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A importancia do enfermeiro nas praticas integrativas
e complementares no sistema anico de saide

The importance of nurses in integrative and complementary practices in the unique health system
La importancia de las enfermeras en las practicas integrativas y complementarias del sistema Gnico de salud

RESUMO

As Praticas Integrativas e Complementares (PICS) resgatam os diferentes saberes relacionados ao cuidar em salde e aconte-
cem de forma concomitante as praticas assistenciais. Objetivo: Desvelar a importancia do enfermeiro nas praticas integrativas
e complementares no Sistema Unico de Salide Método: Revisao integrativa da literatura realizada através do cruzamento dos
descritores padronizados pelo MESH (“ Complementary Therapies”, “Primare Health Care” e “Public Health Nursing”) e seus
analogos em Portugués (DeCS) e em espanhol nas Bases de dados da Medline, Cinahl e Lilacs. O processo de selecao dos arti-
gos considerou as recomendacoes PRISMA e os artigos foram classificados quanto ao nivel de evidéncias através referencial
americano AHRQ. Resultado: Foram encontrados 282 artigos, dentre os quais cinco abordaram o tema proposto e foram sele-
cionados para amostra. Conclusao: As PICS favorecem uma maior interacao entre enfermeiro-paciente e através da construcao
de novos saberes desenvolvem estratégias formidaveis de enfrentamento aos problemas de saide existente.

DESCRITORES: Terapias Complementares. Atencao primaria a Sadide. Enfermagem em Sadde Puablica.

ABSTRACT

Integrative and Complementary Practices (PICS) rescue the different knowledge related to health care and happen concurrently
with care practices. Objective: To reveal the importance of nurses in integrative and complementary practices in the Unified Health
System Method: Integrative literature review carried out by crossing the descriptors standardized by the MESH ("Complementary
Therapies', "Primare Health Care" and "Public Health Nursing") and their analogues in Portuguese (DeCS) and Spanish in the Me-
dline, Cinahl and Lilacs databases. The selection process of the articles considered the PRISMA recommendations and the articles
were classified according to the level of evidence using the American AHRQ framework. Result: 282 articles were found, of which
five addressed the proposed theme and were selected for the sample. Conclusion: PICS favor greater interaction between nurse-
-patient and, through the construction of new knowledge, develop formidable strategies to face existing health problems.
DESCRIPTORS: Complementary Therapies. Primary Health Care. Public Health Nursing.

RESUMEN

Las Practicas Integrativas y Complementarias (PICS) rescatan los diferentes conocimientos relacionados con el cuidado de la salud
y suceden de manera concurrente con las practicas asistenciales. Objetivo: Revelar la importancia del enfermero en las practicas
integradoras y complementarias en el Sistema Unico de Salud. Método: Revision integrativa de Ia literatura realizada cruzando los
descriptores estandarizados por el MESH ("Terapias complementarias’, "Atencién primaria de salud" y "Enfermeria de salud pa-
blica") y sus analogos en portugués (DeCS) y espanol en las bases de datos Medline, Cinahl y Lilacs. El proceso de seleccion de los
articulos considerd las recomendaciones de PRISMA y los articulos se clasificaron segln el nivel de evidencia utilizando el marco
estadounidense AHRQ. Resultado: Se encontraron 282 articulos, de los cuales cinco abordaron la tematica propuesta y fueron
seleccionados para la muestra. Conclusion: Los PICS favorecen una mayor interaccion enfermera-paciente y, mediante la construc-
cion de nuevos conocimientos, desarrollan formidables estrategias para enfrentar los problemas de salud existentes.
DESCRIPTORES: Terapias complementarias. Atencion Primaria de Salud Enfermeria de Salud Pablica.
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INTRODUCAO

Sistema Unico de Saude (SUS) ¢

o modelo adotado no Brasil que

confere a populagio um acesso de
forma universal e integral. Tem como ob-
jetivo a qualidade de vida através de agoes
de promogio, preven¢io e recuperacio
da satde. Em conjunto com o Ministério
da Satide (MS), desenvolve um servigo de
maior complexidade sistémica para garan-
tir a inclusio social através de novos méto-
dos e técnicas'.

