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O pé diabético ¢ a complicacdo mais comum entre os portadores de Diabetes Mellitus (DM),
sendo responsavel pela maioria das interna¢des e amputacdes de membros inferiores. Em 90%
dos casos de DM encontra-se a presenga de lesdes nos pés decorrentes de neuropatias conhecidas
como pé diabético, doenca vascular periférica e deformidades, representando uma parcela
significativa de internagdes hospitalares prolongadas, morbidade e mortalidade. O objetivo desse
estudo ¢ identificar na literatura os fatores de risco para amputagdes decorrentes do pé diabético
em pessoas idosas. Trata-se de uma revisdo integrativa realizada através da Biblioteca Virtual em
Saude e Scientific Electronic Library Online, no periodo de Junho a Julho de 2020.Foram
encontrados 37 estudos para serem analisados. Quanto as principais categorias tematicas
abordadas, foi possivel categorizar 5 principais: epidemiologia; avaliacdo de condigdes de saude

do paciente diabético; tulceras do pé diabético e fatores de risco para amputagdo, risco de
complicagdes pds amputagdo e qualidade de vida. Logo, conhecer os fatores associados as
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amputacdes decorrentes do pé diabético trard aos servicos de satide o norte necessario para
antecipar-se a essa possivel complicagdo nos pacientes com diabetes, fazendo-se uso das

estratégias de prevencdo, promocdo e recuperagdo da satde.
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INTRODUCTION

O Diabetes Mellitus (DM) considerado um disturbio clinico de
etiologias heterogéneas, caracterizado por anormalidades
enddcrino-metabolicas com énfase na hiperglicemia, a qual
resulta em uma deficiéncia absoluta ou relativa da fungdo
secretora do pancreas e/ou uma ago deficiente de insulina nos
tecidos alvos, ocasionando assim, complicagdes micro ¢ macro
vasculares (SMELTZER et al., 2014, SOCIEDADE
BRASILEIRA DE DIABETES, 2020; ZACHARIAS et al.,
2016). Resultados de estudos recentes demonstram a
magnitude do problema relacionado ao DM e apontam sua
elevada incidéncia em todo o mundo, considerando-o um

alarme constante a saide publica. A Sociedade Brasileira de
Diabetes (SBD) aponta que a maior sobrevida de individuos
com DM aumenta as chances de desenvolvimento das
complicacdes cronicas da diabetes, sendo estas associadas ao
tempo de exposicdo a hiperglicemia e a outras condigdes
patologicas, o que conforma uma complexa realidade
(BRASIL, 2016; SBD, 2020). O pé diabético ¢ a complicagao
mais comum entre os portadores de DM e ¢ responsavel pela
maioria das internagdes e amputagdes de membros inferiores.
Em 90% dos casos de DM encontra-se a presenga de lesoes
nos pés decorrentes de neuropatias, doenga vascular periférica
e deformidades. Considerar os fatores que levam um paciente
com DM a desenvolver complicagdes, exige a compreensdo de
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uma série de possibilidades sendo necessario direcionar o que
se tem de entendimento a respeito da doenca, das condicdes
sociodemegraficas do paciente, o grau de conhecimento da
pessoa acometida por ela, estado geral de satde e a assisténcia
de saude que essa pessoa dispde. Segundo Atosona e Larbie
(2019), o que torna o diabetes ainda mais dificil sdo as
complicagdes que resultam em menor qualidade vida,
incapacidade e morte. Refere ainda que, a pessoa com tlceras
de pé diabético carrega consigo estigmas, perda de papel
social, isolamento e perda de possiveis empregos. Além disso,
tém taxa de mortalidade de 39% a 80% em 5 anos, apds
amputacdo de membro inferior. O Conselho Internacional de
Sobre P¢é Diabético define que uma ulcera no pé € uma ferida
de espessura total abaixo do tornozelo em um paciente
diabético, ndo considerando o tempo da sua existéncia
(ATOSONA; LARBIE, 2019). No estudo epidemiologico de
Santos et al. (2015), refere que as ulceras de pé diabético ¢ as
consequentes amputagdes vem aumentando com taxas maiores
que as de outras complicagdes do diabetes. O problema
especifico do pé diabético representa grave problema de satude
publica e paises da Europa, Organiza¢do Mundial de Satude ¢ a
Federagdo Internacional de Diabetes tem estabelecido
objetivos para que seja possivel reduzir tais amputagdes em até
50%. Além da taxa de mortalidade supracitada, as ulceras de
pé diabético e amputacdes tem forte ligacdo com a neuropatia,
hiperglicemia, tabagismo e doenca arterial periférica (SHI,
2019). A taxa de amputagdes tem sido considerada um
indicador da qualidade do pé diabético, mesmo que haja
polémica sobre o assunto. Nesse sentido, entender os fatores
associados a utilizagdo de servigos hospitalares ¢ fundamental
para o acompanhamento da assisténcia preventiva,
principalmente no que diz respeito a agravos potencialmente
evitaveis nesse nivel de atencdo. Estima-se que 30 a 50% dos
que realizam amputagdo irdo necessitar de amputacdes
adicionais dentro de 1 a 3 anos e 50% morrerdo dentro de 5
anos apods a primeira amputacdo de nivel maior. E, que as
amputacdes podem ser evitadas através de prevencao partindo
da atengdo basica (SANTOS. et al.; 2015).

