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Resumo

Introducgao: As Praticas Integrativas e Complementares em Saude (PICS) sdo um conjunto
de praticas transversais que visam a promoc¢ao da saude considerando o bem-estar fisico,
mental e espiritual, permitindo abordagem integral ao paciente. Objetivo: Descrever a
vivéncia de uma enfermeira residente em saude da familia em uma Unidade de Saude da
Familia (USF) referéncia em PICS, no municipio de Caeté-Agu, Bahia. Método: Trata-se de
um estudo qualitativo, do tipo relato de experiéncia, realizado no periodo de julho a setembro
de 2021 na USF Vale do Capao com énfase no aprofundamento e capacitagcao em PICS como
ferramenta de cuidado. Resultados: A oferta de PICS durante os atendimentos revelou a
importancia de os servigos de saude terem como centro a comunidade e a estruturacido do
trabalho dentro da racionalidade interprofissional a fim de modificar a interface de assisténcia
meédico-centrada. Além de desenvolver a autonomia no processo de autocuidado a partir da
corresponsabilizacido sobre a terapéutica, o uso das PICS proporciona vinculo entre paciente
e profissional de saude. Entretanto, a oferta de PICS nas instituicdes de saude ainda é restrita,
devido a caréncia de formagao de recursos humanos e estratégias educacionais em PICS.
Conclusao: A experiéncia demonstrou que a incorporacao de PICS na USF fortalece uma
assisténcia integrativa e centrada na pessoa. Essa abordagem permite explorar novas formas
de cuidado, colocando o paciente como protagonista de sua prépria saude. A expansdo da
oferta requer capacitacdo profissional, fundamentacdo tedrica sdlida e investimento
institucional para consolidar e ampliar essas praticas no SUS.

Palavras-chave: Terapias Complementares; Atencdo Primaria & Saude; Sistema Unico de
Saude.

Abstract

Introduction: Integrative and Complementary Health Practices (PICS) are a set of cross-
cutting practicesthat aim to promote health by considering physical, mental, and spiritual well-
being, allowing for acomprehensive approach to the patient. Objective: To describe the
experience of a family health resident nurse at a Family Health Unit (FHU) that is a reference
in ICPs, in the municipality of Caeté-Acgu, Bahia. Method: This is a qualitative study, in the
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form of an experience report, conducted from July to September 2021 at the Vale do Capao
FHU, with an emphasis on deepening knowledge and training in PICS as a caretool. Results:
The provision of PICS during consultations revealed the importance of health services being
community-centered and structuring work within an interprofessional rationality in order to
modify the medical-centered care interface. In addition to developing autonomy in the self-care
process based on co-responsibility for therapy, the use of PICS provides a link between the
patient and the health professional. However, the provision of PICS in health institutions is still
limited due to the lack of human resources training and educational strategies in PICS.
Conclusion: The experience demonstrated that the incorporation of PICS in the USF
strengthens integrative and person-centered care. This approach allows for the exploration of
new forms of care, placing the patient as the protagonist of their own health. Expanding the
provision of these services requires professional training, a solid theoretical foundation, and
institutional investment to consolidate and expand these practices in the SUS.

Keywords: Complementary Therapies; Primary Health Care; Unified Health System.

INTRODUGAO

As Praticas Integrativas e Complementares em Saude (PICS) sdo um conjunto
de praticas transversais que visam a promog¢ao da saude a partir do conceito de saude
como bem-estar fisico, mental e espiritual utilizando elementos que permitem a
abordagem ao paciente de forma integral.’

A Conferéncia Internacional sobre Cuidados Primarios a Saude (1978) e a 82
Conferéncia Nacional de Saude (1986), sendo esta a primeira com participagao social,
deram inicio a um movimento de contestagdo ao modelo hegeménico de atengéo a
saude da época. A partir destes marcos historicos, foi sugerido um novo modelo de
cuidado que percebe o ser humano de forma global, estabelecendo assim, um
conceito ampliado de saude que considera, como influenciador desse ser, os
determinantes sociais de saude.?

