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Fatores Associados a Amputação e Úlcera de 
Membro Inferior em Pessoas com Diabetes Mellitus 
Factors Associated with Amputation and Lower Limb Ulcer in People with Diabetes Mellitus
Factores Asociados a la Amputación y Úlcera de Miembros Inferiores en Personas con Diabetes Mellitus

RESUMO
Objetivo: Este estudo tem como objetivo identificar os fatores associados a amputação e úlcera de 
membro inferior em pessoas com diabetes mellitus atendidas por ação de campanha. Método: Os par-
ticipantes do estudo foram selecionados por amostragem aleatória simples, a partir das pessoas que 
compareceram ao mutirão e estavam dentro dos critérios estabelecidos. A amostra foi composta por 
1.543 voluntários diagnosticados com diabetes mellitus. A idade média foi de 62,09 ± 11,86 anos, com 
mediana de 63 anos. Resultados: A análise univariada revelou que sexo masculino, maior tempo de dia-
betes e uso de insulina estiveram significativamente associados à presença de amputação. Para úlcera, 
um maior tempo de diabetes foi um fator de risco significativo. Conclusão: Espera-se que os resultados 
deste estudo possam propiciar uma melhora e requalificação da assistência de modo a promover mu-
danças nas práticas gerenciais de pessoas com diabetes mellitus.
DESCRITORES: Diabetes Mellitus; Pé Diabético; Amputação Cirúrgica.

ABSTRACT
Objective: The objective of this study was to ascertain the factors associated with amputation and 
lower limb ulcers in individuals with diabetes mellitus who attended a campaign. Method: Participants 
were selected through a randomisation process, whereby individuals attending the campaign and ful-
filling the predetermined criteria were selected at random. The final sample comprised 1,543 volun-
teers who had been diagnosed with diabetes mellitus. The mean age of the sample was 62.09 years 
(± 11.86 years), with a median age of 63 years. Result: Univariate analysis revealed that male gender, 
longer duration of diabetes and insulin use were significantly associated with the presence of ampu-
tation. Furthermore, a prolonged duration of diabetes was identified as a significant risk factor for the 
development of ulcers. Conclusion: It is hoped that the results of this study will lead to improvements 
and requalification of care, with a view to promoting changes in the management practices of people 
with diabetes mellitus.
DESCRIPTORS: Diabetes Mellitus; Diabetic Foot; Surgical Amputation.

RESUMEN
Objetivo: El objetivo de este estudio era identificar los factores asociados a la amputación y las úlceras 
de las extremidades inferiores en personas con diabetes mellitus asistidas por una campaña. Método: 
Los participantes en el estudio fueron seleccionados por muestreo aleatorio simple entre los que asis-
tieron a la campaña y cumplían los criterios establecidos. La muestra estaba formada por 1.543 volun-
tarios diagnosticados de diabetes mellitus. La edad media era de 62,09 ± 11,86 años, con una mediana 
de 63 años. Resultado: El análisis univariante reveló que el sexo masculino, una mayor duración de la 
diabetes y el uso de insulina se asociaban significativamente con la presencia de amputación. En el caso 
de las úlceras, una mayor duración de la diabetes fue un factor de riesgo significativo. Conclusión: Se 
espera que los resultados de este estudio puedan conducir a una mejora y recalificación de los cuidados 
con el fin de promover cambios en las prácticas de gestión de las personas con diabetes mellitus.
DESCRIPTORES: Diabetes Mellitus; Pie diabético; Amputación quirúrgica.
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INTRODUÇÃO

O DM possui elevada prevalência 
em pessoas acima dos 50 anos 
de idade, mas, muitas vezes, 

pode se manifestar como uma doença 
silenciosa. Concomitante com o cursar 
da doença ao longo dos anos e a baixa 
adesão de controle glicêmico, umas das 
complicações crônicas que pode surgir 
é o pé diabético, representando uma 
lesão tardia da Doença Vascular Peri-
férica (DVP) anteriores, que, por vezes 
cursam assintomáticas. Nesse contexto, 
ações de campanha configura-se como 
estratégias de rastreio e prevenção de 
complicações a pessoas com DM (1).

O pé diabético é definido como sen-
do o comprometimento em membros 
inferiores em pessoas com DM, desde 
úlceras, infecções, destruição de teci-
dos, gangrena, ou qualquer lesão que 
possa comprometer a saúde dos pés. 
Cerca de 85% dos indivíduos acima dos 
60 anos, que são acometidos por alguma 
ulceração nos pés, evoluem para ampu-
tação de membros inferiores (2).

