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APRESENTACAO

A International Integralize Scientific configura-se como um periddico cientifico mensal dedicado a
difusdo rigorosa e qualificada do conhecimento académico. Com publica¢des predominantemente
em lingua portuguesa e contribui¢bes consistentes em inglés e espanhol, a revista consolida-se
como um espaco editorial multicultural, orientado ao didlogo cientifico internacional e ao
fortalecimento da produgdo intelectual brasileira no cenario global.

Alinhada a elevados critérios de avaliagdao académica, a revista privilegia a publicacdo de artigos
inéditos de discentes e docentes provenientes de distintas areas do saber, reconhecendo a ciéncia
como campo plural e interdisciplinar. Cada manuscrito submetido passa por criteriosa analise
técnico-cientifica em regime de avaliacdo por pares, assegurando integridade metodologica,
consisténcia teorica e relevancia social dos resultados apresentados. Dessa forma, a International
Integralize Scientific reafirma seu compromisso institucional com a circulagdao responsavel do
conhecimento e com o fortalecimento da cultura de pesquisa.

Sua missdo institucional consiste em promover a publicagdo e a disseminacdo de pesquisas
inovadoras que contribuam efetivamente para o avanco cientifico e tecnolégico, estimulando a
reflexdo critica e o desenvolvimento de novas abordagens investigativas. A revista persegue a visao
de consolidar-se como referéncia de credibilidade e exceléncia académica no contexto
internacional, valorizando a producgado cientifica que se ancora em evidéncias sélidas, metodologias
reconhecidas e padrdes éticos elevados.

A governanca editorial do periddico opera em plataforma Open Journal Systems (OJS), garantindo
transparéncia processual, rastreabilidade, interoperabilidade com bases internacionais e aderéncia
as melhores praticas em editoracdo cientifica. A revista possui registro ISSN nas versdes impressa e
digital e atribui Digital Object Identifier (DOI) a todas as publica¢des, mediante associa¢do ativa a
Crossref, assegurando autenticidade, persisténcia e ampla citabilidade internacional. Sua atuac¢do
editorial mantém alinhamento as boas praticas recomendadas por organiza¢es cientificas de
referéncia e aos principios éticos, técnicos e normativos que orientam a gestdo de periédicos
académicos qualificados, incluindo diretrizes consolidadas no ambito da normalizacdo
internacional.
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Os valores que regem sua atuacao editorial fundamentam-se no rigor cientifico, na ética académica
e na promog¢do de um ecossistema plural de saberes. A diversidade disciplinar, a integridade
intelectual, a inovagao, o impacto social da ciéncia e a construcao de redes colaborativas entre
pesquisadores de diferentes nacionalidades constituem pilares estruturantes do periédico. Ao
incentivar a interlocucdo entre centros de pesquisa, universidades e comunidades cientificas, a
International Integralize Scientific contribui para o desenvolvimento de uma ciéncia aberta ao
dialogo, orientada a melhoria continua e sensivel as demandas contemporaneas.

Sua periodicidade regular, o compromisso com padrdes editoriais elevados e a interlocucao
permanente com autores e avaliadores qualificados reforcam a credibilidade da revista como
veiculo legitimo de disseminagdo cientifica. Trata-se, assim, de um espaco editorial que acolhe a
investigacao académica com seriedade, estimulando trajetorias de producdo intelectual consistente,
ética e socialmente relevante.

Ao posicionar-se como ponte entre diferentes culturas, idiomas e tradicdes cientificas, a
International Integralize Scientific reafirma o papel estratégico dos peridédicos académicos no
fortalecimento da ciéncia global e na promoc¢dao de um conhecimento capaz de transformar
realidades, ampliar horizontes e projetar pesquisadores brasileiros e internacionais em um
ambiente cientifico de exceléncia.
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A Revista International Integralize Scientific € um periddico cientifico mensal dedicado a promocao e
disseminacdo de conhecimento académico de alta qualidade, orientado por rigor metodolégico e
compromisso ético. Seu proposito central consiste em oferecer um espaco de visibilidade
qualificada para pesquisas inéditas, contribuindo para o fortalecimento do debate cientifico e para
o desenvolvimento continuo das diversas areas do saber. Ao assegurar processos criteriosos de
avaliacdo e selecdo editorial, o periddico reafirma sua vocacdo institucional de fomentar o
pensamento critico, incentivar o intercambio intelectual e apoiar a formagao de novas geracdes de

pesquisadores.

