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RESUMO

Introducgao: A diabetes mellitus (DM) é uma das principais causas de morbidade e
mortalidade no mundo, e representa grandes custos econémicos e sociais quando
relacionados a amputa¢des de membros inferiores. Pacientes com amputagcao de
membros inferiores, além da saude fisica e psicolégica modificada, apresentam
contextos distintos de individuos n&do amputados. O estudo visa compreender fatores
como, mobilidade, autocuidado, independéncia, convivio social e suas atividades de
vida diaria, impactam na sua qualidade de vida. Metodologia: Revisao bibliografica
integrativa, qualitativa, analitica e descritiva. Levantamento de artigos nas bases de
dados do National Library of Medicine (Medline via PubMed), Literatura
Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da saude (LILACS), Scientific Electronic
Library Online (SCIELO), Biblioteca Virtual em Saude (BVS) e Gray Literature e Web
of Science. Resultados e Discussdo: A amputacido de membros inferiores € uma
das principais causas oriundas de complicacdes do diabetes mellitus. A amputacao
impbe grande impacto na saude mental e fisica pois gera ramificagées psicoldgicas,
sociais e econOmicas que atingem diretamente a qualidade de vida desses
pacientes. Consideragoes Finais: A atuagcdo de equipes interdisciplinares torna-se
crucial para fornecer suporte integral e uma assisténcia mais completa, com uma
visao clinica centrada no paciente que contemple todos os aspectos de sua saude.

Palavras-chave: Amputacdo. Cuidados em saude. Diabetes mellitus. Qualidade de
Vida.
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QUALITY OF LIFE IN ELDERLY DIABETIC PATIENTS WITH LOWER LIMB
AMPUTEES: AN INTEGRATIVE REVIEW

ABSTRACT

Introduction: Diabetes mellitus is one of the main causes of morbidity and mortality
in the world, and represents large economic and social costs when related to lower
limb amputations. Patients with lower limb amputation, in addition to modified
physical and psychological health, present different contexts from non-amputee
individuals. The study aims to understand factors such as mobility, self-care,
independence, social interaction and your daily life activities impact your quality of
life. Methodology: An integrative bibliographic survey was carried out, with a
qualitative, analytical and descriptive approach, in the databases of the National
Library of Medicine (Medline via PubMed), Latin American and Caribbean Literature
in Health Sciences (LILACS), (SCIELO), Virtual Health Library (VHL), Gray Literature
and Web of Science. Results and Discussion: Lower limb amputation is one of the
main causes of complications from diabetes mellitus. Amputation imposes a major
impact on mental and physical health as it generates psychological, social and
economic ramifications that directly affect the quality of life of these patients. Final
Considerations: The work of interdisciplinary teams becomes crucial to provide
comprehensive support and more complete assistance, with a patient-centered
clinical vision that encompasses all aspects of their health.

Key-words: Amputation. Diabetes mellitus. Quality of Life. Healthcare.
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1 INTRODUGAO

A diabetes é um grupo de doengas metabdlicas caracterizadas por
hiperglicemia resultante de defeitos na secrec¢ao de insulina, na agao da insulina ou
em ambos. De acordo com American Diabetes Association - ADA (2011), a
hiperglicemia crbnica do diabetes esta associada a danos, disfun¢des e faléncias de
longo prazo de diferentes érgéos, especialmente olhos, rins, nervos, coragao e
vasos sanguineos. As complicagdes da diabetes incluem neuropatia periférica com
risco de Ulceras nos pés, amputacdes dentre outras.

O diabetes mellitus (DM) diabetes é uma das principais causas de morbidade
e mortalidade no mundo, com grande parte dos custos econémicos e sociais
relacionados a complicagcbes macrovasculares e microvasculares, como infartos do
miocardio e amputag¢des de membros inferiores (Biffi, 2017).

Complicagdes como lesdes e ulceras nos pes, amputagdes principalmente em
membros inferiores (MMIIl) sdo mais prevalentes em portadores de DM do que o
imaginado. Peek (2011) aponta que portadores de DM tém quinze vezes mais
chances de vir a sofrer uma amputacdo de MMIl do que nao diabéticos e que a
doenca é responsavel por metade das amputagdes nao traumaticas no mundo.

