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RESUMO

Objetivo: descrever as vivéncias de vitimas de amputacao traumatica por acidentes motociclisticos, bem as
alteracoes psicossociais. Método: estudo exploratorio, descritivo, de abordagem qualitativa. Os participantes
foram 10 vitimas de amputacdo traumatica dos membros inferiores. Apos a producao dos dados, os mesmos
foram analisados e estruturados por similaridades semanticas. O estudo teve a aprovacao do projeto pelo
Comité de Etica em Pesquisa, protocolo 284/11. Resultados: no desenvolvimento da pesquisa emergiram trés
categorias: 1. O cotidiano das vitimas de amputacao traumatica por acidentes motociclisticos; 2. Alteracoes
psicosociais vivenciadas pelas vitimas; 3. A resiliéncia vivenciada pelas vitimas. Conclusdo: a amputacao
traumatica traz repercussodes significativas na vida das vitimas, pois causa impacto na execucao de atividades
basicas da vida diaria. Descritores: Acidentes; Trauma; Enfermagem.

ABSTRACT

Objective: describing the experiences of victims of traumatic amputation by motorcycle accidents, as well as
psychosocial changes. Method: this is an exploratory, descriptive, of a qualitative approach study.
Participants were 10 victims of traumatic amputation of the lower limbs. After compiling the data, the same
were analyzed and structured by semantic similarities. The study had the project approval by the Research
Ethics Committee, protocol 284/11. Results: in the research development emerged three categories: 1. The
daily life of victims of traumatic amputation by motorcycle accidents; 2. Psychosocial changes experienced by
the victims; 3. The resilience experienced by victims. Conclusion: traumatic amputation brings significant
repercussions on the lives of victims, because it causes impacts in performing basic activities of daily living.
Descriptors: Accidents; Trauma; Nursing.

RESUMEN

Objetivo: describir las experiencias de las victimas de la amputacion traumatica por accidentes de
motocicleta y los cambios psicosociales. Método: un estudio exploratorio, descriptivo, de un enfoque
cualitativo. Los participantes fueron 10 victimas de la amputacion traumatica de las extremidades inferiores.
Después de compilar los datos, los mismos fueron analizados y estructurados por similitudes semanticas. El
estudio tuvo la aprobaciéon del proyecto por el Comité de Etica de la Investigacion, protocolo 284/11.
Resultados: en la investigacion emergieron tres categorias: 1. La vida cotidiana de las victimas de la
amputacion traumatica por los accidentes de motocicleta; 2. Los cambios psicosociales experimentados por
las victimas; 3. La capacidad de recuperacion experimentada por las victimas. Conclusion: la amputacion
traumatica tiene repercusiones importantes en la vida de las victimas, ya que los impactos en la realizacion
de las actividades basicas de la vida diaria son evidenciados. Descriptores: Accidentes; Trauma; Enfermeria.
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INTRODUCAO

No Brasil, os acidentes envolvendo
motocicletas tém contribuido para a
transformacao do panorama epidemioldgico,
uma vez que nos Ultimos anos o aumento da
frota deste veiculo tem elevado os indices de
morbimortalidade por trauma. Assim, além
das taxas expressivas, tais acidentes
apresentam uma grande relevancia pela
gravidade das lesGes, promovendo diversos
tipos de traumas, dentre estes as amputacoes
traumaticas (AT) que, possuem repercussoes
na qualidade de vida (QV) e a produtividade
das vitimas.'

Tal fato decorre do elevado numero de
pessoas que, em decorréncia de algum
trauma, evoluem para amputacoes no Brasil.
Dentre estes, destacam-se o0s traumas
relacionados a acidentes de transito e de
trabalho, moléstias  tropicais, doencas
ateroscleroticas e diabetes mellitus. Apesar
de todos os avancos tecnologicos na area da
saude, a amputacao ainda € largamente
utilizada no pais, o que é contraindicado
baseado no fato de que a amputacdo esta
associada com significantes custos e pode ter
repercussoes a longo termo, para o paciente,
como perda da mobilidade e diminuicao da
qualidade de vida.'

