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RESUMO

Introducio: A Sistematizagdo da Assisténcia de Enfermagem Perioperatoria (SAEP) e o Processo de Enfermagem
(PE) séo ferramentas fundamentais para a pratica clinica segura e cientifica, quando aplicadas nas cirurgias
ortopédicas, permitem cuidado individualizado e estruturado em todas as fases do perioperatério, promovendo
reabilitagdo eficaz, redugdo de riscos e fortalecimento do papel do enfermeiro na assisténcia integral ao paciente
cirurgico. Objetivo: Analisar a aplicagdo do processo de enfermagem nas cirurgias ortopédicas. Metodologia:
Revisdo integrada da literatura, sendo coletados e resumidos o conhecimento cientifico ja desenvolvido. Analise e
discussao dos resultados: O Processo de Enfermagem ¢ essencial na assisténcia a pacientes submetidos a cirurgias
ortopédicas como meniscectomia, amputacdo, enxerto 0sseo e artroplastia. Cada um desses procedimentos possui
especificidades, mas todos exigem cuidados sistematizados e individualizados para prevencdo de complicagdes e
reabilitagdo funcional. A atuagdo do enfermeiro abrange o manejo da dor, controle de infec¢do, apoio emocional e
promocgao do autocuidado, visando recuperacdo segura e integral. A utilizagdo da NANDA-I 2024-2026 orienta
diagnosticos e intervencdes baseadas em evidéncias. Assim, o cuidado de enfermagem contribui significativamente
para o sucesso terapéutico e para a melhora da qualidade de vida dos pacientes ortopédicos. Conclusio: As cirurgias
ortopédicas, como meniscectomia, amputacdo, enxerto Osseo e artroplastia, exigem cuidados integrados e
sistematizados. O Processo de Enfermagem orienta acdes baseadas em evidéncias, promovendo seguranca,
reabilitacdo funcional e autocuidado. A atuagdo multiprofissional e humanizada assegura recuperacdo integral e
melhora da qualidade de vida dos pacientes.

Palavras-chave: Processo de Enfermagem. Cirurgia Ortopédica. Meniscectomia. Enxerto Osseo. Amputacio.
Artroplastia.

ABSTRACT

Introduction: The Systematization of Perioperative Nursing Care (SAEP) and the Nursing Process (PE) are
fundamental tools for safe and scientific clinical practice. When applied to orthopedic surgeries, they enable
individualized and structured care in all phases of the perioperative period, promoting effective rehabilitation, risk
reduction, and strengthening of the role of nurses in comprehensive care for surgical patients. Objective: To analyze
the application of the nursing process in orthopedic surgeries. Methodology: Integrated literature review, collecting
and summarizing existing scientific knowledge. Analysis and discussion of results: The Nursing Process is essential
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in the care of patients undergoing orthopedic surgeries such as meniscectomy, amputation, bone grafting, and
arthroplasty. Each of these procedures has specificities, but all require systematic and individualized care to prevent
complications and promote functional rehabilitation. The nurse's role encompasses pain management, infection
control, emotional support, and promotion of self-care, aiming at safe and complete recovery. The use of NANDA-I
2024-2026 guides evidence-based diagnoses and interventions. Thus, nursing care contributes significantly to
therapeutic success and improved quality of life for orthopedic patients. Conclusion: Orthopedic surgeries, such as
meniscectomy, amputation, bone grafting, and arthroplasty, require integrated and systematic care. The Nursing
Process guides evidence-based actions, promoting safety, functional rehabilitation, and self-care. Multidisciplinary
and humanized care ensures full recovery and improved quality of life for patients.

Keywords: Nursing Process. Orthopedic Surgery. Meniscectomy. Bone Graft. Amputation. Arthroplasty.
RESUMEN

Introduccion: La Sistematizacion de la Asistencia de Enfermeria Perioperatoria (SAEP) y el Proceso de Enfermeria
(PE) son herramientas fundamentales para la préctica clinica segura y cientifica, cuando se aplican en cirugias
ortopédicas, permiten un cuidado individualizado y estructurado en todas las fases del perioperatorio, promoviendo
una rehabilitacion eficaz, la reduccion de riesgos y el fortalecimiento del papel del enfermero en la asistencia integral
al paciente quirtrgico. Objetivo: Analizar la aplicacion del proceso de enfermeria en las cirugias ortopédicas.
Metodologia: Revision integrada de la literatura, recopilando y resumiendo los conocimientos cientificos ya
desarrollados. Analisis y discusion de los resultados: El proceso de enfermeria es esencial en la atencion a pacientes
sometidos a cirugias ortopédicas como meniscectomia, amputacion, injerto 6seo y artroplastia. Cada uno de estos
procedimientos tiene sus particularidades, pero todos requieren cuidados sistematizados e individualizados para la
prevencion de complicaciones y la rehabilitacién funcional. La actuacion del enfermero abarca el manejo del dolor,
el control de infecciones, el apoyo emocional y la promocién del autocuidado, con el objetivo de lograr una
recuperacion segura e integral. El uso de NANDA-I 2024-2026 orienta los diagnosticos y las intervenciones basadas
en la evidencia. Asi, la atencion de enfermeria contribuye significativamente al éxito terapéutico y a la mejora de la
calidad de vida de los pacientes ortopédicos. Conclusion: Las cirugias ortopédicas, como la meniscectomia, la
amputacion, el injerto 6seo y la artroplastia, requieren cuidados integrados y sistematizados. El proceso de enfermeria
orienta las acciones basadas en la evidencia, promoviendo la seguridad, la rehabilitacion funcional y el autocuidado.
La actuacion multiprofesional y humanizada garantiza la recuperacion integral y la mejora de la calidad de vida de
los pacientes.

Palabras clave: Proceso de enfermeria; Cirugia ortopédica; Meniscectomia; Injerto 6seo; Amputacion; Artroplastia.

1. INTRODUCAO

A Sistematizagao da Assisténcia de Enfermagem Perioperatéria (SAEP) ¢ o método viavel para uma
assisténcia qualificada em todas as fases do periodo perioperatorio, sendo elas: pré-operatdrio,
transoperatorio e intraoperatorio e pds-operatorio, além de poder ser classificado como mediato e imediato.
Deste modo, deve-se elencar que os cuidados de enfermagem perioperatoria € todo cuidado prestado ao
paciente com necessidade da realiza¢do de procedimento cirtargico (Oliveira; Silva; Barbosa, 2025).

Além disso, como exposto no estudo de Oliveira ef al. (2026) os enfermeiros assumem um papel
fundamental na fase pré-operatoria, ndo s6 na execucao de cuidados técnicos, mas também na preparagao
e capacitacdo do paciente para o procedimento cirirgico. Tal fato se deve ao contexto perioperatorio

constituir um ambiente de pratica clinica altamente complexo, caracterizado por elevada densidade
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tecnologica, procedimentos invasivos, exigéncia de precisdo técnica e pressao temporal significativa (Pinto
et al., 2026).

