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RESUMO

Introducéo: A amputagdo de membros esta associada a diversas causas e acarreta significativas
mudancas na vida do individuo, entre elas impactos psicolégicos, emocionais e sociais. O
processo de reabilitacdo engloba ndo somente a recuperacao fisica, mas também medidas que
minimizem esses impactos. Dentro do cenério, a investigacdo do papel do enfermeiro
demonstra grande importancia, uma vez que este, no contexto da assisténcia, comumente
encontra-se em contato direto com o individuo e possui capacidade para participar ativamente
em diferentes esferas de sua recuperacdo. Objetivo: Identificar a atuacdo da enfermagem na
reabilitacdo psicossocial de pacientes que passaram por amputacdao. Método: Consiste em uma
revisao integrativa da literatura, estudo descritivo, de abordagem qualitativa. O levantamento
bibliogréafico foi realizado considerando o periodo de 2012 a 2022, nas bases de dados LILACS,
BDENF, MEDLINE, SCIELO e SCOPUS, por meio do cruzamento de descritores.
Resultados: A presente reviséo integrativa possuiu como amostra final 10 artigos e identificou
a relevancia do enfermeiro no ambito da reabilitacdo psicossocial do paciente amputado,
possuindo atribuicBes tanto nos momentos referentes a internacéo hospitalar quanto no periodo
pos-amputacdo, abrangendo aspectos como suporte psicoldgico e emocional, orientagdes de
cunho educativo relacionadas a condicdo, estimulo a reintegracdo na comunidade, além de
atencdo a necessidades especificas que surgem durante o processo e articulagdo com equipe
multidisciplinar. Conclusdo: A atuacdo da enfermagem a pacientes submetidos a amputacédo
colabora com uma assisténcia integral e holistica que contempla variadas demandas desta

parcela de individuos.

Palavras-chave: Amputacdo Cirargica; Enfermagem; Reabilitacdo; Impacto Psicossocial.



ABSTRACT

Introduction: Limb amputation is associated with several causes and entails significant
changes in the individual's life, including psychological, emotional, and social impacts. The
rehabilitation process encompasses not only physical recovery but also measures that minimize
these impacts. Within this scenario, investigating the role of nurses is of great importance, since
nurses are commonly in direct contact with the individual in the context of care and have the
ability to actively participate in different areas of their recovery. Objective: To identify the role
of nursing in the psychosocial rehabilitation of patients who have undergone amputation.
Method: This study consists of an integrative literature review, a descriptive study with a
qualitative approach. The bibliographic survey was carried out considering the period from
2012 to 2022, in the LILACS, BDENF, MEDLINE, SCIELO, and SCOPUS databases, by
crossing descriptors. Results: This integrative review had a final sample of 10 articles and
identified the relevance of nurses in the psychosocial rehabilitation of amputee patients, with
responsibilities both during hospitalization and in the post-amputation period, covering aspects
such as psychological and emotional support, educational guidance related to the condition,
encouragement of reintegration into the community, as well as attention to specific needs that
arise during the process and coordination with a multidisciplinary team. Conclusion: Nursing
work with patients undergoing amputation contributes to comprehensive and holistic care that

addresses the varied demands of this group of individuals.

Keywords: Surgical Amputation; Nursing; Rehabilitation; Psychosocial Impact.
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1. INTRODUCAO

A amputacdo de membros consiste em um método que estd associado a um variado
espectro de causas ao longo das épocas - desde traumaticas até relacionadas a doencas cronicas
- e possui repercussdes em diversos ambitos na vida do individuo, representando, dentro desse
contexto, um recurso terapéutico que, ainda na contemporaneidade, apresenta alta

prevaléncial?.

De acordo com dados oriundos do Sistema de Informagfes Hospitalares do Sistema
Unico de Sadde, entre janeiro e dezembro de 2022 houve uma frequéncia correspondente a
72.994 amputacGes realizadas em hospitais publicos do Brasil. No mesmo periodo, em relacao

ao estado do Amazonas, foram registrados 1.170 casos identificados nas bases de dados®.

Nesse contexto, apresentam-se como causas principalmente aquelas relacionadas a
complicacdes de doencas cronicas, como diabetes, ou vasculares, além das associadas a eventos
traumaticos, a exemplo dos acidentes de transito. Ainda, também sdo relevantes as causas

referentes a neoplasias (tumores) e neuropatias*.

Pesquisas associadas a amputacdo de membros fazem referéncia a relagdo entre este
tema e impactos psicologicos decorrentes do processo, uma vez que as referidas mudangas
possuem significativa relevancia na transformacéo da forma como o individuo lida consigo e
com as pessoas ao seu redor, representando implicacdes em comportamentos, relacfes sociais,
perspectivas e afins. Deste modo, as dificuldades interligadas as mudancas na qualidade de vida
e na funcdo do paciente séo reais e palpaveis, possuindo também profundos desdobramentos na

esfera mental dessas pessoas® 8.

A perda de um membro, além de acarretar significativas alteragcbes estéticas e
funcionais, também esta relacionada a mudangas emocionais, sociais, econdmicas e
psicoldgicas em quem a sofre*®. Dentro deste &mbito, o processo de reabilitagio abrange néo
somente as dificuldades da recuperacdo fisica em si, mas todo um conjunto de enfoques, como
mudanca subita na imagem corporal, estresses do periodo de hospitalizacdo, modificagdo do
estilo de vida, impactos nas atividades cotidianas e laborais, reverberagfes financeiras em

relagdo a custos e despesas, e outros fatores relacionados a adaptagio?®.

Por conseguinte, € comum que este grupo especifico apresente sinais como apreensao,
tensdo, isolamento social, disturbios de sono, além de choque, questfes de aceitacdo, dentre

outros®. Assim, considerando as circunstincias que envolvem a readaptacdo, a pessoa que
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passa pelo processo de amputacdo encontra-se suscetivel a apresentar prejuizos também no

ambito psicossocial de sua vida”*,

E importante pautar que a promogéo de saude direcionada a um individuo abrange um
conceito de satde ampliado e os multiplos determinantes envolvidos, sejam eles fatores fisicos,
mentais, sociais, econdmicos e afins'2. Deste modo, a identificacdo de aspectos que influenciem
0 processo de recuperacdo, dentre eles os de cunho psicoldgico, demonstra ser de grande
importancia para que haja a intervengéo necesséria e o individuo possa gozar de saude em todas

as suas esferas™®.

