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RESUMO: Um fator preocupante durante o processo de reabilitacio dos pacientes
que sofreram amputagdio é o aspecto psicolégico; nessa fase, é de extrema
importincia o apoio da famfilia juntamente com a equipe multidisciplinar antes e
apds a cirurgia, para garantir uma melhor recuperagio e aceitagio do paciente para
com sua nova realidade. Esse artigo tem como objetivo discutir as complica¢Ges
encontradas nos pacientes amputados, além de abordar aspectos psicolégicos nesses
pacientes e a importincia do apoio da familia e dos cuidados da equipe
multiprofissional frente a um momento tio delicado. A metodologia baseou-se em
uma Revisdo de Literatura, onde foi realizada uma busca bibliografica nas Bases de
Dados Google Académico e SciELO, onde utilizou-se os seguintes descritores:
“amputacdo”; “dor fantasma” e “aspectos emocionais”. Diante dos descritores
selecionados, foram identificados 45 estudos, que passaram por um processo de
triagem onde foram selecionados, de acordo com os critérios de elegibilidade, 14
artigos para a realizagdo do presente trabalho. Observou-se que a amputagio pode
trazer sentimentos de vulnerabilidade, autopercep¢io de dependéncia e vivéncias de
estresse que podem levar a transtornos psiquiétricos por exemplo e, por isso deve ser
levado com extrema relevincia antes e apds o procedimento cirtrgico. Portanto,
deve-se reafirmar a importincia do apoio psicolégico e emocional a esses pacientes, a
fim de buscar uma melhor reabilitacio melhorando assim sua qualidade de vida.
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INTRODUCAO

Segundo o Ministério da Satide, a amputagio é o termo utilizado para definir
a retirada total ou parcial de um membro, sendo este um método de tratamento para
diversas doencas. A cirurgia de amputagio tem como objetivo retirar o membro
acometido e criar perspectivas para a melhora da funcio da regiio amputada
(BRASIL, 2013).

Segundo Marques et al. (2014), a amputagdo é classificada como uma
deficiéncia fisica que estd relacionada a uma alteragio que impossibilita o
desempenho esperado e adequado da funcio de uma determinada parte do corpo
afetada.

De acordo com o Censo de 2010, no Brasil, realizado pelo Instituto Brasileiro
de Geografia e Estatistica (IBGE), 24% da populacio é portadora de alguma
deficiéncia, sdo elas: visual, motora, auditiva e mental. A estatistica de pessoas que
possuem deficiéncia motora é de 6,959 (MONTIEL et al. 2012).

Algumas causas que podem levar o paciente a ser submetido a uma amputacio
podem ser: infecc¢do, dor crdnica por conta de doenga vascular, comprometimento de
ossos e tecidos moles por conta de trauma ou doengas vasculares e tumores. Nio
existe uma estatistica exata sobre quantas amputacdes sio realizadas durante o ano
no Brasil, porém, segundo o Ministério da Sadde, no ano de 2011, 94% das cirurgias de
amputacio realizadas pelo Sistema Unico de Sadde (SUS) foram em pacientes
submetidos a retirada de membro inferior (BERGO e PREBIANCHI, 2018).

Durante o processo de amputagio, pré-cirargico e pds-cirirgico, a equipe de
satide tem papel fundamental no atendimento ao paciente; podem ser citados como
parte da equipe: enfermeiro, fisioterapeuta, assistente social, médico, psicédlogo,
fonoaudidlogo e terapeuta ocupacional. Tendo em vista o paciente como um todo e
trabalhando com todos os profissionais da equipe multidisciplinar, é muito
importante a participagio da mesma, j4 que se busca uma melhoria na qualidade de
vida do paciente amputado (VOGNACH et al. 2014).

Um fator preocupante é a adaptagdo psicoldégico e mental do paciente

submetido & amputacdo. A presenca de sintomas considerados depressivos como
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choro, tristeza, isolamento social, falta de apetite, insénia sio comuns e esperados
apés a perda de algum membro. Porém, a possibilidade da existéncia de depressio
clinica precisa ser tratada rapidamente, pois existe um aumento na taxa de
mortalidade nesses pacientes. A dor fantasma também pode se apresentar em alguns
casos, dificultando ainda mais a adequacio psicolégica do paciente amputado; ela
pode ser descrita como uma impressio de dor na 4rea onde o membro foi amputado.
Ela pode variar de acordo com a intensidade, constincia e formas (GABARRA e
CREPALDI, 2009).