Dentro da SAEP, tem-se como instrumento o Processo de Enfermagem (PE), o qual ¢ a base da
enfermagem como pratica baseada em evidéncias, sendo estruturado em agdes inter-relacionadas que visam
a promoc¢do, manutencdo e recuperacdo da satde de individuos, familias e comunidades, sendo
operacionalizado por meio de diagnosticos e prescri¢des. Deste modo, por meio dessa ferramenta, tem-se
o fortalecimento da valorizagcdo do Enfermeiro, aquele que compde a maior parte das equipes de saude no
mundo (de Lima ef al., 2025).

Neste viés, deve-se elencar que o PE é composto por 05 (cinco) etapas especificadas pelo COFEN

(2024), sendo elas descritas no quadro a seguir:

Quadro 01 — Etapas do Processo de Enfermagem. Brasilia, 2026
ETAPA DESCRICAO

Coleta de dados subjetivos (entrevista) e objetivos (exame fisico) inicial e continua pertinentes a satide da
pessoa, da familia, coletividade e grupos especiais, realizada mediante auxilio de técnicas (laboratorial e
Avaliagdo de imagem, testes clinicos, escalas de avaliagdo validadas, protocolos institucionais e outros) para a
obtencdo de informagdes sobre as necessidades do cuidado de Enfermagem e saude relevantes para a

pratica.

) ) Identificagdo de problemas existentes, condi¢cdes de vulnerabilidades ou disposi¢des para melhorar
Diagnostico
comportamentos de saude.

Desenvolvimento de um plano assistencial direcionado para a pessoa, familia, coletividade, grupos
especiais, e compartilhado com os sujeitos do cuidado e equipe de Enfermagem e satde. Devera envolver:
I — Priorizagdo de Diagnosticos de Enfermagem;

Planejamento | II — Determinagdo de resultados (quantitativos e/ou qualitativos) esperados e exequiveis de enfermagem e
de satde;

IIT - Tomada de decisdo terapéutica, declarada pela prescricio de enfermagem das intervengdes,

acoes/atividades e protocolos assistenciais.

Realizagdo das intervengdes, acdes e atividades previstas no planejamento assistencial, pela equipe de

enfermagem, respeitando as resolu¢des/pareceres do Conselho Federal e Conselhos Regionais de

Implementagdo ) ) i . L
Enfermagem quanto a competéncia técnica de cada profissional, por meio da colaboragdo e comunicagéo
continua, inclusive com a checagem quanto a execug@o da prescri¢do de enfermagem.

Avaliagdo dos resultados alcangados de enfermagem e saude da pessoa, familia, coletividade e grupos
Evolu¢ao

especiais. Esta etapa permite a analise e a revisdo de todo o Processo de Enfermagem.

Fonte: COFEN, 2024
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A aplicagdo do PE ¢ reconhecida como fundamental para a pratica clinica, proporcionando uma
abordagem estruturada e sistematica do cuidado. Ademais, junto a SAEP, ¢ utilizada como ferramenta para
avaliagdo do paciente a fim de promover um melhor cuidado durante o periodo perioperatorio, tornando-se
uma forma de planejamento da assisténcia nos cuidados pos-operatdrios (de Lima et al., 2025; Oliveira;
Silva; Barbosa, 2025).

Em complemento, de Lima et al. (2025) expdem que a sistematizacdo da assisténcia de enfermagem
perioperatdria auxilia os profissionais de enfermagem a tornarem a assisténcia organizada. Além disso,
Silva et al. (2024) reforgam que essa ferramenta visa tonar mais eficiente, cientifico, seguro e dindmico o
cuidar da enfermagem.

A enfermagem perioperatdria ¢ uma das responsaveis por preparar € assistir ao paciente durante o
processo cirurgico e, por meio da aplicagcdo do Processo de Enfermagem, corrobora para a reducdo do
impacto da realiza¢ao do procedimento cirargico na vida da pessoa. Tal fato € viabilizado por meio da oferta
de uma assisténcia individualizada que € objetivada por esse instrumento assistencial (Araujo et al., 2025).

Tratando-se do ambiente cirurgico, tem-se as cirurgias ortopédicas, as quais sao realizadas devido a
traumas ortopédicos e, como exposto por Freitas et al. (2025), sdo reconhecidos no mundo como uma
condicao de elevada frequéncia e € uma das mais desestabilizantes existentes na sociedade contemporanea.
Essa perspectiva partilhada advém o seu impacto no individuo, pois seus agravos e comprometimentos das
fungdes gerais, afetam consideravelmente as estruturas de vida do individuo como a participacdo economica
na sociedade, integracdo familiar, comunitéria e qualidade de vida.

Portanto, partindo-se dos fatos expostos este estudo tem como objetivo geral analisar a aplicagdo do
processo de enfermagem nas cirurgias ortopédicas, destacando as principais intervengdes e estratégias de
cuidado utilizadas para promover a seguranca e a reabilitagdo do paciente no periodo perioperatorio.
Destaca-se que sera tratado, também, da aplicabilidade do PE nas cirurgias de meniscectomia; amputacao;

enxerto 0sseo; artroplastia.
2. METODOLOGIA

Trata-se de uma revisdo bibliografica de carater descritivo e abordagem qualitativa, com anélise de
literaturas cientificas que nos remetam ao objeto de pesquisa. A pesquisa ¢ um procedimento reflexivo
sistematico, controlado e critico, que permite descobrir novos fatos ou dados, relagdes ou leis, em qualquer
campo do conhecimento. Ou seja, ¢ um procedimento formal, com método de pensamento reflexivo, que
requer um tratamento cientifico e constitui no caminho para conhecer a realidade ou para descobrir verdades

parciais (Lakatos e Marconi, 2017).
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A pesquisa bibliografica ¢ elaborada com base em material ja publicado com o objetivo de analisar
posicdes diversas em relagdo a determinado assunto (Gil, 2010). Na concep¢ao de Minayo (2007), a
pesquisa qualitativa trabalha com o universo de significados, motivos, aspiragdes, crengas, valores e
atitudes, o que corresponde a um espago mais profundo das relagdes, dos processos e dos fenomenos que
nao podem ser reduzidos a operacionalizagdo de variaveis. Aplicada inicialmente em estudos de
antropologia e sociologia, como contraponto a pesquisa quantitativa dominante, tem alargado seu campo
de atuagdo a areas como Psicologia e educagdo. A pesquisa qualitativa é criticada por seu empirismo,
subjetividade e pelo envolvimento emocional do pesquisador.

