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RESUMO

Introdugao: As Praticas Integrativas e Complementares constituem estimulos
naturais de prevencdo de agravos e recuperagdo da saude por meio de
tecnologias, cuja aplicagao fortalece a promogéo a saude, indo sua aplicagao
além da doencga e dos aspectos curativos que envolve o processo saude-
doenga. Objetivo: analisar na literatura os aspectos gerais abordados acerca
da utilizacdo das praticas integrativas e complementares no Sistema Unico de
Saude, especialmente nos servigos de atengao primaria. Métodos: Trata-se de
uma revisao integrativa da literatura, a partir de estudos publicados na
Biblioteca Virtual em Saude no periodo compreendido entre 2010 a 2016.
Resultados: A busca gerou 666 artigos, o refinamento por idioma recuperou
356, a restricdo ao pais/ano de publicacdo 2010/2016 reduziu para 90. A
analise dos resumos filtradas pelos critérios de inclusao resultou em 20 e, ao
final, a leitura dos estudos na integra permitiu a inclusdo de 13 artigos que se
adequavam ao tema. Conclusao: Percebe-se que o principal foco dos estudos
foram as vantagens e a importédncia de ampliar a oferta das praticas, mas
notou-se que ha o desconhecimento por parte dos gestores do Sistema Unico
de Saude sobre a tematica. Os Sistemas de Informagbes ndo permitem o
registro dessas intervengdes adequadamente, dificultando o monitoramento e
avaliacao, criando lacunas na gestao.

Descritores: Atencdo primaria a saude, Praticas integrativas e
complementares, Politicas publicas de saude, Promocéo da saude.
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ABSTRACT

Introduction: The Integrative and Complementary Practices are natural stimuli
for the prevention of diseases and health recovery through technologies, whose
implementation also strengthens the promotion of health, its application beyond
disease and curative aspects that involves the health-disease process. Basic
Attention is constituted as the point of attention to the health closest to the
determinants and conditioners of health of the population, aiming the attainment
of integrality. Objective: to analisy in the literature the general aspects about
the use of integrative and complementary practices in the Unified Health
System, especially in the primary care services. Methods: This is na integrative
review of the literature, based on studies published in the Virtual Health Library
between 2010 and 2016. Results: The search generated 666 articles, the
refinement by language recovered 356, the restriction to the country / year of
publication 2010/2016 reduced to 90. The analysis of the abstracts filtered by
the inclusion criteria resulted in 20 and, in the end, the reading of the studies in
the whole allowed the inclusion of 13 articles that fit the theme. Conclusion: It
is noticed that the main focus of the studies was the advantages and
importance of expanding the offer of the practices, but it was noticed that there
is the lack of knowledge on the part of the managers of the Unified Health
System on the subject. The Information Systems do not allow the registration of
these interventions adequately, which contributes to underreporting, makes it
difficult to monitor the supply and its subsequent evaluation, creating
management gaps. This panorama reveals the difficulty of health production
based on a holistic approach, since the biomedical model of hegemony still
persists in Brazil.

Descriptors: Primary health care, Integrative and complementary practices,
Public health policies, Health promotion.

RESUMEN

Introduccion: Las Practicas Integrativas y Complementarias constituyen
estimulos naturales de prevencion de agravios y recuperacion de la salud por
medio de tecnologias, cuya implementacién fortalece también la promocion a la
salud, y va su aplicacion mas alla de la enfermedad y de los aspectos curativos
que envuelve el proceso salud-enfermedad. La Atencion Basica se constituye
como el punto de atencion a la salud mas cercano a los determinantes y
condicionantes de salud de la poblacion, visando el alcance de la integralidad.
Objetivo: analisar en la literatura los aspectos generales abordados acerca de
la utilizacion de las practicas integrativas y complementarias en el Sistema
Unico de Salud, especialmente em los servicios de atencién primaria.
Métodos: Se trata de una revisidn integrativa de la literatura, a partir de
estudios secundarios publicados en la Biblioteca Virtual en Salud en el periodo
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comprendido entre 2010 a 2016. Resultados: La busqueda gener6 666
articulos, el refinamiento por idioma recuperd 356, la restriccion al pais / el afio
de publicacion 2010/2016 se redujo a 90. El analisis de los resumenes filtrados
por los criterios de inclusion resulté en 20 vy, al final, la lectura de los estudios
en su totalidad permitié la inclusién de 13 articulos que se adecuaban al tema.
Conclusién: Se percibe que el principal foco de los estudios fueron las
ventajas y la importancia de ampliar la oferta de las practicas, pero se noté que
hay el desconocimiento por parte de los gestores del Sistema Unico de Salud
sobre la tematica. Los Sistemas de Informacién no permiten el registro de esas
intervenciones adecuadamente, lo que contribuye a la subnotificacion, dificulta
el monitoreo de la oferta y su posterior evaluacién, creando lagunas en la
gestion. Este panorama revela la dificultad de la produccion de salud con base
en un enfoque holistico, pues aun persiste en Brasil el modelo biomédico
hegemonico.