Nessa crescente, em 2006 foi institucionalizada, pela Politica Nacional de
Praticas Integrativas e Complementares (PNPIC) e com o respaldo da Organizagao
Mundial de Saude, a realizacdo de PICS na Atencao Primaria a Saude. Nelas sao
compreendidas 29 atividades que utilizam recursos terapéuticos naturais para
prevencgao de agravos e promogao a saude, perpassando pelas areas de homeopatia,
fitoterapia, medicina tradicional chinesa, medicina antroposoéfica e termalismo
social/crenoterapia. As praticas s&o ofertadas no Sistema Unico de Saude (SUS) e
promovem mecanismos de valorizagao dos saberes populares em saude condizentes

com o contexto de vida e situagdo sanitaria da populagdo.*
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O Brasil é considerado referéncia mundial de PICS, totalizando 9.350
instituicbes de saude que ofertam as praticas em seus atendimentos. Destas, 8.239
estdo inseridas na Atencdo Basica a Saude (ABS), perfazendo 78% dentre os
servigos, e, distribuidas em todas as capitais do pais. Em contrapartida, a utilizagao
das PICS na média e alta complexidade somam-se apenas 18% e 4%,
respectivamente. Assim, observa-se que o maior acesso as PICS esta nas unidades
basicas de saude e unidades de saude da familia (USF), principais portas de entrada
e coordenadoras do SUS.®

Segundo os indicadores mais atuais disponibilizados pelo Departamento de
Informatica do SUS (DATASUS), em 2022 no municipio de Salvador/BA, ha 40
estabelecimentos de saude com servigo especializado em PICS. Contudo, nao foi
encontrado, dentre os Cadastros Nacionais de Estabelecimentos de Saude (CNES),
nenhuma USF vinculada a essa oferta de servigo, estando presente apenas em
estabelecimentos do tipo: clinicas/centros de especialidade, policlinicas, hospitais
gerais e um consultorio isolado.®

Na regido da Chapada Diamantina-BA, encontra-se uma unidade referéncia em
PICS cadastrada no DATASUS que dispde de atividades e grupos de thetahealing,
hipnose, quiropraxia, fitoterapia, hidroterapia, florais de Bach, auriculoterapia, entre
outras praticas, destacando que o atendimento integrativo perpassa todas as
categorias profissionais.®

Diante do exposto, este trabalho tem como objetivo descrever a vivéncia de
uma enfermeira residente do Programa de Residéncia Multiprofissional em Saude da

Familia em uma USF situada no municipio de Caeté-Agu, Chapada Diamantina-BA.

RELATO

O Programa de Residéncia Multiprofissional em Saude da Familia tem por
objetivo o aprofundamento, capacitagado e atuagdo na atencéao integral a saude dos
sujeitos, familias e coletividades, de maneira interdisciplinar e intersetorial.” Além do
conhecimento dos dispositivos sociais e de saude no SUS, possibilita que o residente
logre vivéncia pratica nos servigos de saude e mantenha-se em constante processo
de educacao permanente.
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Dessa forma, o programa utiliza, entre suas atividades curriculares,
metodologias em que o residente do segundo ano tem oportunidade de vivenciar outro
local de saude, promovendo a troca de saberes e consolidagédo de conhecimentos
adquiridos em seu primeiro ano.

Sendo lotada pelo Programa de Residéncia em uma USF na capital baiana, tive
a oportunidade de experienciar por trés meses um servico de saude referéncia na
Bahia em abordagens integrativas, em que a autonomia do paciente é fomentada ao
escolher o tratamento a ser utilizado. A preferéncia por esse campo de estagio teve
por finalidade aprofundar conhecimentos sobre PICS, visto que as praticas sao
compreendidas como ferramenta capaz de promover melhorias na saude da
populagdo, uma vez que sdo pautadas no conceito ampliado de satde.®

A presente pesquisa trata-se de um estudo qualitativo, do tipo relato de
experiéncia, vivenciado em uma USF situada na Chapada Diamantina-BA, no
municipio de Caeté-Acu. Este baseou-se na observacéao e pratica de uma enfermeira
residente da especializagdo em Saude da Familia durante o estagio eletivo, o qual
teve énfase no aprofundamento e capacitacdo em PICS como ferramenta de cuidado
na Atencao Basica a Saude.