Na Primeira Conferéncia Internacional
de Assisténcia Primdria em Satde (Alma
Ata) realizada na Russia em 1978, foi dis-
cutida as primeiras recomendacdes para
a implantacio das praticas integrativas e
complementares as praticas realizadas pela
medicina tradicional. Porém, no Brasil,
esse movimento sé ganhou forca a partir
da Oitava Conferéncia Nacional de Satide
(1986). Em 2003, o MS institui a Politica
Nacional de Medicina Natural e Priticas
Complementares (PMNPC) no SUS e a
Portaria n° 971 de 2006/MS traz o texto
atual da Nova Politica Nacional de Préticas
Integrativas ¢ Complementares (PNPIC)%

As diretrizes de descentralizagio ¢ par-
ticipagdo popular inerentes ao SUS auto-
rizam estados ¢ municipios hd uma maior
autonomia na defini¢io das suas estraté-
gias ¢ acoes voltadas a saude, possibilitan-
do, dessa forma, implantar as experiéncias
pioneiras como as Praticas Integrativas e
Complementares em satde?. Estas se con-
figuram como um mecanismo de vivéncia

¢ cuidado que auxilia no apoio do equili-
brio fisico e emocional. S3o a¢des de cui-
dados transversais, no qual o acolhimento
inicia-se na Atengao Bdsica, que ¢ a prin-
cipal porta de entrada para o SUS, porém
também podendo ser realizadas na média
¢ alta complexidade®.

A Medicina Tradicional Chinesa/
Acupuntura, Homeopatias, Fitoterapias,
Crenoterapias, Termalismo ¢ Antroposifia
aplicada a satde configuravam as primei-
ras PICs implantadas no Brasil. Em 2007,
j4 totalizavam quatorze novas préticas de-
senvolvidas no 4mbito do SUS: Artetera-
pia, Ayurveda, Biodanca, Danga Circular,
Medita¢ao, Musicoterapia, Naturopatia,
Osteopatia, Quiropraxia, Reflexoterapia,
Reiki, Shantala, Terapia Comunitdria In-
tegrativa Yoga, ¢ em 2018 foram mais dez
novas praticas: Aromaterapia Apiterapia,
Terapias florais, Terapeutas ¢ Constelado-
res familiares, Bioenergética, Imposicio de
maos Cromoterapia, Geoterapia, Hipno-
terapia e Ozonioterapia *.

Atualmente, o SUS oferece, de forma
integral ¢ gratuita, 29 praticas a populagio,
buscando novas abordagens que estimulem
os usudrios de forma natural para a preven-
¢3o de doengas promovendo uma 6tima re-
cuperagio da satide, e prevengio de agravos’.

As PICS sio reafirmadas como especia-
lidade do Enfermeiro por meio da Resolu-
¢ao COFEN n° 581 de 2018, permitindo
a eles a excursao das terapias na Saude Co-
letiva, Saide da Crianca ¢ do Adolescente,
Satide do Adulto (Satide do Homem e Sau-
de da Mulher, Satde do Idoso, Urgéncia e

Emergéncia), assegurando a confianca e o
respaldo desses profissionais para atuagio
nesse cendrio, bem como para desenvolver
pesquisas na drea das PICS em geral.

Esse avanco pode ser compreendido
como expressio de um movimento que se
identifica com novos modos de aprender
a aprender e praticar em satde, ji que as
praticas integrativas e complementares
em saude sio caracterizadas pela plura-
lidade interdisciplinar e por linguagens
proprias, que em geral se contrapoem a
visdo tecnicista da satde que impera no
contexto de satide atual’.

A associagio das praticas integrativas ¢
complementares & medicina convencional
vem ganhando muitos adeptos entre os
enfermeiros da atencio primdria 3 satde®.
Porém os mesmos precisam ter respaldo
técnico-cientifico para atender ao usudrio
de forma holistica, compreendendo as in-
teragoes medicamentosas e os efeitos ad-
versos que podem emergir secunddrio ao
emprego de tal pratica’.

