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Acciones de Enfermería Enfocadas al Autocuidado 
del Paciente Diabético Postamputación: Protocolo 
de Revisión del Alcance

RESUMO
Objetivo: Mapear as ações de enfermagem para o autocuidado pós amputação da pessoa com doença do pé relacionada ao diabetes. 
Método: Protocolo guiado pela Joanna Briggs Institute, com questão de pesquisa elaborada a partir do mnemônico PCC: População (Pessoa 
com doença do pé relacionada ao diabetes); Conceito (Ações de enfermagem para o autocuidado pós-amputação); e Contexto (Hospital), 
gerando: “Quais as ações de enfermagem para o autocuidado de pessoas amputadas relacionadas ao diabetes?”. A busca será realizada na 
LILACS, BDENF, Medline via Pubmed, Scielo, Web of Science, Scopus, Cinahl. E literatura cinzenta através de sites institucionais guidelines 
nacionais e internacionais, e Biblioteca Digital Brasileira de Teses e Dissertações (BDTD). Os critérios de elegibilidade serão aplicados em 
duas etapas de triagem, utilizando o software Rayyan, com resolução de divergências por meio de discussão ou arbitragem por um terceiro 
revisor. Os dados serão extraídos de forma independente e sintetizados utilizando estatística descritiva, com apresentação por meio de 
tabelas, gráficos e fluxogramas conforme apropriado. A discussão será narrativa. Espera-se que este estudo forneça informações sobre 
as ações de enfermagem no autocuidado de pessoas com doença do pé relacionada ao diabetes no processo de pós amputação para o 
aprimoramento da assistência.
DESCRITORES: Diabetes Mellitus; Cuidados de Enfermagem; Amputação; Pé Diabético.

ABSTRACT
Objective: To map nursing actions for post-amputation self-care of people with diabetes-related foot disease. Method: Protocol guided by 
the Joanna Briggs Institute, with a research question developed based on the PCC mnemonic: Population (People with diabetes-related foot 
disease); Concept (Nursing actions for post-amputation self-care); and Context (Hospital), generating: "What are the nursing actions for 
the self-care of people with diabetes-related amputations?". The search will be conducted in LILACS, BDENF, Medline via Pubmed, Scielo, 
Web of Science, Scopus, Cinahl. And gray literature through institutional websites, national and international guidelines, and the Brazilian 
Digital Library of Theses and Dissertations (BDTD). Eligibility criteria will be applied in two screening stages, using Rayyan software, with 
resolution of discrepancies through discussion or arbitration by a third reviewer. Data will be extracted independently and synthesized using 
descriptive statistics, with presentation through tables, graphs, and flowcharts as appropriate. The discussion will be narrative. This study 
is expected to provide information on nursing actions in the self-care of people with diabetes-related foot disease in the post-amputation 
process to improve care.
DESCRITORS: Diabetes Mellitus; Nursing Care; Amputation; Diabetic Foot.

RESUMEN
Objetivo: Mapear las acciones de enfermería para el autocuidado postamputación de personas con enfermedad del pie relacionada con la 
diabetes. Método: Protocolo guiado por el Joanna Briggs Institute, con una pregunta de investigación elaborada a partir del mnemotécnico 
PCC: Población (personas con enfermedad del pie relacionada con la diabetes); Concepto (Acciones de enfermería para el autocuidado tras 
la amputación); y Contexto (Hospital), generando: «¿Cuáles son las acciones de enfermería para el autocuidado de personas amputadas 
relacionadas con la diabetes?». La búsqueda se realizará en LILACS, BDENF, Medline a través de Pubmed, Scielo, Web of Science, Scopus, 
Cinahl. Y literatura gris a través de sitios institucionales, directrices nacionales e internacionales, y la Biblioteca Digital Brasileña de Tesis y 
Disertaciones (BDTD). Los criterios de elegibilidad se aplicarán en dos etapas de selección, utilizando el software Rayyan, con resolución de 
divergencias mediante discusión o arbitraje por un tercer revisor. Los datos se extraerán de forma independiente y se sintetizarán utilizando 
estadística descriptiva, con presentación mediante tablas, gráficos y diagramas de flujo, según corresponda. La discusión será narrativa. Se 
espera que este estudio proporcione información sobre las acciones de enfermería en el autocuidado de personas con enfermedades del 
pie relacionadas con la diabetes en el proceso posterior a la amputación para mejorar la atención.
DESCRIPTORS: Diabetes mellitus; Cuidados de enfermería; Amputación; Pie diabético.
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INTRODUCCIÓN

Las enfermedades crónicas no trans-
misibles son la principal causa de 
muerte y complicaciones de salud 

a nivel mundial, siendo responsables de 
aproximadamente 41 millones de muer-
tes anuales, lo que corresponde a alre-
dedor del 71 % de todas las muertes re-
gistradas(1) . En este contexto, la diabetes 
mellitus (DM) destaca por su incidencia y 
prevalencia en constante crecimiento, lo 
que exige atención debido a sus impor-
tantes repercusiones en la salud pública(2).