Diretor Geral

Dr. Luan Trindade

Responsavel pela dire¢dao estratégica do
periddico, conduz a governanga institucional da
revista, assegurando o alinhamento entre
politica editorial, expansac cientifica e
fortalecimento das relacSes académicas
nacionais e internacionais.

Diretora Administrativa

Profa. PhD Vanessa Sales

Docente e pesquisadora, com trajetéria
consolidada na &rea académica, coordena os
processos organizacionais e de gestdo editorial,
contribuindo diretamente para a qualidade
cientifica, etica e institucional das publicacdes.

Editor de Design Grafico e Diagramacao

Balbino Junior

Profissional responsavel pela curadoria visual,
normatizacdo grafica e composicdo editorial,
assegurando harmonia estética, legibilidade
académica e conformidade técnica das edicdes.

Caracteristicas do Peri6dico

Periodicidade:

Mensal

Idiomas de Publicagao:

Portugués, Inglés e Espanhol
Plataforma Editorial:

Open Journal Systems (OJS)

Registro Internacional:

SSN 3085-654X

Identificagao Digital:

DOl registrado e associado a Crossref

Contato Editorial

Para esclarecimentos, submissdes, parcerias
institucionais ou orientagdes relacionadas ao
processo editorial, a equipe técnica encontra-se
a disposicao através do e-mail:
publicacao@iiscientific.com

Endereco Institucional
Floriandpolis - Santa Catarina - Brasil

Rodovia SC-401, Bairro Saco Grande
CEP 88032-005

A International Integralize Scientific mantém atuacdo editorial orientada pelas boas prdticas cientificas internacionais, alinhada
aos principios de integridade académica, transparéncia editorial e responsabilidade social do conhecimento. Seu corpo diretivo e
técnico atua de maneira integrada para assegurar exceléncia, continuidade e relevancia cientifica em cada edicdo publicada.
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Corpo Editorial e Conselho de
Revisores por Pares

A revista adota um rigoroso processo de avaliacdo cientifica por pares (peer review), conduzido
preferencialmente no modelo doubleblind, garantindo anonimato entre autores e revisores durante
0 processo avaliativo, imparcialidade na emissao dos pareceres e exceléncia académica na selecao
dos manuscritos publicados.

A divulgacdo institucional do corpo editorial e dos revisores por pares ndo estabelece qualquer
vinculacdo entre avaliadores e artigos especificos, preservando integralmente a confidencialidade e
a integridade ética do processo de revisao.

Editora-Chefe
Profa. PhD Vanessa Sales
Equipe Editorial

Prof. PhD Hélio Sales Rios

Prof. Dr. Rafael Ferreira da Silva

Prof. Dr. Francisco Rogério Gomes da Silva
Prof. PhD Manoel Coracy Dias Saboia

Prof. Dr. Daniel LaiberBonadiman

Declaracao de Transparéncia Editorial
O periédico mantém registro formal de todas as etapas do processo de avaliagdo cientifica,
assegurando confidencialidade, ética, independéncia académica e conformidade com o modelo

doubleblindpeer review, no qual autores e revisores permanecem mutuamente anénimos durante
0 processo avaliativo.
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Conselho de Revisores por Pares
(Peer Review Board)

O Conselho de Revisores por Pares é composto por pesquisadores com sélida formacao académica
e reconhecida atuacdo cientifica. Os pareceres técnicos emitidos avaliam critérios de relevancia
cientifica, originalidade, consisténcia metodologica, contribuicdo tedrica e adequacao ética,
fortalecendo o rigor e a credibilidade do periodico.

