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RESUMO

Introducdo: A neuropatia diabética é uma complicacdo crbnica frequente do diabetes mellitus e pode ocasionar dor,
perda de sensibilidade, lesGes nos pés, limitacdo funcional e reducédo da qualidade de vida, especialmente em pessoas
idosas. Objetivo: Relatar a experiéncia de académicos de Medicina no acompanhamento de uma pessoa idosa com
neuropatia diabética, destacando repercussdes fisicas, emocionais e funcionais e o papel da Atengdo Primaria a
Saude. Descricdo da Experiéncia: A atividade ocorreu durante a disciplina Integracdo Ensino-Servico-Comunidade
V, em uma Estratégia de Salde da Familia de Redencédo, Pard. Durante entrevista e acompanhamento na unidade,
observou-se histdrico de neuropatia diabética, pé diabético e amputacdo de pododactilos, com consequente uso de
cadeira de rodas e necessidade frequente de curativos. O paciente relatou perda de atividades anteriormente
realizadas e desconforto emocional relacionado as limitagdes adquiridas. A experiéncia evidenciou a importancia do
acompanhamento longitudinal, do cuidado com os pés, do controle do diabetes, da avaliagdo funcional e do apoio
familiar. Conclusdo: O contato com o caso permitiu compreender a neuropatia diabética para além de sua dimensdo
clinica, evidenciando impactos sobre mobilidade, autonomia, saide emocional e dindmica familiar. A Aten¢do
Priméaria mostrou-se essencial para prevengdo de novas complicagdes, continuidade do cuidado, educagdo em satde
e fortalecimento do vinculo com o paciente.
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ABSTRACT

Introduction: Diabetic neuropathy is a frequent chronic complication of diabetes mellitus and may cause pain, loss of
sensation, foot lesions, functional limitations, and reduced quality of life, especially in older adults. Objective: To
report the experience of medical students in the follow-up of an older adult with diabetic neuropathy, highlighting
physical, emotional, and functional repercussions and the role of Primary Health Care. Description of the
Experience: The activity took place during the Teaching-Service-Community Integration V course in a Family
Health Strategy unit in Redencdo, Para, Brazil. During an interview and follow-up at the unit, a history of diabetic
neuropathy, diabetic foot, and toe amputation was identified, with subsequent wheelchair use and frequent need for
wound care. The patient reported loss of previously performed activities and emotional discomfort related to
acquired limitations. The experience highlighted the importance of longitudinal follow-up, foot care, diabetes
control, functional assessment, and family support. Conclusion: Contact with the case made it possible to understand
diabetic neuropathy beyond its clinical dimension, demonstrating impacts on mobility, autonomy, emotional health,
and family dynamics. Primary Health Care proved essential for preventing further complications, ensuring continuity
of care, promoting health education, and strengthening the bond with the patient.
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As neuropatias diabéticas constituem complicacBes relevantes do diabetes mellitus e
podem comprometer fibras nervosas sensitivas, motoras e autonémicas. A neuropatia periférica
diabética é particularmente importante por sua associacdo com perda de sensibilidade protetora,

dor neuropatica, lesdes nos pés e maior risco de ulceragdo e amputacédo.t

Em pessoas idosas, essas alteracfes podem produzir repercussdes adicionais sobre
equilibrio, mobilidade, autonomia e qualidade de vida. Estudos destacam que a neuropatia
diabética pode interferir de maneira significativa no desempenho funcional e no bem-estar,

especialmente quando coexistem complicagdes avancadas.?

A Atencdo Primaria a Salde ocupa posicao estratégica no rastreamento de complicacdes
do diabetes, educacdo para o0 autocuidado, exame periddico dos pés, acompanhamento do
tratamento e articulacdo com a familia e outros profissionais. O vinculo longitudinal permite
identificar ndo apenas alteracdes clinicas, mas também necessidades funcionais e psicossociais

que influenciam a adesé&o e a qualidade de vida.?

Diante disso, este relato tem como objetivo descrever a experiéncia de académicos de
Medicina no acompanhamento de uma pessoa idosa com neuropatia diabética e refletir sobre seus
impactos fisicos, emocionais e funcionais, bem como sobre a contribuicdo da Atencdo Primaria

para prevencao de novas complicagdes e continuidade do cuidado.

