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Os beneficios da pratica de atividade
fisica para a pessoa amputada

Childerico Robson Pereira e Silva
Gabriella Alves de Sousa Luz dos Santos
Slania Bastos Martins Barboza

A atividade fisica é essencial para a manutencdo da qualidade
de vida do individuo, proporcionando bem estar fisico e mental, além de
prevenir doencas cardiovasculares, melhorar taxas metabdlicas, normalizar
a pressdo arterial, fortalecer musculos ossos e articulagdes, ajudar no
controle de peso, entre outros beneficios, mesmo para aquelas pessoas
que possam ser acometidas por alguma sequela permanente como é o caso
da amputacao.

Amputacdo é o termo utilizado para indicar a perda e/ou remogdo
total ou parcial de um membro. E uma das disfuncdes que resultam em
incapacidade fisica, podendo levar a uma importante limita¢cdo na capaci-
dade de executar atividades de vida diaria (AVD). Este procedimento deve
ser entendido como parte do processo de reabilitagdo (BRASIL, 2013).

A pessoa amputada necessita de atendimento e acompanhamento
para reabilitacdo em vdrias quest&es da vida como da prépria autonomia.
O processo de reabilitacdao pretende reestabelecer o estado fisico, mental
e social, o que pode oportunizar a reinsercao da pessoa amputada nas Ati-
vidades da Vida Diaria (AVD) e nas atividades laborais. A amputa¢do pode
ter vdrias causas e levar a muitas barreira na vida da pessoa acometida e de
sua familia. Nesta fase inicial, em geral a pratica da atividade fisica ndo apa-
rece no quadro de atividades possiveis ou necessarias para a reabilitacdo
de um individuo amputado, porém os muitos beneficios fisicos que podem



ser alcangados com a pratica fisica regular e a tornam indispensdvel para as
pessoas acometidas por algum tipo de amputagdo. O estatuto do conselho
Federal de Educagdo Fisica (CONFEF) N° 156/2008, em seu artigo 92 diz:

O Profissional de Educacao Fisica é especialista em ativi-
dades fisicas, nas suas diversas manifesta¢des- ginasti-
cas, exercicios fisicos, desportos, jogos, lutas, capoeira,
artes marciais, dancas, atividades ritmicas, expressivas
e acrobaticas, musculacdo, lazer, recreacdo, reabilita-
¢do, ergonomia, relaxamento corporal, ioga, exercicios
compensatoérios a atividade laboral e do cotidiano e
outras praticas corporais, sendo da sua competéncia
prestar servicos que favorecam o desenvolvimento
da educacdo e da saude, contribuindo para a capaci-
tacdo e/ou restabelecimento de niveis adequados de
desempenho e condicionamento fisiocorporal dos seus
beneficiarios, visando a consecucdo do bem-estar e
da qualidade de vida, da consciéncia, da expressdo e
estética do movimento, da prevencdo de doencas, de
acidentes, de problemas posturais, da compensagdo de
disturbios funcionais, contribuindo ainda, para conse-
cucdo da autonomia, da autoestima, da cooperacdo, da
solidariedade, da integracdo, da cidadania, das relactes
sociais e a preservacdo do meio ambiente, observados
os preceitos de responsabilidade, seguranca, qualidade
técnica e ética no atendimento individual e coletivo”, o
gue deve incluir acGes referentes a reabilitagdo.

A Carta Brasileira de Educacdo Fisica enfatiza o seu compromisso
em relacdo “as questdes contemporaneas da humanidade como, as pessoas
com necessidades especiais” (CONFEF, 2000).

Além da legalidade, reconhecida a funcdo prioritaria deste
profissional na manutencdo, ampliagdo e recuperaciao da forga
muscular, como o responsdvel pela avaliacdo, organiza¢do, orientacao
e desenvolvimento de treinamento resistido, conhecidamente capaz
de proporcionar evidente melhora para a saude e qualidade de vida das
pessoas (SEIDEL; NAGATA et al., 2008).

Sobre a epidemiologia das amputacgdes, estima-se que a incidéncia
mundial de amputagdo de membros seja de aproximadamente um milhdo
de pessoas por ano (REGENSTEINER, 2002).

No ano de 2018, foram registradas no Brasil mais de 59 mil
amputag¢Oes. Este numero, ao mesmo tempo em que tende a reduzir-
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se significativamente se realizados a prevencdo e o tratamento precoce
correto, por outro lado tende a aumentar devido a elevagdo da expectativa
de vida, que se correlaciona com: maior prevaléncia das sindromes
plurimetabdlicas (diabetes mellitus, dislipidemias, obesidade, etc.), menor
qualidade de vida (alimentacdo incorreta, sedentarismo, alto nivel de
estresse, abuso de substancias nocivas, como alcool e tabaco) e maior risco
de doencas cronicas e sistémicas (doencas cardiovasculares, pneumopatias,
neoplasias, hipertensdo arterial, nefropatias, etc.) (American Diabetes
Association-ADA, 2000).

