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RESUMO

Objetivo: identificar as praticas integrativas e complementares realizadas pelos profissionais da saude nas
Unidades Basicas de Saude. Método: trata-se de um estudo realizado a partir de uma pesquisa qualitativa em
cinco Unidades Basicas de Saude de Pelotas, municipio do Rio Grande do Sul, Brasil, entre janeiro e margo de
2020. A produgédo de informagdes ocorreu a partir de entrevistas com roteiro semiestruturado. A analise foi
realizada por meio da proposta de maneira operativa, em trés etapas: pré-analise; classificagdo dos dados;
reflexdo em busca da interpretagdo e compreensao de tudo o que foi exposto. Resultados: as 16 participantes
eram todas mulheres, com idade entre 33 e 59 anos, sendo nove enfermeiras. As praticas aplicadas pelas
profissionais para o cuidado aos usuarios eram: Auriculoterapia, Arteterapia, Reiki e Plantas Medicinais. O
registro é realizado conforme a organizagao de cada Unidade Basica de Saude, podendo ocorrer no Prontuario
Eletrdnico do Cidadao, no prontuario fisico, em um caderno utilizado para o registro e/ou em ficha especifica.
Consideragées finais: ressalta-se a importancia das praticas integrativas e complementares na atengao
primaria, devido ao vinculo entre profissionais e usuarios, ampliando o cuidado integral.
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INTRODUCAO

As Praticas Integrativas e Complementares
(PICs) incluem recursos terapéuticos diversos,
fundamentados também em conhecimentos
tradicionais e culturais que estimulam o0s
mecanismos naturais como forma de prevencéo
de agravos e de recuperacdo da satde™. Foram
implementadas no Sistema Unico de Sadde
(SUS) em 2006, por meio da Politica Nacional
de Praticas Integrativas e Complementares
(PNPIC), tendo por finalidade a prevengdo de
doencas e a recuperacdo da satde, com énfase na
escuta acolhedora, no desenvolvimento do
vinculo terapéutico e na integracdo do ser
humano com o0 meio ambiente e com a
sociedade®.

Atualmente, sdo reconhecidas 29 PICs pelo

SUS: Medicina Tradicional Chinesa,
Acupuntura, Homeopatia, Termalismo
Social/Crenoterapia,  Arteterapia, Ayurveda,
Biodanca, Danga  Circular, = Meditagéo,
Musicoterapia, Naturopatia, Osteopatia,

Quiropraxia, Reflexoterapia, Reiki, Shantala,
Terapia  Comunitaria  Integrativa,  Yoga,
Aromaterapia, Apiterapia, Bioenergética,
Constelacdo Familiar, Cromoterapia, Geoterapia,
Hipnoterapia, Imposicdo de mé&os, Medicina
Antroposoéfica, Ozonioterapia e Terapia de
Florais®.

A insercdo destas PICs é estimulada para que
ocorra, preferencialmente, na Atencdo Primaria a
Saude (APS), uma vez que as Unidades Basicas
de Saude (UBS) envolvem estratégias de
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prevencdo, promocdo, diagnodstico, tratamento,
reabilitacdo e manutencdo da saude. Os
profissionais que atuam nessas unidades estdo
aptos a identificar e planejar, conforme a
necessidade da comunidade, acbes para
promover tais praticas®. Mesmo assim, sdo
observadas barreiras na adeséo as PICS na rotina
da APS, como a pouca oferta de cursos para a
formacdo em PICs, diferentes locais de aplicacdo
de médulos praticos e falta de conhecimento dos
profissionais acerca do assunto®9,

Em Pelotas, municipio do Rio Grande do Sul
— RS, segundo o Cadastro Nacional de
Estabelecimentos de Salde, em janeiro de 2021,
foi encontrado apenas um servico cadastrado
disponibilizando alguma das PICs.

Um dos principais desafios para a insercéo
das PICs nos servicos de salde estd no
reconhecimento da politica quanto aos objetivos
e as diretrizes preconizados por elas, suas
praticas e seu amplo leque de procedimentos,
bem como na compreensdo das aces a serem
realizadas em sintonia com as necessidades dos
servicos e dos usuérios, tanto por parte dos
gestores quanto dos profissionais da saude. Além
disso, outros desafios consistem na fragilidade
de publicacGes acerca da utilizagdo das PICs no
RS como parte do cuidado prestado nos servicos
de salde e na falta de estudos no municipio de
Pelotas que mostrem o0s beneficios das praticas
na saude publica, além da falta de formagdo e
capacitacéo para os profissionais®?.