A USF fica localizada no municipio de Caeté-Agu, mais conhecido como Vale
do Capao, e esta vinculada a Secretaria de Saude de Palmeiras-BA. Seu publico-alvo
€ a populagéo local com, aproximadamente, 1.552 habitantes.® Em 2017, o municipio
de Palmeiras-BA instituiu a Politica Municipal de PICS, voltada para o cuidado
continuado, humanizado e integral a saude.®

Dessa maneira, o estagio eletivo foi realizado no periodo de julho a setembro
de 2021 na USF Vale do Capao, onde foi possivel acompanhar a rotina dos
profissionais atuantes e participar de forma ativa de consultas, reunides, espacos
pedagadgicos e procedimentos de enfermagem ocorridos no periodo.

A USF Vale do Capao apresenta uma equipe com um médico generalista, uma
enfermeira, duas técnicas de enfermagem, uma cirurgia-dentista e uma auxiliar de
saude bucal. Além disso, trés psicélogas e um psiquiatra que realizam atendimentos
voluntarios na unidade.

A unidade caracteriza-se como um servigo-ensino, recebendo estudantes da
area da saude da Universidade Federal da Bahia ha dez anos. Ao incorporar esses
discentes a equipe multiprofissional, por periodos determinados, a unidade fortalece
o vinculo entre a formacao académica e a pratica no SUS.
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A vivéncia teve como objetivo aperfeigoar a assisténcia da enfermeira na ESF,
promovendo a construgéo coletiva do cuidado e a valorizag&do dos saberes tradicionais
e populares em saude, a partir do acompanhamento de casos de pacientes tratados
com PICS em uma pratica centrada na pessoa. Este estagio configurou-se como uma
atividade pratica guiada por profissional de referéncia — enfermeira da unidade —,
que compartilhou saberes e contribuiu com conhecimentos sobre praticas integrativas
na rotina dos atendimentos.

No estagio, o profissional residente € inserido no contexto do cuidado da USF,
em uma jornada de trabalho das 8 horas as 17 horas e 30 minutos, de segunda a
sexta-feira, vivenciando o processo de aprendizagem e assumindo a responsabilidade
pelos atendimentos de enfermagem e demandas espontaneas em conjunto com a
enfermeira da unidade, bem como, participa de interconsultas com médicos e
estudantes de medicina. Além disso, tem-se a oportunidade de atuar como facilitador
das estagiarias de técnico de enfermagem, vivenciando a pratica relacionada a
educacgao permanente em saude, os dilemas e desafios do processo de trabalho na
ESF, incluindo a humanizagéo e a integragdo multiprofissional.™®

Houve oportunidade de conhecer a atuacdo dos profissionais em uma
abordagem integrativa de cuidado, associando a pratica clinica a aplicacédo e/ou
encaminhamento para PICS. No contexto das praticas integrativas busca-se
compreender o contexto de vida dos individuos, assim, o direcionamento das PICS se
da a partir da analise terapéutica do profissional e da decisdo do paciente.

Nessa perspectiva, utiliza-se a educacao em saude para orientar sobre habitos
alimentares saudaveis e mudangas no estilo de vida. Além disso, investigava-se a
causa-base do agravo ou doenga, associando-a a abordagens naturalistas, como
fitoterapia, reflexologia e o equilibrio da energia vital. Nos atendimentos realizados era
comum a associacao de enfermidades com o desequilibrio dos sistemas orgénicos,
reconhecendo que o corpo reage para alcangar a cura.’

No Vale do Capao, a populagcdo tem uma boa receptividade as praticas
integrativas, uma vez que sentiam-se seguros com os profissionais atuantes e
percebiam resultados positivos sem a necessidade de tratamento medicamentoso,
além de alivio dos sintomas com melhor custo-efetividade. Grande parte das
recomendacgdes envolvia o uso de plantas medicinais presentes na regidao ou
elementos de facil acesso como bacias, tecidos de algodao, cobertor, panela, agua
gelada e/ou quente, chas, argila ou terra.
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Com o objetivo de facilitar o acesso as plantas medicinais, a USF implantou
uma horta chamada “Farmacia Viva”, a qual é aberta a populagdo e cuidada pelos
préprios profissionais e estagiarios da unidade. Encontra-se na horta variedade de
plantas, tais como: confrei (Symphytum officinale), que é utilizado como anti-
inflamatorio em forma de cataplasma de suas raizes em tratamento de queimaduras
e picadas de insetos; babosa (Aloe vera) como cicatrizante; mil-folhas (Achillea
millefolium), com uso ampliado desde tratamento para infec¢ao de vias respiratérias,
estimulante das fung¢des digestivas a resolugdo de dores, regulacdo do ciclo
menstrual, acdo anti-inflamatoria e antipruriginosa.’ Também s&o disponibilizados o
capim-santo (Cymbopogon citratus), conhecido por seu efeito calmante, diurético e
antiespasmaodico; erva-doce (Pimpinella anisum) para resfriados e inflamacgdes de vias
aéreas, além de promover a lactacdo, menstruacao e auxiliar no trabalho de parto;
erva-cidreira (Melissa officinalis) como calmante e digestiva.'?