Saude e Biol6gicas

Descriptores: Atencion primaria a la salud, Practicas integrales vy
complementarias, Politicas publicas de salud, Promocion de la salude.
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Introducgao

O modelo de determinagao social da doenga possui foco no bem-
estar do individuo e a interagdo dos sujeitos e da comunidade com o ambiente
onde estdo inseridos, haja vista que a consideragédo do contexto € fundamental
para esse modelo de producdo da saude. O modelo cujo foco central é os
aspectos biologicos da doenga e do corpo humano, também conhecido como
modelo biomédico hegemdnico, ndo consegue responder as demandas da
saude da populacdo, nem as suas reais necessidades bioldgicas e sociais. Tal
modelo visa apenas a cura esquecendo a amplitude que envolve o processo
saude-doenga, como tratado nas dimensdes da determinagcdo social da
doencga.

Devido as mudangas tecnoldgicas, socioeconémicas e culturais da
sociedade, as praticas de cuidado foram divididas em uma imensiddo de
tarefas e atividades diversas (SCHVEITZER; ESPER; e SILVA, 2012). Além
disso, historicamente o foco no biolégico-patoldgico estruturou os niveis de
atencao a saude em niveis de complexidade e orientou as politicas publicas de
saude. Atualmente algumas politicas tém dado outro olhar e sentido ao
processo saude-doenca da populacido como é o caso da Politica Nacional de
Promocgéo da Saude (Brasil, 2014) e mais recentemente a Politica Nacional de
Praticas Integrativas e Complementares em saude (PNPIC) (Brasil, 2006).

Os principais objetivos dessas duas politicas publicas incluem a
promoc¢ao da equidade e a melhoria das condi¢des e dos modos de vida dos
individuos e grupos, a partir de uma abordagem ndo medicamentosa. Isso
potencializa a saude individual e coletiva, além de reduzir vulnerabilidades e
riscos a saude decorrentes dos determinantes sociais, econémicos, politicos,
culturais e ambientais (BRASIL, 2014). Ao tempo em que a incorporagao da
PNPIC no Sistema Unico de Saude (SUS), contribui para prevencdo de
agravos e da promogao e recuperagcdo da saude. Sua implementacdo na
Atencédo Primaria a Saude (APS) esta voltada para o cuidado continuado,

humanizado e integral em saude (Brasil, 2006).
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Ao compreender saude de uma forma ampliada na comunidade
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percebe-se que o0 modelo de determinacdo social da doenca tem
potencialidade para intervir nas reais necessidades da populagdo. Embora o
processo de produgdo em saude seja complexo, depende de condigdes
biopsicossociais e de valores culturais. Assim, incluir as Praticas Integrativas e
Complementares (PIC), de maneira humanizada e integral, € favorecer a
reflexdo dos sujeitos em relagdo a sua saude e condigdo de vida
(SCHVEITZER; ESPER; e SILVA, 2012).

Diante disso, ha um modo de organizagdo do sistema que contempla
o conceito de bem-estar, aqui entendido como primordial para orientacdo das
politicas publicas de saude que visem a qualidade de vida dos grupos sociais e
comunidades socialmente e economicamente vulneraveis. A APS se constitui
como o ponto de atengcdo a saude mais proximo da realidade de vida e saude
da populacao e tem capacidade para produg¢ao da saude de maneira holistica.

Esse ponto de atengdo busca alcancgar a integralidade que envolve
atender os sujeitos e grupos em todas as suas necessidades e complexidade,
nao visando apenas a doenca e os aspectos curativos do processo saude-
doenca, além de se constituir como um principio doutrinario do SUS.

Segundo Macedo e Martin (2014) a concepcédo de integralidade
esteve presente desde as lutas do Movimento da Reforma Sanitaria Brasileira
(RSB), trazendo as prerrogativas de se compreender saude e doenga como
processo determinado pelas condi¢gdes socioecondmicas e de classe da
populacdo. O principio da integralidade norteia o processo de trabalho dos
profissionais de saude inseridos na APS.

Para Mattos (2004), a integralidade, no cotidiano dos servicos,
constitui a  capacidade dos  profissionais em  responder ao
sofrimento/adoecimento demandado pelos usuarios, assim como, de modo
articulado, identificar e ofertar, para cada situagdo singular,
acdes/procedimentos preventivos. E tal conceito se aplica também a promocéao
da saude, como as praticas integrativas que se configuram como uma

alternativa que visa melhorar o bem-estar do individuo e estimular a
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humanizagdo em saude.

As acgdes e intervengbes em saude que visam a prevencido de
doengas, a reabilitacdo, o tratamento e a promog¢do da saude, ou seja, que
visam também a integralidade do cuidado em saude se operacionaliza no
contexto cotidiano dos profissionais envolvidos na APS. A promog¢ao da saude
estabelece diferengas significativas quando o assunto é tratamento de
enfermidades, haja vista que epistemologicamente se constitui como campo
que questiona o foco da atengao nos aspectos bioldgicos da doenga, logo da
cura.