Pareceristas

Ciéncias da Educacao

Dr. Carlos Mendonca

Dr. Marcelo Pertussatti

Dr. Ederson Renan Pacheco de Farias

Ciéncia da Saude
Dr. Daniel Laiber
Dra. Luisa Bonadiman

Ciéncias Juridicas
Dr. Avelino Thiago
Dr. James Melo de Sousa
Dr. Manoel Coracy

Educacao Inclusiva
Dra. Fabia Roseana Souza Oliveira da Silva
Dra. Karla Roberta Melo de Vasconcellos

Tecnologia
Dr. Flavio Lopes
Dr. Geraldo Lucio

Editor Gerente
Rayane Priscila Santos de Souza

Editores de Secao
Karolayne Luana de Oliveira Silva
Eloisa Barbara Rodrigues Lima

Equipe de Producao Editorial
Reviane Francy Silva da Silveira
Priscila de Fatima Lima Schio
Lucas Teotonio Vieira

Editor Técnico
Balbino Janior

Administrador do Sistema OJS
Vitor Santos
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DIABETES MELLITUS E PE DIABETICO: IMPACTOS EPIDEMIOLOGICOS,
CLIiNICOS E SOCIOECONOMICOS

DIABETES MELLITUS AND DIABETIC FOOT: EPIDEMIOLOGICAL, CLINICAL AND
SOCIOECONOMIC IMPACTS

DIABETES MELLITUS Y PIE DIABETICO: IMPACTOS EPIDEMIOLOGICOS,
CLINICOS Y SOCIOECONOMICOS

Adriene Paes Ramos

Orientador: Prof. Dr. Joao Fernandes Floriano

RESUMO

O diabetes mellitus (DM) é uma doenga cronica nao transmissivel de elevada
prevaléncia mundial, configurando-se como um dos maiores desafios de saude
publica. Entre suas complicagdes crbnicas, o peé diabético destaca-se pela gravidade
clinica e pelo impacto socioeconémico. Este estudo teve objetivo analisar artigos
que abordassem os fatores de risco, mecanismos fisiopatolégicos e repercussoes
sociais do pé diabético. A coleta de informagdes foi realizada nas bases de dados
cientificas SciELO, LILACS e Google Académico, além de documentos oficiais,
utilizando os descritores “diabetes mellitus”; “pé”; “complicacdes” ulceragao” e
“amputacao”. Foram selecionados artigos publicados entre 2011 e 2025, disponiveis
na integra e que abordassem pacientes com diabetes mellitus e suas com
complicagdes mais comuns. Os resultados evidenciam que a ulceracdo e a
amputacao de extremidades s&o eventos recorrentes e de dificil manejo, reforgando
a necessidade de estratégias integradas de prevencao e politicas publicas voltadas
para a reducao da incidéncia e gravidade da doencga.

Palavras-chave: Diabetes mellitus; pé; complicagdes; ulceragao; amputagao.

ABSTRACT

Diabetes mellitus (DM) is a chronic non-communicable disease with high worldwide
prevalence, representing one of the greatest public health challenges. Among its
chronic complications, diabetic foot stands out due to its clinical severity and
socioeconomic impact. This study aimed to analyze scientific articles addressing risk
factors, pathophysiological mechanisms, and social repercussions of diabetic foot.
Data collection was conducted using the scientific databases SciELO, LILACS, and
Google Scholar, in addition to official documents, applying the descriptors “diabetes
mellitus,” “foot,” “complications,” “ulceration,” and “amputation.” Articles published
between 2011 and 2025 were selected, available in full text and focused on patients
with diabetes mellitus and its most common complications. The results indicate that
ulceration and limb amputation are recurrent events and difficult to manage,
reinforcing the need for integrated prevention strategies and public policies aimed at
reducing the incidence and severity of the disease.

Keywords: Diabetes mellitus; foot; complications; ulceration; amputation.
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RESUMEN

La diabetes mellitus (DM) es una enfermedad crénica no transmisible de alta
prevalencia a nivel mundial, constituyendo uno de los principales desafios para la
salud publica. Entre sus complicaciones cronicas, el pie diabético se destaca por su
gravedad clinica y su impacto socioecondmico. Este estudio tuvo como objetivo
analizar articulos que abordaran los factores de riesgo, los mecanismos
fisiopatolégicos y las repercusiones sociales del pie diabético. La recoleccion de
informacion se realizé a partir de las bases de datos cientificas SciELO, LILACS y
Google Académico, ademas de documentos oficiales, utilizando los descriptores
“‘diabetes mellitus”, “pie”, “complicaciones”, “ulceracion” y “amputacion”. Se
seleccionaron articulos publicados entre 2011 y 2025, disponibles en texto completo
y que abordaran pacientes con diabetes mellitus y sus complicaciones mas
frecuentes. Los resultados evidencian que la ulceracion y la amputacion de
extremidades son eventos recurrentes y de dificil manejo, lo que refuerza la
necesidad de estrategias integradas de prevencion y de politicas publicas orientadas
a reducir la incidencia y la gravedad de la enfermedad.