Esses profissionais tem um foco na
satde, ndo na doenca. Buscam esclarecer
aos individuos a necessidade de desenvol-
ver tais técnicas terapéuticas alternativas
aliadas ao tratamento conservador/ me-
dicamentoso’’. Porém, na prética clinica,
ainda predomina a estrutura do conhe-
cimento cientifico fracionado posposto
por Nightingale em detrimento de uma
pactuagio profissional-comunidade-rede
de apoio, figurando, neste sentido, uma
condi¢ao excessivamente técnica ao pro-
fissional da satde!’.
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E sabido, portanto, que a incorporagio
desse modelo de (re)pensar a pratica de en-
fermagem sio tidas como fundamentais no
contexto contemporaneo. Por desconheci-
mento de suas contribuicdes no processo de
reestabelecimento da satide existe ainda, no
meio da enfermagem uma percepgio dis-
torcida quanto as PICS e tal fato, pode con-
tribuir para desinteresse de diversos profis-
sionais da satide pelo uso de tais recursos’.

Frente a essas circunstincias, a rele-
vincia deste estudo estd em desvelar a
importancia do enfermeiro nas praticas
integrativas ¢ complcmentares no Sistema
Unico de Satde, sondando sua capacidade
profissional para desenvolver tais préticas
com autonomia, em conformidade com a
Politica Nacional de Praticas Integrativas e
Complementares - PNPIC.

METODO

O estudo utilizou como método de pes-
quisa a revisdo integrativa da literatura. Pau-
tada na prética baseada em evidéncias, este
tipo de revisdo busca solucionar os proble-
mas através dos resultados encontrados nas
publicacoes cientificas de maior relevancia.
Envolvera as seguintes etapas: definicio do
problema de pesquisa, pesquisa nas bases ¢
bancos de dados cientificos, avaliagao criti-

ca das evidéncias encontradas e a discussio
dos resultados obtidos. Tal pratica encoraja
a assisténcia A satide pautada em conheci-
mento cientifico'?.

Para o levantamento da questio nortea-
dora, empregou-se a estratégia PICO (P -
Populagao: Pacientes assistidos pelo SUS; I
— Intervengao: Praticas Integrativas e Com-
plementares em Satide; C- Comparagio:
ndo se aplica; O — Desfecho: Importancia
do Enfermeiro nas PICS no SUS)%. Essa
estratégia fundamentada na segmentacio
da hipétese, visa o levantamento de dados
de forma sistematizada’. Desta forma, es-
tipulou-se a seguinte questio norteadora
da pesquisa: “Qual a importincia do en-
fermeiro nas praticas integrativas ¢ comple-
mentares no Sistema Unico de Satide?”

O processo de selecio dos artigos con-
siderou as recomendacoes PRISMA'
(Preferred Reporting Items for Systematic
Reviews and MetaAnalyses) (Figura 1). O
levantamento dos dados ocorreu no més de
outubro de 2020 nas Bases de Dados da Li-
teratura Latino-Americana e do Caribe em
Ciéncias da Satide (LILACS), na Cumu-
lative Index to Nursing and Allied Health
Literature (CINAHL) e nos Bancos de
Dados da Medical Literature Analysis and
Retrieval System Online (MEDLINE/
PUBMED). Foram realizados cruzamen-

Figura 1: Fluxograma do processo de selecdo do estudo — PRISMA (Preferred

Reporting Items for Systematic Reviews and MetaAnalyses)™.
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tos dos descritores padronizados pelo Me-
dical Subject Heading (MESH) “ Comple-
mentary Therapies”, “Primare Health Care”
e “Public Health Nursing” e seus andlogos
em Portugués (DeCS) ¢ em espanhol.

Para definicao das informacées a se-
rem extraidas dos artigos selecionados
e categorizagio dos estudos utilizou-se
busca por pares, com o objetivo de forne-
cer uma maior credibilidade ao contetido
da anilise. Os descritores foram confron-
tados de forma pareada e depois em sequ-
éncias combinadas com prioridade para
o descritor “Complementary Therapies,
a fim de padronizar os cruzamentos nas
bases de dados.

Para selecio dos artigos, foi utilizado
como critérios de inclusdo: ser artigo origi-
nal, publicado em portugués, inglés e espa-
nhol, disponivel na integra e com recorte
temporal de publicacio dos tltimos cinco
anos (2015-2020). Foram excluidos: as te-
ses, as dissertagdes e as monografias, os edi-
toriais, estudos de caso, as revisdes integrati-
vas ¢ as sistemdticas, além das repeticoes de
publicacio de estudos em mais de uma base
de dados como também os artigos que res-
ponderam a questio norteadora do estudo.

Os estudos que compuseram esta revisio
foram classificados quanto & prética basca-
da em evidéncias, sendo caracterizados de
forma hierdrquica, utilizando o referencial
americano da Agency for Healthcare Rese-
acch na Quality (AHRQ) que considera o
delineamento de pesquisa®.

