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RESUMO

As Praticas Integrativas ¢ Complementares em Saude (PICS) sdo recursos terapéuticos
utilizados em prol do tratamento e bem-estar do paciente, atuando como meio para prevengao
de doencas e recupera¢do da saude corporal e mental. Segundo a Organizagdo Mundial de
Saude (OMYS), existem cerca de 29 Praticas Integrativas ¢ Complementarem em Saude (PICS),
na qual o seu objetivo estd focado no tratamento e bem-estar do paciente, ademais para
prevencdo de enfermidades e centrado na recuperacao da saude tanto fisica quanto mental.
Sendo assim, torna-se de extrema relevancia a sua inser¢ao no SUS, na qual estd garantido
através da Politica Nacional de Praticas Integrativas e Complementares (PNPIC). Entretanto
apesar dos inumeros beneficios, inclusive como uma alternativa para a diminui¢do do uso dos
remédios farmacoldgicos, reconhece que essas praticas ainda sdo escassas na Aten¢ao Primadria.
O estudo objetivou analisar a inser¢do das praticas integrativas e complementares na ateng@o
primaria. Trata-se de uma revisao integrativa de literatura, de natureza qualitativa, sendo feito
o levantamento na integra da Biblioteca Virtual em Saude (BVS), obtendo os estudos das
seguintes bases de dados: LILACS, BDENF, e SP e Coleciona SUS. Os descritores usados
foram: “préticas integrativas e complementares”, “atencdo primaria a saide”, “sistema tnico
de saude”, com operador booleano AND. A busca resultou em 30 artigos, mas apenas 10
estudos selecionados apds os critérios de inclusdo: texto completo, idioma em portugués,
pesquisas dos ultimos cinco anos, 2018 a 2023, e que estivessem compativeis com pelo menos
um dos objetivos e/ou temadtica. Os resultados comprovaram que as praticas estdo mais
presentes na atencao primdria, mas ainda se encontra, mesmo que minima, a inser¢ao no setor
secundario e terciario. As categorias profissionais que mais exercem sao os fisioterapeutas e
enfermeiros, mais cabe destacar que qualquer profissional pode colocar em pratica as PICS
desde que esteja habilitado. Além disso, as praticas mais comuns e usadas nas unidades sao as
plantas medicinais e fitoterapicos. No entanto, ainda ¢ insuficiente a quantidade de PICS
ofertadas para populacdo a partir da aten¢ao primaria, devido ndo ter um repasse financeiro
suficiente, a falta de uma coordenacdo oficial para a PNPIC no Ministério da Saude, assim
como outros obstaculos como ¢é caso da falta de recursos humanos habilitados, infraestrutura
precaria e auséncia de insumos bdsicos para ofertar um servico de qualidade. Portanto, ¢
necessario que as PICS sejam estimuladas desde a gradua¢ido, bem como medidas politicas em
que exista um maior investimento das todos as esferas de gestao publica e que sejam destinados
a essas praticas no SUS, bem como na divulgacao para gestores e profissionais.

Palavras-chave: Praticas integrativas e complementares. Atencao primdria. Sistema unico de
saude.



ABSTRACT

Integrative and Complementary Health Practices (PICS) are therapeutic resources used in favor
of the patient's treatment and well-being, maintained as a means of disease prevention and
recovery of physical and mental health. According to the World Health Organization (WHO),
there are about 29 Integrative and Complementary Health Practices (PICS), in which their
objective is focused on the treatment and well-being of the patient, in addition to the prevention
of diseases and centered on the recovery of both physical and mental health. Therefore, their
inclusion in the SUS becomes extremely protective, which is guaranteed through the National
Policy on Integrative and Complementary Practices (PNPIC). However, despite the various
benefits, including as an alternative to reducing the use of pharmacological remedies, it
recognizes that these practices are still scarce in Primary Care. The study intended to analyze
the insertion of integrative and complementary practices in primary care. This is an integrative
literature review, of a qualitative nature, with a complete survey of the Virtual Health Library
(VHL), obtaining studies from the following databases: LILACS, BDENF, and SP and
Coleciona SUS. The descriptors used were: “integrative and complementary practices”,
“primary health care”, “single health system”, with Boolean operator AND. The search resulted
in 30 articles, but only 10 studies were selected after the inclusion criteria: full text, language
in Portuguese, research from the last five years, 2018 to 2023, and that were compatible with at
least one of the objectives and/or theme. The results verified that the practices are more present
in primary care, but are still, even if minimally, inserted in the secondary and tertiary sectors.
The professional categories that exercise the most are physiotherapists and nurses, but it is
worth noting that any professional can put into practice as PICS as long as he is qualified. In
addition, the most common and used practices in the units are medicinal and herbal plants.
However, the amount of PICS offered to the population from primary care is still insufficient,
due to not having sufficient financial transfer, the lack of official coordination for the PNPIC
in the Ministry of Health, as well as other obstacles such as the lack of qualified human
resources, precarious infrastructure and lack of basic inputs to offer a quality service. Therefore,
it is necessary that PICS be stimulated from adoption, as well as political measures in which
there is a greater investment from all spheres of public management and that are destined to
these practices in the SUS, as well as in the dissemination to managers and professionals.

Keywords: Integrative and complementary practices. Primary care. Unified health system.
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1 INTRODUCAO

As Praticas Integrativas e Complementares em Saude (PICS) sdo recursos terapéuticos
utilizados em prol do tratamento e bem-estar do paciente, atuando como meio para prevengao
de doencgas e recuperagdo da satde corporal e mental. Estas praticas ganharam relevancia a
partir das consideracdes da Organizacao Mundial da Satde (OMS) que as consideram como
meios eficazes para a promog¢ao da saude e integracao social (ALMEIDA et al., 2018).

A OMS utiliza para estas agdes a denominacdo de Medicinas Tradicionais,
Complementares e Integrativas (MTCI). Atualmente cerca de 170 paises-membros da OMS
reconhecem e utilizam a MTCI desde o ano de 2018, onde a maioria desses ofertam o servigo
continuamente a populacdo. No Brasil, as praticas foram institucionalizadas através da Politica
Nacional de Praticas Integrativas e Complementares no SUS (OPAS, 2022).

A Politica Nacional de Praticas Integrativas e Complementares (PNPIC) foi instituida
pelo Ministério da Saude no ano de 2006, através da Portaria N° 971 de 03 de maio de 2006,
para integrar a gestao da saude no pais. A principal justificativa para a implementacao envolve
a necessidade de apoiar praticas que ja eram desenvolvidas informalmente na rede publica, mas
que mesmo assim contribuiam para melhora da satde do individuo (AMADO et al., 2018).

E de conhecimento majoritario a significancia do Sistema Unico de Satde (SUS) para a
coletividade, atuando como principal meio para a obtengdo de satde no territério nacional de
forma gratuita e integral. Em momento hodierno, o SUS oferta cerca de 29 (vinte e nove)
procedimentos integrantes das Praticas Integrativas e Complementares, onde os atendimentos
em sua maioria sdo exercidos na Atengdo Basica no territdrio nacional (BRASIL, 2022).

Transformar as praticas em politicas publicas — trazendo obrigatoriedade — foi
simplesmente admiravel. Em fun¢ao disso, ¢ imprescindivel delimitar ndo s6 a relagdo das PICS
com o SUS, mas também informar as especificagdes que rodeiam este fato, como os avancos,
desafios e perspectivas para o futuro. Esta ¢ uma ferramenta para a implementacdo e
distribuicao da satde nos municipios, devendo-se tratar o paciente com pressupostos holisticos,
considerando sua singularidade e integralidade (ANDRADE, 2017).

E fato que as PICS nio substituem o tratamento tradicional, mas sdo fortes aliadas se
utilizadas em conjunto em prol da melhora eficiente e rapida do individuo. Atualmente o Brasil
¢ uma referéncia mundial neste campo, o que torna ainda mais essencial a desmistificagdo do
tema e o entendimento social de que tais atividades sdo imprescindiveis para todos os

integrantes do meio social de maneira complementar (BARRETO, 2018).



12

Em face dos aspectos mencionados e levando em consideragdo a importancia das
Préticas Integrativas e Complementares, surge como pergunta-problema o seguinte fator: como
estdo inseridas as praticas integrativas € complementares na atengao primaria?

A justificativa para a pesquisa centra-se no fato de que estes atendimentos ainda sio
muito escassos nas Unidades de Saude, devendo ser incluido como uma forma para a
diminui¢do do uso de remédios farmacologicos pelos pacientes acometidos de certa condigao
patologica.