Dentre os campos de agdo da promocao de saude, mencionados no
documento publicado na internet, a Carta de Ottawa de 1986 estdo: o
estabelecimento de politicas publicas favoraveis a saude, a criagdo de
ambientes propicios, o fortalecimento da acdo comunitaria, o desenvolvimento
de habilidades pessoais e a reorientacdo dos servicos sanitarios. Nesse
sentido as PIC se constituem como politica publica e praticas de
atengaol/intervencdo inovadoras e desafiadoras para o campo da gestao, pela
sua atuacao nos diferentes campos da promog¢ao da saude.

Além disso, a promogao da saude coloca no centro da atengao os
sujeitos e suas especificidades sociais, econbmicas e culturais, nao
reproduzindo em suas praticas e saberes a medicalizagdo dos sinais e
sintomas das doengas. Nesse contexto surgem as PIC, como outra maneira de
enfrentar os problemas de saude da populagcdo sem reproduzir as intervengdes
em saude na producido de uma sociedade mais dependente de medicamentos
e hospitais, desviando o foco do modelo biomédico hegemédnico, atualmente
muito empregado no processo de adoecimento - cura.

Por intermédio da Portaria n. 971 de 3 de maio de 2006, foi
constituida a PNPIC no SUS. Sua atencao é inserir praticas de atencio e
cuidado em saude alternativas para os usuarios do SUS. As PIC apresentam

cinco eixos: medicina tradicional chinesa — acupuntura; homeopatia; plantas
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medicinais — fitoterapia; medicina antroposodfica, termalismo e crenoterapia
(BRASIL, 2006).

As PIC em sua magnitude no SUS, concede ao usuario dos servigos

Sadde e Biolégicas

de saude a possibilidade de escolha para tratar de suas necessidades, fazendo
com que este individuo alcance o olhar holistico, trazendo também de modo
igual a responsabilidade para esta pessoa. Semelhantemente motiva o
interesse e envolvimento com as praticas a serem realizadas através de tais
alternativas(MONTEIRO, 2012).

Essas intervengcbes em saude se enquadram no proposito dos
servigos da APS cuja perspectiva do trabalho tem foco na promog¢éo da saude
e na prevengao de doencas, tais praticas apresentam o olhar contextualizado a
saude e nao somente na doenga ou no consumo excessivo de medicamentos,
como é o caso presente fortemente no modelo biomédico, historicamente,
constituido pelos conhecimentos da biomedicina. Estas praticas proporcionam
o equilibrio do individuo, visto que se concentra em sua totalidade, ou seja, a
pessoa como um todo e ndo o corpo dividido em partes. Por conseguinte,
estimula a promog&o da saude, tanto quanto melhor qualidade de vida através
do ‘empoderamento’ destes (SOUSA et al., 2012).

Nesse sentido, a pergunta norteadora deste estudo é: como as PIC
sdo executadas nos servicos de APS a partir de estudos publicados na
Biblioteca Virtual em Saude (BVS)? Assim, tendo como objetivo principal
analisar na literatura os aspectos gerais abordados acerca da utilizagdo das
PIC nos servicos de APS do SUS. E como objetivos especificos: levantar as
diferentes modalidades de praticas integrativas adotadas na APS; e
sistematizar as publicacbes conforme a natureza do estudo, tipos de

modalidade, as principais agdes desenvolvidas e as evidéncias registradas.

Metodologia
O método adotado neste estudo consiste no levantamento de artigos
publicados a partir de uma pesquisa bibliografica da literatura cientifica. Para

Marconi e Lakatos (2003) a pesquisa bibliografica da literatura cientifica, se
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relevante. De acordo com Lima e Mioto (2007, p. 38) a pesquisa bibliografica
implica em um conjunto ordenado de procedimentos de busca por solugdes,
atento ao objeto de estudo, e que, por isso, ndo pode ser aleatorio.

A pesquisa foi realizada na Biblioteca Virtual em Saude (BVS),
desenvolvida sob a coordenacdo do Centro Latino-americano de Informacéao
em Ciéncias da Saude (BIREME). O foco da busca foram publicagdes
cientificas que contemplassem as experiéncias da incorporagao e abordagens
das PIC nos servigcos da APS. Para isso utilizou-se os Descritores das Ciéncias
da Saude (DECS): 1) atengcdo primaria a saude, 2) praticas integrativas e
complementares e 3) praticas de saude integrativas e complementares, sendo
utilizados os operadores booleanos AND e OR. Foi realizada a seguinte
combinagdo “atencdo primaria a saude AND praticas integrativas e
complementares OR praticas de saude integrativas e complementares”, com
método integrado e todos os indices: titulo, autor e assunto. Além disso, a
busca foi refinada com a selegcdo do idioma em portugués e literaturas
publicadas no periodo de 2010 a 2016. A selecao do periodo de publicagdes foi
devido a um recorte de temporalidade que contemplasse um maior numero de
artigos selecionados, haja vista que inicialmente tentou-se realizar a busca nos
ultimos cinco anos, mas houveram poucas publicacdes que se encaixassem
nos critérios de inclusdo. Critérios de exclusdo: indisponibilidade do artigo
completo, escritos em idioma ndo portugués e aqueles que fugissem ao tema
PIC na APS.