Por isso, € importante que a equipe profissional envolvida na recuperacdo de pacientes
submetidos a amputacdo ofereca uma assisténcia integral e que leve em consideracdo todas as
dimensdes humanas'*. Nesse sentido, é importante que o profissional esteja atento a fatores que
possam impactar na reabilitacdo e também esteja pronto para oferecer suporte a reinsercdo desse
individuo no meio social, considerando suas novas necessidades®®. Deste modo, entende-se que
a forma como as intervencdes - seja em relacdo a cuidados ou orientacOes - voltadas a pessoa
gue passou pelo processo de amputacdo, por parte dos profissionais de satde, podem repercutir

de forma positiva na qualidade de vida'®.

Nesse sentido, emerge como um dos membros atuantes na reabilitacdo de pacientes
submetidos a amputacdo, como parte da equipe multiprofissional, a figura do enfermeiro, na
medida em que Pagliuca, Araujo e Aragdo’’ reforcam que nessa etapa é necessario ter em mente
que a assisténcia de enfermagem ndo se resume a realizacdo de procedimentos, mas também
envolve atitudes de humanizacdo e que contemplem a promocgéo de salide como um todo.
Seguindo tal linha, o enfermeiro assume um papel essencial na assisténcia, uma vez que este
profissional desenvolve em sua formacéo a habilidade de visualizar o ser humano por um ponto

de vista holistico, estando atento as suas demandas e necessidades de forma integral®®,

Assim, considerando os aspectos psicoldgicos e sociais da reabilitacdo e insercdo do
enfermeiro no contexto da assisténcia, o presente estudo possui como objetivo identificar a
atuacéo da enfermagem na reabilitacdo psicossocial de pacientes que passaram por amputagéo,
por meio do levantamento e anélise de estudos existentes, em uma revisdo integrativa da
literatura. Assim, volta-se para a investiga¢do da questdao: “Qual a atuacdo do enfermeiro na

reabilitacdo psicossocial de pacientes que passaram por amputagao?”
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1.1 HipOtese

As condutas oriundas da atuacdo do enfermeiro na assisténcia a pacientes submetidos a
amputacdo resultam em melhores resultados nos ambitos psicolégico e social durante a

reabilitacdo desses individuos.
1.2 Justificativa

Diante da problemaética associada aos impactos psicolégicos e sociais decorrentes da
amputacdo de membros, a atuacao direta por parte da equipe de enfermagem em relacdo aos
pacientes submetidos a este processo durante sua reabilitacdo - assim como a visdo integral do
individuo exercida no exercicio da profissao - levanta questfes relacionadas ao desdobramento
das condutas realizados pelo profissional enfermeiro neste contexto!®, assim como torna
evidenciada a necessidade de investigacao a respeito dos aspectos relacionados a reabilitagdo

psicossocial de pacientes amputados.

Tal fato estd atrelado & importancia de se tracar uma linha de cuidados que esteja
alinhada as particularidades do grupo em questdo e as mudancas ocorridas durante 0 processo
de amputacio, sejam fisicas, psicoldgicas, emocionais ou sociais®®. Este aspecto permite
otimizar o processo de recuperacdo e aumentar as perspectivas em relacdo a qualidade de vida
do paciente, considerando que a continuidade do cuidado perpassa por diferentes esferas da

natureza humana?°.

Por isto, delinear como ocorrem essas condutas realizadas pelo profissional enfermeiro
e 0s impactos que elas possuem no processo de reabilitacdo é fator preponderante em relacéo

aos avangos da assisténcia em salde a esses individuos.

2. OBJETIVOS
2.1. Geral
Identificar a atuagéo da enfermagem na reabilitacdo psicossocial de pacientes que passaram por

amputacéo.

2.2 Especificos
v ldentificar variaveis psicossociais referentes a individuos que passaram por amputacéao.
v Caracterizar o atendimento realizado pela equipe de enfermagem em relacdo a esses

pacientes;
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v Correlacionar os servicos prestados pela equipe de enfermagem a esses pacientes com sua
evolugéo durante a reabilitacéo.

3. REFERENCIAL TEORICO

A amputacdo consiste em um conceito relacionado a retirada parcial ou total de um
segmento corporal, configurando um meio de tratamento aplicavel aos casos que se faz
necessario o procedimento para garantir perspectivas mais promissoras de satide?!. Assim,
existem diferentes etiologias associadas a esse contexto, sejam amputacOes causadas por
doengas cronicas, acidentes ocupacionais ou traumas mecanicos?.

Neste sentido, considerando que os procedimentos cirdrgicos de amputacdo podem
ocorrer em diferentes contextos de saude, é de suma importancia pautar a incidéncia e o perfil
epidemioldgico dos pacientes submetidos a este processo?. Para exemplificar a repercussdo
deste cenario no Brasil, entre os anos de 2010 a 2020, houve registro de 247.047 internacdes
associadas a amputacdo de membros inferiores®*.

Deste modo, o paciente submetido a amputacdo vivencia intensas transformacoes, sendo
estas referidas como semelhantes ao processo de luto em razdo da perda do membro, com
impactos psicoldgicos e emocionais evidenciados?®. Destaca-se a relevancia da abordagem
multidisciplinar nos cuidados aos individuos amputados, de modo que a reabilitacdo deve
abranger cuidados voltados a todas as esferas de necessidades humanas, incluindo as
psicossociais?®, uma vez que ha efeitos na forma como o individuo se percebe e se relaciona
com o meio, seja no &mbito familiar, profissional ou na comunidade?’.

Dentro deste cendrio e considerando-se a equipe de enfermagem como um dos agentes
de cuidados no contexto da satde, é importante pautar que os cuidados diretos referem-se a
assisténcia prestada ao paciente e aos familiares em variados aspectos, enquanto os cuidados
indiretos estdo relacionados as atividades de suporte que viabilizam essa assisténcia®. Por
conseguinte, o profissional enfermeiro possui a capacidade de depreender as diversas
necessidades humanas e levar em consideracdo o ser humano por um ponto de vista holistico,
de modo a aplicar intervencdes e colaborar com uma assisténcia integral?®.

Seguindo esta linha, o enfermeiro, como profissional que esta intimamente ligado ao
cuidado, desempenha um papel estratégico na linha de assisténcia a esses pacientes, tanto no
que tange a reabilitacéo fisica e funcional quanto a reabilitacdo psicossocial®®. Por isto, este
profissional atua de forma direta na melhoria de perspectivas na qualidade de vida do individuo
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em reabilitacdo de amputacdo de membros, devendo-se atentar aos aspectos especificos que

permeiam este contexto de satde do individuo®.