Tecnicamente, o Sistema Unico de Satde deve ofertar estes tratamentos, mas na maioria
das vezes ou hé auséncia de recursos ou desinformagdo da populagdo. Além disso, percebe-se
a escassez de profissionais qualificados para a realizacao das PICS, o que faz emergir a
contribuicdo do presente estudo como forma de levar conhecimento aos futuros profissionais

acerca desta tematica tdo importante.
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2 OBJETIVOS

2.1 OBJETIVO GERAL
Analisar a inserc¢do das praticas integrativas e complementares na aten¢ao primaria.

2.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS
. Especificar quais PICS sao ofertadas na atencao primaria

. Listar as facilidades e dificuldades para implantagdo das PICS na atencdo primaria

. Descrever a forma de acesso da populagdo as PICS.
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3 REFERENCIAL TEORICO
3.1 POLITICA NACIONAL DE PRATICAS INTEGRATIVAS E COMPLEMETARES

Em estudo realizado em 2004 pelo Ministério da Satde no Brasil, constatou-se que o
Reiki foi reconhecido pelo Sistema Unico de Satde (SUS) como a pratica de satde
complementar mais adotada, representando 25,6% das praticas identificadas. Além disso, o
texto observa que no pais ha uma busca crescente por outras técnicas que visam promover,
prevenir e recuperar a saude, além das oferecidas pela medicina convencional, como as terapias
alternativas, complementares, ndo convencionais ou integrativas (BRASIL, 2004).

Simplificadamente, as Praticas Integrativas e Complementares em Satude (PICS) sdo
exemplos de recursos terapéuticos voltados para a prevengdo, o tratamento de doencas ¢ a
recuperacdo da satide. Essas praticas foram inseridas no Sistema Unico da Saude (SUS) através
da Politica Nacional de Praticas Integrativas e Complementares (PNPIC), através da Portaria
GM/MS n° 971, de 3 de maio de 2006 pelo Ministério de Satde, na qual ofertou Acupuntura,
Homeopatia, Plantas Medicinais e Fitoterapia e Termalismo Social (CAMAROTTI, 2020).

No ano de 2017, o MS ampliou o contexto das PICS em territorio nacional através da
Portaria n°® 840 de 27 de margo de 2017 incluindo diversas outras praticas a Politica Nacional
de Praticas Integrativas e Complementares de forma mais abrangente na pratica, tais como:
arteterapia, ayurveda, biodanca, danga circular, meditacdo, musicoterapia, naturopatia,
osteopatia, quiropraxia, reflexoterapia, reiki, shantala, Terapia Comunitaria Integrativa e Yoga
(BRASIL, 2022).

A Portarian® 702 de 21 de margo de 2018 alterou a portaria supracitada, incluindo novas
modalidades terapéuticas: Aromaterapia, Apiterapia, Bioenergética, Constelacio Familiar,
Cromoterapia, Geoterapia,  Hipnoterapia, = Imposicdo = De  Maos,  Medicina
Antroposofica/Antroposofia Aplicada a Satde, Ozobnioterapia e Terapia de Florais. Logo,
dispomos de 29 procedimentos e praticas voltados para a complementacdo do tratamento de
saude de maneira terapéutica atualmente (CORDEIRO et al, 2020).

As politicas possuem grande relevancia para o SUS, oferecendo objetivos essenciais
para incorporacao dos sujeitos para este acesso. Vé-se a énfase dada a promogao da satde, para
que o cuidado ao paciente seja continuado e humanizado e, além disso, a PNPIC busca o
aumento da resolubilidade das condi¢des de saude, com o intuito de que os individuos tenham
acesso real aos cuidados oferecidos pelos programas de satide (MENDES; SILVEIRA;
GALVAO, 2019).
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O Ministério da Saude leva em consideragdo certas diretrizes para aplicabilidade das
PICS nas Unidades de Saude. Cabe ressaltar acerca da necessidade de fortalecimento das
praticas, do desenvolvimento de estratégias voltadas para a qualificagdo dos profissionais, a
divulgacdo de conhecimentos bdsicos para os integrantes do SUS; o fortalecimento da
participagdo social, o acesso a medicamentos homeopaticos ou outros insumos que integram o
tratamento com as PICS; o incentivo as pesquisas e desenvolvimento de acdes; a promogao da
cooperacio e o monitoramento da qualidade dos fitoterapicos (GUIMARAES; FILHA, 2020).

Vé-se a abrangéncia legislativa para aplicabilidade das praticas no SUS, como principal
objetivo de garantir que os cidaddos tenham acesso efetivo as formas complementares de
terapia, bem como ampliar o reconhecimento de categorias profissionais de saide no Brasil.
Por isso, ¢ de responsabilidade dos Estados, Distrito Federal ¢ Municipios promover as PICS
na rede de satde e torna-las acessiveis a populagdo (SILVA et al, 2020).

Cabe destacar que a aprovacdo das portarias contribuiu de maneira significativa para o
aumento da visibilidade das praticas na sociedade. No entanto, percebe-se que a
institucionalizagdo dos processos terapéuticos ainda ¢ dificultada na pratica, devido o baixo
financiamento governamental e a caréncia de profissionais habilitados. Portanto, ¢
imprescindivel que ocorra o reconhecimento de importancia sobre as praticas em questdo

(FERRAZ et al., 2020).

3.2 AS MODADALIDADES TERAPEUTICAS

A Terapia Tradicional Chinesa ¢ considerada uma das medicinas mais antigas na historia
da evolugao humana criada ha quase cinco milénios na China. Um sistema médico reconhecido
internacionalmente, que se baseia em uma filosofia que dissemina o fato de que muitas
problematicas de saude sdo originadas de um fluxo indevido das forgas vitais, que ¢
estabelecida através do equilibrio das forgas yin e yang, que sdo contrarias e que preservam o
organismo do individuo (ROHDE; MARIANI; GHELMAN, 2021).

Uma das praticas bastante desenvolvida no Brasil ¢ a acupuntura e ventosaterapia. A
Acupuntura ¢ desenvolvida a partir de agulhas, que sdo inseridas em pontos especificos do
corpo capazes de aliviar dores, equilibrar e melhorar a saude do paciente, e assim ocasionar
sensagoes de bem-estar e relaxamento profundo. Um exemplo bem pratico do seu uso ¢ quando
utilizada para o alivio de quadros de dor, o processo inicia quando a agulha ¢ colocada em fibras
nervosas que resultam em impulsos enviados a medula espinal, onde as células condrogénicas

liberam endorfinas para o organismo, ¢ de conhecimento que esse hormonio exercera a fun¢ao



16

de um analgésico natural, logo promoverd o alivio do sintoma estressante no individuo.
(MACHADO et al, 2021).

Quanto a Ventosaterapia ¢ bastante utilizada para proporcionar uma desintoxicagao do
sangue, melhorando a circulagdo sanguinea e a oxigenacdo dos tecidos. Os copos de ventosas
sao colocados sobre a pele, exercendo uma pressdo negativa devido ao vacuo gerado em seu
interior que provocard uma suc¢do na pele e nos tecidos mais superficiais, com isso
promovendo a troca de gases e eliminando a toxidade que afeta o organismo. Nos ultimos anos
essa pratica foi disseminada amplamente no meio social ocidental, em especial no ano de 2016,
a partir do nadador americano Michael Phelps quando apareceu com as marcas caracteristicas
do tratamento com ventosas, pois alivia as dores musculares e assim incentivando sua
recuperagao (SANTOS et al, 2021).

A Medicina Antroposoéfica foi desenvolvida por Rudolf Steiner em 1920, sendo
utilizada para tratar doengas ou até mesmo preveni-las. Ela considera que os seres humanos ndo
podem ser compreendidos se levar em consideracdo apenas as suas dimensdes fisicas e
emocional, mas vai além da matéria fisica. Basicamente, parte do principio de que s6 € capaz
de compreender o individuo que estd doente a partir do conhecimento da sua natureza humana.
Esse método utiliza plantas medicinais ou derivados de animais ou minerais, que tem o intuito
de auxiliar na cura do organismo e for¢ando-o a se defender das toxinas. Além dos
medicamentos, essa medicina também utiliza de chas, compressas e banhos para concretude de
seus objetivos (CARVALHO et al., 2020).

Pode-se indicar que ela constitui um dos complementos a medicina convencional, sendo
que nestes casos a anamnese requer uma atencao especial, para que o profissional chegue ao
foco da problematica e utilize medicamentos simples e que possuem o principio ativo
responsavel para controlar o organismo agindo contra a doenca. Essa pratica ¢ validada tanto
pelo Conselho Federal de Farmacia quanto pela ANVISA (CARVALHO et al., 2020).

