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RESUMO

O envelhecimento é um processo natural inerente ao desenvolvimento do individuo, caracterizado por
declinios fisiol6gicos e funcionais. Esse processo de alteragcbes no organismo deixa o individuo
susceptivel a desenvolver diversas DCNT, entre elas a Diabetes Mellitus (DM). Dentre as complicacoes
da DM tem como destaque a Neuropatia Diabética (ND), uma doenca que afeta 0s nervos sensoriais,
motores e 0s do sistema autbnomo, podendo desencadear amputacdes e incapacidades. Tendo em vista
a gravidade desse problema que acomete em sua maioria a populacéo idosa, o presente trabalho tem
como objetivo conhecer as principais manifestacfes clinicas da ND e suas complicagfes, assim como,
a assisténcia de enfermagem que é ofertada a esse publico. Trata-se de uma revisdo narrativa da
literatura, sendo fundamentada em artigos publicados entre os anos de 2016 a 2021, selecionados de
acordo com critério de inclusdo, visando responder os objetivos propostos. Os resultados mostram que
pelo menos metade dos pacientes diabéticos podera desenvolver a ND em algum momento de sua
evolucdo clinica, apresentando diversos sintomas e complicacdes os quais interferem nas atividades
diarias do individuo, afetando assim sua qualidade de vida. Dessa forma, vé-se a importancia da
assisténcia de enfermagem voltada para esse publico utilizando como base o processo de enfermagem
na realizacdo de consultas, anamneses e exames fisicos com o intuito de detectar de forma precoce a
ND, promovendo um cuidado resolutivo, humanizado, continuo e de qualidade.
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INTRODUCAO

O envelhecimento é um processo natural inerente ao desenvolvimento do individuo,
caracterizado por declinios fisiologicos e funcionais, resultando na diminuicao da probabilidade
de sobrevivéncia do organismo ao longo do tempo (PRESTES et al., 2021). E um processo
gradativo de perdas motoras e sensoriais que ao longo do tempo torna os individuos mais
vulneraveis e susceptiveis ao surgimento de doencas que poderdo afetar diretamente sua
funcionalidade (MENEZES et al., 2018).

As doencas cronicas ndo transmissiveis (DCNT) sdo as principais causas de mortalidade
na populacéo e os idosos compdem o grupo predominantemente afetado. Seu aparecimento esta
vinculado a vérios fatores, entre eles o envelhecimento, estilo de vida, habitos alimentares
inadequados, inatividade fisica, etilismo, tabagismo, comportamento sexual de risco e
predisposicdo genética. Dentre o conjunto de DCNT, destacam-se as doencas cardiovasculares,
cancer, obesidade e o diabetes mellitus (PASA et al., 2020).

De acordo com o American College of Cardiolog y Foundation e a American Heart
Association, o diabetes mellitus acomete cerca de 18% dos idosos e 50% da populagéo
acometida pelo DM tipo 2 apresentam mais de 60 anos de idade (RAMOS et al., 2017). O
diabetes mellitus é uma sindrome clinica caracterizada pela ocorréncia de distarbios no
metabolismo de carboidratos, lipidios e proteinas, que por consequéncia ocorre a falta total ou
parcial de insulina, a qual, em longo prazo, evolui com complica¢es micro e macrovasculares,
a exemplo da retinopatia, nefropatia e neuropatia diabética (SALCI et al., 2017; SCHMID et
al., 2020).

A neuropatia periférica é a mais comum entre todas e pode afetar os nervos sensoriais,
motores e os do sistema autdbnomo. E uma das manifestacBes clinicas ou subclinicas que
acometem o sistema nervoso periferico (SNP) e pode se apresentar de diferentes formas,
mecanismos fisiopatoldgicos e evolucdo, podendo desencadear amputacdes e incapacidades.
Os sintomas mais comuns sdo a parestesia e a hipoestesia, em que 0 paciente comega a
apresentar uma alteragdo na sensibilidade, além de diminuicdo ou perda completa da
sensibilidade dolorosa e tatil (CUNHA et al., 2020).

