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RESUMO

Introducéo: A Diabetes Mellitus (DM) é uma doencga cronica na qual o organismo n&do produz insulina ou
nao consegue utiliza-la adequadamente, resultando em aumento da glicose no sangue (hiperglicemia),
0 que contribui significativamente para a mortalidade e diversas complicagdes. Objetivo: Avaliar o
impacto das amputacdes relacionada a Diabetes Mellitus. Metodologia: Este trabalho sera realizado
através de uma revisao bibliografica, com o objetivo de analisar criticamente a literatura existente sobre
amputacdo relacionada ao Diabetes Mellitus. Resultados e Discussdo: Foram selecionados,
considerando os aspectos dos critérios de inclusao e exclusdo desta pesquisa o total de 17 artigos,
através dos achados literarios foi possivel revisar a incidéncia e a prevaléncia da DM, suas
complicacdes e em decorréncias seus impactos sociais, psicossocial e mentais. Considerages finais:
cada profissional da salude, em especial neste artigo os enfermeiros, saibam e apliquem o seu
conhecimento e seu papel fundamental na prevencao e orientacdo destes pacientes, com agilidade no
primeiro atendimento e resolucao, evitando que chegue necessariamente a uma amputacéo.
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1. INTRODUCAO

A Diabetes Mellitus (DM) é uma doenca crbnica na qual o organismo ndo produz insulina ou ndo consegue
utiliza-la adequadamente, resultando em aumento da glicose no sangue (hiperglicemia), o que contribui
significativamente para a mortalidade e diversas complicacdes, como insuficiéncia renal, amputacdo de membros
inferiores, cegueira e doencas cardiovasculares (NOGUEIRA, M. et al, 2022). De acordo com a Fundacéo
Oswaldo Cruz (Fiocruz), em 2023, aproximadamente 573 milh6es de pessoas em todo o mundo viviam com
diabetes, incluindo 10,2 milh8es apenas no Brasil (FIOCRUZ, 2022).

A neuropatia periférica, uma complicacdo comum da DM, aumenta significativamente o risco de Ulceras,
deformidades e amputagbes de membros inferiores, além de contribuir para o surgimento de outras complicagfes
microvasculares. Esta condicao resulta na perda de sensibilidade protetora e em dores intensas até mesmo com
pequenos esforcos. Geralmente, a neuropatia estid associada a diminuicdo da energia, da mobilidade, da
satisfagdo com a vida e do engajamento em atividades sociais (NASCIMENTO, 2016).

Segundo informacg8es fornecidas pelo Ministério da Salde em 2022, foram realizadas 10.168 amputacdes,
0 que representa uma média de 27,85 cirurgias por dia em unidades de saude publicas (HORVATICH, 2023).

Este estudo tem como objetivo avaliar o impacto das amputacdes relacionada a Diabetes Mellitus visando, o
pés-operatério destes pacientes focando nos cuidados com o coto, a fase pré e pds prostética, e a melhor forma
de aceitacéo e adaptacdo desta nova realidade.

2. REVISAO BIBLIOGRAFICA

A Diabetes Mellitus (DM) é uma das doengas crbnicas na qual o corpo ndo produz insulina ou nao
consegue empregar adequadamente a insulina que produz ocasionando o aumento da glicose plasmatica
(hiperglicemia), levando a DM sendo uma das principais causas de mortalidade, insuficiéncia renal,
amputacdo de membros inferiores, cegueira e doenca cardiovascular no mundo (NOGUEIRA, M. et al,
2022).

A Diabetes Mellitus se divide em trés tipos 1, 2 e Gestacional: O tipo 1 (DMT1) ocorre quando ndo ha
producéo de insulina e corresponde de 5 a 10% dos casos, que se divide em duas categorias (1A/1B), o 1A
considerada autoimune como resultado da destruicdo imune das células beta pancreatica levando a
incapacidade de produzir insulina e o 1B idiopético ndo havendo causa definida e corresponde aos casos
onde ndo h& presenca de marcadores imunes. O tipo 2 (DMT2) corresponde a 90% dos casos, normalmente
se ha producdo de insulina, porém suas células ndo conseguem utiliza-la adequadamente, levando a
resisténcia a insulina e ocorrendo o aumento da producdo de glicose hepatica. A Diabetes Mellitus
Gestacional (DGM) é definido como alteracdo dos niveis de glicose na gestacdo ocorre normalmente no
segundo ou terceiro semestre, varia entre 1 e 14% dos casos, podendo acarretar problemas tanto para mée
e para o feto (GONCALVES B. et al, 2018).