A Fitoterapia ¢ uma pratica integrativa voltada para a utilizacdo de plantas medicinais.
A Relagdo Nacional de Medicamentos Essenciais (RENAME), contempla 12 tipos de
fitoterapicos, dentre eles estdo: alcachofra, aroeira, babosa, cascara-sagrada, espinheira-santa,
guaco, garra-do-diabo, horteld, isoflavona de soja, plantago, salgueiro e unha-de-gato. Assim
como, a suas formas de aplicabilidade sdo bastante diversificadas ja que usam como extratos,
as capsulas, as tinturas ou pomadas a base destes produtos. Ela ¢ amplamente utilizada,
principalmente devido &s descendéncias historicas que repassaram sua importancia. Ela pode

ser indicada para inimeros propositos, tais como: alivio da ansiedade, tratamentos de gripes e
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resfriados, dores de cabega e dores musculares e até mesmo para fortalecimento da imunidade
(ESTEVES et al., 2020).

A Cromoterapia € outra técnica que utiliza as cores para o tratamento de doengas. Cada
cor possui um comprimento de onda e uma propriedade diferente. Com isso, esta pratica ¢é
realizada através de aparelhos que emitem frequéncias de onda de luz que estimulam
diretamente o organismo e o cérebro do paciente (MACHADO et al, 2021).

A pratica oferece muitos beneficios para os usudrios, melhorando ativamente sua saude
mental e fisica. Em suma, sdo aliviados muitos dos transtornos do sono, bem como da
amenizacao de dores de cabeca ativando o sistema nervoso central. A escolha da cor ocorrera
de acordo com as necessidades da condi¢ao de saude do agente, que pode variar de acordo com
o transtorno ou problemadtica preexistente (CORDEIRO et al., 2020).

A Homeopatia ¢ uma abordagem terapéutica de carater holistico e vitalista que v€ a
pessoa como um todo, ndo em partes, € cujo método teraputico envolve trés principios
fundamentais: a Lei dos Semelhantes; a experimentacdo no homem sadio; € o uso de grandes
diluicdes de medicamentos. Atualmente, a Organizacdo Mundial da Satde reconhece a
Homeopatia como uma pratica da Medicina Tradicional e Complementar (MTC) que ¢
amplamente utilizada no meio social para cuidar da saude (ROHDE; MARIANI; GHELMAN,
2021).

A Apiterapia € a utilizagdo de produtos produzidos pelas abelhas, nas colmeias. Este
método ¢ bem antigo, ja firmado nas sociedades egipcia e chinesa, onde os apiterapicos
principais sdo a apitoxina, a geleia real, o pélen, o propolis e o mel, na qual sdo usados para o
tratamento de doengas. Quanto a Aromaterapia ¢ o uso de dleos essenciais
concentrados que sdo extraidos dos vegetais, sendo utilizada para o reequilibrio fisico e
emocional do individuo (BORGES; AVELAR, 2022).

A Arterapia ¢ um método terapéutico voltado para a utilizagdo das expressoes artisticas
como forma de fomentar a satde psicoldgica do individuo, sobretudo os que possuem alguma
disfuncdo ou doenga mental. A Ayurveda, de origem indiana, ¢ considerada uma das mais
antigas abordagens de cuidado do mundo e significa Ciéncia ou Conhecimento da Vida.
Nascida da observagdo, experiéncia € o uso de recursos naturais para desenvolver um sistema
unico de cuidado, este conhecimento estruturado agrega em si mesmo principios relativos a
satide do corpo fisico, de forma a ndo os desvincular e considerando os campos energético,
mental e espiritual (MATOS et al., 2018).

A Biodanga ¢ uma modalidade de terapia que promove o bem-estar do individuo através

de movimentos de danga em grupo, buscando a identidade, vitalidade, afetividade, criatividade,
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sexualidade e transcendéncia. Além disso, busca aproximar o individuo da potente e sensagao
de se sentir vivo através de movimentos entendidos como “primordiais”, ou seja, gestos
ancestrais (BRITO; GERMANO; JUNIOR, 2021).

A Danga Circular ¢ uma pratica que realiza atividades em grupo e realiza em circulo, na
qual tem origens da tradi¢do folclorica e de diferentes paises e culturas. Ao realizar essa
atividade amplia a consciéncia corporal, ativando as células para uma vida mais saudavel e
promovendo mudangas de atitudes, bem como contribui na aprendizagem e a conexao entre os
participantes da acdo (SILVA et al., 2022).

A Constelacdo Familiar ¢ uma abordagem terapéutica sistematizada pelo alemao Bert
Hellinger, na qual o seu foco estd na busca da origem das problematicas, principalmente as
previstas no ambiente domiciliar do paciente em questdo, desmistificando os possiveis
bloqueios emocionais (FERRAZ; ROSA; MIALHE, 2021).

Quanto a Bioenergética ¢ um mecanismo que visa a compreensdo do quadro de
sofrimento e adoecimento, que ¢ utilizado juntamente a psicoterapia corporal, exercicios e
respiragdo para trabalhar as emog¢des e minimizagado das tensdes (CARVALHO, 2022).

A Geoterapia ¢ a utilizagdo de argilas, barro e lamas de maneira medicinal e holistica,
onde os materiais s3o ricos em elementos minerais que permitem reagcdes bioquimicas e
vibracionais nos tratamentos de satide. A Hipnoterapia ¢ um conjunto de técnicas que, por meio
de intenso relaxamento, concentragdo e/ou foco, induz a pessoa a alcangar um estado de
consciéncia aumentado que permita alterar uma ampla gama de condi¢des ou comportamentos
indesejados, como medos, fobias, insonia, depressdo, angustia, estresse, dores cronicas. E
amplamente utilizada para tratamento de transtornos mentais e fisicos (MATOS et al., 2018).

A Imposi¢ao de Maos ¢ o esfor¢o de meditagao para transferéncia de energia vital Qi,
através das maos para reestabelecer o campo energético humano e atuar no controle e
minimiza¢do da doenca. A Meditacdo ¢ o treinamento da focalizagdo em prol da diminuigao
dos pensamentos frustrantes e desordenados; esta ¢ uma pratica que vem se difundindo no
ocidente e que ¢ imprescindivel para o controle das emocgdes, assim como promovendo o
relaxamento e reducao do estresse e hiperatividade (MACHADO et al, 2021).

A Musicoterapia ¢ a atividade de atengdo ao som, ritmo, melodia e harmonia da musica,
que pode proporcionar ao individuo sentimentos de tranquilidade e amenizagao das frutragdes
e pensamentos ruins. A Naturopatia se trata da utilizacdo de métodos e recursos provenientes
da natureza, de maneira ndo invasiva e regenerativa para a saude, neste caso, ¢ firmada a

famigerada medicina popular prevista na sociedade (MACHADO et al, 2021).
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A Osteopatia ¢ uma medicina complementar, mais utilizada entre os fisioterapeutas,
com o proposito de restabelecer a funcdo das estruturas e sistemas corporais através da
mobilizagdo e manipulacdo das articulagdes. A Ozonioterapia ¢ a aplicagdo de uma mistura dos
gases oxigénio e 0zOnio, que possuem propriedades entorpecentes, a fim de melhorar sistema
imune e atuar de forma anti-inflamatoria no paciente (MATOS et al., 2018).

A Quiropraxia ¢ o conjunto de técnicas que funcionam em prol da manipulagdo das
articulagdes, na qual inclui o sistema esquelético e coluna vertebral, em busca da correcao e
realinhamento do corpo, atuando no paciente para a reducao das lesdes e dores (FILHO;
SANTOS; ALMEIDA, 2019).

O Reiki ¢ uma pratica terapéutica que utiliza a imposi¢do de maos em prol do equilibrio
energético. Esta técnica foi desenvolvida no Japao e ¢ utilizada para manter o bem-estar fisico
e mental do paciente (PEREIRA et al., 2021).

A Reflexoterapia ¢ a aplicacdo de pressdes nas regides dos pés e maos, mas que devido
aos reflexos do corpo, esses impulsos geram impacto em outras partes do corpo, diminuindo as
lesdes e desconfortos e liberando as toxinas corporais. A Shantala ¢ uma técnica de massagem
empregada em recém-nascidos e criangas pelos pais; composta por uma série de movimentos
que favorecem o vinculo entre estes e proporcionam uma série de beneficios decorrentes do
alongamento dos membros e da ativac¢do da circulagdo. Além disso, promove a satde integral;
harmoniza e equilibra os sistemas imunologico, respiratorio, digestivo, circulatorio e linfatico;
estimula as articulagdes e a musculatura; auxilia significativamente o desenvolvimento motor;
facilita movimentos como rolar, sentar-se, engatinhar e andar; refor¢ca vinculos afetivos,
cooperagdo, confianga, criatividade, seguranca, equilibrio fisico e emocional. (SOARES et al.,
2019).