A Organizacdo Mundial de Saiude (OMS) e a Federacdo
Internacional de Diabetes declaram que mais da metade das
amputagdes deveria ser prevenidas com detecgdes prévias,
dando-lhes melhor qualidade de vida (SANTOS et al., 2011).
As ulceras do pé diabético e as resultantes amputacdes de
membros inferiores constituem complicagdes complexas,
comuns, dispendiosas e incapacitantes do diabetes. Sua
prevaléncia vem aumentando em todo o mundo e a incidéncia
de ulceras do pé diabético estd aumentando com uma taxa mais
elevada do que a das outras complicagdes do diabetes
(ARMSTRONG, et al., 2011; LEE et al., 2013). O interesse
em desenvolver esta pesquisa partiu da inquietude em analisar
0 que temos na literatura mundial acerca dos fatores
associados as amputagdes de pés diabéticos entre os anos de
2015 ¢ 2019. A relevancia da pesquisa parte do pré-suposto de
que existem poucos estudos no ambito dos perioddicos
brasileiros e para que haja prevengao dessa grave consequéncia
do diabetes ¢ necessario entender como a doenca tem se
manifestado em outros paises no que concernem os fatores
associados as amputacdes de pés diabéticos. Levando em
consideracdo que as amputagdes nao traumaticas em
consequéncia de complicacdes do Diabetes sdo consideradas
um grave problema de satude publica, o qual deve ser estudado
para que sejam encontradas maneiras dentro dos servigos de
satide nos ambitos da promogdo, prevengdo e recuperacdo da
saude dos individuos. Nesse sentido, essa pesquisa tem por

objetivo identificar na  literatura  os fatores de
risco para amputagdes decorrentes do pé diabético em pessoas
idosas.

METODOLOGIA

O presente estudo trata-se de uma pesquisa bibliografica
caracterizada como revisdo integrativa a qual segundo Souza et
al. (2010), refere-se a uma abordagem metodologica que
permite a inclusdo de estudos experimentais e nao
experimentais para uma compreensao completa do fenomeno
analisado, oportuniza a sintese de conhecimento e a
incorporacdo da aplicabilidade de resultados de estudos
significativos para a pratica. Para o alcance do rigor
metodologico esta revisdo foi realizada de acordo com as
seguintes etapas: identificacdo da questdo de pesquisa,
identificagdo de estudos relevantes (busca dos estudos
relevantes), selegdo dos estudos, extragdo de dados, separacao,
sumarizacao e relatdrio de resultados e divulgagdo dos dados.

A questdo norteadora da pesquisa foi: Quais sdo os fatores de
risco associados as amputagdes decorrentes do pé diabético em
idosos?

