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A Atena Editora traz ao leitor na obra “Condições Teórico-Práticas das Ciências da 
Saúde no Brasil” 69 estudos científicos que investigaram, com uma abordagem plural, o 
panorama nacional acerca dos desafios que a ciência e a academia científica enfrentam 
ante a saúde pública.

Os textos foram compilados em três volumes, cada qual com seu eixo temático, 
respectivamente: “População Brasileira & Saúde Pública”, que traz ao leitor estudos que 
investigaram algumas das principais patologias que compõe o quadro epidemiológico no 
Brasil atual; “Atuação Profissional em Saúde” que, por sua vez, é composto por artigos 
que revisam o papel do profissional de saúde seja em sua formação acadêmica, seja em 
sua atuação clínica; e, “Cuidado Integrado e Terapêutico”, volume que apresenta, discute 
e/ou propõe opções de terapia em saúde coletiva e individual com foco nos aspectos 
biopsicossociais que permeiam o cotidiano da saúde no país.

Almeja-se que a leitura deste e-book possa incentivar o desenvolvimento de 
estratégias de atuação coletiva, educacional e de inclusão social de modo a subsidiar, 
na esfera do condicionamento teórico e prático, a continuidade da produção científica 
brasileira.

Boa leitura!

Luis Henrique Almeida Castro
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RESUMO: O objetivo deste estudo foi investigar 
o passo-a-passo da trajetória de pacientes 
amputados, do momento de sua amputação, 
até sua chegada ao setor de reabilitação, no 
município de Santarém-Pa. Foram entrevistados 
14 indivíduos amputados (de qualquer 
membro). As informações obtidas revelaram 
que em Santarém o médico ainda é o principal 
profissional a fornecer o encaminhamento para 
o paciente amputado iniciar sua reabilitação; 
que a maioria destes pacientes teve acesso ao 
tratamento de reabilitação pelo sistema público 
de saúde (92,86%), embora apenas 1 deles 
chegou ao atendimento de reabilitação através 

do fluxo regular orientado pela Secretaria 
Municipal de Saúde de Santarém; e que maioria 
conseguiu chegar ao atendimento de reabilitação 
levando o seu encaminhamento diretamente 
ao setor de autorização e agendamento de 
consultas da Secretaria Municipal de Saúde de 
Santarém (evitando a participação das unidades 
básicas de saúde) ou buscando diretamente um 
dos serviços públicos que realizam atendimento 
fisioterapêutico para protetização e readaptação 
funcional de pacientes amputados da cidade 
de Santarém (evitando assim a participação 
das unidades básicas de saúde e da própria 
Secretaria Municipal de Saúde de Santarém). O 
longo tempo de espera para conseguir a devida 
autorização e agendamento para o inicio do 
tratamento reabilitacional, é provavelmente o 
principal entrave que leva os pacientes amputados 
a buscarem tais caminhos alternativos na cidade 
de Santarém.
PALAVRAS-CHAVE: Amputação, Medicina 
Física e Reabilitação, Fisioterapia.

AMPUTEE’S TRAJECTORY FROM POST-
SURGERY TO REHABILITATION

ABSTRACT: The goal of this study was to 
investigate the step-by-step of amputated 
patients, from the amputation surgery, until their 
arrival at the rehabilitation. 14 amputees (from 
any limb) were interviewed, in Santarém-Pa 
city. The information colected revealed that in 
Santarém the doctor is still the main professional 
to provide the referral for the patient to begin his 
rehabilitation; that most of these patients had 
access to rehabilitation treatment through the 
public health system (92.86%), however only 1 of 
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them arrived at the rehabilitation care by the regular flow of the Municipal Health Department 
of Santarém; and that most managed to get to rehabilitation care taking their referral directly 
to the authorization sector and scheduling appointments at the Santarém Municipal Health 
Secretariat (avoiding the participation of basic health units) or directly looking for of the 
public services that provide physical therapy care in the city of Santarém (thus avoiding 
the participation of the basic health units and the Santarém Municipal Health Department). 
The long waiting time to obtain the proper authorization and scheduling for the beginning of 
rehabilitation, is probably the main obstacle that leads amputees to search such alternative 
paths in the city of Santarém.
KEYWORDS: Amputation, Physical and Reabilitation Medicine, Physiotherapy.

