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Resumo: Introducdo: O presente estudo visa apresentar os beneficios do exercicio fisico em individuos
amputados de membros inferiores, para a promogao da satde e qualidade de vida. Revisdo: trata-se de uma
revisao bibliografica narrativa, através de busca em base de dados eletrénicos como: PubMed e ScieLO.
Discussao: O presente estudo foi realizado através da revisao de literatura, com o objetivo de demonstrar
as causas e niveis de amputacdo de membros inferiores, os beneficios e modalidades de exercicio fisico para
melhorar a forga, o equilibrio e capacidade cardiorrespiratéria em individuos amputados de membros
inferiores. Consideracdes finais: Considerando os dados pesquisados, nota-se que a pratica do exercicio
fisico para individuos amputados de membros inferiores, é de extrema importéncia, visto os beneficios
psicolégicos, fisiolégicos e fisicos, como aumento da forca, melhora do condicionamento
cardiorrespiratério e equilibrio, contribuindo para a realizacdo das atividades diarias, resultando na
reinsercao social destas pessoas e consequentemente uma melhor qualidade de vida.

Palavras-chaves: amputacdo de membros inferiores, causas de amputacdo, exercicio fisico para
amputados, qualidade de vida em amputados, reabilitacao de amputados.

Abstract: Introduction: The present study aims to present the benefits of physical exercise in individuals
with lower limb amputees, for the promotion of health and quality of life. Review: This is a narrative
literature review, through a search in electronic databases such as PubMed and ScieLO. Discussion: The
present study was carried out through a literature review, with the objective of demonstrating the causes
and levels of lower limb amputation, the benefits and modalities of physical exercise to improve strength,
balance, and cardiorespiratory capacity in limb amputees lower. Final considerations: Considering the
researched data, it is noted that the practice of physical exercise for individuals with lower limb amputees
is extremely important, given the psychological, physiological, and physical benefits, such as increased
strength, improved cardiorespiratory conditioning, and balance, contributing to the performance of daily
activities, resulting in the social reintegration of these people and consequently a better quality of life.
Keywords: amputation of lower limbs, causes of amputation, physical exercise for amputees, quality of life
in amputees, rehabilitation of amputees.

Introducao

As Diretrizes de Atencao a Pessoa Amputada, criada pelo Ministério da Satde (2013) define amputacao
como a retirada total ou parcial de um membro, indicado como um método de tratamento para diversas
doencas. Esse procedimento deve ser inserido dentro de uma visao ou contexto de tratamento, sobretudo para
a promocao da qualidade de vida dos individuos.

Segundo Souza et al. (2019) a amputagao de membros é um grande problema de satide publica, acarretando
em altos indices de doencas secunddrias e mortalidade, e traz como principal caracteristica, a perda de um
membro ou parte dele. Tal procedimento apresenta impactos na condicao psicossocial das pessoas e alto custo
para a satde. A amputacao € vista como ultima opcao para que o paciente obtenha qualidade de vida, quando
outros métodos ja foram realizados.

Existem diversas causas de amputa¢ao, as mais comuns sao: doencas infecciosas, doengas do aparelho
circulatorio e diabetes melito (DM) (Souza et al., 2019).

Sobre a realizacdo de exercicio fisico para pessoas amputadas de membros inferiores, identificou-se que
mesmo elas sendo sauddveis, tem uma baixa adesao tanto no exercicio como também nos esportes. Mesmo
sabendo-se que o exercicio traz benéficos para a satide em geral, esses individuos relatam diversos motivos
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para a ndo adesao ao programa de exercicio, bem como a pratica esportiva, sao eles: falta de conhecimento
sobre qual tipo e modalidade praticar, dificuldade de correr, pular, diminuicao da velocidade de movimento
da resisténcia e fadiga (Nolan, 2012).

O presente estudo indica como problematica: quais os beneficios do exercicio fisico para individuos
amputados de membros inferiores? E traz como objetivo geral, analisar a importancia do exercicio fisico para
individuos amputados de membros inferiores, solucionando os seguintes fatores: relatar as causas e niveis de
amputacdo de membros inferiores, descrever os beneficios do exercicio fisico para amputados de membros
inferiores, sugerir modalidades de exercicio para melhorar a forca, equilibrio e capacidade cardiorrespiratoria,
em individuos amputados de membros inferiores.