Entendemos que a abordagem qualitativa ¢ aquela que trabalha com o universo dos significados,
motivos, aspiragdes, crencas, valores e atitudes (Minayo, 2010). Considerando a necessidade de
analisarmos o conhecimento nacional produzido sobre a aplicabilidade do processo de enfermagem no
perioperatorio de cirurgias ortopédicas, assim como os principais Diagnosticos de Enfermagem para as
cirurgias de meniscectomia; amputacao; enxerto 0sseo; artroplastia. Assim, buscou-se em um primeiro
momento realizar a pesquisa nas seguintes bases de dados: Google Académico, PubMed/MEDLINE,
SciELO, Biblioteca Virtual em Saude (BVS) e LILACS. Cabe mencionar que sao bibliotecas eletronicas e
on-line que abrange uma colecao selecionada de periddicos cientificos brasileiros. Entende-se que o acesso
a esse banco de informagdes oferece um panorama das produgdes cientificas publicadas e mais consultadas
pela maioria dos profissionais de saude e pesquisadores na area da saude publica.

Utilizou-se as palavras-chave: Processo de Enfermagem; Cirurgia Ortopédica; Meniscectomia;
Enxerto Osseo; Amputagio; Artroplastia.

Utilizamos como critérios de selecdo da literatura, artigos completos, publicados em portugués, no
periodo de 2017-2026, e os critérios de exclusdo os artigos repetidos, publicagdes com textos indisponiveis

e fora da lingua vernacula.
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Fluxograma 1 — Selegdo de estudos para revisdo da literatura.

ISSN 2966-0742

Titulo e resumo elegivel: Google

académicos (n = 349)

—

Excluidos: Com base da
incompatibilidade com as

palavras-chave (n= 194)

Artigos selecionados para
analise de resumos e titulos (n

=155)

Excluidos: Com base a fuga da

tematica (n = 66)

Artigos selecionados apos

analise de texto na integra (n =

|

Excluidos: Com base a

resumos e titulos fora do

88) tema proposto (n = 67)

LS Estudos Incluidos (n = 22)

Fonte: Produgdo dos autores, 2026.

Nota-se no Fluxograma 1 que nas bases de dados do Google académico e encontrou-se 349 resumos
utilizando as palavras-chave escolhidas. Dentre os selecionados, 194 artigos foram excluidos com base na
incompatibilidade com os descritores, deixando-se 155 artigos para leitura de resumos e titulos. Excluindo-
se 67 artigos com titulos ou resumos incompativeis ao tema proposto, restando-se 88 artigos que apos leitura
na integra. Exclui-se mais 66 artigos por fuga da tematica. Restando assim o nimero de 22 artigos para
realizar revisdo literaria.

A partir dessa leitura preliminar, foram selecionados 22 artigos que mantinham coeréncia com 0s
descritores acima apresentados e com objetivo do estudo. A partir dessa analise, foi extraida a bibliografia

potencial, explicitada no quadro 1 a seguir.

Quadro 2 - Levantamento estrutural dos artigos selecionados nas bases de dados da tematica. Brasilia, 2026

Titulo/Ano Autores/Revista Principais contribuigdes

A Contribuicdo Essencial
da  Enfermagem Na
Mitigacdo De Riscos
Durante 0 Ciclo
Perioperatdrio: Revisdo
Integrativa / 2026

Rocha, V. R. B, De Souza, As estratégias de enfermagem descritas na literatura

H. M. G. A,, Monteiro, L. apresentam potencial contribui¢do para fortalecimento da

F., da Silva Paulo, A. P. D., seguranga do paciente no ambiente cirlrgico, embora

de Belchior, A. C. S., ainda existem desafios relacionados & implementacdo dos

Bezerra, A. M. F., ... & protocolos assistenciais,

capacitagdo profissional e

Diniz, L. F. / Revista consolidag¢do de evidéncias cientificas mais robustas

Remunom sobre algumas tecnologias emergentes.
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Roteiro de orientagdes ao
paciente pds amputacédo de
membros inferiores:
de

assistencial / 2026

uma

proposta melhoria

Cuidado Multiprofissional
em Cirurgias Ortopédicas
de Alta Complexidade /
2025

Uso de Enxerto de Fibula
Ndo Vascularizada no
da

Pseudoartrose em Fratura

Tratamento

Diafisaria de Radio: Relato
de Caso / 2025

Cuidados de Enfermagem
na Reabilitacdo de Pessoas
de

Revisdo

com Amputagdo
Membros:

Integrativa / 2025

de

clinico,

Principais  condutas
diagndstico
avaliacdo e tratamento pos-
operatério de lesdes de
menisco-Uma Revisdo

Integrativa / 2025

Campos, B. F. / Hospital
das clinicas de Porto Alegre
RS

de Macedo Antunes, J. /

Thieme Revinter

de Almeida Guerreiro, F.,
da Silva, L. F. M,
Tescarolli, A., Nonose, N.,
& Buainain, R. P. / Journal

of Medical Residency
Review
Ferreira, G. R. S., de

Carvalho Viana, L. R., de
Oliveira Frazdo, M. C. L.,
de Abreu Freitas, S,
Beserra, H. J. M. D., &
Costa, K. N. D. F. M. /
Nursing Edicéo Brasileira
dos Santos Araujo, A. G,
& Veiga, V. M. [/
Monumenta-Revista de

Estudos Interdisciplinares

A oferta de orientaces claras, objetivas e acessiveis ao

paciente no pos-operatério imediato e tardio &
fundamental para a prevencdo de complicacGes e para o
sucesso do tratamento. Quando o paciente compreende
corretamente os cuidados necessarios e participa
ativamente do processo de reabilitacdo, ha maior adesdo
ao tratamento, reducéo do risco de intercorréncias clinicas
e melhor preparacdo para a protetizacdo e reintegracédo
funcional.

O enxerto de fibula ndo vascularizada representou uma
alternativa eficaz e viavel no tratamento da pseudoartrose
do radio, sobretudo em casos de falha na consolidacédo
0ssea ap0s osteossintese.

A enfermagem tem papel estratégico na reabilitagdo de
pessoas com amputagdo de membros, sendo necessaria a
sistematizacdo do cuidado e o fortalecimento da pratica

baseada em evidéncias.

O trabalho sublinha a importancia de priorizar o reparo
meniscal e a personalizacdo dos protocolos de reabilitagdo
para garantir a recuperagdo funcional e prevenir
complicagdes futuras. A colaboragdo interdisciplinar entre
ortopedistas, fisioterapeutas e radiologistas € essencial
para diagndsticos precisos e tratamentos eficazes. Novas
terapias, como o uso de células-tronco, mostram potencial
promissor, mas ainda precisam de mais evidéncias para
aplicacdo ampla. A padronizacdo dos protocolos e a
continuidade das pesquisas sdo fundamentais para
otimizar o tratamento e a reabilitacdo das lesdes

meniscais.
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do

processo de enfermagem

Implementacéo

em diferentes contextos
globais: reviséo

integrativa / 2025

uma

Novas técnicas de enxertia
para reconstrucdo do LCA:
Artigo de atualizagdo /
2024

NANDA International:
nursing  diagnoses  —
definitions and

classification, 2024-2026 /
2024

Reabilitacdo Funcional no

Pos Amputacdo de
Membro Inferior
Ocasionado por

Complicacdes da Diabetes
Tipo 2: Uma Revisdo de
Literatura / 2024

Percepcdo da qualidade de
vida em idosos diabéticos
de

inferiores:

com amputacao
membros

revisdo da literatura / 2024

de Lima, J. C. G. O., Mota,
L. V.P. F., Alves, C. D. S.
M. R., Rodrigues, A. C., da
Silva Campelo, P. A. S,
Sant’Ana, L., ... & Nunes,
N. A H /
Contemporanea
Lara, P. H. S., Novaretti, J.
V., da Silva Nunes, G. R,,
Cohen, M., & Ramos, L. A.