H& pesquisas com a tematica das praticas
integrativas e complementares na atengdo
primaria, com destaque para as de base
bibliografica e documental 9, Uma
investigacdo™® apresentou a situacdo das praticas
integrativas e complementares na atengdo
priméria a saude brasileira, seus problemas e
estratégias de enfrentamento; outra® discutiu
sobre as PICs e medicalizag&o social.

Outro estudo®, de carater exploratdrio,
investigou a oferta das PICs no estado do Paré e
constatou uma crescente na oferta das PICs na
Atencdo Primaria a Saude apds a publicacdo da
Portaria do Ministério da Saltde — MS n°
849/2017, apesar ser apontado que investimentos
precisam ser realizados.

Diante disso, esta pesquisa apresenta
relevancia por identificar as PICs ofertadas na
atencdo primaria, caracterizando os profissionais

que as ofertam, a organizacdo dos servigos, além
dos registros e a inexisténcia de financiamento.
A pesquisa teve como questdo norteadora:
“Quais as Praticas Integrativas e
Complementares realizadas pelos profissionais
de saude nas Unidades Baésicas de Saude?”.
Diante do contexto apresentado, este trabalho
tem como objetivo identificar as préaticas
integrativas e complementares realizadas pelos
profissionais da saude nas Unidades Basicas de
Saude.

METODOLOGIA

Trata-se de uma pesquisa qualitativa,
descritiva-exploratéria®®. A producdo de
informagGes ocorreu no municipio de Pelotas no
Rio Grande do Sul-RS, regido Sul do Brasil, em
cinco Unidades Bésicas de Saude (UBS), no
periodo de janeiro a margo de 2020. Este
municipio conta com 51 UBS, 38 na area urbana
e 13 na éarea rural. Participaram 16 profissionais
de salde que atuam em cinco UBS com
Estratégia Saude da Familia (ESF), sendo quatro
na area urbana e uma na area rural, que realizam
pelo menos uma prética integrativa e
complementar como forma de cuidado.

Inicialmente, com a ajuda de uma profissional
de referéncia em praticas integrativas e
complementares da Secretaria Municipal de
Salde, foram identificadas as UBS do municipio
que realizavam alguma PIC. Ap6s contato com a
primeira participante que aceitou participar do
estudo, os demais foram incluidos por meio da
técnica bola de neve®, e foi solicitado a cada
uma que indicasse outros profissionais, porém
alguns nomes foram se repetindo. Além de ser
indicado para a participacdo do estudo, o
profissional deveria atuar em uma UBS e
praticar alguma PIC no cuidado. A totalidade
dos indicados foi convidada. No entanto, duas
pessoas indicadas foram excluidas, pois apesar
de terem formagdo, ndo trabalhavam com as
PICs. QOutras duas exclusdes ocorreram por falta
de horario compativel com a pesquisadora e por
ndo ter sido localizada.

A entrevista semiestruturada aconteceu
mediante  agendamento  prévio com a
participante, na UBS onde atuava, em uma sala
reservada, garantindo a privacidade. O roteiro
contemplou: identificacdo; tempo de atuacio na
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UBS; conhecimento, formacgdo, exercicio e
organizagdo acerca das PICs. As entrevistas
tiveram duracdo entre 5 e 11 minutos, foram
gravadas e logo apds transcritas.

Na sequéncia, os dados foram ordenados e
classificados por grupos tematicos a partir das
perguntas realizadas durante a entrevista
semiestruturada. A andlise de dados ocorreu por
meio da proposta de maneira operativa, em trés
etapas (pré-analise; classificacdo dos dados;
reflexdo em busca da interpretacdo e
compreenséo de tudo o que foi exposto)®?,

O estudo respeitou 0s preceitos éticos da
Resolucdo n° 466/12 do Conselho Nacional de
Saude/Ministério da Saude. O projeto foi
aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da
Faculdade de Enfermagem da Universidade
Federal de Pelotas (Parecer n® 4.020.685). Todas
as participantes assinaram o Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE).
Com o propésito de manter o anonimato e
confidencialidade, as participantes  estdo
identificadas por nomes ficticios na apresentagdo
dos resultados, escolhidos por elas, seguidos da
profisséo e idade.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Caracterizacao
formacdo em
complementares

das participantes e a
praticas integrativas e

As participantes tinham idade entre 33 e 59
anos e todas eram mulheres. A maioria com
formagcdo em ensino superior, sendo nove
enfermeiras, cinco agentes comunitarias de
salde, uma nutricionista e uma assistente social
(Quadro 1). Todas as participantes atuam em
UBS com Estratégia Salde da Familia (ESF),
sendo 15 em ESF urbana e uma em ESF rural.