Diante disso, o presente artigo tem como objetivo discutir as complicaces
encontradas nos pacientes amputados, desde a sua reabilitacio e aceitagio prépria,
além de abordar aspectos psicolégicos nos pacientes que sofreram amputagio e a
importincia do apoio da familia e dos cuidados da equipe multiprofissional frente a

um momento tio delicado.

METODOLOGIA

O presente estudo se refere & uma Revisio de Literatura de abordagem
qualitativa sobre a temética proposta. Foi realizado um levantamento bibliogréfico
nas seguintes Bases de Dados: Google Académico e SciELO, onde a selegio se deu a
partir dos descritores: “amputacdo”; “dor fantasma” e “aspectos emocionais”.

Os critérios de inclusio foram: ser um estudo publicado no periodo de 2002 a
2021, ter como publico-alvo pessoas que foram sujeitas a amputacdo (seja de qualquer
parte do corpo), abordar os aspectos psicolégicos desses pacientes amputados,
podendo ser publicagdes em inglés e portugués. Por outro lado, os critérios de
exclusdo foram: artigos fora do periodo estipulado, trabalhos cientificos que nio

estdo relacionados ao tema proposto e em outros idiomas.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Considerando os critérios de inclusio e exclusio propostos para o presente
estudo, foram selecionados 14 artigos. As etapas de avaliagio e de obtencdo dos

trabalhos utilizados esto ilustrados na Figura 1.
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FIGURA 1. ETAPAS DE AVALIACAO E OBTENGAO DOS TRABALHOS
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Fonte: Autoria prépria, 2021.
COMPLICACOES ENCONTRADAS NOS PACIENTES AMPUTADOS

A palavra amputagio tem origem do latim e é considerada a retirada de um
membro do corpo, ou seja, é um procedimento cirdrgico antigo que consiste na
retirada, na maioria das vezes cirdrgica, parcial ou total de um membro, sendo este

uma forma de tratamento para diversas doencas.
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A CID-10 (Classificagio Estatistica Internacional de Doencas e Problemas
Relacionados & Sadde) ¢ utilizada por profissionais de satde para classificar doengas
e problemas em satde nos registros em saide em todo o mundo assim como os tipos
de amputacio. Dentre as etiologias das amputa¢des de membros inferiores, é possivel
mencionar aquelas relacionadas a processos vasculares, neuropéticos, traumiticos,
tumorais, infecciosos e congénitos (TEIXEIRA, 2017).

Apesar de todos os cuidados incluidos na técnica cirdrgica, as complicaces
pds-cirirgicas ocorrem frequentemente nas amputacdes de membro inferior, dentre
as quais podemos citar a dificuldade de cicatrizagio, infeccio do membro residual,
retracdes e aderéncias cicatriciais, alteracdes musculares, edema, dor fantasma,
contraturas, neuromas, problemas dsseos, problemas cutineos, além dos problemas

psicolégicos (PIRES et al. 2000).

Aspectos Psicolégicos Nos Pacientes Que Sofreram Amputagio

No aspecto psicolégico, a amputagio pode trazer sentimentos de
vulnerabilidade, autopercep¢io de dependéncia e vivéncias de estresse podendo levar
a sintomas mais graves, como os transtornos psiquidtricos e, por isso, a parte
psicolégica do paciente deve ser levado com extrema importincia antes e apds a
cirurgia.

Com a recente mudanga e a dificuldade de se adaptar com o novo corpo, o
paciente pode comecar a acreditar em uma certa invalidez. Perante uma incapacidade
fisica, tal como uma amputagio, o sujeito pode desenvolver comportamentos
agressivos, além de apresentar o isolamento social e a perda da autoestima (SEREN e
DE TILIO, 2014).