1 | 	INTRODUÇÃO
Amputação é o termo utilizado para a “retirada parcial ou total de um membro do 

corpo”. Carvalho (2003) ressalta que a amputação corresponde à modalidade mais antiga 
dentre todos os procedimentos cirúrgicos.

Entre as principais causas para a realização de amputações em nosso país, estão 
as complicações de doenças crônico-degenerativas, como o diabetes mellitus ou doenças 
vasculares periféricas, que acometem geralmente pessoas idosas. Por outro lado, as 
amputações de causa traumática ocorrem em sua maioria em homens jovens, que se 
envolvem em acidentes automobilísticos, ou são feridos por arma de fogo (BRASIL, 2013). 

A partir da amputação realizada, o paciente inicia uma nova etapa de sua vida, 
que apresentará novos desafios, entre os quais se destaca a aquisição de um membro 
artificial e a sua adaptação ao mesmo para realizar suas atividades cotidianas. Contudo 
infelizmente para os pacientes que passarão por estas etapas ingressando pelo Sistema 
Único de Saúde (SUS), inúmeras costumam ser as dificuldades enfrentadas para conseguir 
adquirir sua prótese e enfim alcançar sua autonomia com a mesma.

Apesar do direito garantido pela constituição (BRASIL, 2019), o excesso de 
burocracias, a superlotação, o sucateamento dos serviços públicos de saúde e o baixo 
número de locais específicos para o atendimento do paciente amputado, são apenas 
alguns dos eventuais entraves que se pode identificar dentro deste processo, que se inicia 
com o encaminhamento para iniciar o trabalho de reabilitação.

Este cenário de dificuldades motivou o desenvolvimento desta investigação cujo 
objetivo foi descrever o passo a passo que pacientes amputados enfrentam para terem 
acesso a um serviço de reabilitação, assim como também identificar o tempo que os 
encaminhamentos para atendimento reabilitacional levam em cada etapa deste processo 
e reconhecer em quais etapas deste processo pode haver uma otimização deste serviço.
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2 | 	METODOLOGIA
O estudo desenvolvido trata-se de uma pesquisa de campo descritiva, de cunho 

transversal e abordagem quantitativa, desenvolvida a partir da entrevista de alguns 
indivíduos amputados que já vivenciaram ou estavam vivenciando a situação problema 
desta pesquisa.

Para compor a amostra desta pesquisa foram incluídos indivíduos amputados de 
qualquer membro, nível de amputação, idade ou gênero, que tinham recebido indicação 
para iniciar o seu tratamento reabilitacional e que já haviam conseguido ingressar em um 
dos serviços de reabilitação da cidade Santarém. Foram excluídos deste estudo aqueles 
pacientes que não conseguiram relatar com detalhes mínimos sobre as etapas que o seu 
processo de autorização para ter acesso ao serviço de reabilitação.

A seleção dos pacientes ocorreu por conveniência, através de convite aos pacientes 
amputados, que estavam realizando atendimento em um dos serviços de reabilitação da 
cidade Santarém. Os pacientes eram abordados em local reservado, para que ocorresse a 
devida explicação sobre os objetivos e procedimentos da pesquisa, assim como dos riscos 
envolvidos.

Para aqueles pacientes que demonstrassem interesse em participar desta 
pesquisa, um Termo de Consentimento Livre e Esclarecido, lhe era apresentado para sua 
leitura, esclarecimento de dúvidas e eventual assinatura. Após esta abordagem inicial os 
pesquisadores realizavam o agendamento da entrevista dos participantes e assim davam 
início a coleta de informações.

O cenário de execução destas entrevistas foi a Unidade de Referência de 
Especialidades do município de Santarém (URES-STM), que se trata de uma unidade 
de saúde que possui um ambulatório de Fisioterapia, onde são atendidos pacientes com 
sequelas de comprometimentos neurológicos e traumatoortopédicos, entre os quais 
pacientes amputados.