No que se refere ao levantamento bibliografico, foram
consultados a Biblioteca Virtual em Satude (BVS) e Scientific
Electronic Library Online - SciELO, no periodo de Junho a
Julho de 2020, utilizando-se os Descritores em Ciéncias de
Saude (DeCS) e Medical Subject Headjngs (MeSH) com os
operadores boolianos AND e OR, apresentado os descritores:
Pé diabético , Depressdo e Amputag¢do. Nessa perspectiva,
foram analisados os seguintes bancos de dados: Literatura
Latino Americana e do Caribe em Ciéncias da Satde
(LILACS), Medical Literature Analysis and Retrieval System
Online (MEDLINE), Base de dados en Enfermeria (BDENF).

A selecdo dos artigos obedeceu aos seguintes critérios de
inclusdo: artigos disponiveis na integra, indexados nas bases
de dados supracitadas, publicados em portugués, inglés e
espanhol, que tratassem de fatores associados a amputacdo do
pé diabético em idosos. Foram excluidos estudos nao
relacionados a tematica, em formato de editorial, carta ao
editor, revisdo de literatura, relato de experiéncias e reflexdes
teoricas, teses e monografias, resumos publicados Anais de
eventos. O periodo de selecdo das publicagdes foi entre 2015 a
2019. Ap6s a aplicag@o dos referidos filtros restaram 89 artigos
da MEDLINE e 1 da LILACS, 89 apresentaram-se em inglés e
1 em portugués. A partir dessa fase, foi realizada uma leitura
dindmica de titulos e objetivos dos artigos encontrados, foram
excluidos artigos que ndo condiziam com a tematica abordada
e os que, embora tenham sido publicados dentro do recorte
temporal, foram integralmente realizados em um periodo de
tempo anterior ao ano de 2015. Por fim, conforme os critérios
previamente determinados, foram selecionadas 37 publicagoes
que partiram para a leitura completa e devida sele¢do, bem
como aplicagdo no desenvolvimento desta pesquisa.

RESULTADOS E DISCUSSAO

No que concerne o levantamento literario direcionado a
pergunta norteadora e ao tema geral focado nos descritores de
interesse a pesquisa, foram encontrados 16.231 estudos sobre a
tematica de interesse. A partir da aplicacdo de todo o processo
metodologico padronizado da pesquisa integrativa e
considerando-se a questdo norteadora, foram pré-selecionados
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90 artigos, desses foram excluidos 53, restando 37 para serem
analisados. Realizou-se a caracterizacdo dos estudos para
analise, apresentados por base de dados, titulo, local do estudo,
autores, periodicos, ano de publicagdo, lingua vernacula,
objetivo do estudo, assunto principal e conclusdes alcancadas.
Nesse sentido, das bases de dados apresentadas, o maior
nimero de artigos foi encontrado na MEDLINE com (36) e
apenas (1) na LILACS. Quanto ao idioma, o inglés foi o
predominante com 34 (91,8%), em ingles e espanhol
apresentou-se 2 (5,4%), em inglés e portugués apena 1 (2,7%),
0 que mostra claramente que as pesquisas que se referem a
amputacao de pé diabético sdo direcionadas a paises de lingua
inglesa; esse fato torna-se ainda mais evidente ao analisar a
base de dados na qual a grande maioria estd incluida. Sobre os
locais dos estudos; os Estados Unidos liderou com 7 (18,9%),
seguido por China com 5 (13,5%), logo apds vieram
Alemanha, Grécia, Italia, Turquia com 2 (5,4%) locais dos
estudos cada um respectivamente, por ultimo, Arabia Saudita,
Brasil, Canada, Coréia, Espanha e Franca (juntos), Gana,
Japdo, Malta, Nigéria, Noruega, Paises Baixos, Portugal,
Reino Unido, Roménia, Russia e Suissa que apresentaram 1
(2,7%) local de estudo cada um respectivamente. Também
com 1 (2,7%) estudo teve como local a Europa, ndo sendo
possivel determinar pais especifico.