A amputacao é definida como um processo,
no qual se extirpa do organismo, parcial ou
totalmente, mediante cirurgia, um membro
ou uma parte do corpo. Pode ser considerada
uma cirurgia reconstrutora que, apesar de
predominar a perda fisica, percebe-se que ha
alteracoes no eixo psiquico-social,
configurando-se assim em um desafio para a
equipe de salde.

Segundo dados do Instituto Brasileiro de
Geografia e Estatistica (IBGE)
aproximadamente 24% da populacao brasileira
possui algum tipo de deficiéncia (visual,
auditiva, motora, mental e intelectual), sendo
que a deficiéncia motora atinge 6,95% da
populacao em que, 66,5% desses
apresentavam deficiéncia motora como
consequéncia de algum tipo de amputacao.’

No Brasil, estima-se que a incidéncia de
amputacoes € de 13,9 por 100.000
habitantes/ano. A literatura mundial revela
uma controvérsia quanto ao nimero, variando
de 2,8 a 43,9 por 100.000 habitantes/ano,
sendo a causa mais frequente as doencas
vasculares, seguidas das etiologias
neuropaticas, traumaticas, tumorais,
infecciosas e congénitas.?

Tendo em vista que a AT, causa transtornos
significativos para o individuo e familia, por
ocasionar inicialmente um impacto na
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execucao das atividades da vida diaria, com
posterior comprometimento das habilidades
funcionais e psicossociais, entende-se que
suas consequéncias tornam as vitimas menos
independente, com consequéncias no seu
comportamento.*

A busca pela compreensao acerca das
vivéncias de amputados por acidentes
motociclisticos se faz necessaria por
possibilitar o planejamento de acbes que
venham a atender suas necessidades,
minimizar o sofrimento, e contribuir para uma
melhor QV dos amputados, bem como
despertar a atencao de profissionais de salde,
em particular do enfermeiro, no que diz
respeito a reflexao sobre as mudancas que
ocorrem na vida de uma vitima de amputacao.

Diante disto, elege-se como objeto deste
estudo as vivéncias de vitimas de amputacao
por acidentes motociclisticos, com intuito de
apreendé-las. Baseado nisto, o estudo tem
como objetivo:

e Descrever as vivéncias de vitimas de

amputacao  traumatica por  acidentes
motociclisticos, bem as alteracoes
psicossociais.

METODO

Estudo exploratdrio, descritivo, com
abordagem qualitativa. O cenario do estudo
foram os domicilios das vitimas de amputacao,
que se submeteram ao processo cirlrgico no
Hospital de Urgéncia de Teresina e
encontrava-se em pos-operatorio tardio.

Utilizou-se o processo de amostragem nao
probabilistica de conveniéncia para a
definicio da amostra, selecionando-se 10
vitimas de amputacdo traumatica por
acidentes motociclisticos. Para atender aos
objetivos propostos no estudo, definiu-se
como critérios de inclusdo: vitimas de AT por
acidente motociclistico ha pelo menos 12
meses, residentes em Teresina e pertencentes
a faixa etaria entre 18 a 44 anos.

Os dados foram coletados no domicilio, no
periodo de setembro a outubro de 2013 por
meio de entrevistas com o auxilio de um
aparelho mp3 para a gravacao dos relatos.
Utilizou-se um formulario semiestruturado,
que contemplava a caracterizacao dos
participantes. As perguntas foram referentes
aos sentimentos vivenciados, dificuldades na
adaptacao e mecanismos de resiliéncia.

Apoés a obtencao dos dados, estes foram
analisados e estruturados por similaridades
semanticas. Baseado nisto e nos relatos
obtidos emergiram trés categorias: 1. O
cotidiano das vitimas de amputacao
traumatica por acidentes motociclisticos; 2.
Alteracdes psicossociais vivenciadas pelas
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vitimas; 3. A resiliéncia vivenciada pelas
vitimas.

