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Introdução: A perda de um membro, ou parte dele é denominada de amputação, e pode 

levar ao comprometimento de ossos, vascularização, epitélio, funções e sensações. 1,2 O 

impacto social e físico para um amputado é descrito como sendo o grande limitante de 

sua readequação e inserção na sociedade. A amputação também é apontada como sendo 

um fator responsável pelo descondicionamento físico, fato agravante para o desempenho 

desta população. O Teste de sentar e levantar pode ser um indicativo da condição de 

diversos fatores, sendo um deles o condicionamento de amputados.3 Objetivo: Verificar 

o rendimento do teste de sentar e levantar em amputados de membros inferiores. 

Materiais e Métodos: Os participantes da pesquisa são pacientes amputados da Clínica 

Escola Vara Tamm de Andrada, de ambos os sexos compondo uma amostra de 

conveniência, e que serão submetidos ao Teste de Sentar e Levantar da Cadeira. O projeto 

encontra-se aprovado pelo comitê de ética em pesquisa do Centro Universitário 

Presidente Antônio Carlos, pelo parecer de número: 3.340.495. Para a realização do teste, 

será utilizada uma cadeira com encosto, sem apoio para os membros superiores. Antes e 

depois do teste será mensurada a pressão arterial, frequência cardíaca, frequência 

respiratória e saturação de oxigênio, bem como o rendimento do teste. Para comparação 

dos dados pré vs. pós teste. Após esclarecimentos detalhados do procedimento pelas 

pesquisadoras e assinatura do termo de compromisso livre e esclarecido, será feita uma 

anamnese criteriosa e aplicação do questionário de estratificação de risco: International 

Physical Activity Questionnaire (IPAQ),4 para realização de atividade física. Os dados de 
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média e desvio padrão serão analisados pelo teste de normalidade de Shapiro Wilk, no 

pacote estatístico SPSS 19.0 for Windows® (IBM Corporation, New York, EUA). 
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