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INTRODUCAO:

Atualmente, estima-se que a populagdo de diabéticos no mundo seja de 415 milhdes e que alcance 642
milhdes em 2040. Em 2015, estimou-se que existiriam 14,3 milhdes de pessoas com diabetes no Brasil,
sendo o quarto Pais com maior nimero absoluto de diabéticos. (1)

A natureza cronica, a gravidade das complicagdes e os meios necessarios para controla-las tornam o DM
uma doenca muito onerosa nao apenas para os individuos afetados e suas familias, mas também para o
sistema de saude. Cerca de 12% de toda despesa global em satide ¢ gasto com diabetes.(1) Nos EUA,
estimou-se que os custos dos cuidados de satide para um individuo com diabetes eram duas ou trés vezes
maiores do que para alguém sem a doenca.(2)

O comprometimento aterosclerético das artérias coronarianas, dos membros inferiores e das cerebrais ¢
comum nos pacientes com diabetes melito do tipo 2 e constitui a principal causa de morte destes pacientes.
Os pacientes com DM também podem apresentar complicagdes microangiopaticas, que incluem a
retinopatia, nefropatia e neuropatia.(3) Estas, raramente sao determinantes da causa mortis em diabéticos,
porém, contribui em grande parte para a incapacitagdo que ocorre nas fases avangadas da doenca. (4)

A neuropatia diabética esta presente em 50% dos pacientes com DM2 acima de 60 anos e afeta 30% dos
pacientes em atendimento clinico hospitalar e de 20 a 25% entre os pacientes na aten¢ao primaria.
Apresenta-se de duas formas principais: Polineuropatia sensério-motora simétrica; Neuropatia autondmica
(cardiovascular, digestiva e geniturindria). (2) A neuropatia sensitiva estd associada a perda da sensibilidade
dolorosa, percep¢ao da pressao, temperatura e da propriocepcao ("perda da sensagdo protetora"). A
neuropatia motora acarrete atrofia e enfraquecimento dos musculos intrinsecos do pé, resultando em
deformidades, em flexao dos dedos € em um padrao anormal da marcha. Tais deformidades alteram os
pontos de pressdo na regido plantar levando a sobrecarga. A neuropatia autonémica conduz a redugdo ou a
total auséncia da secrecdo sudoripara, levando ao ressecamento da pele, com rachaduras e fissuras.

Em consequéncia da perda dessas modalidades, os estimulos para percepgao de ferimentos ou traumas estao
diminuidos ou nem sdo perceptiveis, o que pode resultar em ulceragdo. A prevaléncia de uma tlcera nos pés
¢ de 4 a 10% da populagao diabética, sendo que quatro entre cinco tlceras em individuos diabéticos sao
precipitadas por trauma externo e 85% das amputagdes dos membros inferiores relacionadas ao diabetes sdo
precedidas de uma ulcera no pé. (2, 5)

P¢ Diabético € o termo empregado para nomear as diversas alteragdes e complicagdes ocorridas,
isoladamente ou em conjunto, nos pés e nos membros inferiores dos diabéticos. E caracterizado pela
presenca de pelo menos uma das seguintes alteragdes: neuroldgicas, ortopédicas, vasculares e infecciosas,
que podem ocorrer no pé do paciente portador de diabetes. (6)

Os fatores de risco associados ao desenvolvimento de uma ulcera no pé foram considerados semelhantes
aqueles associados a amputagcdo de membros inferiores. H4 uma concordancia geral de que o fator de risco
mais importante para o desenvolvimento de uma ulcera nos pés ¢ a presenca de neuropatia sensitivo-motora
periférica. (5)

Devido a perda da sensibilidade ser o principal fator preditivo do desenvolvimento das ulceras, o exame
fisico dos pés se faz necessario para avaliar o grau de comprometimento e atuar na prevencao de lesoes.(5,7)
Dados de estudo multicéntrico do Brasil verificaram apenas 58% dos pacientes com diabetes tipo 2 atendidos
em centros especializados e ndo especializados, tiveram registro do exame dos pés efetuado no ano
anterior(2).