Foram seguidos todos os aspectos éticos
nacionais e internacionais de pesquisas
envolvendo seres humanos. O projeto foi
submetido ao comité de ética e pesquisa
(protocolo n° 284/11). Vale ressaltar que
todos os sujeitos participantes assinaram o
termo de consentimento livre esclarecido e
tiveram suas identidades preservadas pela
substituicao de seus nomes pelo codigo
“depoente”.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A vitima de amputacdo traumatica
geralmente possui pouca ou nenhuma
comorbidade, e esta em plena vida produtiva.
Apesar das condicdoes de reabilitacao se
mostrar eficientes e adequadas, existe um
consenso com relacao a dificuldade vivenciada
por estes no processo de retorno a atividade
laborativa, bem como sua relacao com outros
determinantes que nao somente a aptidao
fisica.’

A andlise dos dados evidenciou
predominancia da faixa etaria de 21 a 44
anos. Em relacao ao género, constatou-se que
todos os participantes eram do género
masculino, sendo a maioria casado. No que diz
respeito a ocupacao, 4 eram auténomos, 2
assalariados, 2 desempregados e 2
aposentados. No que concerne a escolaridade
predominou participantes , com ensino
fundamental incompleto (70%)
¢ O cotidiano das vitimas de amputacao
traumatica por acidentes motociclisticos

O objetivo da amputacao é melhorar a
funcao, aliviar sintomas, e em casos mais
extremos garantir a vida do paciente ou
melhorar sua qualidade de vida, iniciando um
ciclo de adaptacdes necessarias. Inicialmente
complicacées como hemorragias, infeccoes e
ruptura da pele poderao surgir e mais
tardiamente destacam-se a dor de membro
fantasma e contratura articular.’

A perda de um membro repercute
significativamente em todos os aspectos da
vida do individuo, desde o pos-trauma. Pela
rapidez como ocorre, esses eventos
traumaticos podem gerar repercussoes
psicologicas ao paciente, que por vezes,
acorda na sala de recuperacao, apds o evento
traumatico, sem lembrar do acidente e sem
saber que foi submetido a amputacao de um
membro ou de parte dele.’

Apds a amputacao, as vitimas deparam-se
com um profundo  sentimento de
estranhamento de si mesma, nao se
reconhecem nem fisica nem emocionalmente.
A vivéncia descrita é de profunda angustia e
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indefinicdio com relacdo ao futuro, as
capacidades e as limitacoes que estao sendo
vividas. Trata-se de uma vivéncia de
dissociacdo, polarizada como depressao.’

Desse modo, diante do enfrentamento
dessa nova condicao, o individuo necessita
reorganizar sua consciéncia corporal, em
relacito a si e aos demais, e
inconscientemente ele tendencia a fazer
comparacao de suas aparéncias e capacidades
funcionais com os outros, como expressa a
fala a seguir.

[...] As vezes eu vou assim num lugar, vou
de chinela, ai tenho que botar o pé em cima
do outro, pra néGo ter impacto, aquele
impacto [...] (Depoente 10).

Esse relato demonstra que uma das
dificuldades vivenciadas no cotidiano das
vitimas de AT € o medo da discriminacao da
sociedade, em virtude de sua mutilacao.
Entretanto, a0 mesmo tempo em que é
imbuida pelo sentimento do medo, este se
torna motivador na busca de novas formas de
enfrentamento, adotando atitudes, como
esconder a deformidade para nao provocar
uma rejeicao ou impactar outras pessoas.’

Esse processo de autoconhecimento passa,
necessariamente, pelo seu corpo, uma vez
que nossa existéncia é corporal. A
subjetividade se constr6i com o corpo por
meio de seus prazeres e sofrimentos,
qualidades, defeitos e eficiéncias, do que ele
ja foi, do que esta deixando de ser, do ideal
de como gostariamos que um dia fosse, do
receio que sentimos diante da possibilidade
de um dia se tornar um estranho para nos
mesmos. Nao aceitar que seu corpo foi
modificado pela amputacao significa viver no
passado, em um luto pela imagem do corpo
que ja nao existe mais. A aceitacao da
amputacao decorre, necessariamente, de um
processo de "naturalizacao".®

