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Introducao

O estresse decorrente da vida agitada nas grandes cidades, os maus habitos alimentares e o
sedentarismo estao relacionados ao desenvolvimento do diabetes mellitus. No Brasil estima-
se que existam algo em torno de oito milhdes de diabéticos e que pelo menos outros trés
milhdes ainda nao tiveram sua doenca diagnosticada. Nos Estados Unidos a causa mais
comum de hospitalizacdo do paciente diabético é a infeccdo do pé que tem como porta de
entrada uma Ulcera previamente existente, (SOCIEDADE BRASILEIRA DE DIABETES, 2017).

Ainda é muito difundido o conceito de que as Ulceras nos pés tém como causa déficit
circulatério quando, na verdade, o principal fator implicado na génese destas lesdes é o
déficit sensitivo associado a neuropatia periférica (FERREIRA et al., 2010)

Segundo dados da Sociedade Brasileira de Diabetes (2017), 2014, 23 % da populacdao com
diabetes mellitus tem sofrido complicacdes circulatorias periféricas e 16 % tem sofrido uma
complicacao microvascular e macro vascular. A triade PND poli neuropatia diabética +
Deformidades + Trauma sao fatores determinantes para o chamado “pé diabético”,
caracterizado por ulceracao complicada por infeccao e que pode evoluir para amputacao,
principalmente se ha ma circulacao.

Fato também observado na U.B.S. da Vila Zezé, com o aumento de complicagdes
circulatorias dos pacientes diabéticos cadastrados e atendidos. Necessitando portanto,
intervencdes educativas para desenvolver o auto cuidado, evitando as possiveis
complicacoes.



Objetivos (Geral e Especificos)
Geral:

Implantar agles educativas visando a reducao das complicagcles circulatoérias periféricas em
pacientes com Diabetes mellitus.

Especificos:

Avaliar o nivel de conhecimento dos pacientes diabéticos, sobre a doenca
e suas complicacdes vasculares periféricas dos membros inferiores.

Aplicar questionario, pré e pds teste, para avaliar o nivel de conhecimento antes e apds a
intervencao.

Elevar o nivel educacional relativo as complicacdes vasculares periféricas dos membros
inferiores como fator de risco do pé diabético, através de Educacao em Saude.



Método
Local: UMSF Vila Zezé, do municipio Jacarei, estado de Sao Paulo.

Publico alvo: O projeto esta dirigido aos pacientes identificados no ano
2017 como portadores de diabetes mellitus no territério de abrangéncia da equipe da
Estratégia Saude da Familia.

_Acoes:

1- Desenvolver um questiondrio especifico para os pacientes portadores de diabetes
mellitus para avaliar o conhecimento sobre as complicacdes da doenca e as medidas de
autocuidado com seus membros inferiores.

2- Desenvolver ac0es educativas, visando acrescentar o conhecimento dos diabéticos sobre o
cuidado dos membros inferiores como prevencao de complicacoes, conforme resultado da
aplicacao do questionario, sera definido os temas.

Detalhamento das acoes em etapas: O questionario sera aplicado em reunidao com grupo
de diabéticos, onde questdes basicas do diabetes mellitus como tratamento farmacoldgico e
nao farmacolégico, complicacdes e acdes de autocuidado serdo avaliadas.

Os resultados dos questionarios serao sintetizados em planilhas e discutidos em reunido com
a equipe da Estratégia Salde da Familia para definicao dos temas abordados nos Grupos de
Educacao em Saude. Apos a definicao dos temas, a equipe ira planejar os encontros com os
pacientes, usando metodologias ativas, utilizando videos educativos, jogos educativos e
outras metodologias, visando o aumento do conhecimento da populacao do territorio.

Avaliacdao e monitoramento: O monitoramento sera realizado através de planilhas, com
anotacdes dos encontros realizados, nUmero de participantes e temas abordados. Para
avaliacao final do Projeto de Intervencao, sera aplicado um segundo questionario com
situacdes tratadas durante as acoes educativas que permitira avaliar se os objetivos do
projeto foram satisfatdrios.



Resultados Esperados

O presente Projeto de Intervencao visa a qualidade de vida do paciente com diabetes mellitus ao
incrementar o seu conhecimento da doencga, prevencao de complicagdes circulatorias
periféricas, promovendo a autonomia dos cuidados. Para o servigos de saude, busca a redugao
da hiper utilizagao dos servigos de saude, uso de curativos, de cirurgias para amputagoes e de
incapacidades fisica demandando servigos de reabilitacdo para restabelecer as funcionalidades
do corpo.
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