A Terapia Comunitaria Integrativa ¢ a pratica que ¢ realizada em um espago aberto entre
os membros da comunidade local para que sejam desenvolvidas redes de apoio e solidariedade
em necessidades de mobilizacdo conjunta. Nela, surge um espago de acolhimento para
compartilhar inquietagdes, problemas ou situacdes dificeis, bem como celebrar conquistas e
alegrias, desta forma permite uma troca de experiéncias e diminui o isolamento social. Assim
como, atua como um instrumento de promogao de saude e autonomia (IGESKI et al., 2020).
A Terapia Floral ¢ o método que utiliza a esséncia derivada de flores para melhora dos estados
mentais € emocionais, promovendo relaxamento, calma e diminuicao dos estresses cotidianos
do paciente (MACHADO et al, 2021).

O Termalismo/Crenoterapia ¢ uma pratica terapéutica usada desde a antiguidade,

especificamente da época do império Grego que utiliza a 4gua mineral para o tratamento da



20

saude. O tratamento consiste nas agdes hidromecanicas da dgua devido suas caracteristicas
fisicas, térmicas, radioativas e outras. A eficiéncia do termalismo no tratamento de satde esta
associada a composi¢do quimica da dgua (que pode ser classificada como sulfurada, radioativa,
bicarbonatada, ferruginosa etc.), a forma de aplicagdo (banho, sauna etc.) e a sua temperatura
(BORGES; AVELAR, 2022).

Yoga ¢ uma pratica corporal e mental de origem oriental utilizada como técnica para
controlar corpo e mente, associada a meditacao. Os principais beneficios obtidos por meio da
pratica do yoga estdo a reducdo do estresse, a regulacdo do sistema nervoso e respiratorio, o
equilibrio do sono, o aumento da vitalidade psicofisica, o equilibrio da produ¢dao hormonal, o
fortalecimento do sistema imunologico, o aumento da capacidade de concentragdo e de
criatividade e a promog¢do da reeducacdo mental com consequente melhoria dos quadros de

humor, o que reverbera na qualidade de vida dos praticantes. (ROCHA, et al., 2020).

3.3 AS PICS NA ATENCAO PRIMARIA A SAUDE

A expansdo da Atengdo Primaria a Saude (APS) como estratégia de organizagdo de
sistemas de saude ¢ um avanco significativo no sentido de proporcionar um cuidado clinico-
sanitario universal as populacdes. Ao centrar o cuidado em equipes de profissionais
generalistas, com a biomedicina como referéncia principal, a APS busca abordar de forma
abrangente as necessidades de saude dos individuos (HOMA et al., 2015).

Para Fischborn et al., (2016) a inser¢do das PICS na APS demonstram que as mesmas
proporcionam uma redugdo significativa nos gastos devido a sua implementagao de baixo custo.
Essas abordagens demonstram uma eficiéncia terapéutica igual ou superior a outros tratamentos
disponiveis, a0 mesmo tempo em que apresentam uma viabilidade econdmica que se mostra
crucial para o sistema publico de satde.

A comprovacdo das evidéncias que respaldam a qualidade do cuidado baseado em APS,
assim como seus impactos positivos na satide das populagdes, na equidade e na relagio custo-
beneficio, fortalece ainda mais a importancia e eficacia desse modelo de atendimento (HOMA
etal., 2015).

Com isso em tela, a inser¢do de praticas alternativas de cuidado na APS tem sido algo
discutido e implementado internacionalmente. WHO (2013) indica que na Suigca 46% dos
médicos tanto da APS quanto dos demais servigos possuem formagao em alguma modalidade

de PICS.
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Corroborando com a tematica, Gontijo e Nunes (2017) avaliam que a maioria dos
profissionais da equipe multidisciplinar em satde reconhece a importancia de possibilitar aos
académicos o acesso a novas formas de assisténcia e cuidado, mas apenas alguns defendem que
essas matérias sejam obrigatdrias no curriculo.

Tratando da implementacdo nos servigos de APS, Matos et al., (2018) reforcam ser
crucial que os profissionais da enfermagem sejam devidamente informados sobre as PICS,
incluindo sua utilizagdo, beneficios e regulamentacdes pertinentes. A compreensdo dessas
praticas e seu papel na promocgao da satide e prevencao de doengas sdo fundamentais para que
os enfermeiros possam integra-las de maneira eficaz em sua préatica clinica, oferecendo aos
pacientes uma abordagem abrangente e multidisciplinar no cuidado a saude.

Diniz et al., (2022) aponta ainda para a vantagem da implementagao das PICS na APS
justificando que as mesmas podem ser realizadas em diferentes contextos, sejam eles coletivos,
em grupos ou de forma individualizada, levando em consideracdo as necessidades de cada
usudrio. Para viabilizar essas praticas, ¢ essencial que a equipe de saude realize um

planejamento conjunto, a fim de garantir o melhor resultado para cada individuo a ser assistido.
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4 METODOLOGIA
4.1 TIPO DE PESQUISA

Trata-se de uma revisao integrativa da literatura de abordagem qualitativa, que busca
elucidar sobre determinado tema abordado. O trabalho em questdo teve como objetivo buscar
nos artigos ja produzidos lacunas de conhecimento acerca do tema proposto.

A revisdo integrativa da literatura possibilitou a sintetizagdo do conhecimento da
tematica de interesse do pesquisador, na qual contribuiu com recomendacdes que estdo pautadas
em resultados de pesquisas para a pratica clinica. A constru¢ao consistiu em uma andlise ampla
em que foi realizada através de um processo sistemdtico e rigoroso, ao final possibilitou a
construcdo de reflexdes pertinentes a respeito da tematica (MENDES; SILVEIRA; GALVAO,
2019).

A abordagem qualitativa tem como fonte direta o ambiente dos dados, ou seja, o
pesquisador tem um contato direto com ambiente e o objeto de estudo, na qual necessita de um
trabalho mais intensivo, visto que o estudo tem carater interpretativo e ¢ necessario tentar
compreender ou interpretar os fendmenos. Os dados coletados nessas pesquisas sao descritivos
e retrata o maior numero possivel de elementos existentes na realidade estudada. Quanto a
analise de dados ocorreu a elaboragdo de um quadro teérico que direcionou a coleta, analise e
a interpretagdo dos dados (PRODANOV, 2013).

A revisdo integrativa precisa ter uma sucessao de etapas que devem ser seguidas, tais
como: identificacdao do tema e selecdo da questao da pesquisa; estabelecimento dos critérios de
elegibilidade; identificacdo dos estudos nas bases cientificas; avaliagdo dos estudos
selecionados e analise critica; categorizacdo dos estudos, avaliacdo e interpretacdo dos
resultados e por fim apresentacdo dos dados na estrutura da revisdo integrativa (CERQUEIRA

et al., 2018).

4.2 LOCAL DO ESTUDO

O levantamento bibliografico foi realizado na Biblioteca Virtual em Saude (BVS).
Posteriormente, foi realizado o cruzamento dos Descritores em Ciéncias da Saude (DECS),
juntamente com o operador booleano AND: “Praticas Integrativas e Complementares”,
“Atengdo Primaria a Satide”, “Sistema Unico de Saude. Ao final, foram encontrados 30 artigos

na integra da BVS e das seguintes bases de dados: LILACS, BDENF, MOSAICO, BBO,
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MEDLINE, Secretaria de Estado da Satde SP, Secretaria Municipal da Saude SP e Coleciona
SUS.

4.3 PERIODO DO ESTUDO

As buscas pelos resultados da pesquisa ocorreram no 1° semestre de 2023,

correspondendo aos meses de abril a maio.

4.4 CRITERIOS DE INCLUSAO E EXCLUSAO

Os critérios de inclusdo usados foram os seguintes: artigos completos e gratuitos; artigos
disponiveis em idioma portugué€s nos ultimos cinco anos, ou seja, de 2018 a 2023 e que
estivessem compativeis pelo menos com um dos objetivos do estudo ou que estivessem de
acordo com a temaética proposta.

Quanto aos critérios de exclusdo: artigos repetidos, somente resumos, bem como estudos
que ndo condiziam com a tematica proposta ou que nao estivessem disponiveis gratuitamente.

Fluxograma 1. Fluxograma de busca e selecao dos artigos.