Outro sentimento vivenciado pelas VA é a
sensacao de ocio, de inutilidade, por viverem
em uma sociedade capitalista que é voltada
para a producao de riquezas, e o fato de nao
estarem aptos a realizar as atividades
anteriores a AT os leva a confusées em suas
realidades e imaginarios, como afirmam a
seguir:

[...JFico ansioso por que ndo posso
caminhar, néo posso trabalhar... Preciso de
uma pessoa pra me descer, pra me levar pra
avenida de cadeira de roda [...] “(Depoente
03)

No discurso o0 depoente expressa a
ansiedade em decorréncia da perda da
autonomia, tendo como consequéncia a
dependéncia dos outros para realizar suas
atividades diarias e o afastamento de suas
atividades laborais.
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Diante desta situacdo, a reintegracao
dessas envolve aspectos tanto de reabilitacao
quanto a aceitacao do mercado de trabalho.
As pessoas com deficiéncia apresentam
condicoes limitadas para o servico e uma
capacidade de coping reduzida em relacao ao
emprego, por considerarem que a limitacao
fisica € um impeditivo para seus afazeres.
Para a melhoria desta situacdo, as pessoas
amputadas devem investir na reabilitacao e
na adequacao das condicoes fisicas e mentais
para sua reinsercao no mercado de trabalho, o
qual deve estrutura-se para absorver essas
pessoas.®
¢ Alteracdes psicossociais vivenciadas
pelas vitimas

O processo de reabilitacao de uma VA é
longo, envolve alteracoes psicologicas, sociais
e espirituais, sendo um desafio para o
paciente, a familia e a equipe
multiprofissional, evidenciado por adaptacées
das reacdes emocionais diante das alteracoes
fisicas ou mentais.

Em uma porcentagem significativamente
maior que a populacao geral, VA apresentam
mais frequentemente quadros de depressao e
ansiedade pds-traumatica.” Tais VA podem
apresentar, sintomas depressivos como:
tristeza, apatia, sentimentos de culpa e a
percepcao de que esta decepcionado com seus
familiares, tornando-os irritados, intolerantes
€ ansiosos Como expressam a seguir:

[...] meu psicolégico ficou abalado, me
sentia inferior a todos... ndo queria mais
conversar com ninguém... nem queria mais
cortar o cabelo]...] (Depoente 10)

[...] tive muita tristeza (choro)... fiquei
depressivo ds vezes [...] (Depoente 03).

As emocobes expressadas demonstram a
presenca de  alteracodes psicologicas,
caracterizada por sentimentos de
inferioridade em relacao aos demais, baixa da
autoestima evidenciada pela perda da
vaidade, tristeza profunda e isolamento
social, o que eventualmente podera levar a
um quadro depressivo.

Nesta perspectiva observa-se que quadros
depressivos podem surgir em algumas VA,
inicialmente durante a hospitalizacao, apos a
cirurgia de extirpacao do membro, bem como
na fase de adaptacao (pos-hospitalizacao).

Durante a assisténcia a VA é crucial a
percepcao e tratamento precoce da
depressao, pois associada a fatores de risco
como o perfil percebido de homens, jovens
(mais propensos a alteracodes
comportamentais e psicolégicas) e com
comportamentos violentos auto infligidos,
podem desencadear ideacdes suicidas.®

E notério que a mutilacdo provocada pela
AT, gera alteracbes psicologicas que podem
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repercutir de forma negativa nas suas relacoes
sociais, promovendo o isolamento social,
como observado no discurso a seguir:
[...] Ai eu fiquei assim um pouco receoso
com o meu dedo, inclusive eu nem gostava
de sair de casa, ficava com vergonha, ai eu
sempre usava a mdo escondida. (depoente
08).

Conforme o relato, a nova condicao de
amputado predispoe a disturbios da auto-
imagem, tendo como consequéncia o
isolamento social, por se considerar diferente
dos demais. Assim, busca o reflgio domiciliar,
o qual considera um ambiente seguro, onde
nao lhe ocasionaria nenhum constrangimento.