Tais dados correspondem a realidade de outro
estudo realizado sobre a formacdo em PICs de
profissionais de saude, na regido metropolitana
de Goiania, no qual, entre os entrevistados, seis
eram enfermeiras, duas assistentes sociais, duas
nutricionistas e uma agente comunitaria de
salde, 90% era do sexo feminino, a maioria
possuia formacdo superior, como encontrado
nesta pesquisa, porém a idade variava de 31 a 40
anos®?),

Quadro 1. Contextualizando as participantes da pesquisa. Pelotas/RS, 2020

Nome Idade Formacdo académica e | Atuacdo profissional | Tempo de | PICs que realiza na PICs em gue possui formacso
ficticio ano de concluséo na UBS atuacdo na UBS | UBS quep ¢
. . . Agente Comunitéria - Reiki, Terapia Holistica,
Margarida 1 | 33 Cursando Filosofia de Satide 5 anos Reiki Aromaterapia, Cromoterapia
Né&o concluiu a faculdade de | Agente Comunitaria L L
Rosa 39 Direito de Saude 4 anos Reiki Reiki e Gnose
Emilia 39 Nutri¢do (2001) Nutricionista 2 anos Auriculoterapia Au”CUIOter"’.‘p'a‘ Moxaterapia,
Aromaterapia
Violeta 38 Enfermagem (2006) Enfermeira 5 anos S:irli?uloterapla, Auriculoterapia e Reiki
Tina 59 Servigo Social (1990) Assistente Social 6 anos Auriculoterapia Auriculoterapia
Livia 39 Enfermagem (2003) Enfermeira 11 anos Auriculoterapia Auriculoterapia
Tulipa 45 Enfermagem (1996) Enfermeira 17 anos Auriculoterapia Auriculoterapia e Reiki
Nora 51 | Filosofia (2006) Agente ~ Comunitaria | ¢ .o Reiki Reiki
de Satde
Azaleia 44 - Agent[e Comunitaria 3 anos Reiki Reiki
de Salde
Maria 1 41 Cursando Servico Social Agent,e Comunitaria 2 anos Reiki Reiki
de Satde
Flor 51 Enfermagem (1998) Enfermeira 4 anos Qsirll?uloterapla € Auriculoterapia e Reiki
Esmeralda 48 Enfermagem (2011) Enfermeira 4 anos Arteterapia Arteterapia
Lola 51 Enfermagem (2002) Enfermeira 5 anos Auriculoterapia Auriculoterapia
Margarida 2 | 45 Enfermagem (2010) Enfermeira 2 anos Plantas medicinais Plantas medicinais
Lucinda 39 Enfermagem (2006) Enfermeira 15 dias égirll?uloterapla € Auriculoterapia e Reiki
Maria 2 53 Enfermagem (1992) Enfermeira 17 anos Auriculoterapia Auriculoterapia e Reiki

As participantes se inteiraram sobre as PICs
por diferentes fontes de conhecimento: incentivo
da Secretaria Municipal de Saide (SMS), outros
colegas profissionais, interesse proprio (livros,
Internet, entre outros), com sua familia, e com

Faculdade de Enfermagem (FE) da Universidade
Federal de Pelotas (UFPel), a qual possui um
Projeto de Extensdo (PE) “Praticas Integrativas e
Complementares na Rede de Atencdo em Saude”
(PIC-RAS).
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Foi aqui na unidade [...] a gerente da Rede Bem
Cuidar, junto com a V. (nome de uma colega que
atua na UBS), montaram um projeto “Quem sabe a
gente ndo faz terapia holistica na unidade para
ajudar os pacientes?” [..] (Rosa, agente
comunitaria de salde, 39a).