4. METODOLOGIA

Trata-se de uma revisao integrativa da literatura (RIL), que emerge como um método
que propicia a sintese de conhecimento atual a respeito da producdo cientifica relacionada a
uma tematica especifica, por meio da anélise de resultados de estudos publicados e de modo a
proporcionar informacoes atualizadas que concedam meios para a geracdo de novas perspectiva

e praticas®®33, enquadrando-se na categoria de estudo descritivo, com abordagem qualitativa.

A reviséo foi estruturada e desenvolvida seguindo o protocolo dividido em seis etapas
distintas: 1) identificacdo da probleméatica e elaboracdo da pergunta de pesquisa; 2)
estabelecimento de critérios de inclusdo e exclusdo na pesquisa e busca na literatura; 3)
definicdo das informacBes a serem extraidas dos estudos e categorizacdo dos estudos; 4)
avaliacdo dos estudos incluidos; 5) interpretacdo dos achados e resultados; 6) apresentacdo da

revisdo e sintese do conhecimento®.

A questdo de pesquisa foi construida através da estratégia PICo, uma variacdo do
acronimo PICO, utilizada para direcionamento da pesquisa por meio da colabora¢do com a
etapa de elaboracdo das questdes da pesquisa, de modo a nortear a busca bibliografica de
evidéncias®. A letra “P” se caracteriza como populacdo; “I” remete a interesse para a pesquisa;

“C” refere-se a0 contexto.

Quadro 1 - Estratégia de questao norteadora por meio do acrénimo PICo.

ACRONIMO DESCRIGCAO DESCRIGAO
P POPULACAO Pacientes que passaram pelo processo de amputacéo.
| INTERESSE Influéncia da atuacéo do enfermeiro na reabilitacéo

psicossocial de pacientes amputados.

Co CONTEXTO Reabilitacdo de pacientes amputados.

Fonte: prépria.

Deste modo, pretendeu-se, com o estudo de revisdo, responder a seguinte questdo: Qual

a atuacdo do enfermeiro na reabilitacdo psicossocial de pacientes que passaram por amputacao?
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O levantamento bibliogréafico foi realizado através do acesso virtual as seguintes bases
de dados eletrbnicas: Literatura Latino Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS)
e Biblioteca de Enfermagem (BDENF), mediante consulta a Biblioteca Virtual em Saude
(BVS); Medical Literature Analysis and Retrieval System Online (MEDLINE), via portal
PubMed; Scientific Electronic Library Online (SciELO), disponivel por meio de portal de
mesmo nome; e SciVerse Scopus, base de dados disponivel no portal Scopus, acessado via
Portal de Periddicos CAPES.

Em relacdo aos critérios de inclusdo e exclusao de estudos, foram estabelecidos como
critérios de inclusdo: artigos redigidos nos idiomas portugués, inglés e espanhol, originais e
disponiveis na integra, publicados e indexados nos bancos de dados no periodo de 2012 a 2022.
Dentro deste contexto, foram excluidos relatos de experiéncia, dissertacOes, teses, cartas ao
editor, artigos de reflexdo e opinido, comentarios, editoriais, artigos de revisdo integrativa,
publicagdes duplicadas nas bases de dados e estudos que ndo respondessem a pergunta de
pesquisa do estudo em questé&o.

Para realizar o rastreio de estudos nas bases de dados atribuidas, foram compostas
estratégias de busca utilizando os descritores controlados e ndo controlados (seus termos
alternativos, sinbnimos) selecionados nos Descritores em Ciéncias da Salde (DeCS) e
equivalentes no Medical Subject Headings (MeSH), nos idiomas portugués, inglés e espanhol.
Nesse sentido, os respectivos descritores foram combinados por meio dos operadores
booleanos AND e OR: cada descritor controlado foi cruzado com seus respectivos sinbnimos
(descritores ndo controlados) utilizando-se o operador OR e formando conjuntos de termos;
apos, cada conjunto foi cruzado entre si utilizando-se o operador AND.

Realizaram-se 0s cruzamentos dos agrupamentos formados por cada descritor
controlado (juntamente com seus respectivos descritores ndo-controlados), cruzados com o
operador booleano “AND” entre estes agrupamentos. A seguir destaca-se a representacao geral
das estratégias: Estratégia 1A) “Amputacdo Cirargica” AND “Enfermagem” AND
“Reabilitacdo”; considerando também os termos analogos em inglés e espanhol; Estratégia 1B)
“Amputation, Surgical” AND “Nursing” AND “Rehabilitation”; Estratégia 2A) “Amputacio
Cirdrgica” AND “Enfermagem” AND “Cuidados de Enfermagem”, considerando também os
termos analogos em inglés e espanhol; estratégia 2B) “Amputation, Surgical” AND “Nursing”
AND "Nursing Care".

Por conseguinte, o método quanto & obtencdo final de estratégias de busca
desenvolvidas por este método encontra-se por meio de tabelas abaixo, totalizando 4

estratégias, levando-se em consideracéo as particularidades de cada base de dados.
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Quadro 2 - Estratégia de busca 1A realizada na base de dados LILACS, BDENF e SCIELO.

Manaus (AM),

Brasil, 2024.

Ordem de

Descritores selecionados

descritores

Descritores controlados

Descritores ndo controlados

(“Amputagdo Cirurgica”
OR "Amputation,

("Amputagdo" OR "Amputacdo Cirdrgica Mdltipla" OR
"Amputacdes Mdltiplas" OR "Multiplas Amputagfes” OR
“"Amputation" OR "Amputation, Multiple, Surgical" OR

"Amputation, Surgical” OR "Amputation, Surgical Multiple"
OR "Amputations” OR "Amputations, Surgical Multiple” OR

1 Suraical” OR "Multiple Amputation, Surgical" OR "Multiple Amputations,
A utac?én Quirdrgica”) Surgical” OR "Surgical Amputation Procedures" OR "Surgical
P g Multiple Amputation” OR "Surgical Multiple Amputations"
OR "Amputacién Quirdrgica" OR "Amputacién” OR
"Amputacion Quirdrgica Multiple" OR "Procedimientos de
Amputacién Quirargica™)
("Enfermagem” OR
2 "Nursing” OR ("Nursings™)
"Enfermeria")
("Reabilitacdo" OR
3 "Rehabilitation” OR ("Habilitacdo" OR "Habilitation" OR "Habilitacion")
"Rehabilitacion™)
Estratégia 1 AND 2 AND 3
1A

Fonte: propria.

Quadro 3 - Estratégia de busca 1B realizada na base de dados MEDLINE e SCOPUS.