Identificacio Selegiio Elegibilidade Inclusio

(Foram identificados 79 | e
estudos na bases de st ;’Sf‘:\t f"fm_nz 93| | Estudos adequados
dados J ?ﬁc I"'u:;'n";:f‘j ﬂ;: apos leitura (n=17)

__LILACS (n=47) | - A =

Estudos incluidos
(n=10)

= | Estudos excluidos s . P
| MOSAICO (n=1) | . [t: o IL} o I::.lud;:: f]x;;U|dub 7 estudos foram
Coleciona SUS (n=9) | T : ! ‘—’ﬁ:&fr‘f]ﬂﬁ por :1?0
—— t 12 estudos estavam | - —, Aabordarcm 05
= . ; ; objetivos propostos
BDENF (n=5) . incompletos | Amgir:s r":rF;mdDS Sl & teahies
< | . n=z
Homeolndex (n=4) | estudo ndo estava | .
MELJ DL ) portugués Nio condiziam com
BBO - Odontologia y — a tematica proposta
(n=2) . 28 estudos foram (n=11)
Recursos Multimidia | | PUolicados anies de | -
2018
(n=2) \
[ Sec. Est. Satde SP |
(n=2)

| Repositorio RHS (n=1)|

| Sec. Munic. Saude SP |
(n=1)

CVSP -Brasil (n=1)

Fonte: pesquisa direta,2023.
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4.5 ORGANIZACAO E ANALISE DE DADOS

Para uma analise e avaliacao dos dados, foi realizado uma leitura minuciosa dos artigos
selecionados. Posteriormente, foi organizado cada um em um quadro identificando o autor, ano
da publicagao, titulo, objetivos, metodologia, resultados e conclusao.

Em seguida, ocorreu a interpretagdo dos dados a partir de uma leitura aprofundada da
literatura. Os resultados foram apresentados em forma de texto descritivo e dispostos em
categorias tematicas com apresentacdo das respostas encontradas a partir da leitura das
pesquisas. A categorizagdo tematica estabeleceu classificagdes, na qual agruparam elementos,

ideias ou expressdes em torno de um conceito que abrangeu tudo isso (MINAYO et al., 2002)
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5 RESULTADOS E DISCUSSAO

Ap6s as buscas dos estudos nas bases de dados e utilizagdo dos critérios de inclusao,
resultou em 30 artigos. Posteriormente, apds a analise minuciosa através dos critérios de
exclusao ja supracitados foram selecionados apenas 10 estudos como amostra para a realizagao
do presente trabalho.

Observou que apo6s os critérios estabelecidos, notou-se a prevaléncia maior de estudos
no ano de 2020, correspondendo a 40% para a composi¢ao deste trabalho. Quanto aos outros
percebeu que 30% pertenciam ao ano de 2018, 20% ao ano de 2019 e apenas 10% pertenciam
ao ano de 2023. Ademais, observou uma maior prevaléncia de estudos do tipo qualitativos,
correspondendo a 6 pesquisas dos 10 trabalhos selecionados.

Os 10 trabalhos selecionados para compor esta pesquisa foram organizados de acordo
com o titulo, autor, ano da publicacdo, objetivos, metodologia, resultados e conclusdo. Logo, o

quadro 1 foi elaborado contendo os topicos principais de cada estudo.

Quadro 1 — Apresentagdo dos artigos selecionados para a revisdo integrativa

Artigos Variaveis Informacoes dos artigos
. Praticas Integrativas e Complementares na atuagdo dos enfermeiros
Titulo Dt 2ot N Qo
da Atencao Primaria a Satde
Autores MILDEMBERG, R. et al
Ano da 2023
publicacdo

Analisar o conhecimento ¢ o uso das Praticas Integrativas e
Al Objetivos Complementares em Saude (PICS) na atuacdo dos enfermeiros da
Atencao Primaria a Satde (APS).

Estudo transversal, de abordagem quantitativa, realizado em 85
Unidades Basicas de Satde de Curitiba-PR em 2021. A amostra foi
Metodologia | de 195 enfermeiros. Os dados foram coletados através de um
instrumento eletronico estruturado contendo 20 afirmativas, na
qual foram analisados por métodos estatisticos descritivos.

Afirma que 43 (22,1%) dos participantes utilizam PICS na
assisténcia, sendo que 31(15,9%) referiram ter formag¢do em
alguma modalidade. Identificou-se a utilizacdo de 17 modalidades
de PICS, sendo 33 profissionais em auriculoterapia e 7 em reiki.
Quanto a vivéncia dos enfermeiros sobre as PICS observou que a
grande maioria dos enfermeiros reconheciam essas praticas.

Resultados
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Conclusdo

Conclui-se que os enfermeiros tinham uma base de conhecimento
acerca das PICS e reconheciam a importancia de sua inser¢do na
Atencdo primadria, entretanto demostraram inseguranca quanto a
sua aplicabilidade, bem como a falta de maior divulgacdo dessas
praticas e de agdes através da educacao permanente, na qual busque
o aperfeicoamento dos profissionais.

A2

Titulo

Fitoterapia na Atencdo Primaria a Satude segundo os profissionais
de satide do Rio de Janeiro e do Programa Mais Médicos

Autores

RODRIGUES, M. L.; CAMPOS, C. E. A.; SIQUEIRA, B. A

Ano de
publicagdo

2020

Objetivos

Identificar como a fitoterapia, uma das praticas integrativas e
complementares mais incidentes no Sistema Unico de Satde, tem
sido apropriada pelos profissionais que atuam na Estratégia Saude
da Familia (ESF) no municipio do Rio de Janeiro, destacando os
limites dessa utilizagdo na perspectiva do direito a saude integral

Metodologia

Trata-se de um estudo transversal, de abordagem qualitativa e do
tio exploratdria a respeito do uso e prescri¢ao de fitoterapicos e
plantas medicinais por médicos, enfermeiros e agentes
comunitarios de saude. Realizado em dezembro de 2016 a margo
de 2018, por meio da aplicagdo de um questionario fechado e
entrevistas semiestruturadas.

Resultados

Observou que a fitoterapia ainda ndo foi apropriada pelos
profissionais de satde, em especial os médicos e enfermeiros, e
cerca de 66,7% e 41,7%, respectivamente, afirmam que ainda
prescrevem, mas a maioria relatou nao ter tido instrugao sobre o
assunto. Além disso, o uso de fitoterapicos pela populagdo foi
observado nas visitas domiciliares, bem como 83,3% dos
enfermeiros e 80,9% dos médicos relataram a adesdao da populagao.

Conclusao

O uso da fitoterapia ainda ndo ¢ tdo aderido na ESF. No entanto,
promover e ampliar o uso de fitoterapicos na Atencao Primaria a
Saude pode contribuir em experiéncias inovadoras que envolva os
usudrios, os profissionais de satde e até mesmo os gestores para
resultar na transformacao das condi¢gdes de satide da populagao.
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Diagnostico  situacional  das  Praticas  Integrativas e

Titulo Complementares na Atencao Primaria a Satide do Maranhao
Autores SOARES, R. D.; PINHO, J. R. O.; TONELLO, A. S.
Ano de 2020
publicagao
Apresentar o diagnostico situacional das Praticas Integrativas e
A3 Objetivo Complementares na Ateng¢dao Primaria a Satde do estado do
Maranhao
Foi realizado um estudo descritivo, do tipo quantitativo, com dados
.| dos 217 municipios do estado, na qual foi coletado através de um
Metodologia . . L . ,
formulério enviado a todos os secretarios municipais de saude, no
periodo de abril a julho de 2019.
Observou taxa de resposta de 100%. Cerca de 25,4% dos
municipios ofertam as Praticas Integrativas e a fitoterapia e
Resultados | massoterapia sdo as mais ofertadas na Atengdo primaria, bem como
os fisioterapeutas sdo os profissionais que mais executam as
Praticas Integrativas (54,5%).
Conclui-se, mesmo que exista orientagdes pela propria
Organiza¢do Mundial de Satude e Instituicdo da Politica Nacional
Conclusdao | de Praticas Integrativas e Complementares no Sistema Unico de
Satde a oferta dessas praticas na Aten¢do primdria ainda ¢ um
grande desafio.
Titulo Cuidado, acupuntura e atengdo primaria a saude: conceitos em
construcado e correlagdo
Autor CONTATORE, O.
Ano de 2020
publicagdo
Ad Objetivos Compreender qual o grau de institucionalizagdo da pratica da

medicina chinesa/acupuntura no municipio de Campinas, SP
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Metodologia

Estudo de abordagem qualitativo, na qual foi realizado entrevistas
semiestruturadas em 18 Unidades Bésicas de Saude que ofertava
acupuntura aos usuarios. Realizou o estudo com 21 profissionais
com formagdo em acupuntura e 45 usuarios que recebiam estes
tratamentos

Resultados

Observou que os profissionais tinham dificuldades em exercer e
receber praticas de acupuntura, bem como ndo tinham
conhecimento suficientes ou ndo usavam todo o conjunto de
praticas terapéuticas da medicina chinesa ¢ ainda ndo faziam uso
de seu potencial para fornecer conhecimentos e estimular atitudes
de autocuidado dos usuarios.