Esta pesquisa se justifica devido a amputacgao ser um problema de satide publica no Brasil, como apontam
os dados do Sistema de Informacées Hospitalares do Sistema Unico de Satide (SIH-SUS, 2020), que vem
ocorrendo um crescente em nimero de amputagoes. A pesquisa indicou uma prevaléncia nas amputagoes de
membros inferiores (MMII), o que geram altos custos, tempo de internacao prolongado, necessidade de
reabilitacao e diminuicao na qualidade de vida.

O método utilizado neste estudo trata-se de revisdo bibliografica narrativa, que nao possui uma forma
sistematizada bem detalhada para coleta de dados. As informacoes podem ser interpretadas de forma
subjetiva (Matos, 2015).
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Figura 1. Fluxograma de selecao de artigos

Para o desenvolvimento dessa pesquisa, foi realizada uma pesquisa através de busca em banco de dados
da Pubmed e Scientific Electronic Library Online (SciELO), Sistema de Informacoes Hospitalares do Sistema
unico de Satude (SIH-SUS) e Ministério da Satde. Os descritores foram “amputacao de membros inferiores”
“causas de amputacgao”, “exercicio fisico para amputados”, “reabilitacao de amputados” e “qualidade de vida
em amputados”. O material compreende os anos de 2011 a 2021. Seguindo o critério de inclusao, com a leitura
dos resumos foram utilizados 30 artigos que abordaram o assunto proposto e com riqueza de informagoes. E

excluido os demais por serem estudos antigos e nao haver relacdo com o assunto abordado.

Revisao e discussao

Causas e niveis de amputacao de membros inferiores

As causas de amputacao sdo diversas, destacam-se: doencas infecciosas, doencas do aparelho circulatério,
diabetes melito (DM), gangrena, doencas do sistema osteomuscular e do tecido conjuntivo, neoplasias, causas
externas (acidentes, perfuracao por arma de fogo), doencas de pele e malformacgdes congénitas, como
mostrado na tabela 1. Nesse sentido, as intervengdes cirdrgicas podem ocorrer de forma eletiva, quando se
tem previsao do dia e horario para a realizacdo do procedimento ou em carater de urgéncia, ou seja, requer
solucao imediata (Souza et al., 2019).

Segundo Santos et al. (2018) a principal causa das amputacoes de membros inferiores, sao patologias
vasculares, destacando-se: doenca vascular periférica, em conjunto ou ndo com diabetes, com prevaléncia em
adultos mais velhos. Seguindo a ordem, os traumas ocupam o segundo lugar em causas de amputacoes
atingindo adultos jovens.

De acordo com a Sociedade Brasileira de Angiologia e de Cirurgia Vascular - SBACV (2020) diabéticos tem
maiores chances de passarem por amputagoes. Estudos apontam que, 80% das amputacdes de membros
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inferiores, por causa nao traumatica, ocorrem em individuos diabéticos. Os niimeros de amputagdo sao
estimados entre 50 a 90 em cada 10.000 pacientes diabéticos ao ano, é o que demonstra a Sociedade Brasileira
de Angiologia e de Cirurgia Vascular (SBACV, 2020).

No periodo de 2013 a 2020 na regidao Nordeste, foram realizadas cerca de, 56.499 internacoes para
realizacdo de amputacdes / desarticulacio de membros inferiores, destacando-se o estado da Bahia com
14.637 procedimentos, é o que traz os dados do Sistema de Informacoes Hospitalares do SUS (SIH-SUS, 2020).

De acordo com o Ministério da sadde (2013), “Estima-se que as amputacoes do membro inferior
correspondam a 85% de todas as amputagoes de membro/s [...] Em 2011, cerca de 94% das amputacdes
realizadas pelo SUS foram no membro inferior”.

Tratando-se de amputacao a nivel mundial, os nimeros sao estimados acima de um milhao por ano, e
trazem como causas principais, diabetes e doenca aterosclerética (Senefonte et al., 2012).

Com relacdo aos niveis de amputacao de membros inferiores mostrados na tabela 2, os principais sao:

Hemipelvectomia, também conhecida como amputacdo interilioabdominal, que é indicada como
tratamento para lesoes pélvicas. Este tipo de procedimento estd ligado a um risco de 50% a 80% de
complicagdes ou a doenga devido a esta amputagao (Penna et al., 2011).