Manaus (AM),

Brasil, 2024.

Ordem de

Descritores selecionados

descritores

Descritores controlados

Descritores nao controlados

("Amputation" OR "Amputation, Multiple, Surgical" OR
"Amputation, Surgical" OR "Amputation, Surgical Multiple"
OR "Amputations" OR "Amputations, Surgical Multiple" OR

1 (*Amputation, Surgical") "Multiple Amputation, Surgical™ OR "Multiple Amputations,
Surgical" OR "Surgical Amputation Procedures” OR "Surgical
Multiple Amputation" OR "Surgical Multiple Amputations™)
2 ("Nursing™) ("Nursings")
3 ("Rehabilitation™) ("Habilitation™)
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Estratégia
1B

1 AND 2 AND 3

Fonte: propria.

Quadro 4 - Estratégia de busca 2A realizada nas bases de dados LILACS, BDENF e
SCIELO. Manaus (AM), Brasil, 2024.

Ordem de

Descritores selecionados

descritores

Descritores controlados

Descritores nao controlados

(“Amputacdo Cirurgica” OR
"Amputation, Surgical" OR
"Amputacion Quirdrgica")

("Amputacdo"” OR "Amputagdo Cirdrgica Mdultipla" OR
"Amputacdes Multiplas" OR "Multiplas Amputagdes” OR
“"Amputation" OR "Amputation, Multiple, Surgical" OR

"Amputation, Surgical" OR "Amputation, Surgical
Multiple" OR "Amputations" OR "Amputations, Surgical
Multiple" OR "Multiple Amputation, Surgical" OR
"Multiple Amputations, Surgical" OR "Surgical
Amputation Procedures™ OR "Surgical Multiple
Amputation” OR "Surgical Multiple Amputations" OR
"Amputacién Quirdrgica" OR "Amputacion" OR
"Amputacién Quirdrgica Mdltiple" OR "Procedimientos de
Amputacién Quirargica™)

("Enfermagem” OR "Nursing"
OR "Enfermeria™)

("Nursings")

("Cuidados de Enfermagem"
OR "Nursing Care" OR
"Atencion de Enfermeria™)

("Assisténcia de Enfermagem” OR "Atendimento de
Enfermagem" OR "Cuidado de Enfermagem" OR "Gestdo
da Assisténcia de Enfermagem" OR "Sistematiza¢éo da
Assisténcia de Enfermagem" OR "Care, Nursing" OR
"Management, Nursing Care" OR "Nursing Care
Management" OR "Cuidado de Enfermeria" OR
"Cuidados de Enfermeria™)

Estratégia
2A

1 AND 2 AND 3

Fonte: propria.

Quadro 5 - Estratégia de busca 2B realizada na base de dados MEDLINE e SCOPUS.

Manaus (AM),

Brasil, 2024.

Ordem de

Descritores selecionados

descritores

Descritores controlados

Descritores ndo controlados

(“Amputation, Surgical")

("Amputation” OR "Amputation, Multiple, Surgical” OR
"Amputation, Surgical” OR "Amputation, Surgical
Multiple™ OR "Amputations” OR "Amputations, Surgical
Multiple™ OR "Multiple Amputation, Surgical" OR
"Multiple Amputations, Surgical™ OR "Surgical
Amputation Procedures™ OR "Surgical Multiple
Amputation" OR "Surgical Multiple Amputations™)
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2 ("Nursing™) ("Nursings™)

("Care, Nursing" OR "Management, Nursing Care” OR
3 ("Nursing Care") "Nursing Care Management" OR "Cuidado de
Enfermeria” OR "Cuidados de Enfermeria™)

Estratégia

B 1 AND 2 AND 3

Fonte: propria.

Apds a aplicacdo das estratégias de busca referidas e o rastreio dos artigos que se
enquadrassem nos critérios de inclusdo para posterior analise, foi dado prosseguimento em
relacdo a extracdo e sintese das informacgdes dos estudos que foram selecionados para a
respectiva analise, utilizando-se como ferramenta de apoio o software Microsoft Office Excel®,
em houve a estruturacdo dos dados e o registro do fichamento das informacdes extraidas dos
artigos obtidos através da busca de dados. As informagdes estabelecidas e extraidas consistiram
em: titulo do estudo, autores do estudo, periddico, ano da publicacdo, desenho do estudo,
objetivo do estudo e desfecho dos principais resultados identificados.

Quanto ao nivel de evidéncia dos estudos, este foi determinado seguindo a seguinte
classificagdo®: nivel | — metanalise de estudos controlados e randomizados; nivel Il — estudo
experimental; nivel 11 — estudo quase experimental; nivel IV — estudo descritivo/ndo
experimental ou com abordagem qualitativa; nivel V — relato de caso ou experiéncia; nivel VI
— consenso e opinido de especialistas.

Por meio das estratégias de busca, houve o levantamento de 369 publicac¢Ges, das quais
144 foram identificadas por meio das estratégias de busca 1A e 1B, e 225 foram elencadas
atraves das estratégias de busca 2A e 2B. Apos a aplicacdo dos critérios de incluséo e exclusao
e posteriormente leitura de texto completo, foram selecionados para a amostra da revisdo 10
artigos, ndo incluindo-se outros estudos apds o processo de busca manual. Cabe salientar que a
selecdo das publicacdes seguiu as recomendacdes do Statement for Reporting Systematic
Reviews and Meta Analyses of Studie: PRISMA, podendo-se observar as etapas pertinentes ao
processo na Figura 1.

A andlise critica e sintese qualitativa dos estudos selecionados foram realizadas na
forma descritiva observando-se os aspectos relacionados a atuacdo do enfermeiro no &mbito da
reabilitacdo psicossocial durante o periodo de internacdo e a influéncia da enfermagem no
contexto da reabilitacdo pds-hospitalar, sobre as quais discorre-se na discussdo do presente

estudo.
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N3o se fez necessaria a aprovacio do Comité de Etica em Pesquisa (CEP) no presente

estudo, uma vez que trata-se de um Revisdo de Literatura, conforme resolucdo n® 510 de 7 de

abril de 2016, no paragrafo Unico, inciso VI. Tal fato, contudo, ndo implica no respeito as

questdes éticas relativas a direitos autorais, de modo que todos serdo devidamente respeitados

e referenciados.

Figura 1: Fluxograma metodoldgico de acordo com o modelo PRISMA. Manaus (AM),

Brasil, 2024.

Busca na base de dados
(n=369)

Identificacdo

l

Leitura dos titulos e resumos

Selecao

!