DESCRICAO DA EXPERIENCIA
A experiéncia ocorreu durante as atividades préaticas da disciplina Integracdo Ensino-

Servico-Comunidade V, em uma Estratégia de Saude da Familia localizada em Redencéo, Para.
A atividade envolveu entrevista, avaliacdo clinica no contexto da unidade e acompanhamento das

necessidades de cuidado apresentadas pelo paciente.

O paciente, identificado de forma anonimizada neste relato, era uma pessoa idosa com
diabetes mellitus e histérico de neuropatia diabética. Durante a abordagem, foram observadas
repercussdes importantes da doenca, incluindo comprometimento dos pés e antecedente de

amputacdo de pododactilos apds leséo de dificil cicatrizacao.

A limitacdo funcional associada ao quadro resultou em necessidade de cadeira de rodas e
perda de atividades que anteriormente faziam parte da rotina, como caminhadas. O paciente
também relatou estranhamento e desconforto emocional diante da alteracdo corporal provocada



pela amputagdo, demonstrando que as consequéncias da complicagéo ultrapassavam o aspecto

exclusivamente fisico.

O cuidado local demandava comparecimento frequente a unidade para curativos e
acompanhamento da area amputada. Essa necessidade repercutia na rotina familiar, pois as filhas
participavam do deslocamento e do suporte cotidiano. A experiéncia permitiu perceber como uma
complicacdo do diabetes pode produzir dependéncia funcional e reorganizacdo da dindmica

familiar.

Durante a avaliacdo geriatrica descrita no trabalho original, algumas ferramentas
apresentaram limitacdes de interpretacdo. O teste do reldgio, por exemplo, ndo pbde ser
adequadamente realizado em raz&o da auséncia de alfabetizagdo do paciente, o que ressaltou a

importancia de escolher instrumentos compativeis com escolaridade e contexto sociocultural.

Foram também identificados indicios de sofrimento emocional relacionados a perda
funcional e as mudancas impostas pela doenca. Esses achados reforcaram a necessidade de uma
abordagem integral, capaz de considerar mobilidade, autonomia, percepgdo corporal, salde
mental, suporte familiar e possibilidades reais de autocuidado.

A neuropatia diabética é reconhecida como fator associado a reducédo da qualidade de vida
e a alteracOes de equilibrio em pessoas idosas.2 No caso acompanhado, a combinagédo de perda
sensitiva, complicacdo do pé diabético e amputacdo evidenciou a relevancia do diagnostico
precoce, do controle metabdlico e do cuidado preventivo dos pés.

A vivéncia também destacou o papel da Estratégia de Saude da Familia e dos Agentes
Comunitérios de Saude na continuidade do acompanhamento, identificagdo de barreiras e
fortalecimento do vinculo entre paciente, familia e equipe.® A assisténcia longitudinal permite

reforcar orientacdes, monitorar alteracdes e reduzir atrasos na procura por cuidado.

Para os académicos, o0 caso contribuiu para a compreensdo do processo salde-doenca em
uma perspectiva biopsicossocial. A observacdo direta das repercussdes da neuropatia diabética
possibilitou relacionar conhecimento teodrico a desfechos concretos, como perda de autonomia,

necessidade de cuidado continuo e dependéncia familiar.

Todas as informacdes clinicas foram mantidas de forma anonimizada, sem dados capazes

de identificar o paciente.



CONCLUSAO
A experiéncia demonstrou que a neuropatia diabética pode repercutir intensamente sobre

mobilidade, autonomia, imagem corporal e qualidade de vida da pessoa idosa, sobretudo quando
ja existem complicacdes como lesdes nos pés e amputacdes. O acompanhamento do caso
permitiu compreender que o cuidado deve incluir prevencdo de novas lesdes, controle do

diabetes, avaliacdo funcional, atencdo a satide emocional e participagdo da familia.

A Atencdo Primaria mostrou-se fundamental para o0 acompanhamento longitudinal e para
o fortalecimento do vinculo com o paciente. Para a formagdo médica, a vivéncia favoreceu uma
abordagem mais integral das complicacGes cronicas do diabetes e reforcou a importancia de
estratégias preventivas, avaliacdo adequada do pé diabético e adaptagdo das ferramentas clinicas

as caracteristicas de cada pessoa.
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