Segundo dados colhidos pela FioCruz em 2023, cerca de 573 milhdes de pessoas vivem com diabetes
no mundo todo, sendo deste nimero 10,2 milhdes apenas no Brasil (FIOCRUZ, 2022).

O tratamento da DM1 se ocorre através de insulinoterapia e na DM2 através de medic8es via oral e nos
casos mais avancados se faz necessario o uso de insulinoterapia assim como na DM1, em ambas a abordagem
terapéutica envolvera monitorizagdo glicémica e contagem de carboidratos, aliada ao seguimento de um plano

alimentar equilibrado e praticas de exercicios fisicos levando a uma rotina mais saudavel (MIRANDA et al, 2023).



Em relacdo as complicagfes da DM, a cetoacidose diabética € uma complicagdo aguda, devido a um
conjunto de disturbios metabdlicos, que se desenvolvem em uma situagdo de deficiéncia insulina grave. O
desenvolvimento da cetoacidose € progressivo, evoluindo de cetose inicial com acidose compensada até graus
avancados de hipercetonemia e acidose metabdlica, com manifestacdes tipicas de halito cetdnico e alteracbes
respiratdrias compensatérias (FREITAS, 2003).

Outra complicacdo da DM a neuropatia periférica constitui fator de risco importante para Ulceras,
deformidades, amputacfes de MMII e para o desenvolvimento de outras complica¢cdes microvasculares, levando a
perda da sensibilidade protetora e dores intensas aos pequenos esfor¢os. A neuropatia costuma vir acompanhada
da diminuicdo da energia, da mobilidade, da satisfacdo com a vida e do envolvimento com as atividades sociais
(NASCIMENTO, 2016).

Segundo dados obtidos pelo Ministério da Saude em 2022 o ndmero de amputagfes foram 10.168, o que
representou média de 27,85 cirurgias por dia em unidades publicas (HORVATICH, 2023).

A definicAo de amputacdo se da pela separagdo total ou parcial de um membro do resto do corpo, por
cirurgia ou trauma, com intuito de proporcionar alivio a dor ou evitar que o paciente seja levado ao 6bito, apesar
de ser algo ocorrido em fator fisico e reconstrutor, pode gerar impactos psiquicos a quem vivencia. Com a perda
de parte do corpo, o sujeito pode sofrer uma alteracdo brusca da imagem corporal, fazendo-se entdo, necessario
uma reintegracdo desta nova realidade ao novo esquema corporal e na sua realidade diaria. Para processo €
necessario que o sujeito aceite o luto pelo membro faltoso, as emocdes relacionadas a nova realidade e a dor-
fantasma que se consiste em uma dor no local amputado onde levara o sujeito a negar a amputagéo e acreditar
gue o membro amputado ainda esta ali (ALMEIDA L. et al, 2023).

3. MATERIAIS E METODOS

Este trabalho foi realizado através de uma revisdo bibliogréfica, com o objetivo de analisar criticamente a
literatura existente sobre amputacao relacionada ao Diabetes Mellitus. O foco foi nos cuidados pés-operatérios,
abrangendo o manejo do coto, as fases pré e pdés-prostética, e as estratégias para aceitacdo e adaptacéo a nova
realidade dos pacientes. A revisdo avaliard o impacto das amputacdes em pessoas com Diabetes Mellitus,
destacando os principais achados, tendéncias e lacunas na pesquisa atual.

Para garantir a relevancia e a qualidade dos estudos revisados, foram adotados os seguintes critérios:

* Inclusdo: Estudos publicados entre 2018 e 2023, em portugués, que abordem aspectos especificos do
tema, disponiveis em texto completo.

* Exclusdo: Artigos sem revisdo por pares, resenhas, editoriais, e trabalhos que ndo se concentram
diretamente no tema.

A relacdo dos nimeros de artigos excluidos bem como o motivo encontra-se detalhadamente no fluxograma

A pesquisa foi realizada nas bases de dados Scientific Electronic Library Online (SCIELO), Google Scholar e
PubMed, utilizando combinac8es de palavras-chave como "amputacao”, "pés-operatério” e "reabilitacdo”, com a
aplicacao de operadores booleanos AND e OR para refinar os resultados.

Para a analise e sintese dos dados, foi elaborado um quadro resumo contendo informacdes chave de cada

estudo, incluindo autores, base de dados e principais resultados.