Eu ja conhecia h4d muito tempo, sé nunca tinha
feito o curso, mas ja tinha sido aplicado Reiki em
mim, em varias vezes [...] e porque eu sentia uma
melhora muito grande quando eu fiz [...] (Azaleia,
agente comunitaria de saude, 44a).

Ja tinha interesse anterior [...] e foi ofertada pelo
SUS, recebi um ‘whats’ em um grupo, me inscrevi
e fui fazer em 2018, por interesse meu [...] (Flor,
enfermeira, 51a).

Através da professora (nome, da FE), eu conheci,
quando eu comecei no posto, através deles
(Esmeralda, enfermeira, 48a).

Eu conheci as préticas, alguma delas, depois da
graduacdo [...] quando eu trabalhava [...] que o
meu trabalho de conclusdo de curso, da
especializacdo em saude da familia eu fiz sobre
fitoterapia. Entdo, a partir desse momento que eu
comecei a me interessar e aprender mais sobre
essas praticas [...] (Lola, enfermeira, 41a).

[...] entdo, como minha vé ja fazia os famosos
chazinhos e quando o grupo de enfermagem entrou
na unidade (referindo-se ao PE da FE), com sal
temperado e com as outras ervas, eu comecei a
buscar saber mais (Margarida 2, enfermeira,
45a).

As PICs eu conheci quando eu estava fazendo o
mestrado e tinha um colega que fazia
auriculoterapia em Santa Catarina e ele nos passou
este conhecimento [..] (Maria 2, enfermeira,
53a).

E possivel observar que algumas profissionais
ja conheciam sobre as PICs antes de realizar a
formacgéo especifica sobre elas. O interesse em
desenvolver as praticas também foi motivado
porque. as UBS onde atuam algumas
participantes sdo campo préatico para académicos
da Faculdade de Enfermagem, e estes
desenvolvem algumas PICs como pratica do
cuidado, e pelo reconhecimento da efetividade
dessas praticas.

A PNPIC fundamenta a insercdo das PICs
junto aos profissionais da satde da ESF, sendo
priorizada neste  espaco  porque  estes
profissionais sdo percebidos como constantes
promotores de salide no SUS®.

Um estudo de reviséo bibliografica® provoca
a reflexdo acerca da importancia do profissional
de salde, em especial do enfermeiro, em se
apropriar nas PICs e utiliza-las no processo de
cuidado. Ainda, o déficit de conhecimento torna
os profissionais menos ativos em relacdo as
PICs, evidenciando a importancia da
qualificacdo constante, que possibilita o
empoderamento desta nova estratégia de cuidar,
a qual pode oportunizar ao outro a ampliacéo da
propria autonomia em prol a sua saude.
Ademais¥, a ideia acerca da importancia da
realizacdo de acgbes conjuntas em prol da
promogdo da saude dos usuarios é defendida,
para que estas consigam contornar os desafios
gue surgem no cotidiano de trabalho das
equipes.

Algumas participantes afirmaram que a sua
pratica com as PICs remete aos ensinamentos
familiares e ao convivio com académicos e
professores do curso de graduacdo em
enfermagem. Corroborando com esses achados,
estudo®® realizado num centro universitario,
com académicos de enfermagem, de uma cidade
do Nordeste do Brasil, revelou que o ensino-
aprendizagem e a aplicabilidade das PICs nos
servicos de salde se encontram em fase de
ascensdo, tanto de exercicio como de
aceitabilidade. Assim, esta pratica necessita ser

incorporada  precocemente  na  formacao
académica dos profissionais, para que as
habilidades sejam desenvolvidas e

aperfeicoadas.

Além de ser uma possibilidade de cuidado as
pessoas, as PICs fortalecem a relacdo
profissional e usuario, pois permite autonomia
em termos de prevengdo, promogdo ou
tratamento a ser escolhido de acordo com a
necessidade.

As PICS tiveram maior visibilidade apds a
criacilo da PNPIC. Entretanto, existem
fragilidades como, por exemplo, a falta de
conhecimento por parte dos profissionais acerca
dessas praticas para que haja uma formacéo
necessaria para desempenha-las, bem como o
seu uso e seus beneficios junto a populacéo.
Além disso, ainda sdo pouco conhecidas as
categorias profissionais que podem desenvolver
as praticas e falta informacdo durante a formacgao
sobre essas terapias e suas finalidades,
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impedindo o real
profissionais®.