Por fim, contempla a presente revisdo integrativa, a busca
(Fluxograma 1) gerou 666 artigos, o refinamento por idioma recuperou 356
artigos na base de dados LILACS, idioma portugués e ano de publicagdo de
2010 a 2016, resultando em 90 artigos. Apos essa selegédo foram analisados os
titulos e resumo dos artigos que tivessem como tematica central as PIC na
APS, gerando um total de 20 artigos. Apoés leitura critica, 7 artigos foram
eliminados por ter como foco as PIC na saude da mulher, simulagao clinica em

enfermagem, o uso das praticas por fonoaudiologos, PIC como finalidade de
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combater o estresse em profissionais de enfermagem, utilizacdo de plantas
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medicinais em portadores de cancer e livros. Portanto, foram analisados nesta
revisdo 13 artigos que se enquadraram ao tema proposto do trabalho. Uma vez
que foram utilizados artigos publicados, dispensa-se a submissdo ao Comité de
Etica em Pesquisa, pois ndo houve coleta de dados com seres humanos por

tratar-se de uma pesquisa de revisao.

Resultados
Os DECS adequados ao propésito da pesquisa foram: Atencgao

Primaria a Saude (APS), Praticas Integrativas e Complementares (PIC),
Praticas de Saude Complementares e Integrativas. A busca na base de dados
gerou 666 artigos, o refinamento por idioma recuperou 356, a restricdo ao
pais/ano de publicagdo 2010 a 2016 reduziu para 90. A analise dos resumos,
filtrada pelos critérios de exclusao, resultou em 20. E, ao final a leitura dos
estudos na integra permitiu a inclusdo de 13 artigos que se adequavam ao
tema.

Fluxograma 1- Busca bibliografica de artigos na base de dados selecionada
sobre as praticas integrativas e complementares em saude na atengao basica a
saude

Expressdo de pesquisa: atengdo .
L ide and prati Idioma:
’S/LILACS/ rimaria a saude and praticas R
BVS LIL‘A,‘C S . P ce pratica Portugues
FORMULARIO integrativas e complementares or
IAH préticas de satide complementares . 356
e integrativas. 666
Artigos considerados A
- Artigos com a ‘o '
aptos para analise = A Pais, anos de
tematica central publicacio 90
13
20

Fonte: Elaboragéo proépria.

A descricao das diferentes modalidades de PIC adotadas no ambito
da APS encontradas na literatura estdo demonstradas no quadro abaixo,
correspondendo a uma diversidade de modalidades que sao utilizadas no
contexto dos servicos de atencdo a saude e que estdo contempladas na
PNPIC.
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Quadro 1- Distribuigdo das publicagdes cientificas segundo os eixos de PIC.

N° | Titulo do artigo ' Eixos de PIC
1 | Praticas integrativas e complementares em saude, uma Medicina
nova eficacia para o SUS Tradicional
Chinesa
2 | Praticas Integrativas e Complementares na Atencdo | Homeopatia;
Primaria em Saude: em busca da humanizacao do cuidado Medicina
Tradicional
Chinesa;
Medicina
Antroposofica
e Fitoterapia.
3 | Homeopatia: percepgado da populagdo sobre significado, | Homeopatia
acesso, utilizacido e implantagdo no SUS
4 | O conhecimento de gestores municipais de saude sobre a | Homeopatia
Politica Nacional de Pratica Integrativa e Complementar e
sua influéncia para a oferta de homeopatia no Sistema
Unico de Saude local
5 | Um método para a implantagdo e promocao de acesso as Nao
Praticas Integrativas e Complementares na Atencgédo | especificado
Primaria a Saude
6 | Praticas integrativas e complementares: oferta e produgao Nao
de atendimentos no SUS e em municipios selecionados especificado
7 | Atencdo primaria, atengdo psicossocial, praticas Medicina
integrativas e complementares e suas afinidades eletivas Antroposdfica
8 | A implantacdo e implementacdo da homeopatia no | Homeopatia
Sistema Unico de Saude: diferentes atores, distintas
institucionalizacdes
9 | Andlise sobre a fitoterapia como pratica integrativa no | Fitoterapia
Sistema Unico de Saude
10 | A Medicina Integrativa e a constru¢do de um novo modelo N&o
na saude especificado
11 | Medicina complementar e alternativa na rede basica de Medicina
servigos de saude: uma aproximagao qualitativa Antroposofica
12 | Medicina complementar no SUS: praticas integrativas sob Nao
a luz da Antropologia médica especificado
13 | A integralidade na Terapia Floral e a viabilidade de sua Terapia
insercdo no Sistema Unico de Saude Floral

Fonte: Elaboragéo proépria.

Os artigos analisados que compdem este estudo estdo listados no

quadro abaixo compreendendo a natureza da pesquisa, as principais ag¢des
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desenvolvidas e as evidéncias registradas pelos autores no escopo do

desenvolvimento das pesquisas.