De acordo com a Sociedade Brasi-
leira de Angiologia e Cirurgia Vascular 
(SBACV) a incidência de amputações 
no membro inferior é variável mundial-
mente, entretanto, no Brasil, esse núme-

ro vem aumentando progressivamente, 
já que no ano de 2020 a média era de 
75 procedimentos por dia, em 2021 foi 
de 79 amputações e no ano de 2022 au-
mentou para 82 amputações ao dia (3).

Justifica-se esse estudo, pois a ampu-
tação de membro causa um impacto so-
cial no indivíduo amputado. Por isso, o 
conhecimento acerca das características 
clínicas e sociodemográficas de pessoas 
com DM, especialmente os pacientes 
que passaram pelo processo de amputa-
ção, é essencial para que os profissionais 
de saúde possam implantar medidas de 
intervenção mais eficazes, com foco na 
integralidade do cuidado e para que a 
gestão possa implementar estratégias de 
apoio de acordo com as necessidades es-
pecíficas dessa população. 

Levando-se em consideração a mag-
nitude da doença e a baixa expectativa 
de vida decorrente de amputações, acre-
dita-se que o conhecimento acerca dos 
fatores associados para a amputação de 
membros inferiores nos indivíduos com 
úlceras do pé diabético (UPDs), na re-
gião de Itabuna pode propiciar o pla-
nejamento de estratégias educacionais, 
que estimulem o autocuidado e o me-
lhor enfrentamento à doença. Portanto, 
o presente estudo tem como objetivo 
identificar os fatores associados a am-

putação e úlcera de membro inferior em 
pessoas com diabetes mellitus atendidas 
por ação de campanha em um municí-
pio do interior da Bahia.

MÉTODO

Estudo com delineamento transver-
sal, realizado com indivíduos com DM 
em um município localizado no interior 
da Bahia. Os participantes do estudo fo-
ram selecionados por amostragem alea-
tória simples, a partir das pessoas que 
compareceram à ação de campanha e 
estavam dentro dos critérios estabeleci-
dos. Estes responderam ao questionário 
padronizado, com questões clínico-epi-
demiológicas, seguido de exame de fun-
do de olho para avaliação de retinopatia 
diabética e avaliação do pé diabético. 

Os critérios de inclusão adotados 
foram: ter diagnóstico de diabetes 
mellitus de ambos os sexos e qualquer 
idade, passar pelos exames disponíveis 
no circuito de acordo com a indicação 
e complicações crônicas apresentadas. 
O critério de exclusão adotado foi ser 
pré-diabético. Para avaliar os fatores as-
sociados ao risco de amputação, foram 
avaliadas as fichas de atendimento pa-
drão, que foram preenchidos de acordo 
com o atendimento direcionado de cada 
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um dos pacientes em questão, com a de-
vida autorização e assinatura do Termo 
de Consentimento Livre e Esclarecido 
(TCLE), sendo avaliados dados gerados 
a partir do atendimento, como variáveis 
laboratoriais e exames de imagem. 

As variáveis sociodemográficas fo-
ram idade, sexo (masculino e feminino) 
e escolaridade (analfabeto/baixa escola-
ridade/alta escolaridade). Para as variá-
veis clínicas foram avaliados tempo de 
diagnóstico (< ou > 10 anos), tratamen-
to atual (não utiliza insulina e em uso de 
insulina ou comprimido para DM), pre-
sença de doenças associadas (hiperten-
são arterial; doenças cardiovasculares; 
infarto agudo do miocárdio; obesidade; 
e nefropatia) ou complicações; tabagis-
mo e etilismo. 

A análise estatística foi realizada em 
três etapas principais. Inicialmente, fo-
ram descritas as características da popu-
lação com médias e desvios-padrão para 
variáveis contínuas e frequências abso-
lutas e relativas para variáveis categóri-
cas. Testes t de Student foram utilizados 
para variáveis com distribuição normal, 
enquanto o teste de Mann-Whitney foi 
aplicado para variáveis com distribuição 
não paramétrica. Em seguida, a análi-
se univariada foi conduzida utilizando 
testes qui-quadrado para variáveis cate-
góricas e testes t de Student ou de Man-
n-Whitney para variáveis contínuas. Na 
análise multivariada, foram incluídas 
no modelo de regressão logística binária 
as variáveis com p-valor inferior a 0,20 
na análise univariada, com ajuste para 
possíveis confundidores baseado na re-
levância clínica e estatística. Além disso, 
a validação do modelo foi realizada por 
meio do teste de Hosmer-Lemeshow 
para avaliar o ajuste da regressão logís-
tica. As análises foram conduzidas no 
software estatístico R, utilizando o pa-
cote 'glm' para regressão logística e 'car' 
para avaliação da colinearidade entre 
variáveis. Todas as rotinas foram execu-
tadas no pacote estatístico Stata versão 
12.0 (Stata Corp®).