Viver com diabetes pode representar um desafio tanto para a pessoa quanto
para aqueles que estdo proximos a ela. A condicdo de ser diabético e amputado
afeta a sua vida, interferindo drasticamente no cotidiano (Gabarra, 2009). O cuidado
com o controle glicémico, hidratacdo dos MMII e uso de calgados adequados
demandam condutas especificas, e por toda a vida, por se tratar de uma doenca
cronica (AAD, 2014).

O controle inadequado da doenga ao longo dos anos representa grave
ameaca de risco de amputacdo causando impacto para o individuo, a familia e a
comunidade, pois ocasiona inevitavelmente problemas relacionados ao isolamento
social, empobrecimento da autoimagem, conflitos gerados pela dependéncia,
pressao econdmica e a possibilidade de morte (Peek, 2011).

A tematica sobre a qualidade de vida de diabéticos amputados diverge,

mostra que a qualidade de vida (QV) se apresenta reduzida em diabéticos com
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amputacdes, principalmente nos pacientes com amputagdes maiores, representando
um grande desafio a ser superado. Quando ocorre a amputagao secundaria a DM,
alteragdes nas atividades de vida diaria (AVD’s) como dificuldade na mobilidade,
incapacidade de realizagdo de fungbes independentes (atividades laborais e de
lazer), levam a redugdo da autoestima (Luz, 2012 e Biffi, 2017).

Ter uma qualidade de vida satisfatoria, mesmo com uma amputacéo, é
possivel através da participacdo ativa do paciente no tratamento e terapias
complementares. Torna-se necessario, apresentar a esse publico, o conhecimento,
experiéncias positivas, valores de autocuidado para nortearem as atitudes desses
pacientes em relagcéo a sua propria saude (Gabarra, 2009).

E importante ressaltar que o bem-estar das pessoas com amputagéo de MMI
esta relacionado a um suporte social, onde o apoio psicoterapéutico visa intervir e
verificar como a rede de relacbes pode favorecer a manutencdo da saude mental
desses pacientes. Essa ingeréncia pode ocorrer antes, durante e depois do
processo da amputagao (Luz, 2012).

Para a Organizagcao Mundial de Saude (OMS) a QV se define pela percepgao
individual sobre a sua posigao na vida e relaciona-se ao contexto dos sistemas de
cultura e os valores locais nos quais esta inserido. Ainda, a QV tem relagcao os
objetivos, expectativas, padrbes e preocupagdes do individuo. Essa definicdo
contempla a influéncia da saude fisica e psicologica, nivel de independéncia,
relagdes sociais, crencas pessoais e das suas relagbes com caracteristicas
inerentes ao meio em que vive. Portanto, a QV é definida como a satisfagédo do
individuo no que diz respeito a sua vida quotidiana (OMS, 2023).

Ao avaliarmos a QV de um paciente diabético e com amputagao secundaria
de MMII, podemos considerar que o estado nutricional (EN) e o seu consumo
alimentar sdo aspectos fundamentais a serem considerados. Estudos, como o de
Juzwiszyn (2022), destacam a relagdo entre QV e EN, mostrando que um melhor
estado nutricional esta associado a melhor QV.

O Sistema Unico de Saude (SUS) possui Caderno de Atencdo Basica para
DM com orientagbes importantes para o cuidado e acompanhamento. Destaca o
papel essencial da equipe multiprofissional no rastreamento e orientacdo dos

pacientes sobre consumo alimentar e estilo de vida saudavel. Indicado dieta rica em
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frutas e verduras, baixa ingestao de alimentos ricos em gordura saturada e enfatiza
melhora controle glicémico e pressérico para prevenir complicagbes como a
amputacao de membros (Brasil, 2013).

Outro ponto de relevancia é a dislipidemia associada a DM pois € uma
ocorréncia comum que afeta o metabolismo das lipoproteinas. Nesse cenario, é
comum encontrar triglicerideos elevados, de colesterol de lipoproteina de alta
densidade (HDL-C) reduzido e aumento de particulas pequenas e densas de
lipoproteina de baixa densidade. Segundo Ulloque-Badaracco (2022), os niveis
triglicerideos e HDL-C desempenham um papel crucial no risco de desenvolvimento
de infeccdo por ulceras em pés e consequentemente amputagao do mesmo.