Palavras-clave: Diabetes mellitus; pie; complicaciones; ulceracion; amputacion.

1 INTRODUGAO

O diabetes mellitus (DM) configura-se como uma das doengas crdnicas nao
transmissiveis de maior impacto na atualidade, em razdo de suas elevadas taxas de
morbimortalidade e das significativas repercussdes sociais e econdmicas
associadas. Nesse contexto, o DM é reconhecido como um dos principais problemas
de saude publica em escala global. A literatura evidencia que a prevaléncia da
enfermidade apresenta crescimento exponencial em diversos paises, refletindo um

cenario de preocupacgao crescente para os sistemas de saude (Karino et al., 2011).

No Brasil, dados epidemiolégicos estimavam que, no ano de 2000,
aproximadamente 4,5 milhdes de individuos eram portadores de diabetes mellitus,
sendo que cerca de 50% desconheciam seu diagndstico. Projegdes realizadas
indicam que, até 2030, o numero de pessoas acometidas podera atingir 11 milhdes,
o que reforca a necessidade de estratégias efetivas de prevencao, diagndstico

precoce e manejo adequado (Araujo et al., 2022).

O crescimento da incidéncia de diabetes mellitus (DM) decorre de um
conjunto de fatores inter-relacionados. Entre o0s principais determinantes
destacam-se as transformacdes socioculturais associadas ao processo de

industrializagdo, o aumento do consumo de dietas com elevado teor caldrico, a
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reducdo da pratica regular de atividade fisica, a elevagdo das taxas de obesidade,
as alteragcdes nos padroes de estilo de vida e, adicionalmente, o incremento da
expectativa de vida da populagdo. Esses elementos, em conjunto, contribuem para a
intensificacdo do risco de desenvolvimento da doencga e para a ampliagdo de sua

prevaléncia em diferentes contextos populacionais (Lira et al., 2021)

A elevada prevaléncia do diabetes mellitus (DM), aliada as projegdes de
crescimento futuro e aos multiplos fatores que contribuem para sua expansao, tem
intensificado a preocupacgao dos gestores de saude quanto aos custos decorrentes
desse cenario. As complicagbes crbénicas associadas ao DM representam um
importante desafio, uma vez que acarretam gastos significativos para os sistemas de
saude (Caldeira et al., 2024). Dentre essas complicagdes, destaca-se o pé diabético,
condicdo que eleva substancialmente o risco de ulceragbes e amputagcdes de
membros inferiores (MMIl). O enfrentamento desse problema revela-se essencial
nao apenas para a promocao do bem-estar da populagdo brasileira usuaria do
Sistema Unico de Saude (SUS), mas também para a sustentabilidade e eficiéncia do

préprio sistema de saude (Oliveira et al., 2025).

A fisiopatologia do pé diabético caracteriza-se por sua natureza multifatorial,
resultante de alteragbes neuroldgicas e vasculares associadas a descompensagao
glicémica. Tais modificagbes comprometem de maneira significativa os processos de
cicatrizacao tecidual, promovem alteracdes na estrutura 6ssea e reduzem o trofismo
muscular, o que favorece o surgimento de pontos de pressdao anormais e a
diminuicdo da elasticidade cutanea. Como consequéncia, observa-se maior
suscetibilidade ao desenvolvimento de ulceragdes, infeccdbes e amputagdes,
configurando um quadro clinico de elevada complexidade e de dificil manejo
terapéutico (Santos et al., 2013). As hospitalizagdes decorrentes do pé diabético
caracterizam-se, em sua maioria, por serem prolongadas e recorrentes,
demandando elevado numero de consultas ambulatoriais e, frequentemente, a
implementagdo de cuidados domiciliares complementares. O processo de
cicatrizagdo das lesdes é lento tendo em média duragdo entre 6 a 14 semanas, o

que, em muitos casos, implica em periodos de internagao superiores a 90 dias. Esse
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cenario evidencia a complexidade clinica da condigao e o impacto significativo sobre

os servigos de saude (Karino et al., 2011).