Fluxograma 1 — Da selec&o dos artigos e suas respectivas bases de dados

Amostra Inicial
Google Scholar: 4.789

LILACS: 21

Trabalhos excluidos por néo
atenderem os critérios de incluséo ou
ndo abordavam o tema da pesquisa

Google Scholar: 4.778

LILACS: 18

Scielo: 5

Total: 4.801

8

1.818

Trabalhos excluidos por serem
repetitidos

Amostra Final
Google Scholar: 11

LILACS: 3
Scielo: 3

TOTAL: 17

Fonte: Elaborado pelo autor.

4. RESULTADOS E DISCUSSAO

Total: 10

Foram selecionados, considerando os aspectos dos critérios de inclusdo e exclusdo desta pesquisa o total

de 17 artigos, especificados no QUADRO 1.
QUADRO 1: Relacéo dos artigos selecionados.

sta?jge Titulo do artigo Autores Principais resultados
Scielo Amputacéo Por Nalva Kelly O artigo nos traz a criagdo de um protocolo de
Complicac¢des do Gomes de Lima; enfermagem com validac&o cientifica em foque
Diabetes: Protocolo Jessyka Chaves nas pessoas amputadas correlacionando de inicio
Cuidados de da Silva; Cristiana | Uma assisténcia humanizada e integral, com os
Enfermagem. Brasil de Almeida | Seguintes protocolos de classificagdo (dados de
Reboucas. identificacdo, dor, coto, curativo, dificuldades
motoras, controle da DM, cuidado emocional,
autocuidado e cuidados pos-alta, adaptacéo a
prétese e referenciamento). O protocolo foi
validado por juizes com IVC= 0,94 e 80% de
concordancia publico alvo, se destacando como
ferramenta valida no cuidado de enfermagem.
Scielo Riscos associados a Suzana Fiore O cuidado dos pés de pacientes com DM2 que




mortalidade em
pacientes atendidos em
um programa de
prevengédo do pé
diabético.

Scain; Elenara
Franzen; Vania
Naomi Hirakata.

incluiu a educagédo conduzida por enfermeiras de
forma continua foi capaz de diminuir o risco de
morte desses pacientes, mantendo os fatores de
risco independente com pé isquémico, com
amputacdo e com doenga arterial coronaria.

Scielo Atencéo em Rede as Micheli Leal Sob o olhar da bioética nos permite concluir que a
Pessoas com Ferreira; Mara pessoa com amputacgdo e a enfermagem
Amputacao: A Acéo da Ambrosina de envolvida ocupam uma posicao de
Enfermagem Sob o Olhar | Oliveira Vargas vulnerabilidade, porém mantendo conduta
da Bioética responsavel, e comprometimento ético.

Lilacs Eficacia dos Protocolos Nalva Kelly O artigo analisou produgdes cientificas no periodo
de Enfermagem Gomes de Lima; dos Ultimos 5 anos e se concluiu que os
Direcionados ao Paciente | Marta Regina protocolos de enfermagem direcionados ao
com Complicagdes Chaves Camilo paciente com complicagdes diabéticas
Diabéticas Fernandes; apresentam-se eficazes, porém ainda se

Jessyka Chaves apresenta lacunas de protocolos de cuidados de
da Silva. enfermagem em pessoas amputadas.

Lilacs Atuacéo de equipe Béarbara Kons dos | Se foi obtido resultado negativo no que se
multiprofissional no Santos; Soraia relaciona a equipe multidisciplinar no cuidado
atendimento & pessoa Cristina Tonon da | pré/pds-operatério na pessoa amputada, obtendo
amputada: Luz; Kadine falha humana, falta do profissional envolvido e
contextualizando Bender dos ndo cumprimento protocolo.
servicos e protocolos Santos; Gesila
hospitalares.

Google Dor Fantasma em Mariane Cristina Mesmo a dor fantasma sendo uma realidade aos
Scholar Pacientes Submetidos & Estevéo, pacientes amputados, poucos estudos nos trazem
Amputacdo: Revisdo Christiano semiologia, tratamento e cuidados de
Integrativa Miranda; Ana enfermagem, deixando escasso o cuidado e

Paula Gomes melhoria do quadro clinico do paciente.
Soares Pereira,;

Elvis das Neves

de Souza.