Desarticulacdo do quadril é um dos procedimentos mais pesados dentro da ortopedia, somente 0,5% das
amputacdes de membros inferiores sdo deste tipo (Moura & Garruco, 2017).

Amputacao transfemural é a retirada de uma parte do membro inferior entre as articulacoes do joelho e quadril,
levando a varias disfungoes na biomecanica do corpo, podendo modificar as atividades diarias dos amputados,
criando padroes de deambulacao com o objetivo de compensacao da perda do membro (Maraes et al., 2014).

Desarticulagao de joelho, amputacao através da articulagao do joelho, preservando o fémur (Lima & Mejia, 2015).

Transtibial, amputacao que é a retirada parcial do membro inferior entre a articulacao do joelho e tornozelo,
atingindo 0ssos como a tibia e a fibula, também musculos, tenddes, vasos e nervos (Almeida et al., 2021).

Amputacao de Syme foi criada por James Syme, cirurgiao inglés no ano de 1843, também conhecida como
desarticulacao do tornozelo no nivel tibio-talar. Indicado em lesoes traumaticas, malformacdes congénitas e
lesOes tumorais (Santamarta & Loterzo, 2013).

Amputacao parcial do pé, de acordo com Oliveira et al. (2014) é decorrente de complicacdes do pé
diabético, apds um insucesso em tratamento prévio para prevencao desta fase de mutilacao.

Tabela 1. Causas de amputacao de MMIIL.

Causas de amputacao de MMII Referéncia

Doengas Infecciosas;

Doencas do aparelho circulatério

Diabetes melito

Gangrena

Doengas do sistema osteomolecular Souza; Santos; Albuquerque, 2019
Doencas do tecido conjuntivo

Neoplasias

Causas externas (acidentes, perfuracdo por arma de fogo)

Doengas de pele

Malformacao congénita

Fonte: Elaborado pelo autor, 2021.

Beneficios do exercicio fisico para individuos amputados de membros inferiores

Segundo Simmelink et al. (2018) é imperativo que antes de dar inicio ao programa de exercicio, um teste
de aptidao fisica seja realizado com objetivos de identificar os riscos cardiovasculares, e desenvolver
programas de exercicios individualizados para obter melhores resultados possiveis e alcancar os beneficios
descritos na tabela 3, trazendo autonomia e qualidade de vida para os amputados.

A demanda energética para deambular com a prétese requer um aumento de energia em comparacao a
individuos nao protetizados, tendo como importante preditor a capacidade aerébica maxima, para melhorar
a marcha em individuos amputados de membros inferiores (Simmelink et al., 2018). Com o intuito de avaliar

https://dx.doi.org/10.31533/pubsaude8.a287 3


https://pubsaude.com.br/

A Barbosa Junior

PubSaude

ISSN 2595-1837

a aptidao fisica desses individuos, o ergdbmetro Cruiser combinando de membro superior e inferior, é sugerido
como instrumento valido e confidvel para essa analise, ja que possui assento confortavel e suporte adequado
para o coto (parte residual do membro amputado), quem estiver realizando o teste pode fazé-lo retirando sua
prétese, ou mesmo, quem nao € protetizado (Simmelink et al., 2018).

Para compor uma avalicao de amputados Smith e Guerra (2021) apontam o teste de caminhada de 2
minutos com monitor de atividade, como reconhecido e confidvel para avaliar a capacidade de locomocgao a
partir da contagem de passos, em individuos amputados de membros inferiores usudrios de préteses.

Fontes et al. (2021) traz o teste de forca com dinamdmetro de mao, como método validado para avaliar a
forca dos musculos do quadriceps e isquiotibiais.

Tabela 2. Niveis de amputacao de MMIL.