/| Revista Brasileira de

Revista

Ortopedia

HERDMAN, T. H;
KAMITSURUY, S.; LOPES,
C.T

Rocha, A. R., Magalhées,
F. D. S. V., de Azeredo, K.
A., de Souza, N. F., da
Silva Matos, M., Tuza, F.
A.D. A, &da Silva Matos,
w /

Americana

Ibero-
de

Humanidades, Ciéncias e

Revista

Educacéo

Alcalde, G. E., de Oliveira
Santos, R. F., de Macedo,
M. A, Alcalde, K. G. P., da
Silva Avante, G., Marques,
N. R., & Grandini, C. R/
Revista Politicas Publicas
& Cidades

O Processo de Enfermagem (PE) é amplamente
reconhecido, mas sua distribui¢do geografica nos estudos
é limitada. E crucial expandir a pesquisa para diferentes

contextos culturais.

A escolha do enxerto evoluiu, com os enxertos autélogos
de flexores sendo preferidos para pacientes menos ativos
e 0 enxerto patelar com fragmento 6sseo para atletas de
alta performance. Enxertos aloenxertos, sintéticos e
hibridos tém seu papel em circunstancias especificas. A
escolha deve ser baseada em evidéncias cientificas,
considerando vantagens e desvantagens. A reconstrucéo
do LCA é um procedimento complexo que requer
consideracdes individuais para selecionar o enxerto mais
adequado.

Padroniza os Diagnésticos de Enfermagem

A reabilitagdo funcional p6és-amputagdo, devido a
complicagbes da DM2, demanda uma abordagem
abrangente e individualizada, priorizando a restauracdo
funcional, o equilibrio emocional e a prevencdo de
complicagBes posteriores. A colaboracdo ativa do paciente
e 0 apoio continuo do fisioterapeuta sdo fundamentais para

obter os resultados mais eficazes.

A amputacdo atraumatica possui um resultado negativo de
grande potencialidade sobre a qualidade de vida dos

idosos.
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A reabilitacdo na cirurgia
de joelho e os aspectos
gerais da meniscectomia:
uma reviséo de literatura /
2024

Assisténcia de enfermagem
perioperatdria ao
adolescente:

review / 2024

scoping

Resolugdo COFEN n° 736,
de 17 de janeiro de 2024

Intervencdo do enfermeiro

especialista em
enfermagem de
reabilitacdo na

prehabilitation da pessoa
proposta a artroscopia do
joelho / 2022

Fatores associados ao
desenvolvimento de
complicagdes precoces
apos artroplastia total do

joelho / 2022

Acrtroplastia de quadril no
Sistema Unico de Sadde:
andlise dos oObitos
hospitalares no Estado do
Rio de Janeiro, Brasil /

2022

de Pina Araujo, P., de Paula
Caetano, M. C., Linhares,
M. R., de Oliveira, G. M.
L., Pereira, S. D., Jaculi, A.
J. D., ... & Morais, B. Q. /
Studies in Health Sciences
Aragjo, L. C., Oliveira, D.
M., Garcia, T. D. F,
Poveda, V. D. B., & Silva,
L D. L T./ Texto &

Contexto-Enfermagem

COFEN

MANTAS, Ana Mafalda
de Bettencourt / Escola
Superior de Enfermagem
de Lisboa

Tavares, M. R., de Alencar,
S. D. R., Frazdo, S. P., Azi,
M. L., Sadgursky, D., &
Alencar, D /

Brasileira de Ortopedia

Revista

Regolin, F., Pepe, V. L. E.,
Noronha, M. F. D,
Andrade, C. L. T. D, &
Silva, R. S. D. / Cadernos
de Saude

O tratamento em conjunto com a fisioterapia na
reabilitacdo de cirurgias no joelho, como foco em
meniscectomia do joelho, é de extrema importancia
quando leva em consideracdo a necessidade de tratamento

conservador e preventivo.

A revisdo de escopo mapeou o0s estudos produzidos pela
enfermagem acerca da assisténcia perioperatoria ao
adolescente, e indicou uso de

estratégias para

individualizar o cuidado, reduzir a ansiedade
perioperatoria e favorecer o engajamento e envolvimento
do paciente cirdrgico. Faz-se necessario ampliar a
realizacdo de estudos e intervencdes que sejam especificas
ao publico adolescente.

Dispbe sobre a implementagdo do Processo de
Enfermagem em todo contexto socioambiental onde
ocorre o cuidado de Enfermagem.

A abordagem a estas pessoas no peri-operatorio baseada
no conceito da Prehabilitation permite a preparagdo e
manutencdo da sua capacidade funcional, o apoio
psicolégico e nutricional, assim como a redugdo de
potenciais fatores de risco, promovendo uma maior
autonomia na realizacdo das suas necessidades e
atividades, tendo como consequéncia uma melhor
qualidade de vida.

A maior idade e maior nimero de comorbidades foram
relacionados a um risco aumentado de complicagdes pos-
operatorias. O escore Sociedade Americana de
Anestesiologistas (ASA, na sigla em inglés) se mostrou
insuficiente para avaliar a ocorréncia de complicagdes pos
artroplastia de joelho e novas ferramentas devem ser
empregadas para este fim.

As equipes de salude devem estar preparadas para lidar
com uma populacdo envelhecida. Conhecer os fatores que
incrementem o risco de 6bito favorece o planejamento e o
manejo do cuidado pela equipe hospitalar, inclusive no
sentido de diminuir a permanéncia hospitalar, tao

impactante na condicdo funcional de pessoas idosas.

