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INTRODUCAO: O pé diabético é uma complicacdo comum que acomete a pessoa com Diabetes Mellitus (DM) e
pode causar feridas crénicas, infeccoes ou até mesmo amputacdes de membros. O cuidado continuo do enfermeiro a
essas pessoas, permite identificagdo precoce dos agravos e terapéutica oportuna, prevenindo maiores complicacoes.
OBJETIVO: Relatar a experiéncia de académicas de enfermagem no desenvolvimento de consulta domiciliar ao paciente
com pé diabético. METODOLOGIA: Relato de experiéncia realizado por académicas do curso de graduacdo em
enfermagem da Universidade do Estado de Mato Grosso (UNEMAT) oportunizado pela pratica de campo da disciplina
de Saude do Adulto I. A préatica foi realizada em dezembro de 2016, no qual possibilitou as académicas, visita
domiciliar a pacientes com Diabetes Mellitus e assisténcia ao cuidado com o pé diabético. RESULTADO: Ao iniciar o
processo de enfermagem em domicilio, as académicas se apresentaram e explicaram ao paciente e seus familiares
sobre as atividades a serem desenvolvidas. Inicialmente, foi realizada a anamnese, seguido de exame fisico especifico
dos membros inferiores (MMI) do paciente. Durante a coleta de dados, o paciente relatou que foi tabagista por 25
anos e cessou o tabaco hd 20 anos, convive com o DM hé aproximadamente 30 anos e faz uso continuo de insulina
NPH. Na avaliacdo, foi constado que o paciente apresenta xerodermia, coloracéo de pele pdlida e complicacées de
membros inferiores decorrentes do DM, com perda significativa de aproximadamente de 1/3 da perna e amputacao
de trés dedos do MID. Foi observado presenca de duas feridas cronicas de média extensao em MID, ambas
classificadas em estagio D e grau 3. As feridas apresentavam exsudato, em pouca quantidade, de aspecto purulento
e odor fétido. Foram realizados cuidados e assisténcia ao pé diabético, como: curativo oclusivo com soro fisiolégico
0,9% e Acidos Graxos Essenciais nas feridas. CONCLUSAO: A consulta possibilitou o desenvolvimento do processo de
enfermagem em ambito domiciliar a um paciente diabético, sendo estas atividades consideradas fundamentais para o
processo de formacdo profissional. REFERENCIA: BRASIL. Ministério da Salde. Secretaria de Atencdo a Salde.
Departamento de Atencdo Basica. Manual do pé diabético: estratégias para o cuidado da pessoa com doenca crénica /
Ministério da Saude, Secretaria de Atencdo a Saude, Departamento de Atencao Bésica. Brasilia: Ministério da Saude,
2016.