Niveis de amputacao de MMII Descricao Referencia
Hemipelvictomia amputacdo indicada como

tratamento para lesoes pélvicas Pena, et al., 2011
Desarticulagao do quadril amputacao através da articulacao

do quadril mantendo a pelve intacta ~ Moura; Garruco, 2017

Amputacao transfemural retirada de uma parte do membro
inferior entre as articula¢des do
joelho e quadril Maraes, et al., 2014

Desarticulagao do joelho amputacao através da articulacao
do joelho, preservando o fémur Lima; Mejia , 2015

Amputacao Transtibial amputacdo que é a retirada parcial
do membro inferior entre a articulagdo
do joelho e tornozelo Almeida, et al., 2021

Amputacao de Syme desarticulacao do tornozelo no nivel
tibio-talar Santamarta; Loterzo, 2013

Amputacao parcial do pé decorrente de complicacdes do pé
Diabético, amputacdo em uma parte
do pé Oliveira, et al, 2014

Fonte: Elaborado pelo autor, 2021.

O estudo realizado por Battalio et al. (2020) sugere que pessoas fisicamente ativas, sdo protegidas contra
desenvolvimento de distirbios psicolégicos, por exemplo, ansiedade e depressao, caso ja esteja adquirido, o
exercicio fisico pode agir na reducao dos sintomas. Recomenda-se que adultos com problemas fisicos, como
amputacdo, durante o periodo de reabilitacao seja inserido programas de exercicio em intensidade moderada
a vigorosa, para obter sucesso na reducao dos sintomas de ansiedade e depressao relacionadas ao trauma que
foi a perda de um membro ou parte dele (Battalio et al., 2020).

Um estudo realizado por Nolan (2012) com 16 pessoas amputadas de membros inferiores em diversos
niveis de amputacao, em um protocolo de exercicio de 10 semanas, sendo 02 sessoes de treinamento semanal,
com objetivo de investigar o efeito do programa de exercicio na forca do quadril e se, os individuos que nao
conseguem correr antes de serem submetidos ao programa, conseguiriam forca suficiente para realizarem a
corrida apds os treinos.

Treinos organizados para execucdo em casa, composto por exercicios de aquecimento, equilibrio e
coordenacao motora, distribuidos da seguinte forma: 20 minutos de ciclismo monopodal ou bilateral com
ritmo constante numa bicicleta estaciondria, a parte de equilibrio e coordenacao feitos por 5 a 10 minutos em
superficies instaveis e aumentando o grau de dificuldade a cada sessao, os exercicios de fortalecimento para
o quadril foram com flexao e extensao lenta e rapida, com peso de tornozelo (Nolan, 2012).
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Este estudo evidenciou que o programa de treinamento de 10 semanas, podendo ser realizado em casa, foi
suficiente para aumento de forca concéntrica dos flexores e extensores do quadril, reduziu consumo subméaximo
de oxigénio e permitiu a corrida em individuos com amputacao de membros inferiores (Nolan, 2012).

De acordo com Tortorella et al. (2014) em estudo realizado sobre reabilitacao cardiovascular em amputados
de membro inferior por causas vasculares, apresentou possiveis beneficios de um programa de exercicio fisico,
sdo eles: aumento do colesterol HDL e diminuicdo do colesterol LDL e triglicerideos, aumento da sensibilidade
a insulina, reducdo da pressao arterial em pessoas hipertensas e normotensas, melhora na funcao endotelial,
reducdo das taxas de obesidade e sobrepeso, diminuicao das tromboses e aumento da massa muscular,
ocasionando um aumento na taxa metabdlica basal, podendo ocorrer uma reducdo de 25% das
morbimortalidades.

Beneficios como melhorias na biomecéanica sagital e coronal, medidas espago-temporal e distancia
percorrida, foram evidenciados em estudo onde se identificou que, a insercao de treinamentos de marcha em
solo como também em esteira, sdo fundamentais em um programa de exercicio realizado para amputados de
membros inferiores, devido a esses pacientes apresentarem assimetrias da marcha, biomecanica alterada e
consequéncias secundarias associadas a amputacao (Highsmith, et al., 2016).

Em estudo desenvolvido na Flérida, por Wasser et al. (2017) com 40 individuos amputados de membros
inferiores com amputacao transtibial de idade entre 18 a 65 anos, em um protocolo de 12 semanas, seguindo
as recomendacoes do Colégio Americano de Medicina do Esporte (ACSM), com objetivo de explorar se o
exercicio resistido domiciliar (HBRX) é eficiente para reducdo da lombalgia e qualidade de vida desses
amputados, sugere que aconteca uma melhoria na marcha e na qualidade de vida e que haja possibilidade da
dor lombar diminuir com o tempo devido ao aumento de forca nos membros inferiores j4 que a atrofia
muscular devido a amputacdo pode dar inicio a dor nas costas.