Embora tenha uma politica que respalde a
formacdo e a prética profissional, ainda € escassa
a oferta desses recursos tanto nos servicos de
salide como na formacao aos profissionais:

aperfeicoamento  dos

Na verdade, eu ja tenho varias, né [..] estou
terminando meu curso de terapeuta holistica [...],
eu sou ministra em Reiki, eu tenho massagem
relaxante, eu tenho reflexologia, cromoterapia [...]
a gente fez um dos chacras por Gltimo agora, e eu
estou fazendo por curiosidade. Gnose tem aqui em
Pelotas agora e é novo [...]. Comecei a fazer como
a radiestesia, a auriculoterapia, a reflexologia [...]
(Margarida 1, agente comunitiria de saude,
33a).

Eu tenho s6 o Reiki e auriculo, e o restante, assim,
eu pesquiso muito [...] A auriculoterapia eu devo
ter uns seis meses e 0 Reiki eu vou para um ano
(Rosa, agente comunitaria de saude, 39a).

Auriculo, moxa [...] e aromaterapia. Eu comecei
auriculo no ano passado, em abril, depois moxa foi
em setembro e aromaterapia foi mais recente, acho
que foi dezembro (Emilia, nutricionista, 39a).

Eu sou das ervas medicinais, ha faz pouco [...] sdo
as que eu gosto mais, me identifico mais
(Margarida 2, enfermeira, 45a).

Conforme os depoimentos, percebe-se que as
PICs aplicadas nas UBSs pelas profissionais
eram: Auriculoterapia, Arteterapia, Reiki e
Plantas Medicinais. As participantes
mencionaram outras praticas, nas quais possuem
formacdo, tais como: Terapia Holistica,
Massagem Relaxante, Reflexologia,
Cromoterapia, Radiestesia, Gnose, Moxaterapia,
Aromaterapia.

Vaérias profissionais possuem anos de
experiéncia com algumas PICs, outras iniciaram
ha aproximadamente um ano, principalmente
com Reiki, devido ao estimulo da SMS, que
despertou interesse nesses profissionais. De
acordo com os relatos, apesar do incentivo da
gestdo municipal para que as profissionais
realizem formagdo, ndo ha fornecimento de
material para a sua realizacéo.

As PICs realizadas nos servicos de salde
desta pesquisa diferem do estudo realizado® na
Atencdo Primaria, no qual foram referidas as

praticas  corporais, plantas  medicinais,
acupuntura e  homeopatia. Em  outra
investigacao™?), realizada na regido

metropolitana de Goidnia, o0s profissionais
possuiam formagdo em Auriculoterapia, seguido
por Reiki, Terapia Comunitaria, Arteterapia,
Fitoterapia, Shantala e Acupuntura,
corroborando com a pesquisa.

A Universidade Federal de Santa Catarina
(UFSC), desde 2016, estimulada e financiada
pelo Ministério da Salde, ministra um curso
semipresencial de Auriculoterapia para capacitar
profissionais de nivel superior da APS. O curso
possui 80 horas-aula, sendo dividido em duas
etapas: a primeira ocorre a distancia (EaD), de
75 horas-aula, estruturada em cinco moddulos
sequenciais; e a segunda é presencial, realizada
em um encontro com aula pratica de 5 horas®”.

Algumas profissionais relataram aplicar
Reiki, porém também gostam de receber. Este
fato é consoante com um estudo™® realizado
com enfermeiros que atuam em ESF no norte do
Rio Grande do Sul, que receberam aplicagdo do
Reiki, mostrando que o uso dessa terapéutica
melhorou a qualidade de vida, equilibrando o
fisico, o mental, o emocional e o espiritual
desses profissionais, refletindo a importancia de
que o profissional enfermeiro disponha dessa
ferramenta de cuidado.

Investigacdo realizada quanto ao uso do Reiki
na APS, no SUS, verificou que 0 mesmo tem
crescido nos ultimos sete anos entre médicos,
enfermeiros e cirurgides dentistas. Além disso,
outros profissionais aplicam a técnica em
distintos servicos de salde, contribuindo de
maneira a melhorar a qualidade de vida dos
pacientes®?,

Entre as participantes, cinco possuia mais de
uma formacdo em PIC, porém ndo utilizavam no
servico por diferentes motivos, como: ndo ter
formacédo superior, conforme é preconizado por
algumas préticas; pela falta de investimento do
municipio para obtencdo dos materiais para
realizacdo das PICs; e para possibilitar que
outros profissionais da equipe realizem as PICs,
dividindo entre o0os membros as préticas
realizadas.