ISSN 2966-0742
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Estudo da qualidade de
vida e da autoestima dos
individuos amputados do
membro inferior, com e
sem recurso a protese /
2020

Influéncia da reabilitagdo
fisica  sobre  aspectos
funcionais em individuos
Submetidos a artroplastia
total de quadril: uma
revisdo sistematica / 2020
Resultados de revisdo de
artroplastia total do joelho
com haste ndo cimentada”

Press-fit" / 2019

Equilibrio e qualidade de
vida ap6s artroplastia total
de joelho /2018

Avrtroplastia total do quadril
pelos acessos lateral direto
e postero-lateral:
comparagdo da funcdo de
marcha pos-operatéria /
2018

Total hip arthroplasty: a
still evolving technique /
2017

Meteyer, V / Universidade
Fernando Pessoa

Budib, M. B., Hashiguchi,
M. M., Oliveira-Junior, S.
A. D., & Martinez, P. F. /
Revista  Brasileira  de

Geriatria e Gerontologia

lamaguchi, M. M., Castro
Filho, F. B. V. D., Gobbi,
R. G., Tirico, L. E. P,
Pécora, J. R., & Camanho,
G. L. / Acta Ortopédica
Brasileira

Fernandes, D. A., Poeta, L.
S., Martins, C. A. D. Q,,
Lima, F. D., & Rosa Neto,
F. / Revista brasileira de

ortopedia
Afonso, M. A. R., Franco,
J. S., Cabral, F. J. P,

D'Angelo, M. D., & Alves,
F. R. V / Acta Ortopédica
Brasileira

Galia, C. R., Diesel, C. V.,
M. R, &
Ribeiro, T. A. / Revista

brasileira de ortopedia

Guimaraes,

A amostra apresenta niveis elevados de qualidade de vida
e média autoestima. Os homens tém um resultado maior
no dominio meio ambiente, individuos que ndo fizeram
fisioterapia antes, ttm uma maior autoestima, e 0s que ja

pararam tém um maior score no dominio fisico.

As técnicas e os protocolos utilizados pela fisioterapia
para o tratamento da ATQ sdo variados e possuem

importante eficacia clinica comprovada na literatura.

Houve melhora clinica e funcional no p6s-operatorio em
relacdo ao pré-operatorio na revisdo de artroplastia total
do Joelho com haste ndo cimentada "press-fit". Nivel de

Evidéncia IV, Série de casos.

A artroplastia total de joelho é capaz de melhorar o
equilibrio seis meses apds a cirurgia, bem como todos os
dominios da qualidade de vida. No entanto, ndo é capaz de
restaurar o equilibrio comparavel aquele dos individuos
saudaveis.

O autor realizou a comparacéo da funcéo de marcha de 33
pacientes submetidos a artroplastia total do quadril pelos
acessos lateral e postero-lateral. Para isso, analisou a
funcdo cinematica e a ocorréncia do sinal de
Trendelenburg em laboratério de marcha de pacientes com
pelo menos um ano de pos-operatorio. Apos o estudo
verificou que ndo houve diferencas significativas entre os
acessos para os parametros analisados.

0 grande nimero de informacdes disponiveis sobre as
artroplastias, especialmente quanto a forma de fixacéo do
implante ao 0sso, aos diferentes designs das hastes e dos
acetdbulos, aos diferentes pares tribolégicos e aos
resultados no longo prazo por vezes dificulta a tomada de

decisdo

ISSN 2966-0742

Fonte: Producao dos autores, 2026.
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3. RESULTADOS E DISCUSSAO

Categoria 1 — Processo de Enfermagem na Meniscectomia

A necessidade de cirurgias ortopédicas se tem destacado pela sua ascensdo progressiva,
impulsionada pelo aumento da expectativa de vida e pela maior incidéncia de doengas degenerativas do
sistema musculoesquelético. Dentre esses procedimentos, destaca-se a meniscectomia, frequentemente
indicada para o tratamento de lesdes meniscais de origem degenerativa, especialmente em pacientes idosos
(dos Santos Araujo; Veiga, 2025).

Os meniscos sdo estruturas fibrocartilaginosas em forma de semilua, localizadas entre o fémur ¢ a
tibia, existindo dois em cada joelho. Eles desempenham fungdes essenciais, como transmissao e distribui¢ao
de carga, absor¢ao de impacto, aumento da congruéncia articular e limitacdo dos movimentos extremos de
flexdo e extensdo. Além disso, contribuem para a nutricdo e lubrificagdo articular, bem como para a
propriocepg¢ao (de Pina Aratjo et al., 2025).

Quando ocorre uma rutura meniscal, a qual consiste em qualquer descontinuidade nas fibras do
menisco, ha comprometimento da biomecanica articular, resultando em alteragdes na distribui¢ao de carga,
aumento do estresse de contato, deterioracao da cartilagem e instabilidade dindmica do joelho (Mantas,
2022).

A meniscectomia, portanto, consiste na remoc¢ao total ou parcial do menisco lesionado, sendo
realizada com o objetivo de aliviar a dor e restabelecer a funcdo articular. Apesar de sua eficacia, o
procedimento pode gerar complicacdes no pos-operatdrio, como calor local, efusdo articular, diminuicao
do tonus e da for¢a muscular (especialmente do quadriceps), aderéncias, dor e limitagao da amplitude de
movimento (de Pina Aratjo ef al., 2025).

No que concerne a reabilitacdo pos-cirurgica, ela € crucial para a recuperagdo funcional e prevengao
de complicagdes apos lesdo ou cirurgia meniscal, devendo-se ressaltar que ha uma grande variabilidade nos
protocolos de reabilitagdo descritos na literatura. Ademais, o protocolo de reabilitagdo varia de acordo com
o tipo de lesdo, perfil do paciente e tipo de intervengado cirurgica (Araujo et al., 2025).

Nesse contexto, evidencia-se a importancia de uma assisténcia de enfermagem qualificada ao
paciente submetido & meniscectomia. A aplicacdo do Processo de Enfermagem torna-se indispensavel para
reduzir os impactos fisicos e funcionais decorrentes do procedimento, além de garantir uma recuperagao
segura e eficaz (Aratjo ef al., 2025).

Assim, a seguir, sdo apresentados os principais diagnosticos de enfermagem relacionados a cirurgia

de meniscectomia, conforme demonstrado no quadro a seguir:
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Quadro 03 — Principais Diagndstico de Enfermagem. Brasilia, 2025

Diagnostico de Enfermagem (NANDA-I) Caracteristicas Definidoras / Fatores Relacionados
Dor aguda relacionada ao trauma cirdrgico e manipulacéo Evidenciado por relato verbal de dor, expressao facial
tecidual de desconforto, postura protetora
Mobilidade fisica prejudicada relacionada a dor e restri¢do de Evidenciado por dificuldade para andar e realizar
movimento no membro operado transferéncias

Risco de infeccdo relacionado a incisdo cirdrgica e manipulagao
tecidual

] ] o . L Evidenciado por presenca de ferida operatoria, edema
Integridade tecidual prejudicada relacionada a inciso cirdrgica i
oca

Risco de disfungéo neurovascular periférica relacionado a

compressao por edema, curativo ou torniquete intraoperatério

Fonte: NANDA-I 2024-2026 (2024)

Por meio da andlise desses diagnosticos, dever-se-a planejar uma assisténcia individualiza e que
propicie ao paciente uma experiéncia positiva acerca do procedimento cirirgico no que tange a parte
assistencial, tendo-se me vista que procedimentos cirirgicos ocasionam um impacto consideravel nas
estruturas de vida do individuo.