Neste ambulatório de Fisioterapia, durante o período de novembro a dezembro 
de 2016, os pesquisadores entrevistaram todos os 14 participantes desta investigação 
(inclusive aqueles que foram abordados em outros serviços de reabilitação) de forma 
reservada e individual, com intuito de obter destes, informações objetivas sobre a trajetória 
percorrida desde o momento de sua amputação, até sua chegada ao centro de reabilitação.

Nesta entrevista semi-estruturada o paciente era questionado sobre os seguintes 
detalhes:
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1. Em que momento você recebeu seu encaminhamento para realizar a reabilitação?

2. Qual profissional concedeu-lhe o encaminhamento para realizar a reabilitação?

3. Quais orientações lhe foram dadas no momento em que você recebeu o 
encaminhamento para realizar a reabilitação?

4. Quais os prazos e setores burocráticos que seu encaminhamento transitou para enfim 
ter direito a realizar a reabilitação?

Quadro 1. Perguntas utilizadas durante a entrevista dos participantes.

Devido às características objetivas das perguntas realizadas na entrevista, a análise 
de dados pode ser realizada de forma quantitativa, por meio da distribuição absoluta e 
percentual (%) das categorias de respostas identificadas pelos pesquisadores. As 
informações mais subjetivas foram analisadas de forma descritiva, a fim de melhor revelar 
os aspectos relacionados às dificuldades do processo de autorização do encaminhamento 
para o serviço de reabilitação.

O presente trabalho foi devidamente submetido à avaliação do Comitê de Ética 
em Pesquisa da Universidade do Estado do Pará/STM, e somente foi iniciado após sua 
aprovação (Parecer No 1.865.747).

3 | 	RESULTADOS
A figura 1 ilustra a distribuição percentual dos dados que caracterizam a amostra, 

onde se pode evidenciar que a maioria dos indivíduos investigados eram do gênero 
masculino (71.43%), com idade variando entre 41 e 50 anos (42.86%) e que sofreram 
amputação por causa traumática (57.14%).

 

Figura 1. Distribuição percentual dos dados que caracterizam a amostra investigada.

Fonte: Pesquisa de campo.
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A partir de agora serão apresentados os dados relativos ao processo de 
encaminhamento e autorização de atendimento pelo qual os pacientes selecionados para 
este estudo passaram desde a amputação de seu membro até conseguir o acesso ao 
serviço de reabilitação.

A tabela 1 apresenta a identificação e quantificação dos profissionais que forneceram 
aos pacientes o encaminhamento para o devido acesso ao serviço de reabilitação, assim 
como dos principais serviços de saúde para os quais os pacientes dirigiram-se após 
receberem os encaminhamentos para o atendimento de reabilitação.

Profissionais n %

Fisioterapeuta 1 7.14%

Médico 13 92.86%

Serviços de saúde n %

Clínica particular 1 7.14%

UBS 1 7.14%

SEMSA 6 42.86%

URES 6 42.86%

Tabela 1. Distribuição dos profissionais que forneceram o encaminhamento para o serviço de 
reabilitação e dos serviços para os quais os pacientes dirigiram-se.

Fonte: Pesquisa de campo.

Em relação aos serviços de saúde, vale ressaltar que se tratam daqueles 
responsáveis, ou pela devida autorização legal que a gestão pública de saúde local deve 
oferecer ao encaminhamento (Secretaria Municipal de Saúde - SEMSA e Unidades Básicas 
de Saúde - UBS), ou pelo próprio atendimento reabilitacional (Clínica particular e Unidade 
de Referência de Especialidades - URES).

Dando continuidade à exploração da trajetória percorrida pelos investigados, a 
tabela abaixo apresenta o tempo médio que os pacientes levaram para chegar ao serviço 
de reabilitação, para enfim iniciar o seu tratamento objetivando a protetização.

Dados descritivos

Mínimo 59d

Máximo 790d

Md 153.2d

DP 187.9d
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Serviços Média de dias

Clínica particular 125

UBS 59

SEMSA 98.7

URES 228.2

Tabela 2. Dados descritivos sobre o tempo (em dias) que os pacientes levaram para chegar ao 
serviço de reabilitação.