Esta pesquisa faz parte de um projeto 
intitulado Avaliação das principais com-

plicações observadas em pacientes dia-
béticos atendidos no Mutirão do Dia-
betes, o qual foi aprovado pelo Comitê 
de Ética em Pesquisa (CEP) do “Institu-
to De Ensino Superior Presidente Tan-
credo De Almeida Neves - UNIPTAN”, 
sob o parecer de número 5.779.758 
seguido do protocolo de Certificado 
de Apresentação para Apreciação Ética 
(CAAE) 64219922.3.0000.9667. Os 
sujeitos participaram da pesquisa me-
diante acordo firmado através da assina-

tura do TCLE, sendo-lhes claramente 
explicada a finalidade da pesquisa.

RESULTADOS

Participaram do estudo 1.542 vo-
luntários com diagnóstico de DM, com 
média de idade de 62 anos ±11,8 pre-
valecendo pessoas do sexo feminino 
(64,7%), ensino fundamental incom-
pleto (41,2%) e sem convênio médico 
(92,2%) (Tabela 1).

n %

Sexo (n = 1.542)

Feminino 997 64,7

Masculino 545 35,3

Escolaridade (n = 1.518)

Analfabeto 224 14,8

Fundamental completo/incompleto 780 51,4

Médio incompleto/completo 426 28,0

Superior incompleto/completo 88 5,8

Plano de saúde (n = 1.520)

Não 1.402 92,2

Sim 118 7,8

Tabela 1. Caracterização sociodemográfica da amostra avaliada na ação de 
campanha no município de Itabuna, Bahia, 2023

Fonte: Dados da Pesquisa.

A avaliação dos aspectos relativos à 
saúde dos pés evidenciou que o uso de 
calçados inapropriados foi referido por 
81,5% dos avaliados, a prevalência da 
amputação de membros inferior (pelo 
menos um) foi de 1,9%, de úlcera em 
pelo menos um dos pés foi de 2,9%, 

da micose de 30,5% e de deformidade 
de 86,2%. Quanto a avaliação de do-
ença arterial periférica, o pulso tibial 
posterior e/ou pedioso esteve palpável 
bilateralmente em 83,1% e 89,6%, res-
pectivamente, e a ausência de perda de 
sensibilidade em 75,1% (Tabela 2).
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n %
Calçado Inapropriado (n = 1.459)

Não 270 18,5
Sim 1.189 81,5

Micose (n = 1.491)
Não 1.036 69,5
Sim 455 30,5

Deformidade
Não 206 13,8
Sim 1.290 86,2

Amputação (n = 1.542)
Não 1.512 98,1
Sim 30 1,9

Úlcera (n = 1.501)
Não 1.457 97,1
Sim 44 2,9

Pulso Tibial Posterior (n = 1.477)
Palpável Bilateralmente 1.227 83,1

Palpável Unilateralmente 90 6,1
Ausente 160 10,8

Pulso pedioso (n = 1.480)
Palpável Bilateralmente 1.326 89,6

Palpável Unilateralmente 58 3,9
Ausente 96 6,5

Tabela 2. Características clínicas do pé diabético da amostra avaliada na ação de campanha no município de Itabuna, 
Bahia, 2023

Fonte: Dados da Pesquisa.

A análise univariada revelou que 
sexo masculino (OR = 3,23; IC 95%: 
1,53-6,84; p = 0,002), maior tempo de 
diabetes (OR = 1,05; IC 95%: 1,02-
1,09; p = 0,002) e uso de insulina (OR 

= 4,95; IC 95%: 2,38-10,31; p < 0,001) 
estiveram significativamente associados 
à presença de amputação. Para úlcera, 
um maior tempo de diabetes (OR = 
1,03; IC 95%: 1,00-1,06; p = 0,045) foi 
um fator de risco significativo. Pressão 

alta e obesidade não apresentaram as-
sociação estatisticamente significativa 
com amputação ou úlcera. A Tabela 2 
apresenta os resultados completos da 
análise univariada.