Diante do exposto, o objetivo deste estudo sera conhecer a relacdo da QV de
individuos diabéticos com deficiéncia fisica adquirida através da amputacdo em
MMII. O presente trabalho se justifica devido aos escassos estudos nacionais que

abordam a QV em pessoas com amputagao de MMII secundaria a DM.

2 METODOLOGIA

Este artigo trata-se de uma revisao bibliografica integrativa, com abordagem
qualitativa, analitica e descritiva. Este estudo teve como pergunta norteadora: Como
a amputagcao de membros inferiores impacta na qualidade de vida de pacientes
diabéticos?. Baseado nesse aspecto, o estudo visa coletar, analisar e consolidar os
dados publicados sobre QV em pacientes com amputacdo em MMII secundaria a
DM.

O estudo realizado entre os meses de fevereiro a maio de 2024, a partir do
levantamento bibliografico nas bases de dados e/ou buscadores: National Library of
Medicine (Medline via PubMed), Literatura Latino-Americana e do Caribe em
Ciéncias da saude (LILACS), Scientific Electronic Library Online (SCIELO), Gray
Literature e Web of Science via Biblioteca Virtual em Saude (BVS).

Utilizados os descritores em saude (DECS) e/ou palavras chaves: amputagao,
diabetes mellitus e qualidade de vida, nos idiomas portugués e/ou inglés, na busca

avancgada seguido pelo operador booleano AND.
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Os critérios de inclusdo empregados para selegdo dos estudos consistiram
em pesquisas originais, completas, disponiveis online, gratuitas, com acesso livre,
publicadas nos ultimos dez anos (2014 até abril de 2024) e que abordassem o tema
diabetes mellitus e amputagdo em MMII (amputacdo de pé total ou parcial,
transtibial, transfemoral e desarticulagdo do joelho) em decorréncia da DM.

Os critérios de exclusao foram artigos de revisao, textos incompletos, pagos,
duplicados, em idiomas diferentes aos citados, fora do recorte temporal ou
referentes a pacientes com amputacdo de MMIIl secundaria a diversas causas que
nao DM, amputagdo de MMSS de maneira geral em decorréncia de DM ou outras.

Desse modo, apds a leitura dos titulos, resumos e textos, os documentos que
nao contemplaram os critérios supracitados foram excluidos, conforme a Figura 1

que demonstra o método de selegao.

Figura 1 - Fluxograma adaptado de PRISMA sobre a selegao dos artigos

Artigos identificados por meio de
o - s _
= busca bibliografica geral = 25
= PUBMED: 15
o — BVS: 2
— PEPSIC: 3
= SCIELO: 2
e
= SCIENCE: 2
- USP: 1
= Artigos ndo relacionados ao tema a
- - - . r . -
o= partir de titulos incompativeis o objeto
S de estudo e critérios de exclusao =3
Artigos selecionados para leitura dos
= resumos e observacdes do conteddo =22
=
(=]
=
=
L
aa
—
ad
Artigos excluidos apds a leitura dos
resumos e observacdes do conteudido = 14
(=]
=T
v - . -
g Artigos incluidos = 8
=

Fonte: Elaboragao propria, 2024.

3 RESULTADOS
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Aplicados os critérios de inclusdo e exclusdo supracitados este estudo foi
realizado com 8 artigos selecionados criteriosamente, sendo as referéncias a
abordagem sobre a QV e os desafios em pacientes que sofreram amputacdes de
MMII devido a complicagdes da DM. O Quadro 1 apresenta os artigos analisados,
comparando-os quanto aos autores, ano de publicagdo, titulo, objetivos, tipo de

estudo, principais resultados e as conclusdes alcangadas.
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QUADRO 1 — Distribuigéo da producéo cientifica acerca de qualidade de vida em pacientes idosos diabéticos amputados em membros inferiores.

complicagdes nos pés
associadas

ao diabetes: comparagao
entre amputagao de MMIl e
ulceracgéo cronica do pé

da amputagdo nos
aspectos fisicos e
sociais da QV dos
pacientes.

no grupo ulcera, n&o foi
encontrada diferenca entre o
grupo amputado e o0 grupo
ulceragcdo, quando considerados
os diferentes itens das escalas
MOS-SF 36.

