f@

Escaneie para saber mais sobre
O exame do pé na pessoa com
diabetes em 3 minutos.
(pagina 5)
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de termos da ulcera no pé da
pessoa com diabetes

- um grupo de doencgas que afetam o metabolismo da
glicose no organismo.

— estreitamento ou bloqueio dos vasos que
transportam o sangue do corag@o para as pernas.

— falta de suprimento de sangue para uma determinada parte do
corpo, o que pode causar danos nos tecidos devido a falta de oxigénio e
nutrientes.

— um teste de duas etapas projetado para avaliar a
adequacdo do suprimento arterial para a perna. Com a pessoa em decubito
dorsal, elevar ambas as pernas a um angulo de 45 graus e segurar por um
a dois minutos. Observe a cor dos pés (Palidez indica isquemia). Em seguida,
sente a pessoa e peca-lhe para pendurar suas pernas para baixo ao lado da
cama em um angulo de 90 graus. Em uma perna isquémica, a pele
inicialmente torna-se azul, pois 0 sangue é desoxigenado em sua passagem
pelo tecido isquémico, e depois vermelha, devido a hiperemia reativa da
vasodilatagdo pos-hipoxica.

Para obter um glossdrio de termos
gerais de cuidados com feridas, consulte

Uma Jornada para tratar uma
pessoa com diabetes e:

Ulceras nos
pés

Um guia passo-a-passo baseado em
evidéncias desenvolvido por profissionais
de saude para profissionais de saude.
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Espero que vocé tenha achado esta jornada utill
Para orientagdo sobre outras etiologias de feridas:

Lesdo por
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nada para tratar uma
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