Google Fatores Associados a Iraktania Vitorino O estudo demonstra que as variaveis associadas

Scholar Amputacdo N&o Diniz; Patricia a amputacdes ndo traumaticas sdo: renda
Traumética em Pessoas Simplicio de familiar, conhecimento do valor da glicemia,

Com Diabetes Mellitus: Oliveira; Isabel tempo de DM, tabagismo, tempo de procura por
Um Estudo Transversal Cristina Ramos atendimento e gangrena.
Vieira Santos.

Google Aspectos Emocionais Maria Frizzi da Esta pesquisa se evidencia escassez na literatura

Scholar Presentes na Vida de Cunha Bergo; que ha muito por se fazer na direcdo de melhor
Pacientes Submetidos & Helena Bazanelli compreender o paciente amputado e suas
Amputacdo: Uma Prebianchi. necessidades.

Revisdo de Literatura

Google Os cuidados de Jocelino Pereira O artigo correlaciona o pé diabético como mas

Scholar Enfermagem Junto ao da Silva Filho; condicdes de estilo de vida, trazendo melhorias
Paciente com o Pé Simone no dia a dia e o papel fundamentla do enfermeiro
Diabético Guimaréaes em identificar através de instrumentos de trabalho

Andrade. (consulta de enfermagem, anamnese, exame
fisico e teste sensibilidade).

Google Resiliéncia de Pessoas Francineide Evidenciado nivel de resiliéncia elevado para as

Scholar com Diabetes Mellitus Pereira da Silva caracteristicas de competéncia social, coesao
apos Cirurgia de Pena; Antbdnio familiar, percepgéo de si mesmo e recursos
Amputacao Odilon do Espirito | sociais.

Santo Teixeira;

Odilson Rocha

Alves.
Google Neuropatia Periférica: As | Bruna Roberta AcOes de saude, particularidade em cada caso
Scholar Acdes de Enfermagem Alves Lindstron; clinico e acompanhamento de enfermagem com




no Cuidado e Prevencdo | Isabela Vieira foco na prevencgéo favoreceram a qualidade no
de Complicagdes do Pé Almeida; Silvana tratamento da neuropatia periférica.
Diabético Flora de Melo.
Google Reabilitacdo da Pessoa Isabel Santos; Foi evidenciado neste estudo que o processo de
Scholar com Amputacéo Major Pedro Sousa. reabilitacdo destes pacientes amputados devera
de Etiologia Vascular: se iniciar 0 mais precoce possivel de preferéncia
Estudo Exploratério no pés-operatorio.
Google Principais Fatores de Emanuel de Deteccéo precoce de complicagdes do pé
Scholar Risco para Amputacéo Freitas Correia; diabético é essencial na prevencéo de
de Membros Inferiores Walyssa Cheiza; amputacbes de membros inferiores, que tem
em Pacientes com Pé Fernandes consequéncias na qualidade de vida dos
Diabético: Uma Revisédo Santos; Sabrina pacientes e altas demandas financeiras ao
Sistematica Laleska da Silva sistema nacional de saude.
Souza.
Google Complicagdes do Kathlem Pereira O enfermeiro deve orientar através de
Scholar Diabetes Mellitus Fonseca; apresentacdes faladas, rodas de conversas,
Chennyfer panfleto educativo, folders com orientacdes de
Dobbins Abi métodos e autocuidado, sendo assim prevenindo
Rached. e impedindo complicag8es relacionado ao quadro
clinico de DM.
Google Cetoacidose Diabética: Luciana Wolfran; Aproximadamente 70% dos pacientes em
Scholar Uma Revisdao Literaria Monica; cetoacidose diabética se recuperam, levando
Kanashiro cerca de 7 a 10 dias de internacao.
Oyafuso; Silvia
Cristina Osaki.
Google As Condutas de Rhayssa Maira de | Estudo onde foi listado cuidados simples,
Scholar Enfermagem Frente a Oliveira; Sabrina adequados e primordiais no paciente com
Pacientes com Pereira Lima. cetoacidose diabética, porem sendo condutas que
Cetoacidose Diabética: exigem agilidade no primeiro atendimento e
Revisdo Integrativa da conhecimento cientifico do enfermeiro.
Literatura.
Lilacs Vivéncias do Luto na Isadora Lobo de | Como as pessoas que sofreram amputagdes
Amputacdo em Um Almeida; Roniery | lidam com seus sentimentos e mudancga corporal.
Hospital de Urgéncia e Correia Santos;
Trauma. Karllos Hoberty
Alves
Nascimento.