AUTOR(ES)/ ANO / TITULO OBJETIVOS TIPO DE ESTUDO PRINCIPAIS RESULTADOS CONCLUSOES
BOUTOILLE (2008) Compreender Pesquisa Com excecdo da dor corporal, | Uma melhor compreensao das
Qualidade de vida com melhor a influéncia | qualitativa que foi significativamente maior | consequéncias das complicagdes do

pé diabético é importante para a
populacdo em geral e especialmente
para os clinicos gerais. A avaliagéo e
apoio psicoldgico sao importantes
antes e depois da amputagao, pois é
uma etapa traumatica para os
pacientes.

de Santa Catarina, Brasil

decorrentes da DM.

Periodo: 2008-2013

Hospitalares do SUS (SIH/SUS).

BATISTA (2012) Analisar o} Exploratorio Amostra de 12 pacientes com DM | Em relacédo a QV de amputados, o
Vivéncias de pessoas com | comportamento Descritivo e amputados. Pode-se constatar | cotidiano é cercado por dificuldades,
diabetes e amputagbes de | dos  pacientes Abordagem 0 qudo fica dificil a vida de | limitagbes e restricdes, apdés a
membros. que sofreram qualitativa pacientes que sofrem | amputagao.

amputagdes de Entrevista amputag¢des de membros.

MMII
WUKICH (2017) Identificar as | Pesquisa Amostra de 461 pacientes sendo | Pacientes com DM sem pé diabético
Pacientes com doenca do pé | complicagdes mais | qualitativa 254 sem complicagdes no pé classificam a morte como seu maior
diabético temem mais | temidas pelos diabético e 207 com problemas medo em comparagao aos sem pé
amputagao grave das | pacientes a no pé diabético. diabético. Pacientes com pé diabético
extremidades inferiores do | respeito da DM temem mais a LEA importante do que
que a morte a morte, infeccao no pé ou doenca

renal terminal.

SANTOS, (2018) Identificar indice de | Pesquisa Foram identificadas 1.183 A DM é uma das principais causas
Carga da doenga para as | pessoas que | epidemioldgica amputagdes de MMII em das amputagbes no Brasil e
amputagoes de MMII | sofreram Descritiva diabéticos no banco de dados do | especificamente em Santa Catarina.
atribuiveis ao DM no estado | amputagdes Base hospitalar Sistema de Informagdes

ALSADRAH (2019)
Qualidade de vida
prejudicada e pé diabético
em pacientes sauditas com
diabetes tipo 2: uma analise
transversal

Avaliar a QV em
pacientes DM2 com
ou sem pé
diabético.

Pesquisa
Qualitativa

Entrevistados 250 pacientes
diabéticos, 100 com pé diabético
e 150 sem. No periodo de 3 a 6
semanas, o acompanhamento foi
feito com objetivo de identificar os

N&o foram encontrados resultados
significativos entre os dois grupos.
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resultados clinicos curtos das
Ulceras do pé diabético.

AUTOR(ES)/ANO / TITULO | OBJETIVOS TIPO DE ESTUDO | PRINCIPAIS RESULTADOS CONCLUSOES
SS Avaliar a QV de Pesquisa A QV foi significativamente O ATT tem impacto negativo na
(2020) qualitativa inferior a de diabéticos nao qualidade de vida dos pacientes,

Qualidade de vida dos
amputados transtibiais em
Brunei, Darussalam (Arabia)

pacientes com
amputacdes
transtibiais (abaixo
do joelho) (ATT) e
amputados
transtibiais com

protese.