[...] Hoje, por enquanto, nds estamos s6 com o
Reiki, porque eu ainda ndo tenho formacéo
superior. Eu ja tenho o curso de auriculoterapia,
mas para 0 MS, tem que ter superior completo [...]
(Margarida 1, agente comunitaria de saude).

[...] No6s famos dar conta da auriculo e as outras
colegas (ACS) com o Reiki, uma divisdo, também
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porque hoje e com a demanda que tem, eu ndo dou
conta de fazer Reiki, auriculo e mais a demanda de
enfermagem, ndo hoje, no modelo atual [...]. Como
as meninas (outras profissionais da equipe)
também tém formacéo e sdo varias, também para
dar espaco a outras pessoas, ndo centralizar tudo
no enfermeiro. Eu acho que outros nucleos
profissionais também tém que se apropriar das
PICs (Tulipa, enfermeira).

[...] porque a Secretaria (SMS) ndo disponibiliza
material. Entdo assim a aromaterapia, 0s materiais
sd0 muito caros e moxa também [...]. Entdo,
auriculo acaba sendo o material mais barato e que
a gente consegue comprar, sem envolver a
secretaria (Emilia, nutricionista).

Percebe-se que essas profissionais tém
interesse em realizar diferentes PICs e acreditam
na sua efetividade, porém ndo atuam no servigo
por diferentes justificativas. Apesar do baixo
custo para compra dos materiais, como itens de
auriculoterapia, faz-se necessario adquiri-los
com recursos proprios, pois 0 municipio ndo o0s
disponibiliza para realizacdo da prética
cotidiana.

E relevante destacar o interesse pessoal das
profissionais em buscar formacdo em PICs, por
gostarem, pela boa aceitagdo pelos usuérios e
porgue contribuem para ampliar o vinculo entre
profissionais e usuarios.

Da organizagdo e oferta das praticas
integrativas e complementares na rede

A organizagdo da oferta das PICs ocorre por
meio de reserva de turnos destinada
exclusivamente para esta atividade e com
agendamento:

A gente tem dois turnos na unidade que sdo
destinados a essas praticas [...]. Pela tarde que a
gente faz o grupo da auriculo [...], a gente prefere
juntar eles em grupos [...]. E o Reiki [...] pela
manhd, que é o turno mais tranquilo da unidade
[...] (Violeta, enfermeira, 38a).

Tem agenda, tem 0 grupo que a gente faz, mais ou
menos quinze pessoas, ele é semanal, ai a gente
faz em torno de seis sessdes, e vai dando alta, ou
mantém a pessoa, conforme necessidade, porque
tém muita procura. Entdo a gente, mais ou menos,
colocou uma regra assim para conseguir fazer em
todo mundo, a gente estd pedindo que sejam
pessoas da area, para conseguir atender pessoas da
nossa area, mas tem muitas pessoas de fora da area

que procuram, dependendo do caso, porque a
gente sempre faz a entrevista inicial, dependendo
do caso, a gente encaixa, né [..] (Livia,
enfermeira, 39a).

[..] a gente comegou nos grupos, porque S&0
pessoas que estdo ha bastante tempo conosco,
principalmente grupo de doengas cronicas, neé.
Depois, eu e a colega abrimos uma agenda [...]
entdo assim nos grupos na unidade [...]. Agenda e
nos grupos que se desenvolvem, t4? Como no
tabagismo [...] (Tulipa, enfermeira, 45a).

As praticas foram disponibilizadas nos grupos,
principalmente do HiperDia, por enquanto [...]
(Nora, agente comunitéria de salde, 51a).

Agenda ndo tenho ainda, mas o grupo de saude
mental é grupo que eu trabalho bastante com eles,
né [...] (Flor, enfermeira, 51a).

Observa-se que os profissionais que
desenvolvem praticas de  Auriculoterapia,
Arteterapia e Plantas Medicinais optaram por
realizad-las nos grupos terapéuticos na UBS,
como de salde mental, de pessoas com
hipertensdo e diabetes, além de tabagistas. As
que utilizam o Reiki como terapéutica optaram
por atender os usuarios individualmente em uma
sala especifica, a fim de garantir maior conforto
e privacidade.