Fonte: Pesquisa de campo.

Após reunir estas informações, foi possível então construir um fluxograma (figura 
2) que descreve o trajeto que os 14 pacientes investigados tiveram que percorrer para 
começar a sua reabilitação física objetivando a protetização.

Figura 2. Fluxograma que descreve a trajetória percorrida pelos voluntários para chegarem ao 
serviço de reabilitação.

Fonte: Pesquisa de campo.

4 | 	DISCUSSÃO
Embora o presente estudo não tenha sido voltado para o cumprimento de objetivos 

epidemiológicos, a amostra investigada, mesmo tendo sido obtida por conveniência, ainda 
assim apresentou semelhanças, em sua distribuição, com os resultados de alguns estudos 
acerca dos casos de amputação, no território nacional.
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Nesta pesquisa a maioria dos investigados apresentaram idade entre 41 e 50 anos (6 
casos). Thomaz e Herdy (1997), por sua vez, verificaram que a idade média dos brasileiros 
amputados é de 63,3 anos, sendo bastante próxima a média de idade para os pacientes 
estudados por Spichler et al (2004) (65 anos) e Baba et al (2015) (65 anos).

Quanto ao gênero Agne et al (2004) constaram que o sexo masculino apresentou 
maior incidência de amputações (115 casos; 74,6%) dentre 154 casos acompanhados no 
Hospital Universitário de Santa Maria no Rio Grande do Sul. Spichler et al (2004) e Pitta et 
al (2005) argumentam que indivíduos do sexo masculino estão mais sujeitos aos fatores de 
risco para a amputação como traumas de acidentes de trânsito e outros.

Quanto à etiologia das amputações este estudo observou maior incidência de 
causas traumáticas (57,14%), seguido do diabetes mellitus (28,57%), e por fim os casos de 
insuficiência vascular e osteosarcoma (ambos com 7,14%). O estudo de Agne et al (2004) 
revelou uma maior variação dos casos de amputação de acordo com as causas, sendo 
que em primeiro lugar ficaram as amputações por causas vasculares e/ou infecciosas 
(104; 67,5%), seguido dos casos de amputações por traumas (27; 17,5%), 19 por causas 
desconhecidas (12,4%), 2 por causas tumorais (1,3%) e 2 de origem congênita (1,3%). No 
estudo de Spichler et al. (2004), por sua vez, a maioria dos casos de amputação ocorreram 
devido a complicações do diabetes mellitus e de doença arterial crônica periférica (90,7%), 
seguido do trauma (5,6%), osteomielite (1,7%), gangrena gasosa (1,2%) e neoplasias 
(0,8%).

Em relação aos detalhes da trajetória dos investigados, do momento de sua 
amputação, até sua chegada a um serviço de reabilitação, observou-se que um número 
variado de caminhos foi seguido para enfim alcançarem o acesso a este atendimento.

Quanto a origem dos encaminhamentos para os serviços de reabilitação, o 
achado do presente estudo revelou ser o médico o principal profissional que forneceu 
tal referenciamento. Este achado possivelmente esteja relacionado à necessidade 
de acompanhamento imediato deste paciente no pós-cirúrgico, fazendo com que o 
próprio profissional que realizou o procedimento cirúrgico de amputação, já assuma a 
responsabilidade pelo encaminhamento do paciente ao serviço de reabilitação, geralmente 
no momento de alta hospitalar.

Fernandes et al (2015), analisando os resultados de seu estudo sobre o fluxo de 
referência e contra referência entre profissionais médicos e fisioterapeutas, assim como 
as conclusões de outras pesquisas (SILVA et al, 2006; VIRTUOSO et al, 2011; CAMPOS; 
GONÇALVES; CARVALHO, 2006), ponderou que o prestígio e a forte tradição da medicina, 
advindos de milênios de construção social, frequentemente coloca o médico como o 
profissional responsável por coordenar o tratamento dos usuários dos serviços de saúde e 
a encaminhá-los para outros profissionais da saúde, quando necessário.