Quadro 2- Sistematizacdo das publicagbes encontradas a partir da busca

bibliografica na literatura cientifica.

N°
1

Informacgoes
Autores: TELESI, E
Ano: 2016
Natureza do estudo: Revisao sistematica
Tipo de modalidade: Lian Gong, tai chi, meditagéo
Acoes desenvolvidas: Ensinamento do agente de saude do Programa
Ambientes Verdes e Saudaveis (PAVS) para os alunos de uma escola
municipal, sobre o cultivo de hortaligas, beneficiando a saude da
populagao.
Evidéncias registradas: Ampliagdo da participagdo, dado que € possivel
novas formas de pratica, aprendizado e cuidado da proépria saude, tal
como a do proximo.

2 | Autores: SCHVEITZER, M.; ESPER, M.; SILVA, M.
Ano: 2012
Natureza do estudo: Ensaio tedrico/qualitativo
Tipo de modalidade: Homeopatia, MTC, Medicina Antroposodfica e
Fitoterapia
Acoes desenvolvidas: A APS tem contribuido para a humanizagao do
cuidado em saude, embora ainda exista complicacdo na execugao destas.
Evidéncias registradas: Autonomia ao usuario fazendo com que este
reflita sobre a propria saude, escuta qualificada, assim como a construgao
de vinculos com os profissionais de saude.

3 | Autores: DIAS, J.; MELO, A.; SILVA, E.
Ano: 2014
Natureza do estudo: Estudo de caso/qualitativo
Tipo de modalidade: Homeopatia
Acodes desenvolvidas: Verificou-se o conhecimento dos usuarios do SUS
sobre a homeopatia e o seu interesse pela implantacdo da pratica em
Divinopolis, MG.
Evidéncias registradas: A auséncia de informagéo causa o equivoco aos
usuarios em relacdo aos tratamentos utilizados durante a vida, eles
confundiram a homeopatia com tratamento caseiro.

4 | Autores: GALHARDI,W.; BARROS, N.; LEITE-MOR, A.

Ano: 2013

Natureza do estudo: Estudo transversal/quantitativo

Tipo de modalidade: Homeopatia

Acodes desenvolvidas: Analisou o conhecimento dos gestores da saude
de municipios de Sao Paulo sobre a PNPIC e sua influéncia na atencgéo
em homeopatia.
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Evidéncias registradas: Desconhecimento da PNPIC por parte dos
gestores, apenas uma parte deles conheciam a politica em sua totalidade,
esse fato contribui para a nao implementacdo das PICS. A PNPIC é uma
politica isolado, dado que nao esta presente na Pacto pela Saude, que e
composto por trés documentos- Pacto pela Vida, Pacto em Defesa do SUS
e Pacto de Gestdo, cooperando assim para o pouco conhecimento e
influéncia, corroborando para a pouca importancia por parte do gestor.

Autores: SANTOS, M; TESSER, C.

Ano: 2012

Natureza do estudo: Pesquisa-acao/qualitativo

Tipo de modalidade: N&o especificada.

Acgodes desenvolvidas: O método estimula o desenvolvimento de agbes
racionais e sustentaveis, fomenta a gestdo participativa, a construgdo da
integralidade e a ampliagdo responsavel do cuidado realizado na Atengéo
Primaria a Saude através da oferta progressiva e sustentavel de Praticas
Integrativas e Complementares.

Evidéncias registradas: Caréncia de profissionais especialista, auséncia
de financiamento, bem como poucos espacos institucionais para
realizagdo das praticas. Fomento da gestdo participativa, construgdo da
integralidade.

Autores: SOUSA,l; BODSTEIN,R.; TESSER, C.; SANTOS, F;
HORTALE, V.

Ano: 2012

Natureza do estudo: Estudo transversal/quantitaivo

Tipo de modalidade: N&o especificada.

Acoes desenvolvidas: No Brasil, a Politica Nacional de Praticas
Integrativas e Complementares incentiva sua insergcéo e fortalecimento na
atengao primaria.

Evidéncias registradas: Algumas praticas, como é o caso da terapia
floral, ndo dispbde de cddigos de registro no CNES (Cadastro Nacional de
Estabelecimentos de Saude). Em alguns casos o registro dessas sao feitos
separadamente classificado como atividades especializadas, ou seja, ha
um descompasso entre registro nos Sistemas de Informagdo e o que é
praticado nos municipios

Autores: TESSER,C; SOUSA, I.

Ano: 2012

Natureza do estudo: Ensaio tedrico/qualitativo

Tipo de modalidade: Medicina Antroposofica

Acdoes desenvolvidas: Discutem-se afinidades eletivas entre trés
fendbmenos na area da saude: a atencdo primaria a saude (APS), a
abordagem psicossocial no cuidado a Saude Mental e uso crescente das
praticas integrativas e complementares (PIC). Apesar de suas diferengas,
eles convergem como criticas e respostas a problemas do modelo médico
hegemoénico.

