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1. COMPLICACIONS DEL PEU DIABETIC

« Lesio o ulceracio en els peus

« El risc d’ulceracions augmenta:
« Pacients amb meés de 10anys d’evolucio
« Mal control metabolic
« Majors de 60 anys

« Presencia de complicacions vasculars,
arteriopatia periferica i vasculoneuropatia.

« El desencadenant meés freqient
CALCAT INADEQUAT
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2. REVISIO DELS PEUS

S’ha de realitzar en el moment del
diagnostic i anualment

L’exploracio dels peus ha d’incloure:
Inspeccio
Palpacio dels polsos periferics

Determinacio de la sensibilitat vibratoria i
protectora

Educacio Sanitaria sobre la cura dels peus
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REGISTRE AL ECAP
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INSPECCIO DEL PEUS

. Calcat

. Mitjons ‘
. Higiene -
. Hidratacio

. Deformitats
. Ungles
. Lesions
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PALPACIO DELS POLSOS

« Palpacio polsos periferics:
« Tibials posteriors
o Pedis

» S’observara si la
intensitat és igual als 2
peus

. Si absencia de polsos: derivar al
cirurgia vascular
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DETERMINACIO DE LA SENSIBILITAT

. Sensibilitat vibratoria:
S’utilitzara un diapaso

Es col.loca a la base de la
ungla del 1r dit
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DETERMINACIO DE LA SENSIBILITAT

. Sensibilitat protectora:

Es fa mitjancant el monofilament de
Semmes-Weinstein 5,07




NORMES D'UTILITZACIO DEL MONOFILAMENT

M L'exploraci6 s’ha de fer en quatre punts de
cada peu:

* superficie plantar de l'ultima falange del primer dit,

* superficie plantar del cap del primer metatarsia,
* supetficie plantar del cap del tercer metatarsia,

* superficie plantar del cap del cinque metatarsia.

™ El monofilament s’aplica
perpendicularment a la pell del pacient i la

pressio es va incrementant fins que es
doblega
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EDUCACIO SANITARIA:
CURA DELS PEUS

Calcat

Mitjons

Rentat dels peus i hidratacio diaria
Cura de les ungles

Observacio diaria dels peus

Visites al podoleg
En cas de LESIONS CONSULTAR

AMB INFERMERIA
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3. PROTOCOL DE PREVENCIO
DE LES ULCERES

Taula 4. Protocol de prevencioé de les ulceres, segons la guia del GEDAPS, 2004
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Categoria MF 5,07 Deformitat Lesions Intervencions (esglaonades)

de risc prévies

1 Sensible Pot No Objectiu: higiene adequada +
haver-n’hi calcat correcte
deixar de fiuamer
Control i exploracio: 1 visita/any
Educacio: higiene, calcat;cares generals

2 Insensible No No Objectiu: autoinspeccia
Control i exploracio: 2 visites/any
Educacio: cal ensenydm™i=rewizar |a
técnica d’autoinspeccio

3 < Insensible Si > No Objectiu: utilitzacioé dg Hii:E:tat

Control i exploracid
Educacio: derivacio al potres

4 Insensible Si Si Objectiu: evitar I'aparicié de noves
ulceres
Control i exploracio: 4 visites/any (minim)
Educacio: derivacio a la unitat del peu
diabetic (si n’hi ha)

En qualsevol categoria, I'existéncia d’arteriopatia periférica augmenta el risc d’amputacio.
Cal la valoracio del cirurgia vascular, aixi com la intensificacié de les mesures de prevencio.
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DERIVACIONS A PODOLOGIA

. Derivacio a podologia, desde el
2009 a traves del CatSalut.

. Full especific de derivacio del
programa e-cap

. El pacient escollira d’un llistat de
podolegs
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3. PROTOCOL DE PREVENCIO
DE LES ULCERES

Taula 4. Protocol de prevencioé de les ulceres, segons la guia del GEDAPS, 2004
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Categoria MF 5,07 Deformitat Lesions Intervencions (esglaonades)

de risc prévies

1 Sensible Pot No Objectiu: higiene adequada +
haver-n’hi calcat correcte
deixar de fumar
Control i exploracio: 1 visita/any
Educacio: higiene, calcat, cures generals

2 Insensible No No Objectiu: autoinspeccio
Control i exploracio: 2 visites/any
Educacio: cal ensenyar i revisar la
técnica d’autoinspeccio

3 Insensible Si No Objectiu: utilitzacié de calcat adaptat
Control i exploracio: 3 visites/any
Educacio: derivacioé al podoleg

4 Insensible Si Si Objectiu: evitar I'aparicié de noves
ulceres
Control i exploraciu: 4 visites/any 7 ninim)
Educacio: derivacio a la unitat del peu
diabetic (si n’hi ha)

En qualsevol categoria, I'existéncia d’arteriopatia periférica augmenta el risc d’amputacio.
Cal la valoracio del cirurgia vascular, aixi com la intensificacié de les mesures de prevencio.
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4. TIPUS DE LESIONS
AL PEU DIABETIC

e Hiperqueratosi o clivelles ) g .E

e Fissures
> eDeformitats
S eUngla encarnada <—

ﬁ e

eUlcera superficial —»
eUlcera profunda
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