Diante desse cenario, revela-se fundamental a compreensao aprofundada
dos fatores de risco, dos mecanismos fisiopatolégicos e das implicagdes sociais e
econdmicas relacionadas ao pé diabético. Tal entendimento constitui base
indispensavel para o desenvolvimento de estratégias de prevencdo, para a
implementagdo de medidas de diagndstico precoce e para a adogéo de intervengdes
terapéuticas eficazes, capazes de reduzir a incidéncia de complicagdes e mitigar os
impactos sobre a qualidade de vida dos individuos e sobre a sustentabilidade dos

sistemas de saude (Santos et al., 2013).

Assim sendo, o presente estudo tem como objetivo analisar artigos que
abordem os fatores de risco, os mecanismos fisiopatolégicos e as repercussdes
sociais do pé diabético. A compreensao desses aspectos € essencial para subsidiar
estratégias de prevencgao, diagndstico precoce e intervencdes terapéuticas eficazes,
visando reduzir complicagdes, minimizar o impacto sobre a qualidade de vida dos

individuos e contribuir para a sustentabilidade do Sistema Unico de Satde.
2 REFERENCIAL TEORICO

O diabetes mellitus (DM) é reconhecido como uma doenga crbénica de
etiologia multifatorial, caracterizada por hiperglicemia persistente decorrente de
defeitos na secregédo ou na agao da insulina. A literatura cientifica aponta que o DM
representa um dos principais desafios contemporaneos para os sistemas de saude,
em razao de sua elevada prevaléncia e das complicagdes crdnicas associadas (Lira
etal., 2021).

Entre as complicagdes mais relevantes, o pé diabético ocupa posicéo de
destaque, sendo definido como um conjunto de alteragdes neuropaticas, vasculares
e osteoarticulares que resultam em maior suscetibilidade a ulceracbes e
amputagdes. Estudos simulados indicam que aproximadamente 15% dos pacientes
diabéticos desenvolverdao ulceragdes nos pés ao longo da vida, e cerca de 3%

evoluirdo para amputagdes (Karino et al., 2011).
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A neuropatia periférica, frequentemente observada em pacientes com
diabetes mellitus descompensado, compromete a sensibilidade protetora dos pés,
favorecendo o surgimento de lesdes traumaticas nado percebidas pelo individuo.
Paralelamente, a doencga arterial periférica reduz a perfuséo tecidual, dificultando o
processo de cicatrizagdo e aumentando o risco de infeccdo (Karino et al., 2011).
Essas alteragdes fisiopatoldgicas, somadas a fatores como obesidade, sedentarismo
e habitos alimentares inadequados, contribuem para a progressao do quadro clinico

e para o impacto socioecondmico da doenga (Cubas et al., 2013).

A Tabela 1 sistematiza as principais caracteristicas clinicas e fisiopatoldgicas
do pé diabético, destacando os aspectos relacionados as alteragbes neuroldgicas,
vasculares e musculo esqueléticas, bem como suas repercussdoes sobre a

integridade tecidual e o risco aumentado de ulceragdes e amputacgdes.

Tabela 1 - Caracteristicas do pé diabético.

Caracteristicas
Coloracéao

Pele

Unhas

Deformidades

Temperatura
Pulsos

Sensibilidades

11S - INTERNATIONAL

Neuropatico
Normal ou avermelhada no
caso de vasodilatagao por
autossimpatectomia

Seca, com fissuras e ou
calosidades plantares
Atrofias, grossas com sulcos.

Pode estar presente: € cavo,
cabecas dos metatarsos
proeminentes, halux varo ou
valgo.

Normal ou aumentada
Presentes

Diminuidas ou ausente

NTEGRALIZE SCIENTIEIE

Isquémico
Palido ou ciandtico,
ruborizado quando
pendente em casos de
grave
comprometimento.
Auséncia ou reducio de
pelos.
Observar a presenca de
infeccdo fungica nas
unhas e entre os dedos.

Ausentes.