Os membros inferiores geralmente sdo os mais acometidos em
comparacao aos membros superiores. Segundo dados do Ministério da
Saude (MS), em 2011 a amputagdo de membros inferiores foi responsavel
por cerca de 94% de todas as amputagdes realizadas.

Estudos que abordam a incidéncia e o perfil dos pacientes
submetidos as amputacbes se tornam de extrema importancia frente a
esse cenario mundial. Independente de ser uma sequela pds-trauma ou de
doenca, definitivamente a amputacao é percebida como uma mutilagdo e,
pelo menos em algum momento, afeta negativamente a vida de qualquer
pessoa acometida e de seus familiares.

A atividade fisica para pacientes com a mobilidade reduzida, em
qualguer uma das modalidades, traz muitos beneficios, como: melhora
no condicionamento fisico e cardiorrespiratério; agilidade, equilibrio,
flexibilidade; fortalecimento musculoesquelético;, melhora no sistema
imunoldgico; melhora a postura; ajuda na reducdo de espasmos; e a
desenvolver a independéncia, aumentando a confianca e autoestima do
paciente.

Historico das modalidades na Reabilitagao Desportiva em
um Centro de Reabilitagao

O setor de Reabilitagdo Desportiva, desenvolve um papel
fundamental na sociedade para a mudanca desse estigma e cultura de que
0 paciente com amputag¢do ndo pode ou deve praticar esportes com parte
do seu processo de reabilitagdo e habilitacdo fisica.

No primeiro momento, em 2008, o setor de Reabilitacdo Desportiva
iniciou suas atividades com um esporte muito praticado mundialmente,
e com uma facilidade maior de pratica em regides de clima mais quente,
com piscinas ao ar livre, a nata¢do. Para um bom desenvolvimento da
atividade, é necessario observar e valorizar o que cada paciente, dentro de
sua individualidade, se tem experiéncia ou ndo no convivio com o ambiente
aquatico, o que é analisado na avalia¢do inicial no setor.
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Em vdrios momentos, principalmente no inicio das atividades,
alguns pacientes questionam a validade do esporte como reabilitagdo, mas
apos os primeiros contatos com o reabilitador fisico, o procedimento é bem
aceito. Muitos pacientes inclusive tem grande habilidade em meio liquido,
pois antes de suas amputac¢oes, estes ja tinham contato com piscinas,
rios, acudes, lagos ou mesmo lagoas, em suas casas, clubes ou respectivos
municipios de origem. Embora a ideia central da reabilitacdo desportiva ndo
seja a competi¢cdao, mas contribuir para a melhora clinica, alguns pacientes
tém destaque nos esportes e sdo convidados para treinar de forma mais
intensiva para competi¢Ges de esporte paraolimpico (Figuras 1 e 2).

Figura 1: Treinos de natagdo

Fonte: Arquivo pessoal

Figura 2: Resultado de competi¢des.

Fonte: Arquivo pessoal
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Com a natacdo j& bem estabelecida no centro de reabilitacao,
foram iniciadas atividades do esporte mais praticado no mundo, o futebol,
o que foi muito bem aceito pelos pacientes (Figura 3). O grupo de pacientes
s6 aumentou com o tempo, ganhou destaque e faz até apresentagGes na
abertura de eventos publicos (Figura 4).

Figura 3: Treino de Futebol .

Fonte: Arquivo pessoal

Figura 4: Participagdo em competicdo

Fonte: Arquivo pessoal
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Figura 5: Paciente realizando abdug¢do em pé

Fonte: Arquivo pessoal

Figura 6: Paciente realizando elevagao lateral

Fonte: Arquivo pessoal

A mais recente atividade disponivel para os pacientes amputados é
a musculacdo, apods inauguracdo da academia da Instituicdo (Figuras 5 e 6).
Espaco acessivel, estruturado e adaptado para atender todas as demandas
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dos pacientes. Para iniciar as atividades, os pacientes com amputacdo sdo
encaminhados ao setor, passam por avaliagdo com um dos terapeutas da
Reabilitagao Desportiva (RD), que indicam a necessidade de fortalecimento
muscular e quais grupos musculares devem ser priorizados. O setor é
composto por profissionais de educacdo fisica devidamente registrados
no conselho de classe, que definem o plano terapéutico do paciente. A
maior parte dos pacientes estdo em fase pré-protética, e precisa ganhar
principalmente forga e resisténcia muscular.

Consideragoes finais

A Reabilitacdo Desportiva pode melhorar a qualidade de vida dos
pacientes amputados e aumentar as chances de sucesso no processo de
protetizacdo. O esporte traz beneficios em varias esferas para os praticantes,
desde saude cardiovascular, condicionamento fisico, socializacdo e bem
estar psiquico, todos elementos relevantes e totalmente afins a reabilitagao.
Desta forma o educador fisico tem um papel importante dentro da equipe
multidisciplinar em um centro de reabilitacdo.
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