Especificamente, para compreender o impacto psicolégico da amputacdo em
pacientes que fazem o uso da prétese, é de extrema importincia avaliar o
enfrentamento dos pacientes e de seus cuidadores. Nesse sentido, a literatura assinala
que dentre as estratégias adotadas, o suporte social percebido e recebido - em suas
modalidades informacional, instrumental e emocional - se concilia com a adaptacio

dos envolvidos nessa experiéncia vital (MATOS et al. 2018).
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E fundamental que o sujeito perceba e aceite de forma saudével as limitages
causadas pela amputagio, esse é um grande passo para a aceitagio, podendo prepara-
lo para a reabilitacio protética. Apds a instalagio da prétese, nos primeiros
momentos, pode haver dificuldades de adaptacio, quedas e um certo desconforto ou,
até mesmo, alguns problemas relacionados 4 mecinica do equipamento podendo
levar a um sentimento de impossibilidade, medo e desconfianca. Com o tempo e
costume, a prétese serd vista como uma parte importante de sua vida, e serd muito
util nessa fase.

Para que a aceitagdo da perda fisica e da prétese ocorra, é necessirio que o
paciente encare a deficiéncia fisica de forma realista, evitando o uso da negacio.
Benedetto et al. (2002) citam que, para que o paciente aceite sua perda fisica, ele deve
passar por diversas fases de luto, onde a principal é a negagio; o luto deve ser
reconhecido e tratado de forma necessiria podendo assim evitar psicopatologias
como a depressio e a ansiedade.

Nesse sentido, a atuagio da equipe multidisciplinar é considerada
extremamente importante para interagir com o paciente, sua rede de apoio e com a
equipe de satde, visando 4 diminuicdo de sofrimentos decorrentes da hospitalizacio,
do adoecimento e do procedimento cirtrgico, viabilizando o desenvolvimento da sua
autonomia e corresponsabilizagio no processo do tratamento (SILVA e SANTOS,
2018).

A cooperacdo do paciente e vontade de participar do processo de reabilitacdo é
um elemento fundamental nesse contexto, pois é um i4mbito de prética que envolve o
individuo e a equipe multidisciplinar, bem como os familiares, a fim de devolver a
autonomia e uma boa qualidade de vida ao paciente. O aspecto subjetivo da qualidade
de vida reflete a percepcido relacionada com a educagio de cada um, a sua experiéncia
de vida, os seus valores, as expectativas e o ambiente em que a pessoa vive (SILVA
et al. 2018).

A dor fantasma aparece em metade ou um terco dos pacientes amputados
podendo ocorrer de virias formas, sendo descritas como um formigamento, aperto e
diversas outras formas. Pode permanecer pela vida toda ou desaparecer com o tempo.

A dor pode ser vista como uma forma do paciente se sentir completo, como se nio
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tivesse perdido o membro, nio aceitando sua nova fase, e nio se adequando a
realidade, fazendo com que o sujeito prefira de forma até inconsciente viver dessa
forma.

Ainda nio hé confirmag¢io de como a dor fantasma funciona, porém pode-se
notar que é um fator tanto fisiolégico como psiquico. Segundo estudos de Pucher e
Frischens-chlager (1999), 89,30 dos pacientes amputados apresentaram de alguma
forma a dor fantasma, deixando bem claro que ainda se viam de forma anterior ao
procedimento, mostrando que o fator psicolégico e a autoaceitagio é uma fase de
suma importincia para o paciente e a dor fantasma pode estar diretamente ligada a
isso.

Dessa forma, é extremamente importante o suporte da familia e o
envolvimento da equipe multidisciplinar no cuidado frente ao paciente amputado,
para que haja uma melhor aceitacio e reabilitagdo do mesmo, evitando assim

distarbios psicolégicos e melhorando sua qualidade de vida.

CONCLUSAO

Diante dos fatos apresentados, fica evidente a importincia dos cuidados
fisico, psicoldgico e emocional aos pacientes que sofrem amputagdo. Nesse periodo
de tamanha dificuldade, além de ter um suporte familiar, o individuo necessita de

. . . . . ’ . ~ ~ . /’ *
uma equipe multiprofissional para ajudi-lo na aceitagdo, adaptagio psicoldgica e
fisica, pois as sequelas pés-cirurgias sio diversas e ao ter esse apoio
consequentemente ird gerar uma melhor compreensio sobre seus limites,
capacidades, reforcando assim sua autonomia e melhorando a qualidade de vida

desses pacientes.
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