Dos Santos Aratjo e Veiga (2025) apontam em seu estudo que a meniscectomia ndo deve ser a
primeira escolha de tratamento, sendo recomendado abordagens mais conservadoras, como a reparacao
meniscal, sempre que possivel. Destaca-se que ha o consenso da importancia do estabelecimento de
protocolos de reabilitagdo focados na preservacao da fungao articular.

A meniscectomia, embora eficaz no tratamento de lesdes meniscais, requer uma assisténcia de
enfermagem qualificada e sistematizada para garantir uma recuperagdo segura e funcional. Nesse viés, a
identificacdo dos diagnosticos de enfermagem, conforme a NANDA-I 20242026, orienta intervencdes
voltadas ao controle da dor, prevencao de infec¢gdes e manutengdo da integridade tecidual e neurovascular.

Em suma, o Processo de Enfermagem ¢ indispensavel para viabilizar um cuidado integral, mitigar
intercorréncias e otimizar a reabilitacdo do paciente. Sob essa oOtica, a intervengdo da equipe de enfermagem
torna-se crucial na identificagdo e no manejo de riscos intra e pos-operatorios, garantindo a seguranga e o
bem-estar do paciente cirtrgico. Conforme preconizado por Rocha et al. (2026), essa atuacao sistematica €
o pilar sustentdvel para salvaguardar a eficacia do ato cirurgico e prevenir infec¢des associadas ao

procedimento.

p. 13
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Categoria 2 — Processo de Enfermagem na Amputagao

A amputacdo ¢ ablagdo de parte ou da totalidade de um membro por ato cirargico devido a diversas
causas, podendo ser por alteragdes congénitas ou adquiridas, nomeadamente por traumatismo, infecdo,
patologia vascular, diabetes ou cancro. Em relagdo as indicagcdes para amputagdo traumatica, essa ocorre
quando ha comprometimento vascular importante que impega a reconstru¢do do membro, com risco de
infecdo e comorbilidade. Além disso, o tabagismo, a hipertensdo arterial, as malformacdes congénitas, a
insufici€ncia renal cronica e a idade avancada sdo também fatores de risco (Meteyer, 2020).

Ressalta-que esse procedimento cirargico ¢ classificado pelo nivel de amputacdo e sé ¢ realizado
quando outras tentativas conservadoras adotadas ndo obtiveram éxito com o intuito de preservar o membro
comprometido. Seu principal objetivo ¢ eliminar o membro afetado para abrir novas possibilidades para
melhorar a funcionalidade da area amputada, o que torna essencial que o cirurgido considere que ao retirar
um segmento do corpo do paciente, ele esta essencialmente formando um novo ponto de conexao com o
mundo exterior conhecido como coto de amputagdo. Portanto, a abordagem cirargica deve ser
cuidadosamente planejada para garantir um processo de reabilitacio bem-sucedido (Alcalde ef al., 2024;
Rocha et al., 2024; Campos, 2026).

Ademais, essa cirurgia representa um marco significativo na trajetdria de vida do individuo, com
profundas implicagdes para seu bem-estar fisico, emocional e social, além de apresentar alta incidéncia em
diversos contextos. Além disso, a amputagdo ¢ uma das principais causas de incapacidade permanente,
porque vai afetar para sempre a vida diaria e sua visao de si mesmo, sendo necessario uma readaptacao
completa da vida, reaprendizagem do seu corpo, da imagem corporal e da sua profissdo, devido as
limitagdes e restrigdes que um amputado podera ter (Meteyer, 2020; Ferreira et al., 2025).

A alteragcdo da imagem corporal decorrente da amputacdo gera repercussoes profundas nas esferas
social, econdmica, fisica e emocional do individuo. Esse processo de transicdo de saude frequentemente
potencializa manifestagdes de ansiedade, isolamento social e quadros depressivos, comprometendo
substancialmente a qualidade de vida dessa populacdo (Meteyer, 2020; Campos, 2026). Diante desse
cenario, a assisténcia de enfermagem ao paciente amputado deve ser pautada em intervengdes
sistematizadas que fomentem o enfrentamento adaptativo, a preveng¢do de complicagdes secundarias e a
reabilitagdo funcional, visando a sua reintegracdo social e autonomia.

Ferreira et al. (2025) complementam que a amputagdo possui miltiplas dimensdes envolvidas, como
o impacto funcional, a dor, incluindo a dor fantasma, a reconstru¢do da imagem corporal, as limitagcdes nas
atividades da vida didria e o risco de exclusdo social. Nesse contexto, destaca-se a atua¢do da enfermagem

ao longo de todo o processo assistencial, desde a preparagdo para a cirurgia até o cuidado no ambiente

p. 14
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domiciliar, atuando como agente essencial na promoc¢ao do conforto, do autocuidado, da escuta qualificada
e do fortalecimento da autonomia da pessoa amputada.

Sob essa otica, tendo-se como base o Processo de Enfermagem (PE), que € uma pratica organizada
da assisténcia baseada em evidéncias, sendo estruturado em ac¢des interrelacionadas que visam a promogao,
manutengdo e recuperacao da saude de individuos (de Lima et al., 2025). Deve-se elencar os principais
Diagnoésticos de Enfermagem para o paciente submetido a esse procedimento cirurgico.

Tal fato se deve ao COFEN (2024) definir esses diagnosticos como um meio de identificar
problemas existentes, as condi¢cdes de vulnerabilidades ou disposi¢des para melhorar comportamentos de

saude. Sendo assim, tem-se:

Quadro 04 — Principais Diagnostico de Enfermagem. Brasilia, 2026
Diagnoéstico de Enfermagem (NANDA-I) Caracteristicas Definidoras / Fatores Relacionados

Dor aguda relacionada ao trauma cirdrgico e Evidenciado por relato verbal de dor, expresséo facial de desconforto,

manipulacéo tecidual postura protetora, irritabilidade e aumento de sinais vitais
Mobilidade fisica prejudicada relacionada a dor, Evidenciado por dificuldade para deambular, manter equilibrio,
perda de membro e restricdo de movimento realizar transferéncias e necessidade de auxilio para movimentar-se

Imagem corporal perturbada relacionada a perda  Evidenciado por recusa em olhar o coto, verbalizagdo de sentimento
de membro e alteragdo na aparéncia fisica de incompletude, isolamento e tristeza

Déficit no autocuidado (banho, vestir-se, ) ) . ] ] o
o ] o Evidenciado por necessidade de ajuda para realizar atividades de
higiene) relacionado a limitag8o fisica e . . o
o ] autocuidado e dificuldade em manter a higiene pessoal
dependéncia funcional

Luto antecipatério relacionado a perda de Evidenciado por tristeza, choro, negacéo e verbalizacdo de sentimento
membro e alteracdo na imagem corporal de perda
Fonte: NANDA-I 2024-2026 (2024)

Por meio do levantamento desses diagndsticos, o Enfermeiro deverd tragar uma linha assistencial
individualizada e holistica para esse paciente, buscando mitigar os impactos que a cirurgia pode ocasionar
em sua longevidade, principalmente no que tange sua qualidade de vida. Todavia, Ferreira et al. (2025)
destacam que ha lacunas na organizacdo da assisténcia de enfermagem voltada a essa populagdo. A escassez
de protocolos especificos, a fragmentacdo da rede de cuidados e a auséncia de praticas sistematizadas
dificultam a continuidade e a integralidade da assisténcia.