Em se tratando dos perioddicos, foram encontrados 28, dentre
os quais destacaram-se o Diabetes Care e J Foot Ankle Surg
com 3 (10,7%) publicagdes cada. Quanto ao ano de
publicagdo, 10 (27%) dos artigos foram publicados em 2015, 5
(13,5%) em 2016 ¢ 2017 cada, 2018 apresentou 8 (21,6%)
publicagdes ¢ 2019 teve 9 (24,3%) artigos publicados. Quanto
aos artigos abordados na pesquisa foi possivel identificar cinco
categorias tematicas: epidemiologia 5 (13,5%); avaliagcdo de
condigdes de saude do paciente diabético 11 (29,7%); fatores
de risco para amputagdo 12 (32,4%); risco de complicacdes
pds amputacdo 4 (10,8%) e qualidade de vida 5 (13,5%) dos
artigos abordados. Segundo Yan e Pogoda (2015) estima-se
que 40% das amputagdes em pacientes com diabetes tipo 2
podem ser prevenidas, uma vez que ocorre um fraco controle
glicémico por parte desses pacientes, levando a Hemoglobina
Glicosilada (HbAlc) a niveis superiores a 7,5% (0,58 mmol /
mol de IFCC), o que leva a risco relativo de 2,5 a 5 vezes
maior de complicagdes microvasculares, incluindo retinopatia,
nefropatia, ulceras nas pernas e neuropatia. Nesse sentido,
considerando-se a micro e macro circulacdo € importante
resssaltar ainda que, os pacietes com DM precisam estar
atentos aos niveis séricos de HDL e LDL. De acordo com
Tkura et al. (2015) os niveis de colesterol HDL em pacientes
diabéticos podem ser um preditor clinico para a incidéncia de
amputacdes de membros inferiores e por tal motivo precisam
ser vistos de maneira preventiva. Veresiu, et al. (2015),
referem que apesar da implementacdo de melhorias nos
padrdes de cuidados com os pés de pacientes com diabetes
como triagem, prevengdo primaria e secundaria de ulceragao,
usando estratégias de educagdo terapéutica, sapatos especiais,
medicamentos, revasculariza¢do; ainda sim, houve aumento
das taxas de amputacdes de membros inferiores. No entanto, o
mesmo explica que tais alternativas nao estdo disponiveis em
todas as regides e no mesmo nivel, o que deixa um viés
importante para a ocorréncia do problema. Por fim, ressaltam
que o aumento destas amputagdes esta direcionado a diabetes
tipo 2 e em pacientes idosos, mas que deve haver melhorias na
triagem, terapia educacional para concientizagdo sobre o
problema do pé diabético e também aplicar medidas. Na
mesma abordagem, os fatores que levam a perda de um