Fonte: Elaborado pelo autor.

Através dos achados literarios foi possivel revisar a incidéncia e a prevaléncia da DM, suas complicacdes e
em decorréncias seus impactos sociais, psicossocial e mentais.

Se destacando nesta discusséo conseguimos identificar através do artigo da FONSECA e RACHED (2019) a
importancia da prevencéo e da atividade educativa em saude constante que é a maior ferramenta do cuidado ao
paciente diabético, pois se faz necessario que os profissionais de salde tenham que ser holistico e eficazes em
suas ac¢des em frente a um quadro de complicacdes relacionada a DM, em contra partida o estudo LIMA NKG et al
(2021) nos traz uma revisdo de producdes cientificas dentre cinco anos com comprovacdo onde tendo uma
assisténcia sistematizada, com protocolos e cuidados padronizados se apresenta eficazes com uma melhora
eficaz e menos agravante pro paciente.

Dentre as complicacdes relacionas a DM, a cetoacidose diabética considerada como uma alteracéo
metabdlica grave, através de sua triade: hiperglicemia persistente, acidose metabdlica e hipercetonemia associada
a cetonuria, onde conforme o estudo WOLFRAN et al (2019) se mostra que € necessario em média sete a dez
dias de internacdo, onde aproximadamente 70% dos pacientes tem seu restabelecimento completo e sem
sequelas, com um incremento interessante onde o estudo da OLIVEIRA et al (2018) se destaca que profissionais

da enfermagem com experiéncia, habilidade técnica e competéncia profissional, os mesmos avaliando e



identificando sinais e sintomas inerentes da patologia, adotando intervengbes de enfermagem juntamente com
intervencdes terapéuticas adotadas pela equipe multidisciplinar, possibilita o bloqueio da cetogénese, a correcdo
da hiperglicemia, desequilibrios eletrofilico e acido-basico, se faria mais eficaz tempos de internacdo, gastos
hospitalares e letalidade da patologia.

Uma complicacdo bem frequente da doenca, o pé diabético que requer muita atencdo aos sinais que
apresenta em sua fase inicial através de ulceras e infeccdes nos membros inferiores compreendo a neuropatia
diabética, pressao plantar e o trauma. Um estudo feito pela SCAIN et al (2018) feito com 918 com DM2 com seus
pés examinados em pelo menos duas consultas de enfermagem, tendo um resultado de 404 pés normais, 102
isquémico, 215 neuropatico, 197 misto, 162 com ulceras presentes e 125 sofreram amputacdo completa ou
parcial, através deste estudo foi possivel analisar em nimeros a frequéncia destas complicages.

Ja como forma de possivel melhoria o0 estudo da LINDSTRON et al (2022) nos tras que em uma pesquisa
foi constado que muitos pacientes ndo conhecem o termo (pé diabético) fato este que aumenta os riscos e
prevaléncia desse estado clinico avangcado, e o risco de mortalidade diminuiu quando esses pacientes
consultaram enfermeiros educadores. Sendo assim FILHO et al (2019) nos traz que o enfermeiro tem um papel
fundamental no processo do cuidado do pé diabético pela identificacdo precoce através da consulta de
enfermagem, anamnese, exame fisico acompanhado de teste de sensibilidade, através de importantes
orientacdes ao paciente e seus familiares com os cuidados dos pés através de uso de calcados e meias
adequados evitando ulceragfes e uma qualidade de vida saudavel através de exercicios e boa alimentacgéo.

Através das principais e de alta incidéncia complicacdo da DM citada acima, o paciente pode se submeter a
uma amputacdo, sendo esta classificada como retirada completa ou parcial do membro, um estudo dirigido
CORREIA et al (2022) podemos observar que um grande aumento da prevaléncia de amputa¢gfes em pacientes
diabéticos tem aumentado nos Ultimos anos, justificado o mesmo a falta de prevencdo e resolucdo nas
complicacBes anteriores evitando a amputacdo, em contrapartida o DINIZ et al (2019) nos tras fatores associados
justificando como causador deste aumento na incidéncia, como: renda familiar, conhecimento valor da glicemia,
tempo de DM, tabagismo, tempo de procura por atendimento e gangrena.