La DM es una afección crónica que se 
configura como una combinación variada 
de trastornos metabólicos que comparten 
la característica de la hiperglucemia, ori-
ginada por alteraciones en la función o la 
producción de insulina(3) . La manifesta-
ción clínica de la DM está directamente 
relacionada con el control riguroso de los 
niveles de glucosa en sangre. Esto exige 
una adherencia constante al tratamiento 
farmacológico y la adopción de hábitos 
saludables((4)).

Cuando la DM no se mantiene bajo 
control a largo plazo, puede desencade-
nar una serie de complicaciones, como 
insuficiencia renal, pérdida de visión, 
necesidad de amputaciones, aumento 
del riesgo de infarto, problemas cerebro-
vasculares y trastornos vasculares peri-
féricos, entre ellos, el pie diabético, que 
puede perjudicar considerablemente el 
bienestar y la calidad de vida de las per-
sonas afectadas(2) .

La enfermedad del pie relacionada 
con la diabetes (DPRD) representa una de 
las complicaciones crónicas más comu-
nes(5) . Esta afección se caracteriza por la 
aparición de lesiones en los pies, como 
resultado de cambios específicos en las 
estructuras vasculares periféricas y/o neu-
rológicas derivadas de la DM(6). Cuando 
no se identifica de forma precoz, la EPRD 
puede progresar a estados graves, inclu-
yendo gangrena e incluso la necesidad de 
amputación del miembro afectado(7). La 
EPRD y las amputaciones siguen siendo 
complicaciones frecuentes y graves de los 
tipos 1 y 2 de diabetes, y están relacio-
nadas con una tasa significativa de mor-
talidad(8). De hecho, la EPRD precede al 
80 % de las amputaciones de miembros 
inferiores entre las personas diagnostica-
das con DM(9).

La DM y sus complicaciones provo-
can un sufrimiento humano terrible y do-
loroso durante su evolución, además de 
que la amputación de las extremidades 
inferiores conlleva una consiguiente dis-
minución y discapacidad para caminar(10) 
. El proceso de cuidado comienza de for-
ma voluntaria y deliberada por parte de 
los individuos, por lo que el autocuidado 
es un proceso dinámico que requiere que 
las personas tengan la capacidad de uti-
lizar la razón para comprender su propia 
condición de salud y sus conocimientos 
para tomar decisiones que orienten la 
elección de las acciones adecuadas(11) .

Para que el autocuidado sea eficaz, es 
importante la implicación y la motivación 

de la persona, elementos esenciales para 
su responsabilidad(8) . Para Portela et al(12())  

,el autocuidado por parte del paciente 
diabético amputado se considera crucial 
en su tratamiento. Este enfoque ayuda al 
paciente a desarrollar una comprensión 
más profunda de su condición, mejo-
rando sus conocimientos y habilidades 
para realizar prácticas adecuadas de au-
tovigilancia. Esto, a su vez, conduce a un 
cambio positivo en el comportamiento, lo 
que, en última instancia, contribuye a re-
ducir el riesgo de complicaciones(13). 

En este aspecto, el profesional de 
enfermería desempeña un papel funda-
mental. Actuando como facilitadores, los 
enfermeros proporcionan educación y 
orientación sobre prácticas de autocuida-
do que son fundamentales para la preven-
ción y el control de la DM. A través de las 
acciones de enfermería, los enfermeros 
trabajan para que los pacientes puedan 
asumir un papel activo en su propia sa-
lud, empoderándolos para que tomen 
decisiones informadas y promoviendo 
la autonomía y el bienestar(7) . De este 
modo, comprender y destacar las accio-
nes de enfermería orientadas al autocui-
dado no solo puede mejorar los índices 
de salud de las personas con DM, sino 
también optimizar los recursos y promo-
ver intervenciones preventivas, en conso-
nancia con las crecientes necesidades de 
atención sanitaria centrada en el pacien-
te. Por lo tanto, el objetivo de la presente 
revisión es mapear las acciones de enfer-
mería para el autocuidado después de la 
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amputación de personas con enfermedad 
del pie relacionada con la diabetes.