Depara-se na horta também com a hortela-grosso (Plectranthus amboinicus) e
a hortela-miudo (Mentha pulegium) que sao usadas no tratamento de dores em geral
e sintomas digestivos.'" A alfavaca (Ocimum gratissimum), por sua vez, utilizada em
gastrites e constipagao, como estimulante do apetite, benéfica em gripes, resfriados e
inflamacgdo de mucosas.' A arnica (Solidago chilensis) para aplicagdo em afecgbes
cutaneas; artemisia (Artemisia vulgaris) para hemorragias, urticarias e lesdes de pele;
o alecrim (Salvia rosmarinus, anteriormente Rosmarinus officinalis) como diurético,
antimicrobiano, ténico e antifebril. Por fim, o guaco (Mikania glomerata ou Mikania
laevigata), que fluidifica as secregdes bronquicas e atua como relaxante muscular.'?

Durante a residéncia, observou-se grande incidéncia de agravos a saude
feminina, tanto na USF em Salvador quanto no Vale do Capao, incluindo cdlicas
menstruais, alteragbes associadas a gestagado, tensao pré-menstrual, vaginoses e
vulvovaginites. Os estudos evidenciam eficacia das plantas medicinais no uso em
diversos contextos relacionados a saude da mulher, como o uso do alecrim (Salvia
rosmarinus), anis, camomila (Matricaria recutita), alho (Allium sativum), goiabeira
(Psidium guajava), melaleuca (Melaleuca alternifolia), no manejo terapéutico dessas
condicdes. 1315

Diante do exposto, foi possivel obter resolutividade dos casos presentes na
USF somente com o uso da fitoterapia e mudancgas do estilo de vida. Em Salvador,
em contrapartida, a assisténcia era baseada na prescricdo de antifungicos,
antimicrobianos ou antibiéticos, resultando em elevado consumo de medicamentos
pelo usuario e consequentes efeitos adversos.
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Desse modo, as PICS promovem resgate da autonomia do usuario a partir da
corresponsabilizagao sobre a terapéutica, tendo o sujeito o poder de escolha e opiniao
sobre o que é proposto de acordo com sua singularidade e necessidade.'® Esse
enfoque assemelha-se com o conceito Ecologia dos Saberes, de Boaventura de
Sousa Santos (2016), o qual valoriza e integra diferentes abordagens de
conhecimento cientifico e popular, compreendendo seus beneficios para promogao e
prevencéo de doengas.!”

Na ABS, as PICS contribuem para a prevengdo e manutencdo da saude
baseada em tecnologias ordenadas a partir das necessidades do paciente, distante
dos procedimentos e tecnologias duras, construindo, assim, o fortalecimento do
vinculo terapéutico.®'° Para além do préstimo ao usuario, no que se refere a USF Vale
do Capao, foi observada integracao de todas as categorias profissionais da unidade
na aplicagado das praticas integrativas e momentos prazerosos entre a equipe e 0s
usuarios.'®

Nessa perspectiva, foi possivel participar de discussbes de casos com os
demais profissionais, o que conduz a um pensamento interprofissional com ampliacédo
do saber.’™® Outro aspecto relevante foram as aulas ministradas pelo médico
naturalista do Vale do Capado e a presenca periddica de profissionais da regiao
atuantes em PICS para pratica e troca de experiéncias dentro da unidade, como o uso
de thetahealing e quiropraxia. 118

Assim, a consecugao de novos conhecimentos mantém-se com frequéncia, o
que favorece o fazer profissional. A existéncia das PICS na unidade revelou a
importancia de os servicos de saude terem como centro a comunidade e a
estruturagao do trabalho dentro da racionalidade interprofissional a fim de modificar a
interface de assisténcia médico-centrada.’®