Os beneficios da aplicacdo do Reiki em
grupos terapéuticos foram destaque num estudo
realizado na regido Norte do Rio Grande do
Sul@), Qutra investigacdo realizada na mesma
regido do Estado demostrou que os efeitos da
aplicacdo do Reiki em pacientes com
hipertensdo arterial sistémica foram:
relaxamento, descanso do corpo e da mente,
alivio das dores, liberagdo de emogoes
reprimidas e sobrecargas cotidianas, siléncio,
tranquilidade e momentos de meditacéo,
proporcionando beneficios fisicos e mentais,
porém sem alteragdo relevante quanto aos
indices pressoricos causados pela hipertensdo®@?.

Em um estudo que analisou 22 artigos, a
Auriculoterapia se mostrou efetiva em 92%
deles, sendo utilizada em sua maioria para fins
terapéuticos contra estresse, ansiedade e
depressdo. A maioria das avaliagdes foi realizada
através da Lista de Sintomas de Estresse (LSS),
Inventario de Ansiedade Traco-Estado (IDATE)
e a Escala de Ansiedade e Depressdo de
Hamilton®, Além disso, a Auriculoterapia
demonstrou ter forte influéncia na criacdo de
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vinculo entre o terapeuta e 0 usuario,
contribuindo para um olhar holistico sobre o
individuo®,

Desta forma, acredita-se que as PICs podem
ser aplicadas de maneira coletiva, em grupos ou
individualmente, de acordo com a necessidade
de cada usuario, sendo fundamental o
planejamento conjunto da equipe de salde para
viabilizar tais praticas.

Os registros sdo realizados de diferentes
formas, conforme a organizacéo da UBS:

A gente tem uma ata (caderno utilizado para
registro), feita por dia. Hoje, comegou uma sesséo,
ai eu anoto quantos vieram, se veio algum caso
excepcional para a gente botar, assim, até mesmo
se algum dia acontecer alguma coisa, que até hoje
nunca aconteceu, eu tenho o respaldo da Secretaria
(SMS). Eu digito no e-SUS, e eu tenho a minha
ficha que eu anoto o que eles vao falando, passo
para ata e digito no e-SUS, porgue sempre a gente
tem que ter um respaldo [...] (Margarida 1,
agente comunitaria de salde, 33a).

[...] no eletrdnico, a gente registra é porque vale
como grupos, entdo a gente registra no PEC
(Azaleia, agente comunitaria de saude, 44a).

A gente registra no e-SUS, tem um livro ata
(caderno utilizado para registro) que a gente
registra tudo que a gente faz [...] e registra no e-
SUS o nimero de participantes, e os profissionais
que estdo naquele momento ali, nimero de pessoas
[...] (Esmeralda, enfermeira, 48a).

Ele é feito no e-SUS, a gente usa também uma
ficha que foi desenvolvida pelo grupo da
auriculoterapia que atua no municipio [...] (Lola,
enfermeira, 41a).

Eram feitos no prontudrio do paciente [...] no
sistema e-SUS [...] em agenda [..] (Lucinda,
enfermeira, 39a).

As participantes registravam as PICs
desenvolvidas nas UBS no Prontuério Eletrdnico
do Cidaddo (PEC), no prontuario fisico do
paciente, em um caderno utilizado para registro e
em ficha especifica para cada PIC.

No caso do Reiki e Auriculoterapia, hd uma
ficha para evolugdo, a qual foi elaborada pelo
grupo de profissionais da SMS que ofertam as
PICs. Quanto aos grupos, como é o caso da
arteterapia, € realizado o registro dos
participantes e o que foi desenvolvido. Essas
anotacBes, além de mostrarem a evolucdo e o

histérico de cada paciente, servem de
comprovagdo acerca da atividade realizada e da
percepcdo dos participantes. As informacdes
auxiliam a equipe na avaliagio e no
acompanhamento dos usuarios, bem como
podem ser utilizadas como material de pesquisa.