PENA et al (2020) nos tras a importancia do pds-operatério na amputacdo sendo de grande importancia,
através do cuidado com a incisao cirlrgica, o coto no caso de parcial de retirada e em sequéncia o enfaixamento
correto pois é através desta técnica que permitira que futuramente se reloque uma prétese a este paciente.
Continuamente com a reabilitacdo é de grande eficacia que o paciente tenha com ajustes e uma nova realidade
ter uma vida e rotina normal, através da equipe multidisciplinar SANTOS et al (2018) nos trds que todos que
pertencem a esta equipe hospitalar estard em contato com este paciente no pré e pds-operatdrio, no caso da
reabilitacdo os fisioterapeutas se destacam com grande porcentual de melhoria ao quadro pos operatério. Porém
SANTOS e SOUSA (2021) através de um estudo mostrou que dos 40 (100%) dos entrevistados, 80% apresentam
reduzidas habilidades e rendimentos, 15% desenvolveu atividade laboral e apenas 5% conseguiram voltar a
trabalhar na mesma profissédo de antes da amputagéo.

A enfermagem tem grande importancia do cuidado no processo de amputacdo, como diz o artigo de
FERREIRA et al (2018) a enfermagem se envolve em todo o processo daquele paciente amputado, desde o pré-
operatdrio, o pos-operatorio, o cuidado com este paciente suscetivel a queda, o cuidado diario com este curativo e
observando esta incisdo cirlrgica, pensando neste quesito LIMA et al (2022) criou um protocolo com grande
eficacia e aprovacao pelos juizes/publico-alvo, facilitando o dia a dia do cuidado com este paciente amputado

abordando os seguintes dominios: dados de identificagao do paciente, cuidados relacionados a dor, coto, curativo,



dificuldades motoras, controle do DM, cuidado emocional, autocuidado e cuidados pés-alta, adaptacédo a protese,
e referenciamento.

Um estudo da BERGO e PREBIANCHI (2018), onde se retrata o impacto deste paciente amputado no bem-
estar fisico, social e emocional, aumentando seu nivel de medo, ansiedade, estresse e angustia durante a
hospitalizacdo, no periodo pré/pés-operatério e apds a hospitalizacdo, com sua nova realidade adaptada, muitas
vezes sem rede apoio ou ate mesmo familiar, lidando com dores e incertezas, um estudo feito pela ESTEVAO et al
(2020) destaca a dor fantasma descrita como sensagdo ao membro removido através de fatores periférico,
medulares ou cerebrais, podendo aparecer como forma de: ardor, aperto, compressdo ou como dor intensa e
frequente, podendo levar anos até apresentar melhoras e até hoje sem um tratamento completamente definido e
eficaz disponivel.

Para finalizar por meio de um estudo realizado pela ALMEIDA et al (2023), embora a cirurgia de amputacéo
possa representar a Unica possibilidade naquele momento, 0 processo possui aspectos traumaticos, gerando
abruptas alteragGes na imagem que o sujeito possui de si, 0 choque, decorrendo comportamentos de descrenga e
negacéao, carregado de sentimentos de intensa angustia e desamparo, levando a consequéncias psiquicas como o

luto.

5. CONCLUSAO

Inicio a conclusdo deste artigo primeiramente dizendo que o intuito dele foi desenvolver e entender as
complicacbes da DM e o impacto sofrido pelos pacientes submetidos a amputacdo, na qual classifico como
eficiente, os artigos e estudos nos mostrou o Iuto vivido por estes pacientes, em buscar entender e aceitar esta
perca irreparavel, uma nova realidade carregada de obstaculos e incertezas, um novo olhar sobre si mesmo e o
impacto causado por esta fatalidade. Em contra mado ndo foi possivel aprofundar pela falta de materiais
disponiveis no processo de reabilitacSes e dificuldades neste pés-operatério de volta a realidade diério, tanto para
este paciente e para sua rede de apoio.

Em relacdo as complicacdes da DM abordadas neste artigo como exemplos citados antes de chegar a
amputacao em si, ndo foi possivel achar estudos e artigos referente a protocolos e rotina imediatas a ser seguidas
guando as complicagBes chegam até a unidade de atendimento seja ela primaria, secundaria ou terciaria, sendo
assim uma possivel alternativa para a taxa de amputagcéo que vem crescendo preocupante a cada ano.

Para finalizar, cada profissional da salde, em especial neste artigo os enfermeiros, saibam e apliquem o
seu conhecimento e seu papel fundamental na prevencdo e orientacdo destes pacientes, com agilidade no
primeiro atendimento e resolugéo, evitando que chegue necessariamente a uma amputagéo, o atendimento eficaz

e humano deve sempre prevalecer.
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