amputados com a mesma idade e
sexo. No funcionamento fisico,
limitagéo de fungdes devido a
saude fisica, bem-estar
emocional, funcionamento social
e dor corporal. Média do escore
de Houghton média para Dm com
protese foi de 4,89 (DP = 2,83),
sugerindo baixo resultado
funcional. Pacientes com TTA tem
escores de QV mais baixos no
funcionamento fisico, limitagcdes
de funcao devido a problemas de
saude fisica, bem-estar
emocional, funcionamento social
e dor corporal, conforme medido
pela pesquisa SF-36, do que os
DM e nao-diabéticos amputados

principalmente em termos de
funcionalidade. A disponibilidade de
prétese nao melhora
significativamente

a qualidade de vida, exceto no
dominio da fungao fisica. O
bem-estar emocional deve

ser mais enfatizado no processo de
reabilitagcao, pois este estudo
constatou um baixo

bem-estar emocional entre os
participantes.
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BOKAN Comparar a QV em | Transversal Correlagbes encontradas entre a | Menor capacidade de equilibrio,
(2023) pacientes com DM | Caso e Controle pontuacdo da BBS e o SF-36, | maior limitagdo de atividades e pior
Qualidade de Vida em |com amputagao | QV avaliada pela | incluindo funcionalidade fisica | ajuste psicossocial a prétese foram
Pessoas com DM e transtibial unilateral | Escala de | (p<0,001,r=0,682), energia e | encontrados em pacientes com ATT
Amputagao Transtibial | (ATT) Equilibrio de Berg, | fadiga (p<0,001, r=0,643) e | unilateral e DM em comparagao aos
Unilateral (BBS). bem-estar emocional (P <0,001, r | usuarios de prétese de ATT sem DM.

Comparacédo de | =0,644). No TAPES-R foi

grupos protese e | encontrada grande correlagao

pacientes negativa entre BBS e restricdo de

amputados por | atividade (p =0,001, r=-0,595).

outras causas.
AUTOR(ES)/ANO / TITULO | OBJETIVOS TIPO DE ESTUDO | PRINCIPAIS RESULTADOS CONCLUSOES
PENG Mostrar o quanto as | Estudo A complicagdo mais comum | A DFU tem como pior consequéncia
(2021) amputagoes retrospectivo relacionada a DM foi Ulcera do pé | adversa a amputagdo. Impacto
Desenvolvimento de | interferem na diabético (DFU) e afetou 10-15% | catastréfico na saude mental e fisica
Nomogramas qualidade de vida . das pessoas com DM. DFU tem | incluindo hospitalizagdo prolongada,
Preditivos para Uso Clinico grande influéncia na QV por | custo elevado, tratamento dificil, QV
para Quantificar o Risco de consequéncias sociais e | com prejuizo significativo e eventual
Amputagcido em psicolégicas. DFU e infeccdo | aumento de mortalidade. Sugere
Pacientes com Ulcera de Pé secundaria ocasionou a maioria | urgente propor estratégia eficiente de
Diabético das amputagdes nao traumaticas | prevencgao e tratamento

de MMIl e levava a alta
mortalidade.

Legenda: transtibial unilateral (ATT), lower-extremity amputation (LEA) , Diabetes mellitus (DM) Qualidade de vida (QV) e /Qualidade de Vida Relacionada a

Saude (QVRS).

Fonte: Elaboragéo propria, 2024.
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Caldas et al. em seu estudo afirma que em relacéo a idade, foi possivel analisar que
a mesma obtém uma correlagdo positiva com o dominio limitagdo por aspectos
emocionais, onde a explicagao é de que, quanto maior ou mais elevada for a idade
do paciente protetizado, maior sera a limitacdo emocional.

Tsur et al. [34] corroboram que a idade influencia significativamente nas atividades
de vida diaria, mobilidade, retorno ao trabalho, atividade social, capacidade de
conduzir um carro ou utilizar os transportes publicos e a realizagdo de atividade

fisica em amputados abaixo do joelho apds a protetizagéo.
4 DISCUSSAO

A DM é mais prevalente em idosos, conforme Martins et al. (2010), que
realizou estudo multicéntrico no Brasil. Nesse estudo 2,7% dos casos de DM
ocorreram na faixa etaria de 30 a 59 anos, mas ao considerar a faixa etaria de 60 a
69 anos, a incidéncia aumentou significativamente, sendo 6,4 vezes maior, com uma
prevaléncia de 17,4%, conforme apresentado também por Santos (2018). Isso indica
que a maior ocorréncia de DM no Brasil esta entre individuos de 60 a 69 anos de
idade.