Entende-se que o registro é parte integrante
do processo de trabalho da equipe, pois
estabelece comunicacdo entre os profissionais e
entre eles e os usuarios. Isto porque, além de
fornecer informacdes sobre a salde e assisténcia
prestada ao usudrio, pode ser utilizado para fins
de ensino, pesquisas, auditorias, processos
juridicos e uma forma importante de avaliar e
monitorar a qualidade do processo. Cabe
reforgar que é de extrema importancia que esses
dados sejam registrados adequadamente e de
forma clara®@,

Para 0s municipios, a avaliagdo e o
monitoramento ocorrem por escolha do gestor, 0
qual pode estabelecer métodos proprios de
operacionalizacdo das acbes, a fim de obter
resultados®®.

CONSIDERAGOES FINAIS

A pesquisa contribuiu para evidenciar a
importancia das PICs na atengdo primaria para
ampliagdo do cuidado integral, uma vez que séo
um conjunto de atividades e acOes terapéuticas
fundamentadas também em conhecimentos
tradicionais, advindos de diferentes culturas,
pelos principios de escuta acolhedora,
desenvolvimento do vinculo e interacdo do ser
humano com o contexto sociocultural,
ampliando as praticas de cuidado realizadas
pelos profissionais e promovendo o cuidado
integral ao ser humano.

Ademais, o0 objetivo desse estudo foi
contemplado, uma vez que foram identificadas
as praticas integrativas e complementares
desenvolvidas nas Unidades Bésicas de Saude
do municipio de Pelotas, as quais sao realizadas,
a maior parte, por enfermeiras. Também se
verificou a organizacdo dos servicos, registros e
inexisténcia de financiamento para realizacdo
das PICs. S80 necessarios outros estudos no
municipio de Pelotas e nos demais do pais para
investigar beneficios aos usuérios que utilizam
essas préticas no cuidado a saude.
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INTEGRATIVE AND COMPLEMENTARY PRACTICES IN PRIMARY HEALTH CARE
ABSTRACT

Objective: to identify the integrative and complementary practices held by health professionals in Primary Health
Care Units. Method: this is a study conducted from qualitative research in five Primary Health Care Units of
Pelotas, municipality of Rio Grande do Sul, Brazil, between January and March 2020. The production of
information occurred from interviews with a semi-structured script. The analysis was performed by means of the
proposal in an operative way, in three stages: pre-analysis; data classification; reflection in search of
interpretation and understanding of everything that was exposed. Results: the 16 participants were all women,
aged between 33 and 59 years, nine of whom were nurses. The practices applied by professionals for the care of
users were: Auriculotherapy, Art Therapy, Reiki and Medicinal Plants. The record is performed according to the
organization of each Primary Health Care Units, and may occur in the Citizen’s Electronic Medical Record, in the
physical record, in a notebook used for registration and/or in a specific form. Final considerations: it is
underlined the importance of integrative and complementary practices in primary care, due to the bond between
professionals and users, expanding comprehensive care.

Keywords: Primary health care. Complementary therapies. Health personnel.

PRACTICAS INTEGRADORAS Y COMPLEMENTARIAS EN LA ATENCION PRIMARIA
DE SALUD

RESUMEN

Objetivo: identificar las practicas integradoras y complementarias realizadas por los profesionales de la salud en
las Unidades Basicas de Salud. Método: se trata de un estudio realizado a partir de una investigacion cualitativa
en cinco Unidades Basicas de Salud de Pelotas, municipio de Rio Grande do Sul, Brasil, entre enero y marzo de
2020. La produccion de informaciones se produjo a partir de entrevistas con guion semiestructurado. El analisis
fue realizado por medio de la propuesta de manera operativa, en tres etapas: preanalisis; clasificacion de los
datos; reflexion en busca de la interpretacion y comprension de todo lo que fue expuesto. Resultados: las 16
participantes eran todas mujeres, con edad entre 33 y 59 afos, siendo nueve enfermeras. Las practicas
aplicadas por las profesionales para el cuidado a los usuarios eran: Auriculoterapia, Arteterapia, Reiki y Plantas
Medicinales. El registro es realizado conforme la organizacion de cada Unidad Basica de Salud, pudiendo ocurrir
en el Registro Médico Electronico del Ciudadano, en el Registro Médico fisico, en un cuaderno utilizado para el
registro y/o en ficha especifica. Consideraciones finales: se resalta la importancia de las practicas integradoras
y complementarias en la atenciéon primaria, debido al vinculo entre profesionales y usuarios, ampliando el
cuidado integral.

Palabras clave: Atencion primaria de salud. Terapias complementarias. Personal de salud.
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