Diminuida.
Diminuidos ou
ausentes.
Presentes.
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Queixas Parestesia, anestesia, dor tipo Dor tipo claudicagao,
queimacao ou lancinante evoluindo para dor em
repouso, que piora com
a elevacao do membro
inferior.
Ulceras Plantar Nas regides marginais e

dedos.
Fonte: Karino et al., (2011).

Do ponto de vista da saude publica, o pé diabético é considerado uma das
principais causas de internagdes hospitalares relacionadas ao diabetes, além de
estar associado a elevados custos assistenciais e a perda de qualidade de vida dos
pacientes. Nesse sentido, o referencial tedrico evidencia a necessidade de
estratégias integradas de prevencdo, diagnodstico precoce e manejo clinico,
fundamentadas em politicas publicas e programas de educag¢ao em saude (Cubas et
al., 2013).

3 METODOLOGIA

O estudo caracterizou-se como uma pesquisa de natureza descritiva e
exploratéria, com abordagem qualitativa e quantitativa, fundamentada em revisao
bibliografica e analise de dados epidemiolégicos extraidos dos estudos
selecionados. Foi realizada uma revisédo integrativa da literatura, na qual foram
selecionados artigos cientificos, diretrizes clinicas e relatérios institucionais
publicados nos ultimos dez anos, em bases de dados como SciELO e LILACS, além
de analise documental de diretrizes nacionais e internacionais, incluindo publica¢des

da Sociedade Brasileira de Diabetes e da Organizagdo Mundial da Saude.

Os critérios de inclusao consideraram estudos publicados entre 2011 e 2025,
que abordassem complicagdes cronicas do diabetes mellitus, com énfase no pé
diabético, e que apresentassem dados epidemioldgicos, fisiopatoldgicos ou
socioecondmicos relacionados ao tema. Foram excluidas publicacées anteriores a
2011, trabalhos sem relacédo direta com o pé diabético, estudos duplicados ou sem

acesso ao texto completo.
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A coleta de dados ocorreu por meio de descritores controlados, como
“‘diabetes mellitus”, “pé”, “complicacdes”, “ulceracdo” e “amputagao”, utilizando
operadores booleanos para ampliar ou restringir os resultados. Ao todo, foram
identificados 152 artigos, dos quais 22 estavam disponiveis em sua totalidade. Apos
a aplicagdo rigorosa dos critérios de inclusdo e exclusdo, 15 estudos foram
selecionados e organizados em categorias tematicas, permitindo a identificagdo dos
principais fatores de risco, mecanismos fisiopatolégicos e impactos
socioecondmicos, garantindo a consisténcia metodoldgica, a pertinéncia tematica e

a qualidade das evidéncias utilizadas na pesquisa.
4 APRESENTACAO DE RESULTADOS

A andlise dos estudos selecionados evidenciou que o pé diabético
permanece como uma das complicagdes crénicas mais prevalentes e de maior
impacto entre individuos com diabetes mellitus (Tonaco et al., 2023). Dados
epidemioldgicos compilados na literatura apontam que aproximadamente 15% dos
pacientes diabéticos desenvolvem ulcera¢des nos pés ao longo da vida. Em torno de

3% evoluem para amputacdes, sejam maiores ou menores (Oliveira et al., 2025a).

Estimativas recentes indicam que essa prevaléncia pode variar entre 15% e
34% da populagéo diabética, a depender do contexto socioecondmico e do acesso
aos servicos de saude, com maior concentracdo de casos em paises de baixa e
média renda (IDF, 2025). Dados nacionais consolidados pela Sociedade Brasileira
de Diabetes indicam que o Brasil figura entre os paises com maior numero absoluto
de pessoas com diabetes, totalizando cerca de 16,6 milhdes de individuos, dos
quais uma parcela significativa apresenta complicagdes cronicas, incluindo o pé
diabético (SBD, 2025).

No Brasil, o pé diabético representa cerca de 40% das internacdes
hospitalares relacionadas ao DM, configurando-se como uma das principais causas
de incapacidade funcional e afastamento laboral. O tempo médio de internagao por
complicagcbes do pé diabético é superior ao de outras complicagbes cronicas,

gerando
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custos elevados para o sistema publico de saude (Oliveira et al., 2025b).
Dados regionais recentes reforcam esse impacto ao apontarem mais de 1.200
internagdes hospitalares associadas ao pé diabético em determinados contextos
locais, com predominéncia de atendimentos de urgéncia, elevado numero de
procedimentos amputatérios e taxa de mortalidade hospitalar relevante (Souza et al.,
2025). O material epidemiolégico da SBD (2025) também destaca que
aproximadamente 32% dos casos de diabetes no Brasil permanecem sem
diagnostico, favorecendo a progressdo silenciosa das complicagbes e o0

agravamento dos desfechos clinicos.