Ressalta-se que a AHRQ classificaa qua-
lidade das evidéncias em seis niveis: nivel 1:
metandlise de multiplos estudos controla-
dos; nivel 2, estudo individual com deline-
amento experimental; nivel 3, estudo com
delineamento experimental como estudo
sem randomizagio com grupo tnico pré e
pos-teste, séries temporais ou caso contro-
le; nivel 4, estudo com delineamento nio
experimental como pesquisa descritiva cor-
relacional ¢ qualitativa ou estudo de caso;
nivel 5, relatérios de casos ou dado obtido
de forma sistemdtica, de qualidade verifi-
cével ou dados de avaliagio de programas;
nivel 6, opinido de autoridades respeitdveis
bascada na competéncia clinica ou opiniio
de comités de especialistas, incluindo inter-



pretagdes de informacoes de informagdes
nio baseadas em pesquisas®.

Aps leitura e releitura dos artigos sele-
cionados, foi realizada uma categorizacio
em recortes temdticos, com o intuito de
descrever e classificar os resultados, eviden-
ciando o conhecimento produzido sobre o
tema proposto.

RESULTADOS

Foram encontrados 289 artigos, dentre
os quais cinco abordaram o tema proposto
e foram selecionados para compor a amostra
final deste estudo. A Medline abrangeu 80%
da quantidade de artigos (n=4), seguida pela
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Lilacs (20%- n=1). A Cinahl nio apresentou
resultados para a busca realizada.

A especificidade do tema ¢ o uso de ar-
tigos originais para composicao da amostra
funcionaram como uma prerrogativa para
quantidade de estudos selecionados. Porém
a comunidade cientifica nacional e interna-
cional esboga a necessidade de novas publi-
cagdes sobre a tematical 6-20. A insipiéncia
de artigos pode ser confirmada pelos acha-
dos destes estudos que apresentou no ano
de 2015,2018 ¢ 2019 um artigo publicado
que respondesse aos objetivos do estudo
em cada ano (20%) e 2020 com dois arti-
gos publicados (40%). No ano de 2016 ¢
2017 nao foram identificados artigos que se

enquadravam nos critérios de inclusao para
construgio deste estudo.

No quadro 1, as publicagoes foram or-
ganizadas em: autores ¢ ano de publicagio,
base, nivel de evidéncia, titulo, objetivo, sin-
tese. Trés artigos selecionados para amostra
(60%) estavam publicados em inglés, um
artigo (20%) em espanhol ¢ um (20%)
em portugués. Trés estudos apresentavam
abordagem quantitativa (60%) e dois abor-
dagem qualitativa (40%). Neste sentido de
acordo com o referencial da AHRQ 60%
das publicacdes apresentaram nivel de
evidéncia 3 ¢ 40% nivel de evidéncia 4, de-
monstrando boa qualidade metodoldgica e
redugio de viés.

Quadro 1: Sintese dos estudos selecionados para amostra.

OBJETIVO

IMPORTANCIA DO ENFERMEIRO NAS PICS NO
Sus.

Compreender a utilizagao
das praticas integrativas
e complementares como
acao de promocgao da
salde.

A utilizacao das PICs pelo enfermeiro configuram-se

COMO recursos para a promocao da satde, por meio

da integralidade do cuidado e da reducao do uso de
medicamentos.

Avaliar os efeitos da auri-
culoterapia nos niveis de
ansiedade em gestantes
atendidas em pré-natal de
baixo risco.

A auriculoterapia pode ajudar a diminuir a
ansiedade em gestantes durante o pré-natal
de baixo risco, sendo uma pratica integrativa
e complementar em potencial no ambito do
Sistema Unico de Satide, tendo o enfermeiro

acupunturista relevante importancia nesse
processo.

Avaliar os efeitos da inter-
vencao acupressura auricular
na qualidade de vida de
mulheres com cancer de
mama em tratamento qui-
mioterapico, em comparacao
com as que nao utilizaram a
intervencao.

Acupressura auricular mostrou-se como um método
seguro, eficaz, de baixo custo, sem efeitos colaterais,
facilmente aplicavel por enfermeiros treinados. Pode
ser recomendada como terapia complementar no
tratamento do cancer de mama para melhorar a
qualidade de vida dessas mulheres.