Artigos selecionados
(n=21)

Excluidos por nao
preencherem os critérios
(n=348)

l

Elegibilidade

Leitura dos manuscritos na
integra

l

Inclusao

Artigos incluidos na revisao
(n=10)

Excluidos por nao

preencherem os critérios
(n=11)

Fonte: Aradjo RP., ET al., 2024

5. RESULTADOS

Em relacdo a revisdo integrativa apresentada, foram selecionados 10 artigos, sendo 6

por meio das estratégias de busca 1A e 1B e 4 por meio das estratégias de busca 2A e 2B. Do

quantitativo total de artigos, quatro (40%) foram obtidos por meio da base de dados LILACS,

um (10%) foi identificado na base denominada BDENF, quatro (40%) foram selecionados
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através da base MEDLINE/Pubmed, um (10%) artigo resultou da busca em SCIELO e nenhum
dos artigos foi obtido por meio da base de dados SCOPUS. Em relacéo a apresentacédo, 9 (90%)
dos artigos foram publicados em periodicos de enfermagem, enquanto o restante - um (10%)
artigo - foi publicado em revista interdisciplinar de satde. Além disso, no que se relaciona ao
idioma dos artigos, cinco (50%) foram redigidos na lingua portuguesa, quatro (40%) foram
escritos na lingua inglesa e um (10%) artigo foi escrito na lingua espanhola. No quadro 5
apresenta-se 0s artigos incluidos na revisao.

Dentro deste contexto, quanto ao desenho de estudo, todos (100%) consistiram em
estudos de abordagem qualitativa. Ademais, no que se refere ao nivel de evidéncia, nove (90%)
publicacdes foram classificadas como nivel IV e uma (10%) foi categorizada no nivel I.

Quadro 6 - Artigos que compuseram a amostra final da revisdao. Manaus (AM), Brasil, 2024.

N Titulo Autores Periddicos Base de Pais /
dados Ano
Amputagao por Lima, N. K. G.; Silva,
complicaces do J. C. S.; Rebougas, C. . . .
1 | diabetes: protocolo de | B. A.; Coura, A. S.; szr::;?g;g;tnire LILACS Bzrgzlzll
cuidados de Félix, N. D. C.; Franca, g
enfermagem. I.S. X.
Enfermagem frente a
reabilitacdo de Mariano, D.; Leal, S. Revista Enfermagem Brasil /
2 pacientes M. C.; Soares, J. S. F; em Eoco g LILACS 2014
submetidos a Souza, G. K. C.
amputacdo
Atuacdo do enfermeiro Ferreira, M. L.;
no referenciamento e Vargas, M. A. O.; Revista Cogitare Brasil /
3 | contrarreferenciamento | Marques, A. M. F. B.; Enferma gem LILACS 2017
de pessoas com Huhn, A.; Andrade, S. 9
amputacao R.; Vargas, C. P.
Early Patient Experiences Gbémez-lbafez, R.;
of Primary Above-the- Bernabeu-Tamayo, M. Clinical Nursin Espanha /
4 | Knee Amputation From | D.; Aguayo-Gonzalez, Research g MEDLINE 5021
Vascular Etiologies: A | M.; Granel, N.; Watson,
Phenomenological Study C. E.; Escribano, X.
Caring for patients Virani, A.; Werunga, ,
5 with J.; Ewashen, C.; Green,| Nursing Standard MEDLIN | Canada/
. . E 2015
limb amputation T.
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6 Phantom limb pain: a | Virani, A.; Green, T.; Nursing Standard MEDLIN | Canada /
nursing perspective Turin, T. C. g E 2014
Diagndsticos e
intervencdes de
enfermagem em Brasil /
7 pacientes com Jacon, J. C.; lembo, F. |CuidArte Enfermagem| BDENF 2020
amputacdo e membro
fantasma: mapeamento
cruzado
Revision Sistematica:
Cuidados de
Enfermeria en Personas| Castillo, L.; Monje, E.; . Chile/
8 Portadoras de Dolor Espinoza, B. Revista El Dolor LILACS 2016
Fantasma de Miembro
Amputado
Nurses' Perspective of Font-Jimenez, I.;
Treating Patients With | Acebedo-Uridales, M. . Espanha e
9 | an Amputation Due to |S.; Aguaron-Garcia, M. Clglgi:alﬂg{se MEELIN Portugal /
Diabetic Foot 1 Sousa, M. R.; P 2020
Syndrome Rubio-Rico, L.
Atencgdo em rede as Ferreira, M. L.,
pgssoas com Vargas, M. A. O;
. ~ Marques, A. M. F. B.; | Texto & Contexto Brasil /
10'| amputagdo: a agdo da Brehmer, L. C. F; Enfermagem SCIELO 2018
Enfermagem sob o . )
S Schneider, D. G.;
olhar da bioética.
Huhn, A.

Fonte: propria.

Ademais, 10 artigos da amostra (100%) indicam a ocorréncia de impactos além do

ambito bioldgico, referindo-se a reverberages no ambito psicoldgico e social decorrentes do

processo de amputacdo, tais quais consequéncias emocionais e mudangas na forma de lidar

consigo mesmo e com 0 meio ao redor.

Considerando o quantitativo total de artigos selecionados para a presente reviséo, todos

destacaram, em algum nivel, a importancia de um cuidado integral por parte do profissional

enfermeiro na atengdo aos pacientes submetidos a amputacdo. Nesse sentido, foram destacados

cuidados voltados a dimensdo fisica, mas também registrou-se a influéncia em aspectos

psicoldgicos, emocionais e sociais, como apoio emocional, atitudes e orienta¢cBes de cunho

educativo quanto a condicéo, e estimulo a reintegracdo na comunidade, por exemplo.
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Quadro 7 - Condutas de enfermagem relacionadas a reabilitacdo psicossocial de pacientes

amputados

Suporte  psicolégico e

emocional

Apoio de aspecto emocional; levantamento do estado
psicolégico, emocional e social; acompanhamento do
processo de aceitacdo em relacdo a amputagdo; identificacéo
de rede de apoio; avaliacdo do grau de autonomia; articulacéo
com outros profissionais da equipe multidisciplinar, como

psicologos, assistentes sociais e afins

Educacdo do paciente

Esclarecimentos quanto a nova condicdo; abordagem de
fatores favoraveis a adaptacdo fisica e psicossocial e que
previnam complicages; instru¢bes quanto ao autocuidado;
informar quanto aos direitos da pessoa amputada; orientagdes

e suporte em relacdo a retomada de atividades diarias

Suporte na reintegracdo a

comunidade

Acompanhamento por meio da atencdo priméria para
pacientes em alta hospitalar; avaliacdo da readaptacdo nos
ambitos familiar, profissional e comunitario; estimulo a
participacdo de nucleos de apoio; identificagdo da necessidade
de referenciamento e contrarreferenciamento dentro dos

ambitos e niveis de satde durante a reabilitacdo

Fonte: propria.