O Teste do Monofilamento de 10g, por detectar as alteragdes na sensagdo do tato e da propriocepcao, ¢
aconselhado como teste de escolha, nas avaliagdes por ndo especialistas, para determinar um risco
aumentado de ulceracdo pelas vantagens da grande sensibilidade, boa especificidade, simplicidade, e do
baixo custo. (6) O consenso geral em relagdo a definigdo da perda da sensibilidade protetora envolve a
incapacidade de sentir o monofilamento de 10g. Porém, por este instrumento ndo estar universalmente
disponivel nos momentos necessarios para exame dos pés em diabéticos, foi desenvolvida e testada uma
alternativa para triagem de perda de sensibilidade nos pés: o teste do toque nos dedos dos pés, ou Ipswich
Touch Test. E simples, seguro, rapido e facil de executar, ndo necessita de nenhum tipo de equipamento para
sua realizagdo, e mostrou excelente concordancia em comparagdo com o teste com monofilamento em
estudos clinicos. (7,8,9,10).

OBJETIVOS:

Ojetivo Geral: Introduzir a avaliagdo rotineira dos pés de pacientes diabéticos, por meio do treinamento de
profissionais para execucdo do Ipswich Touch Test, sem utilizagdo do monofilamento de 10g.

Objetivo Especifico: Conscientizar os profissionais de satide sobre a importancia do exame dos pés de
pacientes diabéticos através da avaliagao da sensibilidade protetora; Treinar os profissionais para realizagao
do “Ipswich Touch Test” como teste de triagem para classificar pés em risco, visando detectar precocemente
a perda da sensibilidade protetora nos pés de diabéticos.

METODO:
Local: USF de Botucatu-SP

Publico-Alvo: profissionais que atuam no atendimento de pacientes diabéticos em servigos de atengdo
primaria a saude.

Acodes:

1. Divulgacao da importancia do exame dos pés de pacientes diabéticos, através de semindrio para a equipe
da USF.

2. Treinamento de profissionais médicos e enfermeiros, que atuem no atendimento aos pacientes diabéticos,
por meio de video explicativo e demonstragao pratica do “Ipswich Touch Test”.

Este teste consiste em uma triagem inicial para classificar pés em risco:

Durante o teste o examinador toca muito levemente, com a ponta do seu dedo indicador, seis dedos do
paciente, trés em cada pé (halux, terceiro dedo, quinto dedo), para descobrir quantos dos toques serdo
sentidos pelo paciente, como demonstrado na figura:

Se o paciente sentir cinco ou seis dos seis toques realizados, sua sensibilidade ¢ normal e nao ha risco
aumentado para problemas nos pés causados por alteragdes da sensibilidade. Reavaliagdes anuais devem ser
programadas para todos os portadores de diabetes com sensibilidade normal nos pés. Se o paciente ndo sentiu
dois ou mais dos seis toques é muito provavel que sua sensibilidade esteja reduzida, o que pode significar
risco aumentado para ulceragdes. O paciente deve ser acompanhado por equipe multiprofissional, incluindo
médico, para reavaliagdes e orientagdes quanto a prevencao de ulceragdes.

3. Implantagdo da avaliagdo rotineira dos pés de pacientes diabéticos, através do “Ipswich Touch Test”, em
todos os pacientes com diabetes tipo 2, no momento do diagndstico, € no diabetes tipo 1, cinco anos apos o
diagnodstico. Apds, anualmente para ambos os tipos de diabetes, ou antes, se necessario.

RESULTADOS ESPERADOS:

O presente estudo ira instituir método pratico, simples e que nao necessita de equipamentos (monofilamento
10g) para triagem de pés em risco de ulceragao, em pacientes diabéticos. Visto que em muitos servigos



especializados ou nao especializados em atendimento aos diabéticos, ainda ha um grande nimero de
pacientes que nao tem os pés examinados, espera-se que o exame dos pés seja facilitado, pelo menos em uma
triagem inicial para classificar pé em risco.
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