Conclusdo

Conclui-se que o cuidado da acupuntura dos profissionais tem
como referencial tradicional da medicina chinesa. No entanto,
nota-se que melhores resultados poderiam ser alcangados em prol
da autonomia dos usudrios se além da acupuntura fosse usada a
totalidades das praticas terapéuticas da Medicina Chinesa

AS

Titulo

Praticas Integrativas e Complementares na Atencdo Primaria a
Saude: Percepgoes dos Gestores dos Servigos

Autor

BARROS, L. C. N. et al.

Ano de
publicacao

2020

Objetivos

Compreender os sentidos atribuidos pelos gestores dos Servigos da
Regido Metropolitana de Goiania sobre a oferta de Praticas
Integrativas e Complementares em Satde (PICS) na Atencdo
Priméria a Saude (APS).

Metodologia

Trata-se de um estudo descritivo e exploratério, de abordagem
qualitativa, realizado no periodo entre agosto e dezembro de 2017,
com 21 gestores. Usou entrevistas semiestruturadas que foram
gravadas, transcritas e analisadas com técnicas de andlise de
conteudo tematica.
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Resultados

Os participantes da pesquisa demonstraram compreender o
contexto em que as PICS estao inseridas, entretanto apresentaram
certas dificuldades e inseguranga para conceituar. Ademais, a partir
das respostas emergiram 3 categorias: PICS para gestores, aspectos
positivos e negativos da oferta das PICS para a equipe de saude e
aspectos positivos e negativos da disponibilizagao das PICS para
0s usuarios dos servigos.

Conclusio

Conclui-se que ainda existe uma forte prevaléncia do modelo
biomédico nos servigos de Atencdo Primaria a Satde, com isso
acarreando em uma baixa adesao e descontinua oferta das PICS.

A6

Titulo

Implementagdo, acesso e uso das praticas integrativas e
complementares no Sistema Unico de Saude: revisdo da literatura

Autor

RUELA, L. O. et al.

Ano de
publicacdo

2019

Objetivos

Analisar a implementacdo, o acesso e o uso das PICS no Sistema
Unico de Saude (SUS) apos a implantagao da politica

Metodologia

Revisdo integrativa da literatura realizada nas bases de dados:
LILACS, BDENF, IBECS, BVS, MEDLINE, PUBMED e na Web
of Science. Buscando artigos dos anos de 2006 a 2017, nos idiomas
portugués, inglés e espanhol.

Resultados

Foram analisados 17 artigos e observou que pelos menos 52,94%
as PICS ocorreram em nivel primario de atengdo e 17,65% em nivel
secundario. Bem como, dentre os estudos foram citadas 3 PICS:
fitoterapia, homeopatia e acupuntura.

Conclusio

Conclui-se que as PICS sdo oferecidas ainda de forma insuficiente
no SUS. Entretanto, mesmo com alguns desafios em sua
implementa¢do, no acesso, no seu uso e¢ na formacdo dos
profissionais ainda ¢ possivel observar reflexos positivos para os
usuarios e para os servicos que aderiram

Titulo

Praticas Integrativas e Complementares na Atencdo Primaria a
Satde brasileira

Autor

TESSER, C. D.; SOUSA, I. M. C.; NASCIMENTO, M. C
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30

Ano de
publicacdo

2018

Objetivos

Apresentar a situagdo das Praticas Integrativas e Complementares
em Saude (PICS) na Atencao Priméria a Saude brasileira.

Metodologia

Trata-se de um estudo analitico de base bibliografica e documental
a partir de banco de dados oficiais do Ministério da Saude,
newletter, relatorios do Ministério da Satde, Tabnet Datasus entre
2008 a 2017 e o Programa Nacional de Melhoria do Acesso e
Qualidade da Atencdo Basica

Resultados

Observou que 80% das PICS acontecem na Atencdo Priméria a
Saude (APS), na qual as praticas mais comuns sdo praticas
corporais, plantas medicinais, acupuntura e homeopatia. Os
praticantes a maioria sdo profissionais pouco convencionais, ou
seja, ndo possuem registro especifico em PICS na APS.

Conclusao

Portanto, nota-se que as PICS estdo mais inseridas na APS, bem
como a presenca da maioria de profissionais ndo convencionais
desempenha um papel de destaque ndo pouca expansdo. Além
disso, a sua presenca nas graduagdes de saude ¢ pouco explorada e
isso acarreta uma relativa ignorancia pela maioria dos
profissionais.

A8

Titulo

Préticas integrativas e complementares - analise documental e o
olhar de profissionais da satude

Autor

SAVARIS, L. E. et al.

Ano de
publicagdo

2019

Objetivos

Investigar a implantacdo das praticas integrativas e
complementares e avaliar o uso, formagdo e aceitagdo dessas
praticas pelos profissionais que atuam na Atengao Priméria a Satde
(APS)

Metodologia

Estudo dividido em dois momentos: documental retrospectivo a
partir da leitura sistematica dos relatorios das Conferéncias
Municipais de Saude; quantitativo transversal realizado no ano de
2017 com 240 profissionais de Unidades Basicas de Saude (UBS).

Resultados

Aponta que 81,3% dos profissionais desconhecem a Politica
Nacional de Praticas Integrativas e Complementares, assim como
98,7% de fato acredita nos beneficios da oferta da APS. Entretanto,
5,8% possuem formacao especifica e os dados mostram que 2,1%
ofertam na APS.
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Conclui-se que existe um interesse e aceitacao das PICS por parte

Conclusdo | dos profissionais na APS. No entanto, a proposta de implantacdo
dessas praticas ¢ insuficiente, bem como pouco uso delas.
Titulo Plantas medicinais e fitoterapicos na Aten¢do Primaria em Saude:
percepcao dos profissionais
Autor MATTOS, G. et al.
Ano de 2018
publicacao
- Avaliar o perfil de prescricao/sugestdo e credibilidade no uso de
A9 Objetivos . . :
plantas medicinais e fitoterapicos como terapia complementar
Estudo qualitativo e de corte transversal desenvolvido com 157
Metodologia profissionais das 66 equipes nas unidades da ESF do municipio de
& Blumenau, Santa Catarina, no periodo de abril de 2014 e fevereiro
de 2015.
65,6% afirmaram conhecer a politica voltado as praticas
integrativas, cerca de 85,4% desconhecem a presenca de
Resultados | fitoterapicos na Relagdo Nacional de Medicamentos Essenciais e
96,2% dos profissionais acredita nos efeitos terapéuticos das
plantas medicinais, mas nao prescrevem.
Apesar dos profissionais serem experientes a maioria desconhece a
Conclusio Politica Nacional de Praticas Integrativas e a existéncia de plantas
medicinais compondo a RENAME. Além disso, os profissionais
ndo prescrevem plantas medicinais devido a falta de conhecimento.
Trabalho interprofissional e as praticas integrativas e
Titulo complementares no contexto da Aten¢do Primaria a Satde:
potenciais e desafios
Autor BARROS;, N. F.; SPADACIO, C.; COSTA, M. V.
Ano de

publicagao

2018
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Analisar os potenciais e desafios do trabalho interprofissional com
A10 Objetivos as Praticas Integrativas e Complementares em Satude (PICS) no
contexto da APS

Abordagem qualitativa, efetuado no periodo de setembro de 2014
a junho de 2015 nos 20 municipios da Regido Metropolitana de
Campinas. Cerca de 285 UBS foram investigadas, realizou
entrevistas semiestruturadas por telefone com coordenadores das
UBS e identificou 117 PICS ofertadas, concentrada em apenas 8
dos 20 municipios.

Metodologia

Os resultados foram expostos em categorias analiticas. Expondo os
pontos positivos na implementagdo das PICS tanto nas relacdes
Resultados | interprofissionais quanto para o usuario. Entretanto observou
certos pontos negativo no que diz respeito a sobrecarga de trabalho
para esses profissionais

Conclui-se que as PICS podem promover uma maior satisfacdo no
trabalho devido a razdo das mudangas na organizacao do trabalho,
devido uma maior interagdo entre as praticas e saberes dos
profissionais e entre usuarios. No entanto, ndo descarta o fato que
existe entraves ainda observados quanto a inser¢dao das PICS na
APS

Conclusao

Ap6s a analise do conteudo e resultados dos artigos supracitados no quadro 1, surgiram
as seguintes categorias temdticas: “Acesso da populacdo as Praticas Integrativas e
Complementares”, “Tipos de Praticas Integrativas e Complementares disponiveis na Atencao
Priméria a Saude” e “Dificuldades e facilidades para implantacao das Praticas Integrativas e

Complementares na Aten¢do Primaria”.