Esses dados destacam a importancia de compreender como a DM e suas
complicacbes afetam a QV dos pacientes. Oliveira (2010) destaca que entre as
complicagcbes crdnicas microvasculares da DM a nefropatia diabética € a principal
causa de insuficiéncia renal crénica dialitica e retinopatia diabética. Esta condigcao é
uma das principais causas de cegueira adquirida. Além disso, a neuropatia diabética
e as complicagdes vasculares em MMII sdo as principais causas de amputacdo nao
traumatica.

Essas complicagbes ressaltam a importancia do cuidado integral na DM para
prevenir danos significativos a saude dos pacientes. Nesse sentido, Santos (2018)
sinaliza que as amputagdes de MMIl sdo duas vezes mais comuns em pessoas
diabéticas do que em pessoas sem a doenca. Ainda, informa que representa cerca
de 70% das amputagdes nao traumaticas de MMIl e 85% destas amputacdes

ocorrem apos o surgimento de Ulceras - que atingem cerca de 25% dos diabéticos.
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Quanto as amputag¢des Bokan (2023) retrata que entre 40 e 60% delas sdo
amputacdes de MMII diretamente relacionadas ao DM. Corroborou com Bokan os
achados de Wukich (2017) onde ainda foi observado que pacientes com patologia do
pé diabético temem mais a amputagdo de membros inferiores do que a morte,
infeccdo no pé ou doencga renal terminal.

No cenario nacional, conforme dados apresentados pela Sociedade Brasileira
de Angiologia e de Cirurgia Vascular (SBACV), foram realizadas mais de 282 mil
cirurgias de amputacdo de membros inferiores (pernas ou pés) no Sistema Unico de
Saude (SUS) entre janeiro de 2012 e maio de 2023. No cenario baiano, no mesmo
periodo foram realizados 24.395 procedimentos.

Ademais, uma das complicagdes mais comuns relacionadas ao DM ¢é a ulcera
do pé diabético (DFU) que afeta 10 a 15% das pessoas com DM. A condigao pode
gerar grande influéncia na QV dos pacientes devido a consequéncias sociais e
psicolégicas (Peng, 2021). De outro modo, Alsadrah (2019) retrata que as
descobertas atuais confirmam o impacto da doenga do pé diabético diretamente na
qualidade de vida geral relacionada a saude do DM2.

Em razdo disso, o estudo sobre a QV tem ganhado cada vez mais
reconhecimento apds a ocorréncia de amputagdo. Os achados sugerem que tanto
pacientes com amputa¢cdes de membros inferiores quanto aqueles com ulceras nos
pés enfrentam desafios significativos em relagdo a qualidade de vida relacionada a
saude. Para Peng (2021), a DFU e as suas consequéncias adversas, especialmente
a amputacao, tém um impacto catastréfico na saude mental e fisica dos pacientes,
incluindo hospitalizagdo prolongada, pesados encargos economicos, tratamento
dificil, qualidade de vida significativamente prejudicada e, eventualmente, conduzem
a uma elevada mortalidade, tornando-a urgente propor uma estratégia eficiente de
prevencgao e tratamento.

Ja o estudo de Willrich (2005) indica que o impacto negativo na qualidade de
vida pode ser igualmente grave em pacientes com ulceras nos pés, uma vez que
resulta em incapacidade e afeta a produtividade nas atividades diarias. De mesmo
modo Boutoille (2008) verificou em pesquisas que o grupo de pacientes com DFU

apresentou significativamente mais limitagdes fisicas e dor comparado ao grupo de
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amputacao de dedo do pé ou transmetatarsal, enquanto as limitacdes fisicas foram
idénticas entre o grupo de amputagao transtibial e o grupo de ulceragao.