MÉTODO

El presente estudio es una revisión de 
alcance realizada según las directrices 
del Joanna Briggs Institute (JBI)(14)  para 
revisiones de alcance y descrita a partir 
de la lista de verificación Preferred Re-
porting Items for Systematic reviews and 
Meta-Analyses (PRISMA) para revisiones 
de alcance(15) . 

Se trata de un método de síntesis de la 
evidencia propuesto en 2005 por Arkey y 
O'Marlley(16) , que se estructura metodoló-
gicamente en seis etapas, definidas por la 
identificación de la cuestión de investiga-
ción; la búsqueda de estudios relevantes; 
la selección de dichos estudios; el mapeo 
de los datos; la comparación, resumen y 
relato de los resultados, y la consulta a las 
partes interesadas para informar o validar 
los resultados. A pesar de su carácter sis-
temático, sigue una metodología prede-
terminada, siendo una revisión realizada 
en diversas bases de datos predefinidas, a 
partir de una pregunta orientadora previa-
mente establecida y del uso de términos 
de búsqueda determinados.

Su objetivo es examinar la extensión, 
el alcance y la naturaleza de una deter-
minada actividad o área de investigación, 
determinar la necesidad de una revisión 
sistemática completa, resumir y difundir 
los resultados de la investigación o iden-
tificar lagunas en la literatura existente. 
Las revisiones de alcance mapean los 
conceptos clave que sustentan un área 
de investigación, aclaran esos conceptos 
e informan sobre los tipos de evidencia 
que abordan e informan la práctica(14) . 
Este protocolo se elaboró y registró pros-
pectivamente en el Open Science Fra-
mework (OSF) el 25/07/2024 (DOI: ht-
tps://10.17605/OSF.IO/BA5NV).

Pregunta de revisión
Para la construcción de la pregunta 

de investigación, el objetivo y los des-
criptores, se utilizó la combinación mne-

motécnica PCC. En la que P (Población) 
será de personas con enfermedades del 
pie relacionadas con la diabetes; C (Con-
cepto) acciones de enfermería para el 
autocuidado después de la amputación; 
y C (Contexto) hospital. A partir de ahí, 
se obtuvo la pregunta orientadora: «¿Cuá-
les son las acciones de enfermería para el 
autocuidado de las personas amputadas 
relacionadas con la diabetes?».

Criterio de inclusión

Participantes
Esta revisión incluirá estudios que tra-

ten sobre acciones de enfermería relacio-
nadas con el autocuidado de pacientes 
con enfermedad del pie relacionada con 
la diabetes, independientemente del gé-
nero, la etnia, el grupo de edad o el perfil 
sociodemográfico y sociocultural.

Concepto 
Esta revisión considerará estudios que 

discutan cualquier acción de enfermería 
relacionada con el autocuidado de pa-
cientes con amputación por DPRD, que 
pueden ser acciones inmediatas, acciones 
de prevención de complicaciones, accio-
nes que promuevan la rehabilitación físi-
ca y psicosocial y acciones relacionadas 
con la educación y capacitación de los 
pacientes para el autocuidado.

 
Contexto

En el contexto, se considerarán estu-
dios que describan las acciones de en-
fermería relacionadas con el tema en el 
contexto del entorno hospitalario.

Tipo de fuentes
Se consultarán fuentes de literatura 

virtuales: bases de datos, bibliotecas vir-
tuales y repositorios. Se incluirán todo 
tipo de estudios, ya sean cuantitativos, 
cualitativos o mixtos, sin restricciones de 
idioma y sin límite de tiempo. También se 
considerarán estudios con métodos des-
criptivos, así como revisiones de la lite-
ratura, narrativas y otros productos de la 
literatura gris. 

Criterios de exclusión 
Se excluirán los estudios que no estén 

disponibles en su totalidad en las bases 
de datos consultadas, los estudios que 
presenten acciones de enfermería rela-
cionadas con el autocuidado de pacien-
tes que no presenten DPRD, así como los 
estudios duplicados y/o que no se ajusten 
a la temática ni respondan a la pregunta 
de investigación.