5.1 CATEGORIA TEMATICA 1: ACESSO DA POPULACAO AS PRATICAS
INTEGRATIVAS E COMPLEMENTARES

Pode-se destacar que as Praticas Integrativas ¢ Complementares (PICS) tanto nos
servigcos publicos quanto privados t€m crescido significativamente desde 2006, no Brasil, com
a Politica Nacional de Praticas Integrativas ¢ Complementares (PNPIC) que promoveu a
inser¢do tanto de agdes quanto de servigos disponibilizados no Sistema Unico de Satde (SUS).
Ademais, no que diz respeito ao adotar essas praticas no contexto dos servigos publicos pode
destacar que isso esta atrelado ao um complexo relacional formado por trés vertentes: interesse

politico de implantar na rede de cuidados; aceitacdo da coordenagdo e profissionais do servigo
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de saude; aceitacdo da populacdo, como possibilidade de ampliacio do cuidado
(CONTATORE, 2020).

O acesso as PICS em outros ambientes, no caso os servigos de atengdo secundaria e
tercidria ainda ¢ mais restrito, mas nota, ainda timida, a sua utilizacdo nesses servigos, pois
1.708 municipios brasileiros oferecem as PICS, cerca de 78% em unidades basicas, 18% na
atencdo secundaria e 4% na atencao terciaria. Vale ressaltar que as unidades basicas sdao os
servicos mais adequados para a oferta dessas praticas devido sua capacidade de desenvolver
acoes de prevengao e recuperacdo da saude, soma-se isso ao fato de ndo haver necessidade de
recursos tecnoldgicos sofisticados, oferecem menores riscos de efeitos colaterais quando
comparado a outros tratamento convencionais, necessita de menores recursos financeiros, a
assisténcia torna-se menos onerosa ¢ com qualidade, além de proporcionar resultados positivos
no seu uso (RUELA, 2019).

Além disso, a populacdo ainda consegue ter acesso as PICS através de consultas
realizadas em unidades basicas, na qual os médicos buscam realizar recomendagdes, por
exemplo o uso de plantas in natura, drogas vegetais, tais como: goiaba, capim santo, passiflora,
eucalipto e aloe vera. A maioria dos profissionais ver a fitoterapia como uma possibilidade
terapéutica, que se for associada com outras praticas de cuidado poderia contribuir na redugdo
da dependéncia de medicamentos, controlados ou ndo (RODRIGUES; CAMPOS; SIQUEIRA,
2020).

De fato, o incentivo das PICS logo nas consultas é algo que é normalmente incentivado
nas unidades bdsicas e o inicio do tratamento pode ser até mesmo realizado na hora da consulta.
O tratamento com as PICS pode se configurar em alguns casos, como abordagem inicial, sendo
o tratamento convencional a segunda opcdo ou complementar a abordagem das PICS. No
Brasil, a populagdo tem acesso através de diversos profissionais desde que esteja habilitado para
o uso das praticas citadas e estimuladas na politica, por exemplo: médicos, enfermeiros,
fisioterapeutas e farmacéuticos (RUELA et al., 2019).

De acordo com os achados de Soares, Pinho e Tonello (2020) os fisioterapeutas ¢ a
categoria profissional que mais realizou PICS, correspondendo a cerca de 54,5% na regido do
Maranhao, seguido dos enfermeiros, com 18,2% nos municipios e 47,3% pelo Nucleos de
Apoio a Saude da Familia (NASF).

Segundo os achados de Rodrigues, Campos e Siqueira (2020) afirmou que a populagdo
possui uma base acerca dos usos de fitoterapicos e plantas medicinais originados através de
habitos familiares de cuidados a saude, em que sdo usados remédios caseiros preparados por

maes e avos migrantes que mantiveram o cultivo de espécies medicinais das suas respectivas
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regides de origem. Desta forma, contribuiram na aceitacdo durante as recomendacdes no
momento das consultas nas unidades basicas. Ademais, notou-se que a populagdo que mais
aderiu ao uso de plantas medicinais foram individuos em idades mais avangadas, na qual
costumam cultivar na propria residéncia.
Quanto aos achados da pesquisa de Contatore (2020) afirmou que o conhecimento da populagdo
a pratica da acupuntura e sua procura nos servigos de satide foi devido recomendagdes médicas,
por algum familiar ou amigos que ja haviam experimentado o tratamento. Além disso, a procura
desse procedimento estd relacionado, em grande parte, por dores musculoesqueléticas, outros
motivos que levam a sua busca: depressdo, ansiedade, panico, enxaqueca, alergia com
inflamacao na garganta e problemas digestivos.
Segundo os dados de Barros et al. (2020) a equipe NASF foi citada como uma apoiadora das
praticas integrativas na APS, sendo reconhecida na construcdo de fluxos, proporcionando
educacdo permanente para que haja mais intera¢do das PICS com as demais praticas ofertadas
no servigo. Outrossim, ainda busca divulgar as PICS no sistema de satde, visto que oportuniza
o trabalho em conjunto e interdisciplinar. Porém, um ponto negativo ¢ que essa equipe nao esta
presente em todos os servigos de saude.

Contudo, a disponibilidade e acesso as PICS usando a APS como porta de entrada para
a populacdo ainda ¢ insuficiente, tal problematica pode estar associado a baixa existéncia de
coordenagdes voltadas para essas atividades, ou seja, a existéncia de um responsavel ou um
coordenador que permita sua consolidagdo no SUS, assim como a gestdo municipal possibilite
a incorporacdo da PNPIC aos organogramas das secretarias, com a finalidade de que elas

possam ser efetivadas (SOARES; PINHO; TONELLO, 2020).

52 CATEGORIA TEMATICA 2: TIPOS DE PRATICAS INTEGRATIVAS E
COMPLEMENTARES DISPONIVEIS NA ATENCAO PRIMARIA A SAUDE

Sabe-se que foi a partir da Portaria n® 971 de 03 de dezembro de 2006 que disponibilizou
as praticas integrativas no SUS para toda a populacdo com 6 praticas: Acupuntura, Plantas
Medicinais e Fitoterapia, Termalismo Social, Homeopatia e Medicina Antroposéfica. Em 2017
foram acrescentadas mais 14 a politica: arteterapia, danga circular, terapia comunitéria
integrativa, biodanga, ayurveda, medita¢dao, musicoterapia, naturopatia, osteopatia, quiropraxia,
reflexoterapia, reiki, shantala e yoga. Posteriormente em 2018 langou outra portaria que

acrescentou mais 10: aromaterapia, constelagdo familiar, geoterapia, hipnoterapia,



35

cromoterapia, imposi¢ao de maos, ozonioterapia, apiterapia, bioenergética e terapia de florais
(MILDEMBERG, 2023).

Tendo em visto as praticas incentivadas pela PNPIC, a mesma ainda as prioriza na APS
devido os profissionais da Estratégia Saude da Familia (ESF) serem considerados os maiores
promotores do SUS, assim como ser um dos principais locais adequados para o
desenvolvimento dessas praticas, como ja foi citado anteriormente. Além disso, de acordo com
os dados do Ministério da Saude (MS), em 2016 as PICS existiam em 9. 470 estabelecimentos
de saude, distribuidos em 3.097 (56%) municipios brasileiros e cerca de 54% estava incluido
na APS. E ao comparar os dados do Inquérito nacional com o MS, o primeiro afirma que as
praticas com maior frequéncia sdo as plantas medicinais e a fitoterapia, correspondendo a 30%
dos municipios, em seguida acupuntura (16%) e auriculoterapia (11%) em regides distintas do
pais. Quanto ao segundo, constata que no pais sdo as praticas corporais (53%) com maior
prevaléncia e acupuntura (20%) ganhando o destaque em segundo lugar, enquanto a fitoterapia
aparece apenas com 6% de adesdao (TESSER; SOUSA; NASCIMENTO, 2018).

Cabe destacar que o estudo de Soares, Pinho e Tonello (2020) afirmou que a maioria
das unidades basicas ofertam pelo menos duas PICS no servigo, € que uma das praticas mais
ofertadas esta a fitoterapia e em segundo lugar a massoterapia.

Segundo a pesquisa de Savaris et al., (2019) corroboram com os dados citados
anteriormente, ao afirmar que as praticas mais citadas e usadas por 145.580 brasileiros foram
plantas medicinais e a fitoterapia e em segundo lugar a acupuntura, assim como outra pratica
elencada foi a homeopatia. E valido destacar que a demanda e procura por essas PICS nio ¢
somente por problemas de saude, mas também devido a insatisfacio com a medicina
convencional, os efeitos colaterais das drogas classicas, a busca de incremento da relacao
médico-paciente, assim como a busca por um tratamento que considere a pessoa como um ser
integral.

Ademais, de acordo com Ruela et al. (2019) converge com os achados dos estudos
supracitados ao relatar que a fitoterapia ¢ a mais usada. No entanto, a pratica integrativa que
ganhou o destaque em segundo lugar foi a homeopatia e a acupuntura ficando como a menos
inserida e usada nas APS.