Ao considerar a elevada prevaléncia do diabetes mellitus, particularmente da ocorréncia
da neuropatia periférica como complicacdo presentemente evidenciada diante do manejo
terapéutico inadequado, comprometimento da adesdo as atividades de autocuidado e

fragmentacdo da assisténcia a saude, é de fundamental importancia a implementacdo de
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protecdo, recuperacdo e reabilitacdo da salde. A assisténcia de enfermagem, por meio de
maultiplas tecnologias, conhecimentos, instrumentos e procedimentos, é indispensavel diante de
idosos com neuropatia diabética. Para tanto, exige-se propriedade técnica e cientifica por parte
do enfermeiro na execucdo de todas as etapas do processo de enfermagem (PEDREIRA et al.,
2020).

Diante do exposto, o presente estudo tem como objetivo primario conhecer as evidéncias
cientificas acerca da assisténcia de enfermagem ao idoso com neuropatia diabética; e como
objetivo secundario descrever as principais manifestagdes clinicas e complicacfes da
neuropatia diabética em idosos.

METODOLOGIA

Consta de revisdo narrativa da literatura com énfase da identificacdo de evidéncias
cientificas acerca da assisténcia de enfermagem ao idoso com neuropatia diabética e o seu
desenvolvimento ocorreu durante 0os meses de agosto e setembro de 2021, por meio de duas
etapas. A primeira etapa consistiu na pesquisa bibliografica, sendo consultadas as bases de
dados cientificas da Biblioteca Virtual em Sadde (BVS), Scientific Electronic Library Online
(SciELO) e o Manual da Sociedade Brasileira de Diabetes. Os Descritores em Ciéncias da
Salde (DeCS) utilizados para a selecdo do material, foram: Diabetes Mellitus; ldoso;
Assisténcia de Enfermagem e Neuropatia Diabética. O levantamento da producéo cientifica
considerou o periodo de delineamento temporal com artigos publicados de 2016 a 2021, sendo
utilizados como critérios de inclusdo a revisdo de literatura, os artigos, dissertacdes, teses
disponiveis na integra; e para os critérios de exclusdo foram considerados os materiais que ndo
atendiam aos critérios de inclusdo descritos anteriormente. A segunda etapa ocorreu por meio
da leitura e organizacdo dos materiais selecionados para elaboracdo deste trabalho,
compreendendo um total de geral de 23 materiais, divididos em: 01 Manual da Sociedade
Brasileira de Diabetes, 19 artigos cientificos e utilizacdo da NANDA, NOC e NIC para
elaboracdo dos diagnosticos, resultados e intervencdes de enfermagem. Os textos selecionados
foram utilizados para embasar o desenvolvimento do trabalho, cujos resultados foram

organizados em duas categorias e discutidos a luz da literatura pertinente ao tema.

RESULTADOS E DISCUSSAO
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ﬂﬂeﬁdemeﬂé;}wpatia periférica pode acometer todos os tipos de fibras nervosas, assim como de
todas as regibes do organismo, culminando na ocorréncia de manifestacGes clinicas com
multiplas apresentacGes. O reconhecimento precoce e o tratamento da neuropatia diabética
podem amenizar sintomas, reduzir sequelas e melhorar a qualidade de vida do individuo
acometido (SBD, 2019). Desse modo, o papel da enfermagem na assisténcia ao paciente
portador de diabetes mellitus € essencial, principalmente através de um cuidado sistematizado
e coerente, com enfoque no ser humano e na sua familia, de modo a tornar menos estressante e
doloroso o tratamento das complicacGes secundarias a este disturbio (MENEZES et al., 2016).
Com base no material agrupado, foram elaboradas duas categorias de analise para um
melhor direcionamento dos resultados e organizagéo da discusséo: Categoria | - Manifestacoes
clinicas e complicacGes associadas a neuropatia diabética em idosos; e Categoria Il -

Assisténcia de enfermagem ao idoso com neuropatia diabética.

Categoria | - Manifestacgdes clinicas e complicagdes associadas a neuropatia diabética em
idosos

A neuropatia diabética destaca-se por ser a complicacdo mais prevalente do diabetes
mellitus, estimando-se que pelo menos metade dos pacientes diabéticos podera desenvolvé-la
em algum momento de sua evolucdo clinica. Vale salientar que a neuropatia diabética constitui
fator de risco importante para Ulceras, deformidades, amputacdes de membros inferiores e para
o desenvolvimento de outras complicac@es a nivel vascular. (NASCIMENTO et al., 2016).