Evidéncias registradas: Existem varios desafios na implementagado das
PICS no SUS, para que haja ampliagdo é preciso que tenha educagao
permanente dos profissionais e articulagdo intersetorial, sendo essa de
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suma importancia, €& preciso o apoio institucional para expandir o
conhecimento para a sociedade.

8 | Autores: GALHARDI,W; BARROS,N.
Ano: 2011
Natureza do estudo: Estudo transversal/Quantitativo
Tipo de modalidade: Homeopatia
Acoes desenvolvidas: A implantacdo se deu na parceria do profissional
com o gestor ou pelo gestor a institucionalizacdo da homeopatia no servigo
publico.
Evidéncias registradas: A participacdo do gestor e de diferentes atores &
de suma importancia para a institucionalizagao das praticas no SUS.

9 | Autores: SANTOS, R.; GUIMARAES, G.; NOBRE, M.; PORTELA, A.
Ano: 2011
Natureza do estudo: Levantamento bibliografico
Tipo de modalidade: Fitoterapia
Acoes desenvolvidas: Existem diversos programas de fitoterapia
implantados ou em fase de implantagdo, em todas as regides do Brasil.
Isto se deve a busca das Secretarias Municipais de Saude em facilitar o
acesso da populacdo as plantas medicinais/fitoterapicos visando o uso
correto das mesmas.
Evidéncias registradas: Os estudos a respeito ndo so da fitoterapia, mas
de outras praticas sédo precarios no Brasil. As pesquisas enriquecem 0
conhecimento n&do s6 dos profissionais, mas também dos estudantes na
area da saude. Sendo assim, corroborando para a eficacia e seguridade
das praticas integrativas no SUS.

10 | Autores: OTANI, M; BARROS, N.
Ano: 2011
Natureza do estudo: Revisao sistematica
Tipo de modalidade: Nao especificada.
Acodes desenvolvidas: Identificou-se que as MTC abrangem utilizagdo de
evidéncias; combinagdo de antigos sistemas de cura com a biomedicina;
valorizacdo do relacionamento meédico-paciente e da comunicagao;
consideragao da pessoa por inteiro; e enfoque na saude, na cura e na
prevencao de doencgas.
Evidéncias registradas: Em um médio a longo prazo, esses servigos de
praticas levara a diminuicdo de gastos, pelo fato de possibilitar o cuidado
integral, prevengéo de doengas e promogao da saude.

11 | Autores: NAGAI, S; QUEIROZ, M.

Ano: 2011

Natureza do estudo: Estudo de Caso/Qualitativo

Modalidade: Medicina Antroposdéfica

Acoes desenvolvidas: De modo geral, as representagdes sociais dos
profissionais de saude praticantes das terapias complementares e
alternativas mostraram-se otimistas em relacdo a convivéncia democratica
com as praticas da medicina alopatica hegeménica.

Evidéncias registradas: As PICS consideram os aspectos sociais,
culturais e emocionais do individuo, uma vez que se diferencia do modelo
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biomédico. Contudo o usuario pode apoiar e solicitar mais desses servicos,
dado que se sente mais integrado a esses. Mas € importante o apoio de
todos os profissionais da area da saude, ndo somente o médico.

12 | Autores: ANDRADE, J; COSTA, L.

Ano: 2010

Natureza do estudo: Ensaio tedrico/qualitativo

Tipo de modalidade: N&o especificada.

Acgoes desenvolvidas: As praticas integrativas e complementares no
SUS, em meio a um itinerario de crescente legitimagao, valorizam recursos
e métodos nao biomédicos relativos ao processo saude/doenca/cura,
enriquecem estratégias.

Evidéncias registradas: Convergéncia da PNPIC com a integralidade e a
politica de inclusdo terapéutica.

13 | Autores: NEVES,L.; SELLI, L.; JUNGES, R.

Ano: 2010

Natureza do estudo: Estudo de caso/Qualitativo

Tipo de modalidade: Terapia Floral

Acodes desenvolvidas: Os dados foram coletados a partir de entrevistas
com usuarios da Terapia Floral e com profissionais do Centro de Saude
Modelo (CSM), uma unidade basica do SUS em Porto Alegre (RS)
Evidéncias registradas: Inclusdo de novos profissionais com formagao
mais holistica e que consiga trabalhar em conjunto.

Fonte: Elaboragéo proépria.

Discussao

No estudo de Junior (2016) o conceito de interdisciplinaridade
perpassou pela pratica executada no projeto que ocorre na escola cuja
expansao das PIC traz novos modos de intervir na saude da populacéo, o que
corrobora com um modelo alternativo de praticas de cuidado em saude, haja
vista que a literatura aponta que tais praticas surgem efeitos qualitativos na
populagdo que as desenvolve, podendo também propiciar o autocuidado e o
‘empoderamento’ dos individuos e das coletividades, além de entender que a
saude nao ocorre somente no ambiente dos servigos de atengéo a saude.