Sobre beneficios do exercicio em relagdo ao aumento do consumo maximo de oxigénio (VO2 maximo) em
amputados de membros inferiores, Klenow et al. (2018) trouxe um estudo onde apds um programa de exercicio
de 6 semanas, em quatro modalidades de teste de exercicio, sdo eles: ergometria unipodal (SLE), ergometria
de membro superior (UEE), ergometria combinada de membro superior com inferior (UEE/SLE) e maquina de
remo (RM), com protocolos continuos e intermitentes, evidenciaram ganhos no aumento da aptidao fisica,
destacando-se a modalidade UEE em conjunto com a SLE, obtendo ganhos cardiopulmonar maior, sugerindo
aos programas de reabilitacdo pré-protética a insercao das modalidades, UEE ou a juncdo de UEE com SLE,
como base.

Segundo Orekhov et al. (2019) em um estudo que teve como participantes uma populacdo de dez
amputados transtibiais unilaterais, com idades de 18 a 45 anos, sendo 7 homens e 3 mulheres e dez individuos
para o grupo controle, com idades de 20 a 26 anos, sendo 8 homens e 2 mulheres, sugere-se que, o exercicio
fisico para amputados de membros inferiores, deve ser inserido durante a reabilitacdo e por toda vida dando
continuidade aos ganhos na aptidao fisica. Este mesmo estudo, objetivando avaliar a biomecanica do joelho,
demonstrou possibilidade na reducao do risco de osteoartrite do joelho, podendo ser utilizados exercicios sem
levantamento de peso, como por exemplo, subir escadas (Orekhov et al., 2019).

Wasser e Vincent (2017) traz como recomendacoes do American College of Sports Medicine (ACSM) para
individuos com amputag¢oes de membros inferiores, que para obtencao na melhoria da aptidao cardiovascular,
€ necessario exercitarem grandes grupos musculares, com frequéncia de 3 a 5 vezes semanais, com duragao
entre 30 e 60 minutos por sessao, ou 20 a 60 minutos de intensidade vigorosa em trés dias da semana. Para
exercicios neuromotores sdo indicados 2 a 3 dias por semana, para exercitar equilibrio, propriocepcao e
coordenacao. J4 no treinamento de forca, recomenda-se 2 a 3 dias por semana para os principais grupos
musculares (Acsm, 2017).

Modalidades de exercicio para melhorar a forca, equilibrio e capacidade cardiorrespiratdria, em
individuos amputados de membros inferiores

O protocolo de Gulhane, com 123 anos de experiéncia, dentre outros objetivos do exercicio fisico para
amputados de membros inferiores, destaca: equilibrio da forca nos musculos agonistas e antagonistas,
aumentar a capacidade cardiopulmonar e resisténcia ao exercicio, resultando na retomada da vida social com
melhor qualidade, abrangendo uma quantidade maior de funcoes em atividades da vida didria e instrumental
(Demir & Aydemir, 2020). Como proposta para obtencao de ganhos no equilibrio, forca e capacidade
cardiorrespiratéria sao indicados exercicios, de resisténcia, aerébicos ergométricos, atividades esportivas e
recreativas, exercicios aquaticos e também natacao (Demir & Aydemir, 2020).

Ainda segundo Demir e Aydemir (2020) exercicios com pesos corporais em cadeia cinética fechada sao
extremamente necessarios para uma melhora da forca e adaptacao a prétese.
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Nao menos importante, é o equilibrio, a propriocepcao e a estabilidade do tronco, para melhorar a marcha.
O fortalecimento dos muasculos abdominais e das costas é relevante para alcancar a estabilidade do tronco.
Vale ressaltar que a organizacao do programa de exercicio, seja feito de acordo ao nivel de amputacao (Demir
& Aydemir, 2020).

Wellichan e Santos (2019) em estudo sobre Crossfit Adaptado, realizado no estado de Sao Paulo, com
4 pessoas com deficiéncia, sendo um deles amputado de membro inferior a nivel transtibial, evidenciaram
que, tanto para melhoria do condicionamento fisico, forca, equilibrio, quanto para participar de
competicdes, essa modalidade tem ganhado publico e segue em crescimento. Iniciado desde 2017, dentro
de um box, orientado por profissional de Educacao Fisica, surgiu a modalidade adaptada, com objetivo
de reabilitagao, socializacao e superagcao em pessoas com deficiéncia, sobretudo amputados de membros
inferiores (Wellichan & Santos, 2019).

