
Programa pieventivo diminui risco 
para amputação do pé do diabético, 

O diabetes é tesponsá41, 
atualmente, por 70% das-  amputa-
ções de pés no Brasil, provocadas 
basicamente por problemas vascu-
lares (de má circulação sangüínea) 
e neuropáticos, quando os nervos 
perdem a sensibilidade facilitando 
ferimentos que passam despercebi-
dos até um estágio mais avançado. 
Os gastos com uma única interna-
ção para a cirurgia deste tipo  
gani a somar US$ 10 mil, entre in-
ternação, medicamentos e recupe-
ração final do paciente. Uma despe-
sa que poderia ser evitada princi-
palmente para o setor público de 
saúde, onde a falta de verbas é cró-
nica, com um acompanhamento 
preventivo do paciente em risco. 

A afirmação é da médica Linda 
Pedrosa, coordenadora do Progra- ';• 

 de Prevenção e Controle de 
Diabates no DF e do projeto "Sal-
vando o pé diabético" desenvolvi- ' 
do no Hospital Regional de Tagua-  
tinga (HRT). Há cerca de três anos 
o programa subsiste com recursos 
do próprio hospital, enquanto 
aguarda a celebração de um convê-
nio com o Ministério da Saúde. "É 
uma iniciativa pioneira no País, o0- 
de tentamos diminuir o número de 
mutilações nos pés através do trata-
mento precoce de futuras ulcera 
ções perigosas e da educação pre= 
ventiva aos pacientes". 

Para detectar um "pé em ris-
co", como é chamado clinicamen.: 
te, a equipe de diabetólogos e en-' 
fermeiras do HRT realizam exames) 
periódicoi e testes sensoriais em 
pacientes com problemas circulató-
rios e intervenções primáriai em ul- 
cerações 

	, 1 
 (feridas) iniciais. Linda 

Pedrosa explica que 85 % dos casos 
de amputação de pés decorrem de 
inflamações prococadas pela perda 
de sensibilidade nestas regiões. O 
paciente com neuropatia não perce-
be o surgimento de feridas leves 
calosidades provocadas por calça-
dos apertados ou cortes variados, 
que acabam se transformando em f .  
quadros graves e podem levar à 
mutilação". 

Segundo disse, com um contro-
le adequado da doença e informa-
ções específicas sobre educação e 
higiene, as amputações poderiam 
ser reduzidas em até 60%. Além do 
custo excessivo da operação e do 
tratamento posterior, o problema é 
causa imediata de outro tipo de 
complicação social e econômica. 
"Em média, um paciente amputado 
permanece três meses internado e 
necessita de outro grande período 
para reabilitar-se e reintegrar-se no 
meio produtivo", enfatiza. 

O HRT atende, hoje, cerca de I 
100 pacientes diabéticos por sema-
na, mas sofre com a escassez de re-
cursos. "Muitas vezes precisamos 
improvisar equipamentos para tra-
balhar", diz Linda Pedrosa. O pro-
jeto, entretanto, conseguiu apoio 
científico internacional. De acordo 
com a médica, a Universidade do 
Texas, dos Estados Unidos, e a 
Universidade de Manchester, da In-
glaterra, enviaram representantes 
em novembro do ano passado ao 
HRT para consolidar um programa 
de consultoria entre o hospital e as 
universidades. "Teremos acesso 
aos estudos desenvolvidos nesta 
área por especialistas destes países, 
principalmente no que se refere a 
curativos e formas de precaução", 
declarou. 

Excesso de glicose 
caracteriza doença 

O Diabetes melito é uma doen-
ça crônica, que se caracteriza pelo 
nível excessivo de glicose (açúcar) 
no sangue. Quando não- tratado, es-
te nível de glicose chega a valores 
altos, causando graves problemas 
de saúde. De acordo com a médica 
Linda Pedroso, os diabéticos são • 
mais propenços a problemas vascu-
lares devido ao acúmulo de gordu-
ras nas artérias, quando a doença 
não é bem controlada. Por isso, ne-
cessitam de atenção periódica e 
direcionada. 

"A capacidade de recuperação 
de algum corte ou ferida no diabéti-
co 

 
 também é menor do que em pes-

soas não diabéticas. Dai a impor-
tância de um tratamento preventi-
vo. As amputações são traumas que 
podem ser evitados", comentou. 
Segundo ela, o programa desenvol-
vido pelo HRT está direcionado es-
pecificamente 

 
 a este tipo de pacien-

te. O hospital não dispõe de mate-
rial ou recursos necessários para a 
ampliação do tratamento a pacien-
tes de menor risco, não portadores 
da doença. 