A maioria dos pacientes sintomaticos apresentam uma resposta excessiva em
decorréncia de um estimulo, como parestesias e dor, porém, em alguns casos podem apresentar
ataxia proprioceptiva. Sdo relatados pelos pacientes como sensagdes de dorméncia,
formigamento, desequilibrio e quedas, choques, picadas e principalmente queimacé&o.
Distribuem-se nas extremidades dos membros inferiores, podendo afetar também os superiores,
e comumente os pacientes relatam piora noturna. Geralmente séo sintomas brandos, contudo
podem ser intensos e incapacitantes. Ja os sintomas reduzidos a um determinado estimulo, sdo
aqueles referidos como perda da sensibilidade no segmento envolvido (NASCIMENTO et al.,
2016).

Embora a maioria dos pacientes sejam assintomaticos, cerca de 10% destes podem ter
sintomas sensitivos que desencadeie incapacidade nas atividades diarias, necessitando assim de
tratamento especifico. E oportuno destacar que as caimbras musculares que surgem nos
individuos tém inicio distalmente, podendo irradiar pelas pernas e sdo semelhantes aquelas que

ocorrem em outros distarbios de perda de inervacdo muscular e hidroeletroliticos (SBD, 2019).
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capacidade de realizar as atividades diarias. A fraqueza muscular apresentada é geralmente leve,
mas em alguns pacientes uma neuropatia sensorial distal € combinada com uma fraqueza
proximal e atrofia (SILVA et al., 2021). De acordo com pesquisa realizada no hospital de
referéncia em ensino e assisténcia médica no Nordeste, localizado na cidade de Campina
Grande no estado da Paraiba, foi observado em 30 pacientes, dos quais, 90% apresentaram
sinais e sintomas neuropaticos motores, sendo eles: dedos sobrepostos e dedos em martelo.
Essas deformidades 0sseas decorrentes do comprometimento motor podem levar a alteracao da
biomecanica dos pés e consequentemente alteracdes na marcha (RAMOS et al., 2017).

Outra complicacdo frequentemente desencadeada em decorréncia da neuropatia
diabética, € o pé diabético, caracterizado por lesdes nos pés decorrentes de neuropatias
periféricas, o que representa um grande numero de internacdes hospitalares, morbidade e
mortalidade, e com maior prevaléncia em idosos. Em decorréncia disso, ao individuo ser
submetido a uma amputacéo, ele fica vulneravel a apresentar mudancas no cotidiano, assim
como na sua qualidade de vida, secundarias a alteracGes na funcdo corporal, limitaces fisicas,
dependéncia de terceiros, uso de proteses ou dispositivos que auxiliem na mobilidade, além do
impacto nas relagdes sociais. Entretanto, na populacdo idosa, essa disfuncionalidade torna-se
fator de traumas psicol6gicos, uma vez que a autonomia, ja prejudicada, é ainda mais agredida
(SANTOS et al., 2020).

Categoria Il - Assisténcia de enfermagem ao idoso com neuropatia diabética

Para que o cuidado ofertado ao paciente seja efetivo e individualizado, torna-se
necessario utilizar o Processo de Enfermagem, o qual consiste em um método assistencial que
torna possivel a execugdo profissional da enfermagem como uma ciéncia. E estruturado em
cinco etapas: coleta dos dados, diagndstico de enfermagem, planejamento do cuidado,
implementacdo e avaliacdo de enfermagem. Dessa forma, ao ser introduzido como eixo
estruturante da pratica clinica profissional, ira contribuir para a promocdo, protecéo,
recuperacdo e reabilitacdo da salde do individuo, familia e comunidade. Sua utilizacdo deve
ser registrada formalmente e se refere a um resumo e agrupamento dos dados coletados, 0s
diagnosticos de enfermagem, as intervencdes propostas, e os resultados alcangados
(MEDEIROS et al., 2020).

Com base nas manifestaces clinicas e complicagbes da neuropatia diabética
apresentadas na Categoria |, 0 Quadro a seguir exibe alguns diagndsticos de enfermagem

prioritarios a serem indicados para os idosos e 0 planejamento da assisténcia com 0s seus
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Diagnostico de Enfermagem -
NANDA

Resultados Esperados-NOC

IntervengOes de enfermagem
-NIC

Deambulagao prejudicada
relacionada a dor evidenciado

por Céibras e fraqueza.

-Nivel da dor

-Locomocéo.

-Fazer uma avaliagdo
abrangente da dor para incluir a
localizacdo, caracteristicas,
inicio/duragéo, frequéncia,
gualidade, intensidade ou
severidade da dor e fatores
precipitantes

-Selecionar e implementar uma
variedade de medidas (p. ex.,
farmacoldgicas, ndo
farmacoldgicas, interpessoais)
para facilitar o alivio da dor,

quando apropriado.