membro de forma ndo traumatica em consequéncia do DM
revela muitas falhas no cuidado em saude, a comecar da
dificuldade quanto ao diagndstico, uma vez que, o paciente
acometido muitas vezes s6 tem seu diagnostico esclarecido
apos o estabelecimento de alguma complicagdo da doenga,
mais comumente encontrado ¢ a ulcera de pé diabético que
surge ap6s um descontrole metabdlico ao logo de muito tempo
(SANTOS et al., 2015). Levando em consideragdo que, o
agravo do pé diabético ¢ evitavel através do diagnostico
precoce ¢ de medidas preventivas, a alta frequéncia de
gangrena em pé diabético ja estabelecida hd mais de um més
da admissdo de um paciente, demostra um alto risco de
amputacdo. A nao adesdo ao tratamento também altera a
probabilidade para 50 vezes maior de ulceras e 20 vezes maior
para amputacdo. Dentre os fatores associados a amputagdo de
membros inferiores por pé diabético, destacam-se os
relacionados a prevengdo, especialmente quanto ao maior
tempo de ocorréncia do problema com o pé, a falta de
informagdo dos resultados de exames de glicemia ¢ a falta de
orientagdo sobre cuidados com os pés (SANTOS et al.;2015).
Os pacientes diabéticos também podem apresentar cuidados de
forma insatisfatéria sem a presen¢a de um profissional para
cuidar de seus pés, o corte das unhas de forma inadequada
pode proporcionar uma infec¢do bacteriana ou fungica,
presenga de calos por uso de calgados inadequados sdo
condigdes que costumam ser negligenciadas por pacientes
diabéticos e que podem levar a uma ulcera de pé diabético e
at¢ mesmo a amputagdo do membro afetado. Assim, a
prevengdo nesse sentido ¢ a melhor op¢do (ZHONG, 2017).
Nesse sentido, corroborando com os autores ja citados, os
estudos dessa pesquisa que abordaram fatores de risco para
amputacdo de pé diabético mencionaram: fatores que pré
dispde lesdes nos pés, cuidados inadequados dos pés
diabéticos, lesdes infectadas com presenca ou ndo de exudato
consequente de disseminagdo de alguma bactéria, presenca de
lesdes fungicas, acesso ou ndo a abordagem através de exames
capazes de diagnosticar infecgdes, acesso a servigos de saude,
diagndstico antes de comprometimentos dos pés, gangrena ja
instalada, ostiomielite ja instalada, tempo de mais de um més
de lesdo em pé diabético, descontrole glicémico de longo
prazo, falta de conhecimento sobre o diagndstico para que
fosse possivel intervir, testes especificos para analizar
neuropatia, idade avangada, anemia, proteinuria, leucocitose,
insuficiéncia vascular foram alguns fatores mensionados
capazes de potencializar o risco para amputacdo de membros
inferiores (AL- AYED et al.,2019; PICKWELL et a/, 2015; LI
et al, 2016; SALTOGLU et al., 2018; UGWU, 2019;
VERRONE QUILICT et al, 2016). Ainda sobre os preditores
de amputagdo ressaltados pelos autores, a ulcera de pé
diabético foi apontada por todos os estudos ralaciondos a
fotores de risco para amputagdo do pé diabético e todos esses
estudos referiram a prevengdo como a principal estratégia para
evitar a amputagdo de pé diabético. Levando em consideragéo
os altos e crescentes numeros de amputagdes de pé diabético
em todo o mundo, o estudo prospectivo de Wukich, et al.
(2018), separou 2 grupos, um com 207 pacientes que
apresentavam patologias, como ulcera do pé diabético,
neuropatia de Charcot, infec¢do no pé ou fraturas e luxagoes
neuropaticas agudas; o outro grupo de controle era composto
por 254 pacientes, esses por sua vez apresentavam patologia
do pé comum ndo relacionada ao diabetes; foi-lhes perguntado
sobre 0o que mais temiam dentre as complicagdes diabéticas
(cegueira, morte, infeccdo do pé diabético e doenga renal em
estagio terminal). Como conclusdo, pacientes com patologia
diabética do pé temem mais a amputacdo de membros
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inferiores do que a morte, infecgdo do pé diabético ou doenga
terminal renal.

Consideracdes Finais

Esta revisdo integrativa identificou na literatura os fatores de
risco para amputagdes decorrentes do pé diabético em pessoas
idosas. A partir do levantamento bibliografico realizado, foi
possivel identificar as seguintes categorias tematicas: estudos
voltados para epidemiologia, avaliagdo de condigdes de saude
do paciente diabético, fatores de risco para amputacao, risco de
complicacdes pés amputacio e qualidade de vida de pacientes
diabéticos. Os fatores que levam as amputacdes foram os mais
variados possiveis, foram desde questdes sociodemograficas,
condicdes gerais de satide e de acesso a saude, adesdo ao
tratamento; no entanto, o que ganhou destaque foi a falta de
conhecimento sobre o proprio diagndstico, situagdo na qual
muitas vezes o paciente vem tomar conhecimento sobre a
doenga quando apresenta uma complicacdo previamente
instalada do DM e ndo menos importante, as complicagdes em
consequéncia das tlceras de pé diabético. Também ficou
explicito que os cuidados da atengdo primaria (preventivo)
associado aos cuidados secundarios, que podem evitar de
forma consideravel o aumento do nimero de amputagdes de pé
diabético no mundo. Contudo, conhecer os fatores associados
as amputagdes decorrentes do pé diabético, trara aos servigos
de saude o norte necessario para antecipar-se a essa possivel
complicacdo nos pacientes diabético, fazendo-se uso das
estratégias de prevengdo, promogdo e recuperagdo da saude
dessa clientela.
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