Tabela 3. Beneficios do Exercicio Fisico.

Beneficios do Exercicio Fisico Referéncia

Psicologicos (ansiedade e depressao) Battalio; Huffman; Jesen, 2021

Aumento de forga concéntrica dos
flexores e extensores do quadril Nolan, 2012

Aumento do colesterol HDL

Diminuicdo do colesterol LDL e triglicerideos

Reducao da pressao arterial

Melhora na funcao endotelial Tortarella, et al., 2014
Reducao das taxas de obesidade e sobrepeso

Diminuicdo das tromboses

Aumento da massa muscular

Reducao da lombalgia Wasser, et al., 2017
Melhorias na biomecanica sagital e coronal Highsmith, 2016
Reducao do risco de osteoartrite do joelho Orekhov, et al., 2019
Aumento da aptidao fisica, ganho cardiopulmonar Klenow, et al., 2018

Fonte: Elaborado pelo autor, 2021.

Exercicios como bicicleta, corrida, levantamento de peso e alongamento, sao disponibilizados para todos
os participantes, as adaptacoes sao feitas quando ha necessidade, onde os amputados nao conseguem realizar
os exercicios convencionais, respeitando a individualidade biolégica e os limites de cada um, para evitar lesoes
e abandono do programa de exercicio (Wellichan & Santos, 2019).

Poonsiri (2021) apresenta o ciclismo como uma modalidade de exercicio fisico, esporte e também como
atividade recreativa, disponivel para amputados de membros inferiores, por se tratar de exercicio aerébico de
intensidade moderada ou vigorosa que promove adaptacoes fisiologicas, promovendo melhorias no quadro de
saude das pessoas amputadas. Em outro estudo realizado o ciclismo foi inserido para a populacdo de
amputados de membros inferiores em diversos paises para pratica de exercicio e esporte, trazendo inimeros
beneficios. Em decorréncia do sedentarismo ap6s a amputacao, o ciclismo se apresenta como um instrumento
de promocao da sauide e qualidade de vida nestes individuos (Poonsiri, 2021).

De acordo com Dyer e Deans (2017) a natagao é desejada para individuos com perda de membro como lazer
e ajuda na reabilitacao para individuos com amputacdo de membros inferiores com exercicios
cardiovasculares. Essa modalidade de exercicio, também poder ser aplicada em competi¢des, como por
exemplo: os Jogos Paraolimpicos.

Outro estudo sugere o futebol de amputados, uma atividade em grupo, que traz melhora do
condicionamento fisico em individuos amputados de membros inferiores, mas acrescenta também, uma
melhor desenvoltura das atividades didria, aumento da independéncia e capacidade de resolver situacoes do
cotidiano, que abrange a autoestima e imagem corporal, obtendo nivel social e funcional bem destacado
(Monteiro et al., 2014).
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Consideracoes finais

Nota-se que a pratica do exercicio fisico para individuos amputados de membros inferiores, é de extrema
importancia visto os beneficios psicolégicos, fisioldgicos e fisicos, como aumento da forca e condicionamento
cardiorrespiratdrio e equilibrio, resultando na reinsercao social destas pessoas e consequentemente uma
melhor qualidade de vida.

Diante dos achados desta pesquisa, sugere-se que, o profissional de Educacao Fisica, ao atender este tipo
de necessidade, atue na elaboracdo do programa de exercicio para esse publico, incluindo desde uma avaliacao
inicial diagnostica, perpassando pelos diversos niveis de amputacao, objetivando tanto a reabilitacdo como o
seguimento na pratica de exercicio fisico por toda vida dos amputados, e assim, deixando latente a
importéncia e benéficos, atingindo um nivel satisfatério durante o programa de exercicio.

E para aumentar as chances de participacdo dos amputados de membros inferiores na pratica de exercicio
fisico, esta pesquisa apresenta diversas modalidades, aumentando a gama de oportunidades para insercao,
reabilitacao e inclusao destes individuos.
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