No estudo de Calabrese (2023) observou-se que a QV, especificamente em
amputados, esta associada a varios aspectos, como uso de protese, presenca de
dor, reintegragao ocupacional, nivel de amputagao e suporte social.

Com base nos achados apresentados, € evidente que a amputagao de
membros inferiores tem um impacto direto e significativo na QV dos pacientes que
passaram por esse trauma. A vida cotidiana de um individuo diabetico e amputados
€ retrada por Batista (2012), permeada por dificuldades, limitagdes e restricbes
impostas pela situacao; sofrer pela dependéncia de outras pessoas, pela solidao
imposta pelo isolamento social; seja por limitacbes pessoais, econbmicas e ou
inadequacao das politicas publicas.

No estudo de Ss (2020) se verificou que a qualidade de vida dos participantes
amputados era significativamente inferior a dos diabéticos ndo amputados da
mesma idade e sexo no que diz respeito ao funcionamento fisico, limitacdo de
funcdes devido a saude fisica, bem-estar emocional, funcionamento social e dor
corporal. A incapacidade resultante interfere na capacidade desses individuos em
realizarem tarefas cotidianas, o que pode levar a uma diminui¢ao da independéncia
e da QV geral. Cabe ressaltar ainda que foi observado que a disponibilidade de
prétese ndo melhora significativamente a QV, exceto no dominio da fungéo fisica.

A importancia para a populagdo em geral da avaliagao e o apoio psicologico
antes e depois da amputacéao, é retratada por Boutoille (2008), por ser uma etapa
traumatica para os pacientes. A perda de membros n&do apenas afeta a
funcionalidade fisica, mas também pode ter ramificagdes psicologicas, sociais e
econdmicas significativas. O ajuste a uma nova realidade fisica e emocional pode
ser desafiador para os pacientes, e o suporte adequado, tanto emocional quanto
pratico, é crucial para ajuda-los a lidar com essas mudancgas e melhorar sua QV.

E importante notar que, apesar desses desafios, nenhum dos grupos de
amputados parece apresentar comprometimento cognitivo ou depresséao clinica,
conforme Willrich (2005). Isso sugere que embora essas condigdes tenham impacto
significativo na QV fisica, os pacientes podem nao necessariamente desenvolver

problemas psicologicos graves como resultado direto delas. Além disso, Batista
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(2012), ilustra a possibilidade do desenvolvimento de outras habilidades e a busca
por novas formas de viver a partir da atual realidade de ser diabético e amputado.

Por esses fatores a equipe interdisciplinar, composta por fisioterapeuta,
terapeuta ocupacional, nutricionista, psicologo e biomédico, torna-se indispensavel
para garantir o acompanhamento de diabéticos. Segundo Santos (2018) a atuacéo
da equipe multidisciplinar deve ser preventiva e promotora da saude, os profissionais
de saude precisam orientar o paciente e familiares considerando aspectos sociais,
econdmicos, culturais e ambientais que possam intervir no processo saude/doenca,
circunstancias as quais estao interligadas com a QV desses individuos.

Essas descobertas ressaltam a complexidade das implicacbes das
complicagbes diabéticas, destacando a necessidade de uma abordagem integral a
saude no tratamento e no suporte aos pacientes afetados, que abranja ndo apenas

os aspectos fisicos, mas também os emocionais e psicologicos.

4 CONSIDERAGOES FINAIS

No levantamento sobre a qualidade de vida de pacientes com diabetes
mellitus amputados de membros inferiores, observou-se que essas amputacdes sao
comuns e impactam significativamente a saude mental e fisica dos pacientes. As
amputagcdes geram consequéncias psicolégicas, sociais e econbmicas devido a
necessidade de adaptacdo a uma nova realidade de maior dependéncia e
limitacdes.

A atuacdo de uma equipe interdisciplinar é crucial para fornecer cuidados
preventivos e promover a saude e qualidade de vida. Com suporte adequado, 0s
pacientes podem desenvolver novas habilidades e formas de viver. E imperativo que
futuras pesquisas explorem mais a qualidade de vida desses pacientes para
desenvolver estratégias de suporte psicologico e reabilitagdo integral, melhorando

seu bem-estar fisico, emocional e social.
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