Estrategia de búsqueda
Se subdividirá en dos partes previa-

mente recomendadas por el JBI(9) : en 
primer lugar, se seleccionaron los des-
criptores a partir de otras investigaciones 
publicadas y disponibles en dos platafor-
mas de datos: SCOPUS (Elsevier) y Na-
tional Library of Medicine (PubMed). Para 
hacer posible este proceso, se utilizaron 
los Descriptores en Ciencias de la Salud 
y los Medical Subject Headings (DECS/
MESH), que se cruzaron utilizando los 
operadores booleanos AND y OR.  Tras 
la búsqueda inicial, se definieron los des-
criptores utilizados para la investigación 
posterior de los estudios que compondrán 
la muestra de la revisión exploratoria. 

De este modo, los hallazgos se bus-
carán a través de las bases de datos en 
el contexto de las ciencias de la salud y 
las ciencias tecnológicas, que son: Lite-
ratura Latinoamericana y del Caribe en 
Ciencias de la Salud (LILACS), Base de 
Datos de Enfermería (BDENF), Medical 
Literature Analysis and Retrieval System 
Online (Medline) a través de Pubmed, 
Scielo- Scientific Electronic Library On-
line, Web of Science (WOS), Scopus, Ín-
dice Acumulativo de Literatura de Enfer-
mería y Salud Aliada (Cinahl). Y literatura 
gris a través de sitios web institucionales, 
directrices nacionales e internacionales, 
y la Biblioteca Digital Brasileña de Tesis 
y Disertaciones (BDTD). Las estrategias 
de búsqueda utilizadas se describen en la 
Figura 1.
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Figura 1 - Presentación de los términos correspondientes al PCC y estrategia de búsqueda. João Pessoa, Paraíba, Brasil, 2024.

Estrategia de búsqueda

MEDLINE/PUBMED

(((((("diabetes mellitus"[MeSH Terms]) OR ("diabetes mellitus")) OR ("diabetic foot")) OR ("diabetic foot"[MeSH Terms])) OR ("diabetic feet")) AND 
((((("nursing care") OR ("nursing care"[MeSH Terms])) OR ("nursing care management")) OR (nursing)) OR (nursing[MeSH Terms]))) AND ((((((("Sur-
gical amputation") OR ("Amputation, Surgical")) OR ("Amputation, Surgical"[MeSH Terms])) OR (amputation)) OR (Amputations)) OR ("people with 
amputation")) OR (amputees))

CINAHL ("diabetes mellitus" OR "diabetic foot" OR "diabetic feet") AND ("nursing care" OR "nursing care management" OR nursing) AND ("Surgical 
amputation" OR "Amputation, Surgical" OR amputation OR Amputations OR "people with amputation" OR amputees)

Scopus
( TITLE-ABS-KEY ( "diabetes mellitus" OR "diabetic foot" OR "diabetic feet" ) AND TITLE-ABS-KEY ( "nursing care" OR "nursing care manage-
ment" OR nursing ) AND TITLE-ABS-KEY ( "Surgical amputation" OR "Amputation, Surgical" OR amputation OR amputations OR "people with 
amputation" OR amputees )

LILACS

(Diabetes OR "diabetes mellitus" OR "pé diabético" OR "ulcera diabética do pé" OR "diabetes mellitus" OR "diabetic foot" OR "diabetic 
feet") AND ("Cuidados de enfermagem" OR "cuidado de enfermagem" OR "assistência de enfermagem" OR "intervenção de enfermagem" OR 
"intervenções de enfermagem" OR enfermagem OR "nursing care" OR "nursing care management" OR nursing) AND ("Amputação cirúrgica" 
OR amputado OR amputados OR "pessoas com amputação" OR "sujeito com amputação" OR amputação OR "Surgical amputation" OR "Am-
putation, Surgical" OR amputation OR Amputations OR "people with amputation" OR amputees)

Scielo

(Diabetes OR "diabetes mellitus" OR "pé diabético" OR "ulcera diabética do pé" OR "diabetes mellitus" OR "diabetic foot" OR "diabetic 
feet") AND ("Cuidados de enfermagem" OR "cuidado de enfermagem" OR "assistência de enfermagem" OR "intervenção de enfermagem" OR 
"intervenções de enfermagem" OR enfermagem OR "nursing care" OR "nursing care management" OR nursing) AND ("Amputação cirúrgica" 
OR amputado OR amputados OR "pessoas com amputação" OR "sujeito com amputação" OR amputação OR "Surgical amputation" OR "Am-
putation, Surgical" OR amputation OR Amputations OR "people with amputation" OR amputees)