Para Tesser e Sousa (2012), a APS é um modelo de atencdo a
saude que critica 0 modelo biomédico, corroborando assim uma nova maneira
de fazer saude, ressaltando que as PIC complementam os servigos da APS no
caso de cuidados comunitarios relacionados a promog¢éo da saude e prevencao

de doencgas.
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Segundo Tesser e Sousa (2012), a construcdo da identidade
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relacionada ao cuidado se difere das praticas que envolve aplicagdo da
biomedicina, pois as intervengdes sao verticalizadas e baseadas em
procedimentos e protocolos, ndo favorecendo a singularidade de cada pessoa,
que muitas das vezes chegam a ser desumanas. Tais intervengdes em saude
hegemoénicas n&do colocam a comunidade como atora principal do processo
saude-doenca, nas PIC ocorrem uma participacdo ativa para a criagao do
aprender, praticar e cuidar da saude, o que no ponto de vista das autoras deste
estudo podem ser elementos essenciais para ‘empoderamento’ dos sujeitos e
da comunidade.

As PIC na APS podem ser de facil acesso aos usuarios ampliando o
cuidado e no momento da intervencdo pode haver uma troca de diferentes
saberes entre profissionais e usuarios ocorrendo uma mescla de
conhecimentos (TESSER e SOUSA, 2012), assim potencializando o cuidado
integral.

Apesar das PIC n&o serem estruturadas em abordagens
desumanas, os autores Schveitzer, Esper e Silva (2012), ressaltam que a
humanizacdo do cuidado € complexa, pois requer maior tempo de consultas,
didlogos com o usuario e visitas. Tal perspectiva de mudanga perpassa pela
reestruturacdo do processo de trabalho em saude necessitando da insercao
das tecnologias leves. As tecnologias leves sao definidas em trés
caracteristicas; as leves sdo o acolhimento, o vinculo, a autonomizacédo, a
gestdo como forma de orientar os processos; as leve-duras que sao os saberes
estruturados como a Clinica, a Epidemiologia, a Psiquiatria, o Taylorismo, o
Fayolismo e as duras sdo os equipamentos, as normas e as estruturas
organizacionais (MARQUES e LIMA, 2004, p. 22).

Segundo Nagai e Queiroz (2011), as PIC consideram os aspectos
sociais, culturais e emocionais do individuo, uma vez que se diferencia do
modelo biomédico. Contudo o usuario pode apoiar e solicitar mais desses

servigos, dado que se sente mais integrado a esses. Para Junior (2016) os
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contextos das PIC envolvem o sujeito abandonar o sistema dominante para a
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criacdo de novos espagos para realizacdo de uma pratica alternativa de saude.

Diante dessa importancia que surge a PNPIC no SUS (2006), a qual
para Andrade e Costa (2010) favorece a ampliagdo de diversos saberes, o que
corrobora para a ampliagao de opg¢des voltadas ao cuidado. Para Neves, Selli e
Junges (2010) nas PIC ha preméncia da implantagdo de tornar o individuo
integro e corresponsavel pela sua saude, embora ainda haja uma resisténcia
dos profissionais em modificar sua visdo centrada na clinica, ja que as PIC
trabalham com uma perspectiva mais holistica, o que pode acabar tencionando
o processo de trabalho na APS.

Dessa maneira, no que tange os desafios para inserir as PIC nos
servicos de atencado a saude do SUS perpassam por diversos pontos de acéo,
primordialmente existe a necessidade de profissionais capacitados para que as
praticas sejam realizadas de forma correta e segura (SANTOS, et. al., 2011),
necessitando da inclusdo de novos profissionais com formacao mais holistica e
que consiga trabalhar em equipe (NEVES; SELLI; JUNGES, 2010). Ja os
autores Santos e Tesser (2012) destacam destacam a caréncia de profissionais
capacitados, auséncia de financiamento, poucos espacos institucionais para
realizagdo das praticas, pois as praticas exigem envolvimento de atores
sociais, institucionais e profissionais.

Além de todos esses desafios Nagai e Queiroz (2011), ressaltam que
€ importante o apoio de todos os profissionais da area da saude, ndo somente
o meédico. A necessidade de treinamento dos profissionais, conciliar
conhecimentos de curadores e profissionais da APS e a importancia do
envolvimento do gestor para mobilizar a equipe de saude sobre as PIC
(SCHVEITZER; ESPER; SILVA, 2012). Outro elemento que dificulta o
desenvolvimento e implementagao das PIC destacado pelos autores Galhardi,
Barros, Leite-Mor (2013) € o desconhecimento da PNPIC por parte dos
gestores, apenas uma parte deles conheciam a politica em sua totalidade,
comparando essa politica as demais ela configura-se como de pouca

importancia para os gestores.
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o reconhecimento da gestdo na aplicagdo das PIC na AB como alternativa de
cuidado, mesmo existindo as normas de aplicabilidade das praticas no SUS,
como explicita a PNPIC, e de varias cidades brasileiras ja ofertarem os
servigcos para a populacdo, as praticas ainda demandam de maior difusdo,
especialmente para a populagdo mais vulneravel socialmente (DIAS; MELO;
SILVA, 2014).