Quanto a etiologia, considerando que o procedimento de amputagdo possui multiplas

etiologias, dois (20%) tiveram como enfoque os cuidados relacionados a pacientes portadores

de sindrome do pé diabético submetidos a amputacdo, um (10%) possuiu como enfoque

amputacdo de causas vasculares no geral e sete (70%) abordaram a amputacdo sob uma

perspectiva de causas gerais.

Quanto as questdes especificas que permeiam o processo de atuacdo do enfermeiro na

atencdo a pacientes amputados, trés (30%) abordam a influéncia do enfermeiro diante da dor

do membro fantasma vivenciada por parte dos individuos na condi¢cdo em questao, impactando

em seu processo de reabilitacdo, e concomitantemente na sua qualidade de vida pds-amputacéo

e nos aspectos biopsicossociais, possuindo o enfermeiro a capacidade de utilizar medidas

especificas dentro de sua area para diminuir tais impactos.
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Dois (20%) artigos abordaram a questdo do atendimento de enfermagem atrelada ao
papel do enfermeiro no referenciamento e contrarreferenciamento desses individuos dentro do
sistema de salde, evidenciando também a pratica desses profissionais no atendimento pds-alta
hospitalar, em que possuem um papel que abrange além de colaborar com a recuperacao fisica,
mas também atuar observando o contexto do paciente e colaborando com sua reintegragdo a

comunidade por meio dos cuidados e uma atencao holistica.

6. DISCUSSAO

O presente estudo evidencia que a assisténcia aos pacientes submetidos a amputacéo no
periodo de reabilitacdo esta permeada por competéncias e prerrogativas especificas que exigem
atencdo a todas as esferas de vida do individuo - seja bioldgica, psicoldgica ou social, na medida
em que também revela a figura do profissional enfermeiro como ponto diferencial na plena
reabilitacdo deste paciente, com enfoque ao que tange ao aspecto psicossocial, de modo a
sobrepor perspectivas pautadas em um modelo biomédico atrelado a um olhar fragmentado em
relagdo aos cuidados, e permitir a integralidade da promogao em satide®®. Dentro deste contexto,
é necessario pontuar que o enfermeiro pode atuar em diversos momentos da reabilitacdo
psicossocial do individuo amputado, desde 0os momentos iniciais p6s-amputacao até o periodo
pos-alta hospitalar, em que ocorre 0 acompanhamento por meio da atencdo primaria, como a
visita domiciliar 3%,

Seguindo esta linha, € possivel depreender, por meio de um estudo que identifica,
categoriza e valida as principais medidas de enfermagem no contexto de recuperagdo pés-
amputacdo, que os cuidados abrangem também as dimensdes psicoldgica e socioeducacional.
Nesse sentido, abarcam-se, além das medidas tradicionalmente preconizadas (como atencéo a
dores, curativos e dificuldades motoras), o cuidado emocional por parte do profissional de
enfermagem, o que inclui agdes como verificacdo de variagdes de humor; avaliacéo de aceitacdo
no que se refere ao processo de amputacdo; investigacdo da existéncia de rede de apoio;
oferecimento de apoio emocional; encaminhamento para especialista em satude mental, caso
considerado necessério; e orientacdes ao paciente e a familia quanto as davidas relacionados ao
novo contexto. Além disso, destaca-se a importancia de promover e incentivar o autocuidado
por parte do paciente, por meio de orientagdes que facilitem a adaptacdo e permitam a
prevencdo de complicagfes, assim como avaliem a retomada de execucdo de atividades diarias.
Ademais, a analise quanto a necessidade de referenciamento a outros servicos deve ser também

considerada®®
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Desse modo, verifica-se que, além de promover os cuidados de cunho bioldgico, o
enfermeiro tem como uma de suas atribuigdes possuir uma visdo integral das necessidades da
populacdo em questdo, o que pode permitir uma maior adequacao psicologica e social frente a
todas as mudancas ocorridas.

Tal conjuntura também é evidenciada em um artigo de Mariano et. al., 2014, que aborda
as caracteristicas dos pacientes amputados e a atuacdo da equipe de enfermagem no
atendimento a este grupo. Um dos pontos pertinentes levantados, relacionado ao perfil
psicolégico, consiste na dificuldade de aceitacdo em relacdo ao processo de amputacao, o que
pode impactar negativamente no tratamento. Neste momento, o apoio psicologico adequado e
profissional por parte do enfermeiro torna-se determinante para o pleno desenvolvimento da
reabilitacdo psicossocial do paciente. Os procedimentos de atendimento, bem como a atencédo
aos elementos fisicos, necessitam estar em alinhamento com o suporte psicologico. Durante a
atuacdo do profissional de saude, € importante que seja observada a alteragdo da sensibilidade
emocional, por exemplo. Outrossim, mesmo com as especificidades que facilitam ou dificultam
a atuacdo em cada ambito de trabalho, as orientagdes fornecidas tanto por parte do enfermeiro
guanto pelos outros membros da equipe multiprofissional também sdo preponderantes para
preparar o paciente para a retomada de sua vida cotidiana pds-alta®.

Tal cenario encontra-se atrelado ao fato de o processo de reabilitacdo encontrar-se
permeado por sentimentos de vulnerabilidade e receios ligados a aspectos como dificuldades
quanto a mobilidade, barreiras impostas pela dor, preocupagdes quanto & diminuicdo de
independéncia e autonomia, assim como em relacéo a estigmas sociais e mudancas de relacéo
com o meio, conforme exposto em um dos estudos. Nessa medida, o cuidado humanizado e
préximo dos enfermeiros apresentou-se como um fato responsavel pela mudanca de animo dos
individuos, auxiliando-os a lidar com o medo, refletir quanto a perspectiva de enfrentamento
ligado a independéncia e autonomia, bem como estimular até mesmo o apoio da prépria familia
do paciente submetido a amputagao*C.