Os disturbios de autoimagens relacionados
com a amputacao, podem ocasionar visoes
anatomicas negativas e distorcidas daquele
membro, expressados em algumas ocasides
por embaraco, vergonha e aversao ao
membro.’

Nessas alteracoes psicossociais promovidas
pelas AT, o profissional de salde,
especialmente o enfermeiro, devera
sensibilizar-se acerca das repercussoes que
envolvem o processo de cuidar de um
portador de deficiéncia, planejando
programas de adesao ao tratamento, além de
acompanhar os familiares, tornando-se o elo
entre o cliente, a familia e a sociedade e
junto com a equipe multidisciplinar
desenvolver um modo de acessibilidade e
atencao que lhes permitam compreender as
caréncias sentimentais e as dificuldades
elencadas pelo binomio familia/paciente.

E fundamental que o enfermeiro busque
reinserir essas VA nas sociedade através de
grupos de apoio em que esta possa conviver
com pessoas que partilhem de experiéncias e
caracteristicas  semelhantes, mas que
promovam sua autonomia, com o plano de
terapias comunitarias na adaptacao de tarefas
diarias, e assim, melhorando sua QV na busca
por sua autonomia.*

¢ A resiliéncia vivenciada pelas vitimas

A resiliéncia é caracterizada como a
capacidade do individuo enfrentar, vencer e
ser fortalecido ou transformado por
experiéncias de adversidade, ou seja, pela sua
capacidade de autorregulacao e autoestima.
Percebe-se, nos depoimentos, que o otimismo
€ um grande aliado das VA no decorrer do
tratamento e da reabilitacao, imprimindo ao
vivido uma aura de certeza e confianca.'®"

No entanto, o processo de reabilitacdo esta
ligada a existéncia de forcas internas no
brotar da resiliéncia, ao analisar os relatos
constata-se que alguns demonstraram
sentimentos de superacao da AT, aliada a fé e
a vontade de sobreviver, sendo no momento
da ocorréncia do trauma ou apos.
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[...] A depressGo é uma coisa que a pessoa
so cai nela se for fraca, se tiver coragem ou
fé e pensamento positivo néo cai. (depoente
02).

O otimismo e a confianca, em um desfecho
positivo, parecem contribuir para aumentar a
autoestima, reforcando a sensacao de
esperanca e de controle pessoal."

Outro aspecto importante a ser ressaltado
€ a contribuicao da familia para o alicerce da
construcao da resiliéncia desse “novo ser”,
como se pode evidenciar nos relatos abaixo:

[...] em primeiro lugar é a minha familia
que, tenho uma familia muito boa, por que
se eu ndo tivesse, talvez jd tivesse até
morrido logo, minha familia sofreu demais
comigo. (depoente 03)

O depoente 03 descreve a importancia dos
seus familiares, o apoio empenhado por eles
de maneira Unica, o que viabilizou o
surgimento do seu esforco resiliente, acao
responsavel por preservar sua vida.

Conhecer a capacidade de enfrentamento e
resiliéncia das VA possibilita o}
desenvolvimento de acdes que envolvem
educacdao em saude, além de influenciar o
nivel de adesao ao tratamento, de modo que
cada fator, envolvido positivamente no
processo de reabilitacao, seja um alvo de
intervencao da equipe multiprofissional.

CONCLUSAO

A amputacdo traumatica traz repercussoes
significativas na vida das vitimas, pois causa
impacto na execucao de atividades basicas da
vida diaria, comprometendo habilidades,
funcoes e tornando-os dependentes, com
repercussbes no seu comportamento em
sociedade.

Evidenciou-se que muitos deles vivenciam
quadros depressivos, que sao manifestados
através de sentimentos como tristeza,
desanimo, apatia, culpa e percepcao de que
decepcao consigo mesmo.

Conhecer as dificuldades geradas por uma
amputacao se faz  necessaria  pela
necessidade, cada vez mais precoce, de tracar
um plano de cuidados para reintegrar o
individuo na busca de uma melhor QV para o
cliente.
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