Avaliar o efeito de uma
intervencao musical sobre
a ansiedade e parametros

vitais em doentes renais
cronicos em comparagao
ao cuidado convencional de
clinicas de hemodialise

A misica apresenta-se como uma potencial inter-
vencao de enfermagem para a reducao da ansieda-
de-estado durante sessoes de hemodialise

AUTOR/ ANO/ —
BASE/ NE LY
DALMOLIN; Integrative and complemen-
HEIDEMANN' grative and comp
tary practices in Primary
2020 Care: unveiling health
Medline/Pubmed ' s
NE: 4 promotion
SILVA etal™
2020 Efeitos da auriculoterapia na
Medline/Pubmed ansiedade de gestantes no
NE:3 pré-natal de baixo risco
VALIM et al*® ' .
Auricular acupressure in the
2019 . . .
. quality of life of women with
Medline/Pubmed .
breast cancer: a randomized
NE:3 o .
clinical trial
MELO et al™ Musical intervention on
2018 anxiety and vital parameters
Medline/Pubmed of chronic renal patients: a
NE: 3 randomized clinical trial
20
EI(I)\{IIAS etal Uso de terapias integrativas
: y complementarias por
Lillacs . )
NE: pacientes sometidos a la
' quimioterapia

Conhecer as terapias inte-
grativas e complementares
utilizadas pelos pacientes
em quimioterapia oncologica.

Apreende-se que uso de terapias integrativas e com-

plementares em oncologia permite a aproximagao do

profissional enfermeiro com o paciente em quimiote-
rapia, conhecendo-o em sua complexidade.

Fonte: Autores,2020
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DISCUSSAO

Para andlise e discussao dos artigos com
a literatura pertinente foi realizada uma
categorizagao dos estudos na qual emergiu
da temdtica central Importincia do en-
fermeiro nas praticas integrativas e com-
plementares no Sistema Unico de Saude,
dois subtdpicos: I — Préticas Integrativas
¢ complementares no Sistema Unico de
Satde e II — Importancia da utilizacio
Praticas Integrativas ¢ complementares
pelo Enfermeiro na promogio a satde no
ambito do SUS.

| — Praticas Integrativas e comple-
mentares no Sistema Unico de Saide

O Sistema Unico de Satide (SUS) tra-
balha no contexto da integralidade, para
a promocio da saide, porém, enfrenta na
pratica, muitos desafios. Todavia ¢ inques-
tiondvel a ampliacio do direito a satde a
toda a populagio'. A Aten¢ao Primdria &
Satide (APS), no ambito do SUS, consti-
tui uma importante porta de entrada assis-
tencial das necessidades de saide da popu-
lagdo. Este nivel de atencio estd orientado
no modelo da Estratégia Satide da Familia
(ESF), que prevé uma atuagio multipro-
fissonal & comunidade composta em sua
equipe bésica por médicos, enfermeiros,
técnicos de enfermagem e dentista, além
dos agentes comunitdrios de saade >'°.

Esse modelo assistencial estd assegu-
rado por meio da Politica Nacional de
Atencio Bésica (PNAB) °. Torna-se cada
vez mais perceptivel e intenso o ambiente
de instabilidade no setor satide, além das
intimeras tentativas de privatizac¢io ¢ insti-
tucionalizagio".

Nesse sentido, compete aos profissio-
nais da 4rea identificar estratégias conso-
lidadas para fortalecimento do SUS, de
modo a prestar ao usudrio um cuidado hu-
manizado e integral'®. Uma dessas estraté-
gias ¢ a inser¢ao da Medicina Integrativa
como pratica complementar em satde.
Tal inclusdo representa uma possibilidade
de avanco e integracio das diversas pra-
ticas em uma mesma rede de atencio,
sendo a tomada de decisio pautada de
com a necessidade do usudrio®.
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As Praticas Integrativas ¢ Comple-
mentares (PICS) resgatam os diferentes
saberes relacionados ao cuidar em saade
e acontecem de forma concomitante as
préticas clinicas”. As PICS sao milena-
res ¢ sdo oriundas da cultura oriental que
prevé um cuidado holistico entre corpo-
-mente-alma. Ademais, constituem-se em
sistemas que promovem a saude através
de técnicas naturais e valorizam a a escu-
ta qualificada, vinculo entre profissional e