Variável
Amputação Úlcera

OR IC 95% p-valor OR IC 95% p-valor
Idade (anos) 1,02  0,99-1,04 0,124 1,03  1,00-1,06 0,045

Sexo Masculino 3,23  1,53-6,84 0,002 1,5  0,98-2,30 0,061

Tempo de Diabetes (anos) 1,05  1,02-1,09 0,002 1,03  1,00-1,06 0,045

Uso de Insulina 4,95  2,38-10,31  <0,001 1,78  1,08-2,95 0,022

Hipertensão arterial 1,12  0,75-1,67 0,586 0,92  0,65-1,29 0,617

Obesidade 1,08  0,62-1,88 0,789 1,14  0,71-1,84 0,589

Tabagismo 2,1  1,02-4,32 0,043 1,22  0,76-1,95 0,414

Etilismo 0,78  0,42-1,47 0,445 1,02  0,61-1,71 0,936

Tabela 3. Características clínicas do pé diabético da amostra avaliada na ação de campanha no município de Itabuna, 
Bahia, 2023

Fonte: Dados da Pesquisa.
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Na regressão logística multivariada, 
sexo masculino (OR ajustado = 3,35; 
IC 95%: 1,56-7,18; p = 0,002) e uso de 
insulina (OR ajustado = 3,68; IC 95%: 
1,65-8,22; p = 0,001) permaneceram 

independentemente associados à am-
putação. Nenhuma variável se manteve 
significativamente associada à úlcera 
após ajuste. Os detalhes dos modelos 
ajustados são apresentados na Tabela 3.

Variável Amputação (OR ajustado; IC 
95%; p)

Úlcera (OR ajustado; IC 95%; 
p)

Sexo Masculino 3,35  1,56-7,18 0,002 1,32  0,87-2,01 0,183

Tempo de Diabetes (anos) 1,03  0,99-1,08 0,073 1,04  1,00-1,07 0,056

Uso de Insulina 3,68  1,65-8,22 0,001 1,5  0,92-2,43 0,104

Tabela 4. Análise multivariada para fatores associados à amputação e úlcera de 
pessoas atendidas na ação de campanha no município de Itabuna, BA, 2023.

Fonte: Dados da Pesquisa.

DISCUSSÃO

No presente estudo, com relação ao 
sexo, houve predomínio do sexo femini-
no entre os frequentadores da ação de 
campanha (64,7%). Tal achado reflete 
o que a literatura científica demonstra 
sobre as mulheres serem mais preocu-
padas com a saúde e buscarem mais os 
serviços. Consequentemente, eviden-
cia-se o predomínio de mais mulheres 
diagnosticadas com a doença que os 
homens (4). 

Com relação a faixa etária, apesar da 
média de idade ter sido 62 anos, deve-se 
alertar que o DM vem crescendo devas-
tadoramente entre jovens e adultos. Até 
o ano de 2022, estimava-se que no Bra-
sil, aproximadamente 9% da população 
adulta possuísse diabetes. Ao considerar 
que na maioria das vezes o diagnóstico 
é feito de maneira tardia, esse percentu-
al pode ser ainda maior, em virtude da 
subnotificação (5).  

Dentre as complicações ocasionadas 
pelo diabetes, destaca-se o pé diabético. 
O pé diabético é também considerado 
um problema de saúde pública, em vir-
tude das altas taxas de amputação. É de-
finido como qualquer alteração relacio-
nada a comprometimentos vasculares, 
ulcerações, complicações nervosas e/ou 

deformidades que acometem os mem-
bros inferiores de pessoas com DM, 
decorrentes de uma descompensação 
metabólica (5).

Um estudo recente evidencia a ne-
cessidade de mudança de um compor-
tamento social de pessoas do sexo mas-
culino. Socialmente, os homens tendem 
a negligenciar sua saúde, a não praticar 
o autocuidado e muitas vezes por medo 
acabam buscando os serviços de saúde 
quando sinais e sintomas clínicos são 
manifestados. Diante disso, o foco na 
prevenção de doenças não é praticado 
rotineiramente, mas sim, tratamentos 
e/ou reabilitação. A literatura ainda 
aponta que, embora o sexo masculino 
seja mais prevalente em amputações, 
pessoas do sexo feminino são mais sus-
cetíveis a óbito durante o procedimen-
to, como também no pós-cirúrgico (6).

O termo amputação é designado para 
se referir a retirada de um membro ou 
parte dele. Faz-se necessária a realização 
deste procedimento após as extremida-
des (membros) sofrerem algum tipo de 
trauma, ou decorrente das complicações 
crônicas de alguma patologia. Logo, 
configura-se como uma alternativa para 
melhorar a saúde do indivíduo, embora 
esteja altamente relacionada com altas 
taxas de mortalidade(7).