Mobilidade fisica prejudicada
relacionado a for¢a muscular

diminuida

-Desempenho  da  Mecénica
Corporal;
-Mobilidade;

-Locomocéo.

-Discutir ou identificar causas
de sensibilidade anormal ou
alteracOes da sensibilidade
-Auxiliar nas atividades fisicas
regulares (p. ex., deambulacéo,
transferéncias, virar-se e
cuidados pessoais), conforme

necessario;

Risco de quedas relacionada a

mobilidade prejudicada.

- Comportamento de Prevengdo
de Quedas

- Deslocamento seguro;

-Orientar 0 paciente ou
cuidador quanto as técnicas de
transferéncia segura e de
deambulacéo;

-Aplicar ou fornecer
dispositivo de auxilio (bengala,
andador ou cadeira de rodas)
para deambulacdo, se o0

paciente ndo estiver instavel.
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alteracdo na integridade da pele
associado a Neuropatia

Diabética.

¢gao relacionado a

-Controle de riscos;

-Integridade tissular: pele e

mucosas

-Monitorar a vulnerabilidade a

infeccdes;

-Examinar a pele e as mucosas
em busca de hiperemia.
-Ensinar ao paciente e a familia
a respeito dos sinais e sintomas
da infeccéo e quando
notifica-los ao profissional da
salde;

Privacéo de sono relacionado a

-Controle da Dor

-Avaliar, com 0 paciente e a

evidenciado por dependéncia e
frustracdo quanto a
incapacidade  de  realizar

atividades anteriores.

desconforto prolongado | -Sono equipe de saude, a efetividade
evidenciado por sensibilidade das medidas passadas de
aumentada a dor. controle da dor que foram
utilizadas
-Considerar o tipo e a fonte da
dor quando estiver escolhendo
a estratégia de alivio da dor;
Sentimento de impoténcia | -Autoestima -Encorajar 0 paciente a
relacionado a baixa autoestima | -Aceitacdo: Estado de Saude conversar ou chorar para

diminuir a resposta emocional,
-Encaminhar o paciente para
aconselhamento,conforme

apropriado;

Legenda: NANDA- Associagdo Norte-Americana de Diagndésticos de Enfermagem; NOC- Classificacdo dos

Resultados de Enfermagem; NIC- Classificacdo das Intervencdes de Enfermagem.

Tomando como base o diagnostico “Deambulacgdo prejudicada”, foi desenvolvida as seguintes

intervencdes: “Fazer uma avaliagdo abrangente da dor para incluir a localizagao,

caracteristicas, inicio/duracao, frequéncia, qualidade, intensidade ou severidade da dor e

fatores precipitantes” , “Selecionar e implementar uma variedade de medidas (p. ex.,

farmacoldgicas, ndo farmacoldgicas, interpessoais) para facilitar o alivio da dor, quando

apropriado” e espera-se como resultados o “controle da dor” e “melhora na locomogéo”.

Nesse cenario, o profissional precisa tracar estratégias para prevencdo e tratamento da

neuropatia diabética, com a finalidade de reduzir seu impacto no cotidiano do doente e daqueles

que com ele lidam com o processo do adoecimento (ANDRADE et al.,2020).
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muscular diminuida” foi tragada as seguintes intervengdes: “Discutir ou identificar causas de
sensibilidade anormal ou alteracoes da sensibilidade” € “Auxiliar nas atividades fisicas
regulares (p. ex., deambulacdo, transferéncias, virar-se e cuidados pessoais), conforme
necessario”. Dessa forma, a consulta de enfermagem a ser realizada se torna instrumento
essencial ao atendimento desse publico, devendo ser realizado a anamnese e 0 exame fisico de
forma frequente e minuciosa, com a finalidade de identificar os sinais de forma precoce e

oferecer uma assisténcia resolutiva (FILHO et al., 2016).

De acordo com diagndstico “Risco de quedas relacionada a mobilidade prejudicada” a
atuacdo do enfermeiro tera papel primordial no processo do cuidado junto a essa clientela, sendo
responsavel por rastrear e monitorar os fatores de risco, orientando esses individuos. Além
disso, deve buscar integrar toda a equipe de salde no planejamento de intervengdes basicas,
promovendo atividades educativas para o autocuidado (FILHO et al., 2016). A partir disso, foi
estabelecido as seguintes intervencgdes: “Orientar o paciente ou cuidador quanto as técnicas de
transferéncia segura e de deambulacéo; “Aplicar ou fornecer dispositivo de auxilio (bengala,

andador ou cadeira de rodas) para deambulagdo, se o paciente ndo estiver instavel ”.