A necessidade de um olhar holistico sobre esse paciente se deve a amputagdo de um membro nao
representar apenas a perda fisica e declinio da mobilidade relacionada a deficiéncia fisica, mas também
evidente perda da autoestima e comprometimento do reconhecimento da imagem corporal, levando a um

estado inicial de dependéncia e desamparo cognitivo (Alcalde et al., 2024).
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Portanto, pode-se concluir que a amputacio ¢ um procedimento complexo que ultrapassa o aspecto
cirurgico, exigindo uma abordagem integral e humanizada. O impacto fisico, emocional e social dessa
condi¢do demanda uma assisténcia de enfermagem continua, individualizada e baseada em evidéncias.

Deste modo, a atuagdo do enfermeiro ¢ essencial para que se promova a adaptacdo, o autocuidado
e areabilitagdo do paciente amputado. Sendo assim, a sistematiza¢do do cuidado contribui, ndo s6 para uma
assisténcia organizada e de qualidade, como também melhora a qualidade de vida e a autonomia desses

individuos.

Categoria 3 — Processo de Enfermagem no Enxerto Osseo

A cirurgia de enxerto 6sseo consiste na substitui¢do ou preenchimento de defeitos dsseos por meio
da implantacdo de material bioldgico autdlogo, alogeno ou sintético, com o objetivo de restaurar a
continuidade e a fung¢ao do tecido 6sseo comprometido. Além disso, esse procedimento € indicado, também,
em casos de fraturas cominutivas, pseudoartroses, falhas na consolidacdo 6ssea, grandes perdas dsseas
traumaticas, reconstrucdes apds ressecgoes tumorais e revisoes de artroplastias (de Macedo Antunes, 2025).

Deve-se destacar que ha diversos fatores de risco como tabagismo, diabetes mellitus, osteoporose,
infecgdes locais e doengas vasculares que podem atrapalhar a integracdo do enxerto e no processo de
osteogénese, o que reforca a necessidade de controlar rigorosamente as comorbidades antes e apds o
procedimento (de Almeida Guerreiro ef al., 2025).

A escolha do tipo de enxerto (autélogo, alégeno ou sintético) depende da extensdo da lesdo, das
condigdes clinicas do paciente e da disponibilidade de tecido doador. Em relagdo ao enxerto autélogo, esse
¢, geralmente, retirado da crista iliaca, e ¢ considerado o padrdo-ouro, por oferecer osteogénese,
osteoinducdo e osteocondugdo, embora apresente desvantagens como dor e morbidade no sitio doador.
Enquanto os substitutos 0sseos e enxertos alogenos tém sido amplamente estudados como alternativas
viaveis, especialmente em casos de grandes defeitos dsseos ou contraindicagdo para retirada de enxerto
autdlogo (Lara et al.,2024; de Macedo Antunes, 2025).

Esse procedimento cirlirgico representa um marco importante no processo de reabilitagdo do
paciente, tendo-se em vista que muito se encontram debilitados em relacdo a sua movimentacdo. Desta
maneira, por meio desse restabelecimento da estrutura 6ssea, permite-se o retorno da mobilidade e da
independéncia fisica.

Todavia, o pds-operatorio exige atengdo multiprofissional, especialmente no controle da dor,
prevengdo de infecgdes, manutengao da imobilizagdo e estimulo a consolidagdo 6ssea. Assim, o enfermeiro,

nesse contexto, tem papel essencial no monitoramento da evolucdo clinica, na orientacdo quanto aos
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cuidados com o membro operado e na promog¢ao do autocuidado, contribuindo diretamente para o sucesso
do enxerto e a recuperacao do paciente (Ferreira et al., 2025).

Sob a 6tica do Processo de Enfermagem (PE), a assisténcia deve ser estruturada de forma sistematica
e individualizada, contemplando a avaliagcdo continua do paciente, a identificagdo de diagndsticos de
enfermagem e o planejamento de intervencdes especificas que favorecam o processo de cicatrizacdo dssea
e adaptacdo funcional (de Lima et al., 2025; COFEN, 2024). Assim, entre os principais diagnosticos de

enfermagem para pacientes submetidos a cirurgia de enxerto dsseo, destacam-se:

Quadro 05 — Principais Diagnostico de Enfermagem. Brasilia, 2026
Diagnoéstico de Enfermagem (NANDA-I) Caracteristicas Definidoras / Fatores Relacionados

Risco de infeccdo relacionado a abertura cirdrgica e
manipulacéo dssea
Mobilidade fisica prejudicada relacionada a dor e limitagdo Evidenciado por dificuldade de movimentacao,
funcional do membro operado deambulacéo e necessidade de auxilio para transferéncias.
Risco de perfuséo tissular periférica ineficaz relacionado a
imobilizacdo prolongada e edema
Ansiedade relacionada a recuperacéo cirlrgica e ao medo de Evidenciado por inquietacdo, tensdo muscular e
perda funcional verbalizacdo de preocupagdo com o prognostico.
Fonte: NANDA-I 2024-2026 (2024)

A partir desses diagndsticos, o enfermeiro deve tracar um plano assistencial integral e personalizado,
promovendo uma recuperagdo segura e eficaz. A assisténcia deve englobar agdes educativas, manejo da
dor, controle de infec¢ao e apoio emocional, reforcando a importancia da adesdo ao tratamento e a
fisioterapia.

Portanto, conclui-se que a cirurgia de enxerto 6sseo ¢ um procedimento de alta complexidade, que
requer planejamento criterioso, acompanhamento continuo e uma abordagem interdisciplinar. A atuagao do
enfermeiro ¢ fundamental para o €xito do tratamento, pois envolve ndo apenas o cuidado técnico, mas
também o suporte fisico e emocional necessario a reabilitacdo e a melhoria da qualidade de vida do paciente

submetido a esse tipo de intervengao.

Categoria 4 — Processo de Enfermagem na Artroplastia

A artroplastia ¢ um procedimento cirirgico que consiste na substitui¢do, reconstru¢do ou reparo de
superficies articulares comprometidas, objetivando aliviar a dor, restaurar a fungdo e promover a melhora
da qualidade de vida do paciente. Além disso, esse procedimento ¢ empregado com frequéncia nas

articulacdes do quadril e do joelho, pois sdo as mais comuns na pratica ortopédica devido a alta prevaléncia
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de osteoartrite, fraturas e outras doengas articulares degenerativas (Galia et al., 2017; lamaguchi et al.,
2019).