Observa-se com isso, um aumento 

expressivo não somente no percentual 
de pessoas ao longo dos anos, mas tam-
bém no surgimento de suas complica-
ções crônicas decorrentes do mal con-
trole glicêmico, e em maior prevalência 
as amputações, representando uma 
quebra na integralidade da assistência e 
evidenciando a importância da identifi-
cação de riscos para a prevenção eficaz 
do surgimento da neuropatia periférica 
e/ou lesões nos pés de pessoas com DM, 
principalmente, se associado a outras 
complicações como cardiovasculares, 
retinopatia ou nefropatia diabética (8).

Existem muitos fatores de riscos que 
podem levar indivíduos com DM à am-
putação, dentre eles, corroborando com 
os resultados deste estudo, o uso da in-
sulina como terapêutica medicamento-
sa e tempo de diabetes superior há 10 
anos. Quanto mais tempo de diagnós-
tico, maiores são as chances de se obter 
complicações, se não acompanhados 
por profissionais, realizarem a terapêu-
tica como prescrita e fazerem exames de 
acompanhamento de rotina. A literatu-
ra científica aborda a amputação como 
um procedimento totalmente evitável, 
mas para isso é preciso acompanhamen-
to, ações de educação em saúde que pro-
mova o empoderamento do paciente e 
avaliações eficazes, afim de identificar 
alterações que possam favorecer o surgi-
mento de lesões o mais precoce possível, 
evidenciando a redução e controle das 
complicações (6).

A etiologia das úlceras são multifato-
riais e podem ser classificadas em isquê-
micas ou arteriais. Quanto a sua fisio-
patologia, a hiperglicemia persistente 
propicia lesões nos nervos periféricos, 
causando no indivíduo a perda da sen-
sibilidade tátil ou percepção dolorosa, 
sendo ainda mais potencializadas com 
a presença de calosidades, micoses, de-
formidades, áreas de estresse repetitivo 
ou calçados inadequados, constituindo, 
portanto, em fatores importantes a se-
rem identificados ao examinar a saúde 
dos pés dos pacientes (8-9).

Quando ocorre o surgimento de uma 
úlcera decorrente de lesões nas extremi-
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dades desses pacientes, sua cicatrização 
geralmente é dificultosa em virtude da 
dificuldade do fluxo sanguíneo. As úl-
ceras nos membros de indivíduos com 
DM, além de representarem um alto 
custo para a saúde pública, devido aos 
altos índices de hospitalizações, tam-
bém representam um impacto social, 
pois impactam suas vidas, rotinas, vi-
vências, transtornos de autoimagem. 
Além disso, são responsáveis por 85% 
da retirada de membros que são prece-
didos por úlceras nos pés e evolui para 
amputação (10).

Além do mais, é importante ressaltar 
a importância do exame clínico dos pés 
afim de rastrear biomarcadores precur-
sores de lesões que caracterizem o pé 
diabético. É um método de baixo cus-
to, boa aplicabilidade prática, simples 
e eficaz para o rastreio da neuropatia e 
vasculopatia periférica (11).

Pacientes que sofrem algum tipo de 

amputação em decorrência do pé diabé-
tico, em um curto espaço de tempo irá 
requerer uma amputação adicional até 
3 anos após o primeiro procedimento, 
e 50% dos pacientes irão a óbito em 
até 5 anos após a primeira amputação 
em nível maior. Além disso, representa 
mudanças no cotidiano biopsicosso-
cial, pois prejudica a qualidade de vida, 
reduz a autonomia, a capacidade de 
realizar funções da vida diária e conse-
quentemente, mudança na conforma-
ção familiar. Diante disso, entende-se o 
quanto as políticas públicas, os serviços 
e a gestão de saúde são essenciais nesse 
processo de enfrentamento à doença (12).

CONCLUSÃO

Os achados deste estudo evidenciam 
que pessoas com diabetes são mais vul-
neráveis a amputação. Observou-se que 
diversos fatores podem estar associados 

no aumento da prevalência de amputa-
ções em membros inferiores, sendo es-
tes: ser do sexo masculino, uso de insu-
lina e tempo de diabetes mellitus. 

Tais análises proporcionam uma 
visão holística e ampliada para os pro-
fissionais de saúde afim de promover 
intervenções efetivas aos seus pacientes. 
A identificação desses fatores de risco 
permite aos profissionais de saúde de-
senvolverem estratégias de prevenção e 
intervenção mais eficazes, direcionadas 
às necessidades específicas de cada pa-
ciente.  A abordagem holística, conside-
rando esses múltiplos aspectos, é crucial 
para reduzir a incidência de amputações 
e melhorar significativamente a quali-
dade de vida das pessoas com diabetes.  
Investigações futuras podem aprofun-
dar ainda mais a compreensão desses 
fatores, contribuindo para o desenvolvi-
mento de protocolos de cuidado ainda 
mais personalizados e efetivos.
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