Com relacdo ao diagnéstico “Risco de infec¢do relacionado a alteracéo na integridade
da pele associado a Neuropatia Diabética” € necessario que o enfermeiro tenha conhecimento
sobre 0os mecanismos que desencadeiam as lesdes, assim como, dos sinais para deteccdo da
evolucdo de uma infeccdo. Algumas medidas de prevencdo do pé diabético ficam sob
responsabilidade da educacdo em satde fornecida pelo profissional, como o cuidado com a pele
e unhas, 0 uso de sapatos terapéuticos, higiene diaria, entre outros (FILHO et al., 2019). Como
intervencdes, foi proposto. “Monitorar a vulnerabilidade a infec¢oes; “Examinar a pele e as
mucosas em busca de hiperemia” e “Ensinar ao paciente e a familia a respeito dos sinais e
sintomas da infeccdo e quando notifica-los ao profissional da saude”, com a finalidade de

controlar e prevenir o desenvolvimento de infeccdes em lesfes que podem vir a surgir.

Ao se tratar do diagnostico “Privacédo de sono relacionado a desconforto prolongado
evidenciado por sensibilidade aumentada a dor”, tem-se como resultado esperado o “controle
da dor” e o “melhora do sono”, utilizando como intervengdes “Avaliar, com o paciente e a
equipe de saude, a efetividade das medidas passadas de controle da dor que foram utilizadas ”
e “Considerar o tipo e a fonte da dor quando estiver escolhendo a estratégia de alivio da dor.
Dessa forma, é importante que a equipe de enfermagem esteja empenhada em manter uma

comunicagdo com o cliente, se preocupando e compreendendo suas queixas, pois a partir dai




verbalizac&do da dor, tendo em vista que a dor é algo abstrato (SILVA, et al., 2019).

E por fim, ao diagndstico “Sentimento de impoténcia relacionado a baixa autoestima
evidenciado por dependéncia e frustracdo quanto a incapacidade de realizar atividades
anteriores” E necessario que o enfermeiro que assiste esse paciente dé continuidade,
priorizando e dando foco a um apoio psicolégico. Além disso, o enfermeiro deve ter uma
atuacdo especial junto a estes e suas familias, orientando-os no processo de reabilitacdo e
promovendo a sua independéncia e autonomia na execucdo nas atividades diarias (FILHO et
al., 2019). Para isso, foram estabelecidas intervencdes que irdo auxiliar nesse processo, como:
“Encorajar o paciente a conversar ou chorar para diminuir a resposta emocional” e

“Encaminhar o paciente para aconselhamento, conforme apropriado”.

CONSIDERACOES FINAIS

Tendo em vista as diversas complicacdes desencadeadas a partir do agravamento do
diabetes mellitus, a neuropatia diabética afeta consideravel parcela da populagdo idosa, € a
partir disso, pode desencadear agravos nas dimencgdes bioldgicas, sociais e psicoldgicas do
individuo. Dessa forma, € essencial que a pratica de enfermagem seja fundamentada a uma
estrutura tedrica que tem como base o processo de enfermagem, possibilitando autonomia ao
profissional da enfermagem em aplicar seus conhecimentos cientificos na prética assistencial,
exercendo a realizacdo de consultas, anamneses e exames fisicos necessarios para deteccao
precoce e manejo adequado da neuropatia diabética junto a equipe multiprofissional,
promovendo assim, um cuidado de enfermagem humanizado, continuo e de qualidade.

Uma das formas mais efetivas para se evitar complicagdes do diabetes mellitus é a
prevencdo, cabendo aos profissionais de enfermagem a importante funcdo de cuidar,
acompanhar e orientar os individuos portadores da doenca, assim como seus familiares e a
comunidade em geral. Dessa forma, as agdes educativas desenvolvidas para esses individuos
tém um papel importantissimo no seu controle, tendo em vista que as complicacdes estdo
intimamente relacionadas a falta de informacéo. Com isso, a proximidade entre o profissional
e 0 paciente assim como ter competéncia para desenvolver suas atividades ird ajudar e contribuir

para a promogao da saude desses individuos.
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