Concomitantemente, vale pautar que os cuidados de enfermagem durante o periodo de
internacdo hospitalar aplicam-se tanto ao periodo pos-cirurgia quanto ao periodo pré-cirurgico,
considerando também que as competéncias e deveres do enfermeiro possibilitam uma relacéo
de proximidade e continuidade com o paciente®’. Consequentemente, a atengio assistencial de
enfermagem que precede o procedimento de amputacdo também possui significativa
importancia nos aspectos que permeiam a reabilitacdo psicoldgica e social que sera demandada
ap0s 0 processo.



24

Isso porque existem atribui¢des pertinentes ao enfermeiro que se relacionam a avaliacéo
do paciente, permitindo a identificacdo de fatores que possam impactar o posterior processo de
recuperacdo, além de trabalhar a educacdo do paciente e de sua familia, por exemplo, o que
abrange a abordagem do significado da amputacdo em si, transformacgdes que eventualmente
ocorrerdo e formas de lidar com estas, orientacbes quanto a perspectivas futuras tanto do quadro
de salde quanto ao ajustamento social, promovendo 0 apoio e 0 preparo para a reintegracdo a
comunidade. Além disso, aspectos como manejo da dor, mesmo que ligados também a esfera
bioldgica, podem impactar na dimenséo psicoldgica do individuo®” 4,

Dentro deste contexto, considerando a relevancia do profissional enfermeiro neste meio,
ha registro de estudo reitera o exposto até entdo, concentrando-se em investigar caracteristicas
comuns em pacientes submetidos a amputacéo por diferentes etiologias, no caso em questéo,
pessoas com sindrome do pé diabético Nesse sentido, foram elencados por enfermeiros
especialistas, baseando-se em seu conhecimento, &reas que devem receber o enfoque quanto a
assisténcia do grupo-alvo, tais quais manejo da dor e conforto do paciente, tratamento de
feridas, educacéo para satde e apoio emocional**. E evidente que quadros clinicos de diferentes
origens necessitam de um olhar especifico por parte do profissional; contudo, nota-se que as
necessidades de pacientes amputados perpassam pelo olhar a estes eixos nesta e em outras
circunstancias de tratamento que envolvem amputacdo de membros®'.

De forma contigua, na medida em que estes planos do cuidado sdo apresentados, nota-
se que direta ou indiretamente o enfermeiro encontra-se responsavel por trabalhar questdes
psicossociais. No que tange aos aspectos mais diretos da esfera psicoldgica, o apoio emocional
citado envolve a busca por aliviar o sofrimento do paciente no recebimento de noticias; avaliar
o0 estado emocional do paciente e graduar a fornecimento de orientagcdes sobre sua condi¢édo na
medida em que o0 paciente se mostra mais propicio a recebé-las, evitando choques; auxiliar o
paciente a refletir a respeito de alternativas futuras para readaptacdo e procurar fornecer
perspectivas positivas, na medida do possivel, quanto a reabilitacdo; além de demonstrar
compreensdo em relacdo aos impactos relacionados as fases de enfrentamento pela perda do
membro e os anseios do paciente. Demonstra-se que utilizar durante as conversas com 0s
pacientes exemplos de experiéncias de pacientes que vivenciaram 0 mesmo contexto,
oportunizar o contato com ex-pacientes por meio de convites a estes ultimos para o
compartilhamento de vivéncias, além de incentivar a participacdo de grupos de apoio,
representam também acfes que podem colaborar com a reabilitagdo no &mbito psicossocial.
Tais fatores, segundo enfermeiros especialistas, influenciam na velocidade da recuperacgéo do
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paciente, uma vez que aqueles que possuiam maior dificuldade de lidar com o contexto tinham
seu quadro fisico e psicoldgico impactado®.

Tendo em vista a variada gama de aspectos que permeiam o0 processo de amputacao, a
condi¢do denominada “dor do membro fantasma”, que consiste em uma percepgao dolorosa no
segmento do corpo que corresponde a regido amputada e é vivenciada por uma parcela do grupo
de pessoas em questdo, recebe destaque em relagdo a sua influéncia no periodo pds-amputacao
e nos impactos ndo somente na esfera fisica, mas também no campo psicologico e social,
afetando consequentemente a qualidade de vida®.

A dor fantasma pode gerar um efeito cascata de consequéncias desafiadoras para o
estado do paciente. A sensacdo dolorosa relacionada a uma parte do corpo que ja ndo encontra-
se presente pode agravar sentimentos negativos ligados a amputacdo em alguns pacientes, como
tristeza, irritabilidade, baixa autoestima, confusdo e ansiedade, além de atrasar processos de
retomada da autonomia em relagdo as atividades cotidianas, seja durante a hospitalizacéo ou no
periodo pos-alta®?. Por isso, além dos tratamentos farmacolégicos e ndo farmacoldgicos
convencionalmente empregados, é importante que o enfermeiro que presta assisténcia a esses
pacientes possua uma visao integral de assisténcia e esteja a par de medidas que possibilitam o
adequado manejo do quadro, realizando diagndsticos e consequentemente intervindo conforme
a sistematizacdo dos cuidados em sua area.

Tais aspectos encontram-se embasados por estudo que investigou 0s principais
diagnosticos de enfermagem relacionados a dor do membro fantasma, tendo como resultado
dor crénica, enfrentamento defensivo, ansiedade e disfungcdo sexual. Estes e outros fatores
prejudicam a relacdo do individuo consigo mesmo e as pessoas ao seu redor, sendo necessario
o0 correto apoio do profissional para com o paciente, de modo que este seja capaz de lidar com
os impasses da melhor forma possivel*.

Quanto as intervencdes ligadas de forma mais direta a esfera psicossocial, estdo
comumente a identificacdo de fatores agravantes; realizacdo de escuta ativa ao paciente, de
modo a diminuir seus anseios e esclarecer duvidas relacionadas ao quadro, tendo em vista
também que a dor do membro fantasma é uma condigdo comumente pouco abordada na
perspectiva geral e de dificil compreensdo; acionar a equipe multidisciplinar para
encaminhamentos pertinentes, como para servicos de saude mental; educar quanto a medidas
de autocuidado para favorecer a perspectiva quanto a sua autoimagem; favorecer atividades de
recreacao e que proporcionem relaxamento; criacdo de vinculos saudaveis entre o profissional
e o paciente e que fortalecam a confianca do individuo portador; além de aplicacdo de medidas

diferenciadas, como instrucdo e aplicagdo quanto a terapia do espelho, que utiliza técnicas
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especificas com o auxilio de um espelho para estimular funcGes do cérebro ligadas a
propiocepgao??4344,