Os resultados corroboram a literatura cientifica, que destaca o pé diabético
como uma complicagdo de etiologia multifatorial, envolvendo alteragdes
neuropaticas, vasculares e osteoarticulares. A neuropatia periférica compromete a
sensibilidade protetora, favorecendo traumas nao percebidos, enquanto a doenca
arterial periférica reduz a perfuséo tecidual, dificultando a cicatrizagdo e aumentando
o risco de infecgcado (Malta et al., 2022). Diretrizes clinicas recentes reforcam que a
interagdo entre neuropatia, isquemia e infecgado constitui o principal determinante
para a progressao das lesdes e para a ocorréncia de amputagdes evitaveis (Duarte
Junior et al., 2024).

Do ponto de vista socioeconémico, o impacto € expressivo: além dos custos
hospitalares, ha repercussées na qualidade de vida, na produtividade e na
capacidade laboral dos individuos acometidos. Esses achados reforcam a
necessidade de politicas publicas voltadas para a prevengao, diagnostico precoce e
manejo clinico adequado, conforme apontado por diretrizes nacionais e

internacionais (Tonaco et al., 2023).

Estudos recentes também destacam o potencial das tecnologias digitais em
saude, como aplicativos modveis, sensores vestiveis, inteligéncia artificial e
telemonitoramento, que apresentaram elevada acuracia diagnéstica, melhoria da
adesdo ao autocuidado e redugdo de recorréncia de ulceras, embora ainda
enfrentem limitagbes relacionadas a escalabilidade, avaliagdo econbmica e

integracéo aos sistemas publicos de saude (Oliveira et al., 2025a).
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A discussdo também evidencia que estratégias de educagcdo em saude,
acompanhamento multidisciplinar e programas de atencdo primaria sao
fundamentais para reduzir a incidéncia de ulceracbes e amputagdes. A integracao
entre agdes preventivas e terapéuticas pode contribuir significativamente para a
diminuicdo da carga da doenga sobre o sistema de saude e sobre os pacientes.
Evidéncias adicionais sugerem que terapias adjuvantes, como a fotobiomodulagéo a
laser de baixa intensidade, apresentam resultados positivos na cicatrizagdo de
ulceras do pé diabético quando associadas ao tratamento convencional, embora
ainda sejam necessarios estudos robustos para padronizagdo dos parametros

clinicos e ampliagéo da aplicabilidade na pratica assistencial (Miranda et al., 2025).
5 CONSIDERA(}C)ES FINAIS

O presente estudo evidenciou que o diabetes mellitus, além de sua elevada
prevaléncia mundial e nacional, apresenta complicagdes cronicas de grande impacto
clinico e socioeconémico, entre as quais o pé diabético se destaca pela gravidade e
frequéncia. A analise do referencial teérico e dos dados epidemiologicos simulados
demonstrou que a ulceragdo e a amputagdo de extremidades constituem eventos
recorrentes, responsaveis por significativa morbidade, incapacidade funcional e

elevados custos assistenciais.

Os resultados discutidos reforcam que a fisiopatologia do pé diabético &
multifatorial, envolvendo alteragdes neuroldgicas, vasculares e osteoarticulares que
comprometem a cicatrizagao e favorecem a progressao das lesées. Nesse contexto,
torna-se evidente a necessidade de estratégias integradas de prevengao,
diagndstico precoce e manejo clinico, com enfoque em programas de educagao em
saude, acompanhamento multidisciplinar e politicas publicas voltadas para a

reducao da incidéncia e gravidade dessas complicagdes.

Conclui-se, portanto, que o enfrentamento do pé diabético exige n&o apenas
intervengdes meédicas, mas também agdes estruturadas de saude coletiva, capazes
de minimizar os impactos da doenga sobre os individuos e sobre o sistema de

saude.
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