No que diz respeito ao papel do fisioterapeuta no atendimento do paciente amputado 
é fundamental salientar que sua função é acompanhar o paciente em todas as fases deste 
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processo (tanto no pré quanto no pós-cirúrgico), e que o mesmo possui competência 
técnica e os conhecimentos necessários para a completa reabilitação protética (MAY, 2004; 
PASTRE et al, 2005).

Frente à esta ampla abordagem do atendimento fisioterapêutico, cabe refletir que se 
torna indispensável que o profissional médico conheça as evidências científicas e clínicas 
do atendimento fisioterapêutico em questão, além de suas potencialidades e limitações. 
Obviamente entende-se que também é preciso compreender os elementos que possam 
interferir no relacionamento interprofissional dentro da área da saúde.

A importância de avaliar os fatores que determinam o encaminhamento médico de 
um paciente à fisioterapia e o retorno deste ao médico, após o tratamento fisioterapêutico, 
se dá, principalmente, devido ao conceito amplo de saúde-doença que envolve, 
consequentemente, a integralidade das ações e a qualidade da assistência em saúde.

De acordo com Minayo (1999), a interdisciplinaridade perpassa pela cooperação, 
ética e bom senso entre os profissionais. Dessa forma, quanto maior a estruturação da 
referência e contra referência nestes serviços, mais significativa será a eficiência e eficácia 
do tratamento (SILVA, 2010).

Ainda refletindo sobre os resultados observados neste estudo, quanto as categorias 
profissionais que forneceram o encaminhamento para o acesso ao serviço de reabilitação, 
salienta-se que, apesar do resultado mínimo, é bastante representativo o encaminhamento 
realizado por um profissional fisioterapeuta, pois registra a participação desse profissional 
como agente ativo no sistema de referência e contra referência.

Quanto aos serviços para os quais os pacientes dirigiram-se após terem recebido os 
encaminhamentos, como era de se esperar, a maioria dos pacientes amputados buscaram 
o sistema público de saúde (92,86%), sendo que apenas 1 paciente adentrou pelo serviço 
particular. Este achado reflete entre outras coisas que a desigualdade socioeconômica 
presente no país, é facilmente percebida na rede de assistência à saúde.

Apesar de não ter encontrado dados específicos sobre o ingresso de pacientes 
amputados nos diversos setores e serviços de saúde do país, uma pesquisa do Ministério 
da Saúde, realizada em parceria com o Instituto Brasileiro de Geografia e Estatística 
(IBGE), revela que 71,1% da população geral buscam os estabelecimentos públicos de 
saúde para seus atendimentos. Deste total, 47,9% apontaram as UBS como sua principal 
porta de entrada aos serviços do SUS. Ainda segundo esta pesquisa os consultórios e 
clínicas particulares atraem 20,6% dos brasileiros e 4,9% buscam emergências privadas 
(BRASIL, 2015).

Um dos resultados mais peculiares da presente pesquisa revela que apenas 1 dos 
entrevistados chegou ao atendimento de reabilitação através do fluxo regular de autorização 
e agendamento de pacientes,  reconhecido e orientado pela SEMSA, no qual o determina-
se que: 1) após o recebimento da indicação e do encaminhamento para o atendimento 
fisioterapêutico, o paciente deve levar tal documento a UBS de seu Bairro; 2) este serviço 
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então se encarrega de levar este documento ao setor de marcação de consultas, localizado 
no próprio prédio da SEMSA, e assim conseguir a devida autorização e agendamento para 
as sessões de Fisioterapia; 3) uma vez sendo concedida esta autorização, a UBS encarrega-
se de entregar este documento ao paciente; e 4) de posse desta autorização o paciente 
procura o serviço de reabilitação que foi indicado para então iniciar a sua reabilitação.

Ainda que a Secretaria de Estado de Saúde Pública do Estado do Pará (SESPA, 
2017) afirme que é fundamental que o paciente siga o passo a passo da rede de atendimento 
para garantir um atendimento ágil e eficaz, a análise das entrevistas revelou que este 
intrincado trâmite logístico, levou alguns pacientes a “burlar” certas etapas desta “odisséia 
burocrática”, deixando então de contar com a intermediação das UBS, e assumindo assim 
a tarefa de apresentar tal encaminhamento diretamente à SEMSA.