Outro ponto pertinente sobre a tematica voltada a atuacdo do enfermeiro na perspectiva
psicossocial de pacientes que passaram por amputacdo, estd correlacionado ao fazer do
enfermeiro no processo de referéncia e contrarreferéncia dentro do sistema de satide, bem como
o atendimento nos diferentes niveis de atencdo deste. Nesse sentido, considerando que a
amputacdo gera ndo somente necessidades a serem atendidas a curto prazo, como demandas
gue exigirdo atencdo a médio e longo prazo, é importante que o individuo que vivenciou este
processo continue sendo acompanhado pelos servicos de saude apés a alta hospitalar, uma vez
que este periodo também esta relacionado com o processo de reabilitacdo. Para que isso ocorra
de forma efetiva, é importante que sejam devidamente encaminhados dentro dos niveis de
atencdo, assim como seja garantido seu retorno entre um nivel e outro, na medida em que sejam
identificadas suas questbes a serem atendidas. Nesse ambito, estudos demonstram que o
enfermeiro, dentro de suas atribui¢Ges, colabora com a atencdo aos pacientes amputados em
diferentes niveis da rede de atengdo a salide (RAS)%4,

Por conseguinte, uma vez que o individuo acessa a RAS através de qualquer nivel, o
enfermeiro tem como papel fornecer uma assisténcia individualizada, considerando as
especificidades desse grupo. Nas unidades basicas de saude, por exemplo, relata-se que além
dos cuidados como curativos e afins, ocorre o levantamento do histérico do paciente e aspectos
que possam estar influenciando na reabilitagdo, além de estimular sua insercdo em grupos de
convivéncia, de modo a estimular sua reintegracdo social. Além disso, a nivel ambulatorial
ocorre a prevencdo em saude, de modo a prevenir complicaces e promover sua qualidade de
vida. Estes e outros aspectos colaboram com uma perspectiva psicossocial promissora em
relagdo ao individuo submetido a amputagao®.

Em contrapartida, nota-se que, mesmo sendo evidenciada a importancia do profissional
de enfermagem nesse contexto, sua atuagao encontra-se prejudicada em virtude da auséncia de
protocolos mais especificos que norteiem sua pratica no cenario. Apesar disso, é referido que a
identificacdo dos pontos a serem trabalhados para a plena recuperagéo, permitida por meio do
olhar integral do enfermeiro, permite que o usuario do sistema de salde que passou por
amputacdo seja encaminhado também para atendimento em outros servi¢cos que colaborem com
sua reabilitacdo fisica e psicossocial, tais quais acompanhamento com psic6logos, assistentes
sociais, fisioterapeutas, nutricionistas e afins, conforme a realidade e o contexto de cada um,

garantindo um trabalho colaborativo em que o objetivo final é o cuidado holistico®.
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7. CONCLUSAO

A presente revisdo integrativa da literatura possibilitou reunir e convergir estudos que
desenvolvessem acerca da atuacdo do enfermeiro na reabilitacdo de pacientes amputados, dando
enfoque a dimensao psicossocial, de modo a explorar evidéncias disponiveis na literatura
cientifica a respeito deste assunto. Deste modo, foi possivel constatar que o profissional em
questdo possui relevante papel, seja nos momentos referentes a internacdo ligada a amputacéo,
seja no periodo apds a alta hospitalar.

Nesse sentido, o enfermeiro detém em suas atribuigdes a capacidade de proporcionar
uma assisténcia que abrange todas as esferas de necessidades humanas, nao limitando-se aos
cuidados com o estado biologico. Isto posto, dentro do contexto hospitalar, considerando as
particularidades psicossociais ligadas as demandas que surgem pré e pds-amputacdo, observou-
se que deve haver constante avaliacdo quanto as varia¢fes do estado psicolégico do paciente,
de modo a fornecer suporte relacionado ao enfrentamento emocional e solicitar servigos de
salde mental especializados, a depender do contexto.

Além disso, esclarecimentos eficientes e humanizados quanto ao seu quadro atual e
futuro, assim como também orientagGes socioeducacionais providas por este profissional,
demonstram significativa importancia na adaptacdo do individuo, sejam elas relacionadas a
autocuidado, a perspectivas quanto a retomada de atividades diarias, ao apoio emocional e
educativo frente aos anseios causadas pelas transformagdes impostas pelo novo contexto, néo
somente considerando o paciente mas também sua rede de apoio.

A continuidade em relacdo a assisténcia de enfermagem permite que haja o
acompanhamento integral ao individuo, atentando-se para especificidades e condi¢cdes que
possam surgir no decorrer do caminho, a exemplo da dor do membro fantasma vivenciada por
parcela consideravel de pessoas submetidas a amputagdo e que impacta diretamente na
qualidade de vida. Nesse sentido, o enfermeiro deve utilizar seus conhecimentos para
desempenhar diagndsticos e intervencdes de enfermagem que sejam pertinentes ao quadro e
colaborem com a diminuic¢do dos impactos.

Ademais, cabe pautar que a atuagdo da enfermagem em relacdo a reabilitacdo
psicossocial de pacientes amputados também é evidenciada apds o periodo hospitalar, na
medida em que deve ocorrer 0 acompanhamento destes usuarios nos diversos niveis de satde
por meio de uma assisténcia integral que identifique necessidades demandadas pelo processo
de amputacdo, sejam elas ligadas a esfera fisica, a esfera psicoldgica ou a esfera social; realize

avaliacOes, aplicando escuta ativa e proporcionando instrucdes que esclarecam e promovam
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autocuidado; estimulem a participacdo em atividades sociais; e referencie o individuo a outros
servicos e profissionais de saude que colaborem com a reabilitagéo.

Vale pautar que apesar da pertinéncia das informacdes levantadas, sdo escassos 0S
programas e protocolos de salde que colaborem com a atuacdo do enfermeiro na reabilitacdo
psicossocial relacionada a amputacéo, bem como sistematizem este servico, evidenciando ser
esta uma questdo a ser explorada dentro do cenario da enfermagem e da salde publica como
um todo.

Quanto as limitacbes do presente estudo desenvolvido, destaca-se a escassez de
pesquisas que possuam como enfoque a influéncia da enfermagem no contexto referido, assim
como também suas atribuicBes frente a reabilitacdo psicossocial de pacientes amputados.
Demonstra-se, portanto, considerando a relevancia da tematica e a crescente demanda de
servicos ligados a assisténcia a este grupo especifico, que se faz necessaria a realizacdo de um
quantitativo mais expressivo de estudos que abarquem este tema, de modo a propiciar o
desenvolvimento de conhecimento cientifico na area e a elaboracdo de medidas que otimizem

a assisténcia e a reabilitacao desses individuos.
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