O rompimento com a concepg¢ao de saude centrada na clinica
também é um, se n&o, o mais desafiador, para a implantagdo da PNPIC, pois
tal concepgao surge a partir da prépria formagao do profissional na graduagéo,
ou seja, para Schveitzer, Esper e Silva (2012) a implantagdo das PICS nos
cursos de graduagdo em saude sdo importantes para ajudar no
desenvolvimento dessas praticas na AB.

Existem varios desafios a implementacdo das PICS no SUS, para
que haja ampliacdo € preciso que tenha educacdo permanente dos
profissionais e articulacdo intersetorial, sendo essa de suma importancia,
necessitando também de apoio institucional e de expandir o conhecimento para
a sociedade (TESSER e SOUSA, 2012). De acordo com Dias, Melo e Silva
(2014) a auséncia de informac&o causa o equivoco aos usuarios em relagéo
aos tratamentos utilizados durante a vida, por exemplo os participantes de uma
pesquisa confundiram a homeopatia com tratamento caseiro, sendo que nessa
mesma pesquisa o0s usuarios dos servicos de saude desconhecem a realizagao
das PIC.

Os autores Tesser e Sousa (2012) destacam que o uso extremo de
tecnologias duras, que segundo Merhy (2005) as duras sao as tecnologias dos
recursos materiais, acaba gerando um alto custo financeiro para o SUS,
configurando também o baixo custo das PIC como ponto positivo, embora haja
uma necessidade de engajamento dos recursos humanos e formagédo de
profissionais para executarem as PIC nos servicos de saude do SUS. Em um

meédio a longo prazo, esses servigos de praticas levara a diminuigdo de gastos,
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pelo fato de possibilitar o cuidado integral, prevencdo de doengas e promogéo
da saude (OTANI; BARROS, 2011).

Para Scheveitzer, Esper e Silva (2012) ha necessidade de estimular
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o desenvolvimento de pesquisas na area, para investigar se, que, segundo
Dias, Melo e Silva (2014), as praticas ndo possuem efetividade e evidéncias
cientificas significativas, ou, segundo Sousa, et. al. (2012), isto se deve por
existirem poucos estudos tratando da efetividade, mesmo com o incentivo da
Organizagdo Mundial da Saude (OMS) e do Ministério da Saude (MS).
Ressalvando-se que, autores como Galhardi, Barros e Leite-Mor (2013)
apontam para a necessidade de maior incentivo e regulamentagdo do MS para
o desencadeamento das PIC no SUS.

Além também de ampliacdo no acesso e qualificagdo no servico,
para maior insergao das PIC na AB (SANTOS; TESSER, 2012). Os estudos a
respeito ndo so6 da fitoterapia, mas de outras praticas sao precarios no Brasil.
As pesquisas enriquecem o conhecimento ndo sé dos profissionais, mas
também dos estudantes na area da saude (SANTOS, et. al.,, 2011), sendo
extremamente necessarias pesquisas de campo com essa tematica.

Além também de haver a necessidade da ampliagcdo no acesso e
qualificagdo no servigo, para maior insergdo das PIC na APS (SANTOS;
TESSER, 2012). Os estudos a respeito ndo s6 da fitoterapia, mas de outras
praticas sdo precarios no Brasil. As pesquisas enriquecem o conhecimento nao
s6 dos profissionais, mas também dos estudantes da area da saude (SANTOS,
et. al., 2011), sendo extremamente necessarias pesquisas de campo com essa
tematica.

Por fim, Galhardi e Barros (2011) ressaltam ainda que a participagao
do gestor e de diferentes atores é de suma importdncia para a
institucionalizag&do das praticas no SUS, ou seja, deve-se ter um engajamento
tanto por parte dos responsaveis pela saude nos Municipios, Estados e Unido

quanto dos usuarios do SUS.

Consideragoes finais
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Com isso, ressalta-se que as PIC podem ser um
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aliado/complemento de cuidado a saude da populacdo, sendo potencial
mecanismo de evitar a medicalizacdo da populacdo e colocar no centro da
atengdo a saude o usuario/ comunidade como protagonistas do seu cuidado,
qualificando essas agdes e intervengcdes com os conceitos tedricos e praticos
da promocgao da saude, embora destaca-se neste estudo que esta tematica
necessita de uma maior abordagem no campo da pesquisa empirica e na
producgao de evidéncias.

O principal foco dos estudos recuperados foram as vantagens e a
importancia de ampliar a oferta de PIC. Outros artigos associaram as PIC a
necessidade de atendimento do principio da integralidade no SUS, ao tempo
em que revelavam o desconhecimento da PNPIC por parte dos gestores do
SUS. Até mesmo o Sistema de Informagédo do SUS n&o permite o registro das
PIC adequadamente, o que contribui para subnotificagdo, dificulta o
monitoramento da oferta e sua posterior avaliagdo. Esse panorama revela os
desafios para consolidacdo desse modo de produc¢do do cuidado na rede de
APS do SUS.
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