BDENF

(Diabetes OR "diabetes mellitus" OR "pé diabético" OR "ulcera diabética do pé" OR "diabetes mellitus" OR "diabetic foot" OR "diabetic 
feet") AND ("Cuidados de enfermagem" OR "cuidado de enfermagem" OR "assistência de enfermagem" OR "intervenção de enfermagem" OR 
"intervenções de enfermagem" OR enfermagem OR "nursing care" OR "nursing care management" OR nursing) AND ("Amputação cirúrgica" 
OR amputado OR amputados OR "pessoas com amputação" OR "sujeito com amputação" OR amputação OR "Surgical amputation" OR "Am-
putation, Surgical" OR amputation OR Amputations OR "people with amputation" OR amputees)

Web of Science ("diabetes mellitus" OR "diabetic foot" OR "diabetic feet") AND ("nursing care" OR "nursing care management" OR nursing) AND ("Surgical 
amputation" OR "Amputation, Surgical" OR amputation OR Amputations OR "people with amputation" OR amputees)

EMBASE
('diabetes mellitus':ab,ti OR 'diabetic foot':ab,ti OR 'diabetic feet':ab,ti) AND ('nursing care':ab,ti OR 'nursing care management':ab,ti OR nur-
sing:ab,ti) AND ('surgical amputation':ab,ti OR 'amputation, surgical':ab,ti OR amputation:ab,ti OR amputations:ab,ti OR 'people with amputa-
tion':ab,ti OR amputees:ab,ti)

Biblioteca Digital 
Brasileira de Teses 

e Dissertações

(Diabetes OR "diabetes mellitus" OR "pé diabético" OR "ulcera diabética do pé") AND ("Cuidados de enfermagem" OR "cuidado de enferma-
gem" OR "assistência de enfermagem" OR "intervenção de enfermagem" OR "intervenções de enfermagem" OR enfermagem) AND ("Amputa-
ção cirúrgica" OR amputado OR amputados OR "pessoas com amputação" OR "sujeito com amputação" OR amputação)

Fuente: Datos de la investigación, 2025.

Selección y análisis de los estudios
En cuanto a la tercera y cuarta etapas 

recomendadas por el manual, que son la 
selección y evaluación de los estudios, sus 
procesos se detallarán mediante un diagra-
ma de flujo que sigue las recomendaciones 
de PRISMA-ScR(15) . Tras la búsqueda en las 
bases de datos a las que se accede a través 
del Portal Periódicos Capes, el muestreo se 
realizará mediante el software Rayyan, en 
el que se analizarán los duplicados para 
poder excluirlos. 

Además, el proceso de selección de las 
referencias será realizado por dos reviso-
res capacitados de forma ciega, utilizando 
también los recursos de Rayyan, de modo 
que cada revisor evalúe el contenido de 
los estudios sin que el otro tenga acceso a 
la decisión de inclusión o exclusión de los 

hallazgos. En caso de desacuerdo, se con-
tactará a un tercer revisor experimentado. 
Tras este proceso, los estudios preseleccio-
nados se someterán a una evaluación com-
pleta a la luz de los criterios de inclusión 
y exclusión concebidos, de acuerdo con 
el protocolo del JBI. Al final, se analizará 
la lista de referencias bibliográficas de los 
estudios incluidos con vistas a la inclusión 
de posibles nuevos estudios.

Extracción de datos
Para la extracción de los datos relevan-

tes se utilizará una herramienta desarrolla-
da por los autores que incluirá: Caracterís-
ticas de los estudios: título, autores, año y 
fuente de publicación, tipo de estudio, ob-
jetivos, tamaño de la muestra, metodología 
y principales hallazgos; Acciones de enfer-
mería orientadas al autocuidado del pa-

ciente con DPRD; Acciones de enfermería 
orientadas a la promoción y rehabilitación 
física y psicosocial de personas con DPRD. 

Presentación de los resultados
Se realizarán mediante estadísticas 

descriptivas y se representarán mediante 
tablas, gráficos y diagramas de flujo, según 
sea apropiado para el estudio.  El proceso 
de búsqueda y selección de los estudios se 
pondrá de manifiesto mediante un diagra-
ma de flujo siguiendo el manual específico 
y aplicando la herramienta PRISMA con 
su extensión para revisiones de alcance 
(PRISMA-ScR)(15) . Los resultados mapea-
dos y tabulado irán acompañados de un 
resumen narrativo que describirá cómo se 
relacionan los resultados obtenidos con el 
objetivo, respondiendo a la pregunta de la 
revisión.
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