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[bookmark: _GoBack]INTRODUÇÃO
Pacientes idosos portadores de Diabetes Mellitus (DM) fazem parte do grupo de alta prevalência para o desenvolvimento de complicações micro e macrovasculares. Dentro desta problemática podemos destacar o surgimento da úlcera do pé diabético e neste contexto os cuidados clínicos de enfermagem são fundamentais, visto as necessidades fisiológicas diferenciais deste tipo de paciente.

OBJETIVOS
Identificar por meio de levantamento bibliográfico os cuidados clínicos de enfermagem prestados ao paciente idoso e diabético acometido pela ulcera do pé diabético.

.METODOLOGIA
Trata-se de um resumo da literatura onde foram utilizados 4 artigos publicados nos últimos 5 anos pesquisados nas fontes Lilacs, Bireme e Medline . Foram utilizados como critérios de inclusão artigos que relacionam a temática da ulcera do pé diabético ao paciente idoso e artigos que definem a diabetes mellitus e suas complicações,não utilizou-se artigos com mais de 5 anos de publicação e que não relacionasse o diabetes e suas complicações ao idoso.

RESULTADOS E DISCUSSÃO
Diante do quadro do paciente idoso, o enfermeiro, utilizando-se de sua competência técnica faz a avaliação do grau de comprometimento em que o membro se encontra e logo após estrutura seu plano de cuidados levando sempre em consideração as limitações fisiológicas do paciente; observadas com freqüência na dificuldade de deambular ou alimentar-se e fazer eliminações fisiológicas.Desta forma, os cuidados prestados pelo enfermeiro para úlcera do pé diabético podem variar dependendo do grau de complexidade em que a ulceração se encontra. A presença de tecido necrótico,por exemplo, exige a retirada do mesmo por desbridação mecânica ou enzimática, no caso da técnica enzimática são utilizadas enzimas como a papaína, colagenase e uroquinase que fazem o papel de agente desbridantes de escaras e crostas, caso não haja tecido necrótico deve ser feita a profilaxia e curativos para que se evite a infecção e a necrose. Os cuidados prestados ao paciente idoso podem evitar que o pé diabético acabe evoluindo a um estágio em que se faz necessária a intervenção cirúrgica, prevenindo inclusive a amputação do membro afetado. 

CONCLUSÃO
Os cuidados de enfermagem e suas intervenções estruturadas no contexto fisiológico do paciente idoso é preponderante para que se previna a evolução do quadro do pé diabético ao estágio em que se faz necessária a intervenção cirúrgica e a perda do membro ulcerado.
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