Quanto a percep¢do dos profissionais ¢ valido ressaltar que a maioria prescreve ou
sugere o uso de plantas medicinais ou de fitoterapicos durante as consultas. Logo, € perceptivel
que o uso e recomendacdes nas Unidades Basicas de Saude quanto a essa pratica integrativa

convergem com os achados dos outros estudos e constatando uma maior adesdo do seu uso e
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insercao na APS tanto por parte da popula¢do quanto dos profissionais de satide (MATTOS et
al, 2018).

53 CATEGORIA TEMATICA 3: DIFICULDADES E FACILIDADES PARA
IMPLANTACAO DAS PRATICAS INTEGRATIVAS E COMPLEMENTARES NA
ATENCAO PRIMARIA

Integrar as PICS no setor da APS beneficia tanto os usuarios quanto os profissionais de
saude. Aos usudrios, porque propicia novas alternativas ndo convencionais com menos efeitos
colaterais, bem como permite que o mesmo se sinta atendido de forma integralmente. Quanto
aos profissionais de saude, permite sair de um modelo curativista e estabelece uma relagao
menos verticalizada no processo de trabalho das equipes, esse equilibrio contribui na
comunicagao, tomada de decisdes compartilhadas e uma escuta atenta (BARROS; SPADACIO;
COSTA, 2018).

No entanto, apesar das PICS estarem presentes e resguardada na PNPIC sobre sua
inser¢do no SUS, ainda ¢ insuficiente a quantidade de préaticas integrativas sendo ofertadas na
APS para a populagdo. Tal situacdo pode estar atrelada ao fato de a politica ndo ofertar um
financeiro adicional destinado as PICS pela Unido, na qual ¢ considerada uma das poucas
politicas da area da satide no Brasil que foram aprovadas sem ter seu proprio orgamento para
além do disponivel antes de 2006. Ademais, a falta de uma coordenagao oficial da PNPIC no
MS, a desinformagao sobre as novas praticas inseridas tanto nos anos de 2017 quanto 2018 pelo
proprio MS, assim como a dificuldade de compreender que é necessario obter recursos
financeiros suficientes para a execu¢do das praticas dos gestores sdo alguns dos pontos
principais que podem estar associados a baixa oferta das praticas integrativas (SOARES;
PINHO; TONELLO, 2020).

Outrossim, as PICS ainda ocupam um espaco precario na formagao profissional. Seu
ensino nas Instituicdes de Ensino Superior (IES) tem sido identificado como insuficiente ou
difuso, ou seja, a maior oferta ¢ de disciplinas com foco mais informativo e ndo formativas.
Esse fator pode estar atrelado ao fato de os profissionais nao prescreverem as praticas inseridas
na PNPIC devido a falta de conhecimento e seguranga (RODRIGUES; CAMPOS; SIQUEIRA,
2020).

De acordo com os achados de Barros et al. (2020) foram elencados algumas outras
dificuldades para sua implementagao, tais como: a falta de recursos humanos habilitados e de

insumos basicos para ofertar um servigo de qualidade, bem como a estrutura fisica do local.
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Segundo os resultados de Barros, Spadacio e Costa (2018) os profissionais afirmam
certa sobrecarga de trabalho para aqueles que conduzem as PICS devido a pouca quantidade de
recursos humanos e de estrutura para as realizagdes das atividades basicas, com isso, nao
podendo realizar atividades por conta de outras demandas e assim também nao podendo sair do
servico para realizar atividades externas, bem como sendo bastante dificil sair por alguns
momentos para capacitagdes voltadas as praticas integrativas.

Apesar de todas essas dificuldades ainda € possivel notar algumas medidas do proprio
MS, os cursos a distancia em ambiente virtual por meio do Sistema Universidade Aberta do
SUS (UNA-SUS). Os cursos tém um carater mais introdutério, pois o foco ¢ mais estimular os
profissionais, em especial da rede publica, a criarem certo interesse pelo tema e assim buscarem
integrar as praticas junto com as outras atividades no servigo. Ademais, o mesmo ainda
promoveu um curso presencial de Terapia Comunitaria Integrativa para os profissionais de
saude da ESF de todo o pais (MILDEMBERG et al., 2023).

Além disso, outro facilitador para que as PICS possam ser inseridas e executadas na
APS ¢ devido o suporte do NASF. Como ja foi supracitado, os mesmos profissionais que
realizam as PICS s3o os mesmos que estdo envolvidos diretamente no cuidado geral do servigo,
entdo com a chegada do NASF contribuem com a ndo sobrecarga dos profissionais da unidade
e assim permitindo que realizem as praticas com tranquilidade e de qualidade (BARROS et al.,
2020)

Entretanto, medidas facilitadoras que permitam a implementagao das PICS nos servigos
de APS ainda sao minimas, sendo necessario um maior investimento pelas gestdes Estaduais
de Saude, assim como investimentos na divulgacdo e conhecimento das praticas integrativas
quanto sua importancia, uso ¢ beneficios na sua implementacao, principalmente para os gestores
municipais e que assim possam buscar maneiras de perpetuar a divulgagdo para os profissionais

das unidades (SOARES; PINHO; TONELLO, 2020).



38

6 CONCLUSAO E RECOMENDACOES

O acesso maior das PICS para a populagdo € nos servicos de atencao primaria a saude,
mas ¢ perceptivel a sua presenca, mesmo que pequena, nos servigos secundarios e terciarios. A
populacdo, na maioria das vezes, tem acesso a algumas das praticas integrativas, como por
exemplo a fitoterapia, durante as consultas, na qual os profissionais tendem a recomendar
algumas plantas in natura, mas ndo deixando de relacionar com outras praticas de cuidado.

Cabe ressaltar que a categoria profissional que mais realiza PICS nos servicos de saude
¢ a fisioterapia, seguido dos enfermeiros em segundo lugar. Ademais, a apropriagdo dessas
praticas ndo se detém apenas a essas duas, outras categorias podem implementé-las nos servigos
desde que estejam habilitados para realizar.

Sabe-se que existem cerca de 29 praticas integrativas instituidas pela PNPIC, mas nota-
se uma maior inser¢ao e pratica na APS as plantas medicinais e fitoterapia. Outras praticas
elencadas foram: acupuntura, auriculoterapia, massoterapia ¢ homeopatia. Logo, buscar
alternativas de divulgacdo e implementagdo de cursos e capacitagdes sobre as outras praticas
integrativas fazem-se necessario.

As PICS ainda tém um longo caminho a percorrer no que diz respeito a sua inser¢ao nos
servicos de saude. Tal fato estd atrelado ao repasse financeiro destinado a ela pela Unido ndo
ser suficiente, bem como a falta de coordenacdo oficial a PNPIC no MS e a escassez de
informacgao sobre as novas praticas inseridas sao outros obstadculos para sua implementagao.

Além disso, o ensino das IES ¢é considerado insuficiente voltado as PICS ou ainda
algumas ainda nao inseriram na grade curricular, com isso dificultando na vida profissional
desses académicos, pois irdo para o mercado de trabalho e ndo serdo capazes de orientar, realizar
ou até mesmo prescrever algumas praticas integrativas de forma bésica devido a falta de
conhecimento e seguranca. Ademais, a infraestrutura dos servigos de saude e a falta de recursos
humanos, na maioria das vezes, de oferecerem um servico de qualidade e impossibilita de se
deterem as PICS, respectivamente.

Apesar de todos esses empecilhos, o MS ainda buscou a inser¢do de cursos na
plataforma do UNA-SUS, mas apenas de forma introdutéria, com o objetivo de estimular os
profissionais de saude dos servigos publicos a criarem interesse pelas praticas integrativas, para
assim buscarem se aperfeicoar e integrar nos servigos de trabalho. Além disso, a equipe NASF
foi citada como um suporte para a equipe nas unidades bésicas, pois permitiu que 0s mesmos

pudessem exercer as PICS sem gerar uma certa sobrecarga de trabalho.
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Portanto, conclui-se que as medidas facilitadoras que busquem a implementagdo das
PICS na APS ainda sao minimas, de acordo com os achados nos estudos. Sendo assim, para
que haja uma maior adesdo dessas praticas nos servicos faz-se necessario que se inicie desde a
graduacdo a implementagdo na grade curricular das IES a exemplo do que ja ¢ praticado no
Centro Universitario Doutor Ledo Sampaio. Outras medidas mais politicas, como por exemplo,
seria um maior investimento das gestdes Estaduais de Satde destinados as PICS, bem como
investimentos na divulgacao tanto para os gestores e profissionais.

Por fim, sugere-se que outros estudos sejam realizados, porém voltados ao meio
académico para compreender a percepcao dos estudantes da area de saide quanto as PICS ou
avaliar seu conhecimento acerca dessa tematica paras as IES que ja possuem as praticas

integrativas aderidas na grade curricular.
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