Em relacdo as indicagdes, a artroplastia ¢ indicada quando as intervengdes conservadoras nao
obtiveram controle adequado da dor ou recuperacdo funcional. Nesse viés, tem-se como indicagdes
frequentes a osteoartrite avancada com limitagdo funcional, dor persistente em repouso, deformidade
articular, fraturas articulares complexas em que a reconstru¢do nao ¢ viavel e casos de necrose avascular
severa. Salienta-se que a decisdo cirargica deve considerar variaveis individuais, como idade,
comorbidades, expectativa funcional e qualidade 6ssea (Regolin et al., 2022).

O procedimento ¢ classificado segundo o local (artroplastia de quadril, de joelho, de ombro etc.) e
quanto a extensdo (parcial ou total). Acerca da escolha técnica, essa depende do perfil do paciente e da
experiéncia do servico, mas sempre objetivara devolver ao paciente a possibilidade de realizar atividades
de vida diaria sem dor incapacitante € com maxima seguranga funcional (Galia et al., 2017; Regolin et al.,
2022).

Embora esse procedimento tenha alto indice de sucesso, a artroplastia esta associada a potenciais
complicagdes que exigem vigilancia, como infecgdo periprotética (que pode demandar revisao em dois
tempos), tromboembolismo venoso, deslocamento/instabilidade protética, soltura asséptica e necessidade
de revisdo protética. Além disso, tem-se idade avangada, comorbidades (diabetes, obesidade),
procedimentos ndo eletivos e tempo cirurgico prolongado como fatores associados a maior risco de
complicagdes em seu pds-operatorio imediato (Afonso et al., 2018; Regolin ef al., 2022).

Outrossim, deve-se elencar que a reabilitagdo pos-operatoria ¢ componente crucial para o sucesso
funcional da artroplastia, pois quando ¢ bem conduzida e integrada ao cuidado domiciliar apos alta
hospitalar representa ganho significativo em funcdo e qualidade de vida. Para tal, tem-se programas de
fisioterapia orientados, treinamento de marcha, exercicios de fortalecimento e educacdo para autocuidado,
os quais sdo determinantes para ganho de mobilidade, equilibrio e qualidade de vida, especialmente em
idosos (Tavares ef al., 2022).

A assisténcia de enfermagem tem papel central desde a preparagdo pré-operatdria, no
intraoperatorio, até o pos-operatorio e seguimento. Logo, a organizacdo de protocolos assistenciais e a
sistematizac¢ao da ateng@o contribuem para reduzir complicagdes, diminuir tempo de internagdo e promover
continuidade do cuidado (Fernandes et al., 2018; Budid et al., 2020).

E valido elencar que a artroplastia é um marco na trajetéria do individuo, pois ainda que possibilite
retorno as atividades e alivio da dor, pode provocar apreensdes quanto a protese, limitacdes temporarias,

necessidade de adaptacdo da imagem corporal e repercussdes socioemocionais. Assim, faz-se necessario
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que seja empregado uma assisténcia integral, baseada no Processo de Enfermagem e em praticas
interprofissionais, para que se promova a autonomia, autocuidado e reinsercdo social do paciente
(Fernandes et al., 2018; Regolin et al., 2022).

Nesse viés, elencou-se no quadro a seguir os principais diagnosticos de enfermagem para o paciente

que realiza essa cirurgia.

Quadro 06 — Principais Diagnodstico de Enfermagem. Brasilia, 2026

Diagnostico de Enfermagem (NANDA-I) Caracteristicas Definidoras / Fatores Relacionados
Imagem corporal perturbada relacionada a alteracdo da Evidenciado por verbaliza¢do de insatisfacdo com a
articulacdo e a presenca de protese aparéncia, isolamento social, baixa autoestima

Risco de perfuséo tecidual periférica prejudicada (ou risco
de Trombose venosa profunda) relacionado a imobilidade -
pos-operatoria

. . o . . o Evidenciado por dificuldade em deambular, transferéncias
Mobilidade fisica prejudicada relacionada a dor, rigidez ) ) L
. L . comprometidas, necessidade de auxilio, diminuigdo da
articular e restricdo de movimento . )
amplitude de movimento

Fonte: NANDA-I 2024-2026 (2024)

Portanto, nota-se que a artroplastia ¢ um procedimento que visa restabelecer a funcao e reduzir a
dor em articulagdes severamente comprometidas, porém, ela exige cuidados interdisciplinares e continuos.
Desta maneira, destaca-se a atuagdo da enfermagem, por meio do Processo de Enfermagem, como agente
de prevencdo de complicagdes, educador do paciente, promotor da reabilitagdo e suporte psicossocial
(Regolin et al., 2022).

Por fim, deve-se salientar que ¢ de suma importancia o estabelecimento de protocolos padronizados,
capacitacdo das equipes e integracdo entre hospital e atencdo ambulatorial/domiciliar para que se

tangenciem melhores desfechos funcionais e de qualidade de vida para esses pacientes.
4. CONCLUSAO

As intervengdes cirtrgicas ortopédicas, como a meniscectomia, a amputacdo, o enxerto 0sseo € a
artroplastia, representam procedimentos de alta complexidade que demandam cuidados integrados e
sistematizados. Ainda que cada uma delas possua indicagdes especificas, todas compartilham a necessidade
de reabilitacdo funcional, controle rigoroso de complicagdes e acompanhamento continuo da equipe
multiprofissional.

Sob essa otica, o Processo de Enfermagem (PE) ¢ indispenséavel, uma vez que orienta o cuidado de

forma cientifica, permitindo ao enfermeiro identificar diagnosticos, planejar intervencdes e avaliar
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resultados. Além disso, o PE assegura uma assisténcia individualizada e segura, centrada nas necessidades
do paciente, contribuindo para a recuperacao integral e para a reducdo de riscos pos-operatorios.

Outrossim, deve-se ressaltar que a atuacdo da enfermagem deve ser pautada em evidéncias e em
protocolos assistenciais, desde o preparo pré-operatdrio até o acompanhamento domiciliar, focando na
educacdo em saude, manejo da dor, prevengdo de infecgdes e estimulo ao autocuidado. Também se destaca
que o cuidado humanizado ¢ fundamental para o enfrentamento das limita¢des fisicas e emocionais
decorrentes das cirurgias ortopédicas.

Portanto, conclui-se que a integragdo entre conhecimento técnico e visao holistica € essencial para
garantir o €xito terapéutico. Ademais, a sistematizacdo da assisténcia de enfermagem, aplicada junto a
pratica multiprofissional, promove a reabilitagdo funcional efetiva, reinsercdo social e melhoria

significativa na qualidade de vida dos pacientes submetidos a esses procedimentos.
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