O Sistema Unico

de Saude (SUS)
trabalha no contexto
da integralidade,
para a promoc¢ao

da saide, porém,
enfrenta na

pratica, muitos
desafios. Todavia

¢ inquestiondvel a
ampliacao do direito
asatideatodaa

populagao.

individuo e a inter conexdo entre os seres,
ou seja, as PICS entendem o processo sad-
de-doenga-cuidado de forma ampliada,
promovendo a satde ¢ 0 autocuidado®*.
A partir da década de 90, a recorréncia
de uso das Préticas Integrativas ¢ Com-
plementares em Satde (PICS) nos trata-
mentos de doencas cronicas, reabilitagio,
prevencio de doengas e melhoria da quali-
dade de vida tem aumentado em propor-
¢oes mundiais. A Organizagio Mundial de
Satde (OMS), em 2002 estimulou a regu-
lamentacio de tais praticas nos servicos de
satide ¢ em 2006, o Ministério da Saude
(MS), por meio da Portaria n° 971/2006,
publicou a Politica Nacional de Praticas In-
tegrativas ¢ Complementares (PNPIC) no
Sistema Unico de Saide (SUS), com o in-
tuito de garantir a integralidade nos servi-
cos de satde. A partir de entio, a oferta ¢ o
estimulo ao uso das PICS foi legitimada no
SUS ¢ a Atencao Bisica & Satde ¢ um dos
principais ambientes para a sua aplicacao’.
Diante disso, torna-se imperativo ana-
lisar o atual cendrio de oferta das PICS no
pais, bem como a acessibilidade ¢ utilizacao
nos servicos de saude publica. Faz-se ne-
cessrio observar ¢ desconstruir a postura
contra-hegemonica de alguns profissionais
e usudrios do SUS que ainda tem arraiga-
do uma perspectiva curativista, prescriti-
va, na qual o verdadeiro cuidar em saide
resume-se em ser atendido pelo médico e
realizar exames. A importancia das PICS
no Cuidado em Satide deve ser incutida na
populagio desfazendo constructos sociais

que foram adquiridos ao longo da vida'**.

Il - Importancia da utilizacao Prati-
cas Integrativas e complementares
pelo Enfermeiro na promocao a saii-
de no ambito do SUS.

O que fundamenta a prética profissio-
nal do enfermeiro ¢ o cuidado. Porém, as
inferéncias histéricas e culturais influen-
ciam a prética profissional do profissional
de enfermagem e por consequéncia sua
tomada de decisio’. H4 um movimento de
mudanca entre o paradigma curativista e
medicalizante para o paradigma voltado a
prevengio de patologias ¢ promogao a sau-
de. O que acontece, no Ambito do SUS, ¢



que o modelo biologicista ainda prevalece
atrelado a prética profissional dificultando
assim o processo de ampliacao de cuidados
a saude. As PICS incluem abordagens de
cuidado que ampliam o olhar sobre o pro-
cesso sade-doenga e ampliam as possibili-
dades terapéuticas para os individuos®.

Considerando a necessidade de am-
pliar a oferta de PICS nos servigos de sau-
de, uma das principais estratégias de agoes
realizadas no 4mbito da Politica Nacional
de Préticas Integrativas ¢ Complementa-
res foram as estratégias de Formacio Pro-
fissional. No perfodo de 2014 2 2016 mais
de 17.500 profissionais de saude inicia-
ram processo de formacio, mais de 6.500
concluiram e 11.000 estio em curso’. Os
profissionais de Enfermagem estio entre
os que mais se¢ qualificam ¢ conduzem
priticas integrativas e complementares,
sua atuagao estd preconizada nas portarias
849/2017 ¢ 702/2018, que ampliam o es-
copo de praticas'”'%,

Silva et al ( 2020) realizou um estudo
com objetivo de avaliar os efeitos da auricu-
loterapia nos niveis de ansiedade em 50 ges-
tantes atendidas em pré-natal de baixo risco
de um servico publico do Espirito Santo”’.
O Conselho Federal de Enfermagem estabe-
leceu e reconheceu por meio da Resolucao
COEFEN n° 581 de 2018 a condigio técni-
ca do Enfermeiro em realizar essa prética,
possibilitando uma apliagio dos cuidados
de prevencio ¢ promogio da satide, além da
reabilitagio das enfermidades®.