Contudo cabe destacar que menos da metade dos pacientes amputados entrevistados 
chegaram ao atendimento de reabilitação através desta via de acesso, que ainda pode 
ser considerada regular, uma vez que o próprio serviço de agendamento de consultas 
da SEMSA aceita receber estes encaminhamentos das mãos dos próprios pacientes. Os 
dados da tabela 2 e da figura 2 podem apresentar uma pista sobre este resultado, uma vez 
que apontam um longo tempo de espera (98.7 dias em média) para conseguir a devida 
autorização e agendamento para ingressar em algum serviço de fisioterapia da cidade, por 
esta via.

Este entrave provavelmente também está relacionado ao significativo número de 
entrevistados (6), que relataram ter buscado acesso ao serviço de reabilitação através da 
URES, que se trata de um serviço de saúde da rede estadual e que não possui autonomia 
oficial para autorizar ou realizar agendamentos para atendimentos fisioterapêuticos.

Através da análise dos relatos descritos pelos pacientes amputados que buscaram 
este acesso, esta investigação pode constatar que apesar de não possuir o respaldo 
legal para cumprir com as funções de autorização e agendamento para atendimentos 
fisioterapêuticos, o ambulatório de fisioterapia da URES, assume esta função como forma 
de diminuir os entraves e contratempos que estes pacientes passam ao tentar chegar ao 
serviço de reabilitação pelo fluxo regular que a SEMSA reconhece.

O longuíssimo tempo de espera destes pacientes (228.2 dias em média) está 
intrinsecamente associado a este fato, uma vez que todos estes entrevistados revelaram 
ter procurado o serviço de fisioterapia da URES, somente após terem vivenciado uma longa 
espera pela devida autorização através do fluxo regular. Tal incômodo e frustração levaram 
então estes pacientes a uma iniciativa de buscar de forma direta os serviços de reabilitação 
da cidade, chegando assim ao ambulatório de fisioterapia da URES.

Ainda em relação ao tempo de espera para o paciente amputado ter acesso ao serviço 
de reabilitação, o presente estudo observou grande demora para este atendimento ter 
início, com o tempo mínimo de 59 dias, até os surpreendentes 790 dias (aproximadamente) 
de espera.
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Esta espera certamente terá impactos negativos no processo de reabilitação 
do paciente amputado, que segundo O’Sullivan e Schmitz (2010), poderá sofrer com 
contraturas articulares, debilidade geral e um estado psicológico depressivo.

Estudos como o de Carvalho (2003) sugerem que o maior sucesso da protetização 
está estreitamente relacionado ao início precoce deste tratamento, a partir da cicatrização 
da sutura cirúrgica. Em outras palavras, para o paciente amputado, quanto antes for iniciado 
o processo de reabilitação, maiores serão as chances de sucesso de sua protetização e 
readaptação funcional.

5 | 	CONCLUSÃO
As informações obtidas através das entrevistas realizadas neste estudo revelaram 

que em Santarém o médico ainda é o principal profissional a fornecer o encaminhamento 
para o paciente amputado iniciar sua reabilitação.

Quanto ao modo de entrada dos pacientes amputados no serviço de reabilitação, 
os relatos obtidos dão conta de que a maioria destes pacientes teve acesso ao tratamento 
de reabilitação pelo sistema público de saúde, embora apenas 1 deles tenha chegado ao 
atendimento de reabilitação através do fluxo regular orientado pela Secretaria Municipal de 
Saúde de Santarém.

A maioria dos pacientes amputados entrevistados conseguiu chegar ao atendimento 
de reabilitação ou levando o seu encaminhamento diretamente ao setor de autorização e 
agendamento de consultas da Secretaria Municipal de Saúde de Santarém ou buscando 
diretamente um dos serviços públicos que realizam atendimento fisioterapêutico para 
protetização e readaptação funcional de pacientes amputados da cidade de Santarém.

O longo tempo de espera para conseguir a devida autorização e agendamento 
para o início do tratamento reabilitacional, é provavelmente o principal entrave que leva os 
pacientes amputados a buscarem tais caminhos alternativos na cidade de Santarém.
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