A assisténcia de enfermagem em auri-
culoterapia ¢ uma PICS classificada como
um procedimento de baixo custo, fécil
aplicacio ¢ alto poder de eficicia. Valim
(2019) corrobora com Silva et al (2020)
quando se trata de acupressura auricular
pois, mostrou-se como um método segu-
ro, eficaz, de baixo custo, sem efeitos co-

laterais, facilmente aplicdvel por enfermei-
17-18
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Nas gestantes estudadas por Silva et
al (2020) a aplicacio da PIC promoveu
a diminui¢io dos indices de ansiedade ¢
estresse durante o ciclo gestacional”. Os
resultados também foram satisfatérios nos
pacientes oncoldgicos estudados por Va-
lim (2019) e Lima (2015). Os efeitos da
intervengio acupressura auricular na qua-
lidade de vida de mulheres com cincer de
mama em tratamento quimioterdpico no
primeiro estudo'®. E um maior bem-estar,
acrescido do senso de autonomia quanto
aos processos decisdrios sobre seu plano
de cuidados foram descritos nos estudos
de Lima et al (2015) ao utilizar para pa-
cientes oncoldgicos as PICS baseadas em
plantas medicinais como a homeopatia
¢ a fitoterapia®. Apreende-se que uso de
PICS em oncologia ¢ obstetricia permite
a aproximagdo do profissional enfermei-
ro com o paciente, conhecendo-o em sua
complexidade.

Melo et al (2018) identificou que o en-
foque na singularidade do ser traz consi-
go um maior estreitamento de lacos entre
pacientes ¢ profissionais da satde ¢ refletiu
sobre o efeito de uma intervencao musical
sobre a ansiedade ¢ parAmetros vitais em
doentes renais cronicos em comparagio
ao cuidado convencional de clinicas de he-
modidlise. A musica apresentou-se como
uma potencial interven¢io de enferma-
gem para a reducio da ansiedade-estado
durante sessdes de hemodidlise demons-
trando mais uma vez a beneficéncia da in-
ser¢io das Praticas Integrativas ¢ comple-
mentares no SUS™,

Implementar de forma efetiva as
PICS A pratica cotidiana na atencio
bdsica, configura-se um desafio para
gestores, trabalhadores ¢ autoridades
sanitdrias de saude?!. Estudos demons-
tram que os profissionais relatam difi-
culdades no manecjo de algumas prati-
cas, incipiéncia de conhecimento sobre

2016; 30(86): 99-112. DOI:
40142016.00100007

outras técnicas e referem precisar de
cursos complementares sobre aplicabi-
lidade das PICS no SUS!71922,

Estudos avaliam o cardter formativo
em PICS durante os cursos de graduacio
em enfermagem ¢ demonstram que hd
uma imensa lacuna na construcio desse
novo profissional referente a essa temdti-
ca. Mudangas e adaptacdes nas matrizes
curriculares sio necessdrias para formar
um profissional capacitado ¢ qualificado,
capaz de utilizar todo conhecimento ad-
quirido para prestar um cuidado integral
a0 seu paciente ¢ fortalecer as agoes de-
senvolvidas pelo sistema de saude publica
brasileira’.

CONCLUSAO

O cuidado fundamenta a base da pro-
fissio enfermagem. A adi¢io das Praticas
Integrativas ¢ Complementares as agoes
de cuidado ja preconizadas possibilita a
interagio ¢ a troca entre novos saberes.
Pautadas na busca de uma assisténcia ho-
listica e integral, as PICS buscam a harmo-
nizagao do organismo humano e a perfeita
sincronia de agdes sistémicas através de
mecanismos naturais. Porém, faz-se neces-
sario ampliar o conhecimento sobre suas
indicagoes, métodos ¢ eficicia, pautada em
evidéncias cientificas

Este estudo apresenta como relevincia
demostrar a importincia do enfermei-
ro nas PICs nas acoes desenvolvidas no
SUS. Acreditamos, dessa forma, contri-
buir para a formacio de profissionais mais
capacitados ¢ motivados a implementar
as PICs ao cuidado j4 preconizado pelos
érgaos de saude. As PICS favorecem uma
maior interagao entre enfermeiro—paciente
¢ através da constru¢io de novos saberes
desenvolvem estratégias formiddveis de
enfrentamento aos problemas de satde
existente. m
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