Pontua-se, entretanto, que a oferta de PICS nas instituicdes de saude no Brasil
ainda é restrita, estando concentrada, majoritariamente, na ABS. A literatura traz que,
dentre os profissionais de saude atuantes no SUS, poucos possuem aptiddo acerca
da tematica devido a falta de incentivos e capacitagbes em sua trajetdria profissional,
gerando, assim, inseguranga na execugao da pratica. 920

Encontrar uma equipe da ESF com cadastro de profissionais capacitados em
PICS é inédito na maioria dos estabelecimentos de saude, de acordo com os dados
do CNES (2022).5 A atuagao em PICS, frequentemente, esta sob dominio de poucos,
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fato que sobrecarrega do trabalho desses profissionais, dada a escassez de recurso
humano e unidades com estrutura fisica firmada na Iégica do atendimento médico com
consultorios pequenos e desajustados a aplicabilidade de praticas corporais ou em
grupo.®

Por dispensar o uso de tecnologias duras, a aplicabilidade das PICS na ESF
demonstra-se com maior capacidade resolutiva, atuando por meio de acbes de
prevencgdo, promogao e recuperagdo da saude.’® No municipio de Salvador, um
colega meédico da residéncia iniciou um grupo de praticas integrativas na USF.
Contudo, o grupo apresentou baixo quantitativo de participantes desde sua
implantagdo devido ao periodo curto de divulgagdo e sensibilizagdo dos usuarios
sobre as PICS, coincidindo com a finalizagdo do programa de residéncia.

A introducéo de PICS em unidades de saude enfrenta desafios, principalmente
pela estrutura fisica limitada, a escassez de recursos humanos capacitados e a falta
de interesse dos profissionais com praticas integrativas.'%-1820 Além disso, estudos
apontam que as PICS podem ser vistas de modo distorcido pelos usuarios devido a
incipiente informacédo sobre seus beneficios e o desconhecimento das praticas
disponiveis no SUS, o que suscita pouca adesé&o as PICS de um modo geral.??

Na USF de Salvador, nota-se uma alta demanda de solicitagdes de exames e
prescri¢cdes por parte dos usuarios e profissionais do SUS fundamentados, ainda, sob
uma concepcdo biomédica. E frequente presenciar pacientes comparecendo ao
acolhimento requerendo apenas guias para realizacdo de exames ou consultas com
especialistas sem a devida indicagado clinica, bem como solicitar prescricdo de
tratamento medicamentoso em detrimento de outras intervengdes néao-
farmacolodgicas.

Tal fato estar relacionado ao desconhecimento da populagéo sobre o potencial
de mudancas de estilo de vida e terapias integrativas na promog¢ao da saude, além do
fato de muitos profissionais serem resistentes e inseguros a execugao de terapias fora
dos moldes biomédicos, o que ocorre na maioria das unidades de saude.?'23 H3,
também, escassez de trabalhos cientificos sobre o tema e exiguo apoio
institucional.??-23

Apés a vivéncia na USF do Vale do Capao, houve maior embasamento teodrico
para prescricao e orientacao das PICS. Um fator que fortaleceu a aplicabilidade na
minha unidade foi a oferta de cursos sobre PICS por algumas universidades federais
do pais, incluindo a formacdo em auriculoterapia para profissionais de saude da
ABS.2 Com esse conhecimento, iniciei parceria com uma cirurgid-dentista e
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atendemos pacientes com ansiedade, queixas de insbnia e dificuldade de
emagrecimento que estavam abertos a tratamentos associados a auriculoterapia.
Outras abordagens terapéuticas também integraram minhas consultas, incluindo
banhos de assento, chas, xaropes naturais, aromaterapia, fitoterapia e meditacéao,
direcionadas principalmente as mulheres, nas consultas puerperais, planejamento
reprodutivo, pré-natal e acolhimento de queixas uroginecoldgicas.!:13-15

Considero que o maior aprendizado durante o estagio foi a ampliagdo da
perspectiva para uma abordagem integrativa e holistica do paciente que permeia os
atendimentos na USF. Compreender que os agravos a saude podem estar
relacionados com o estado emocional e bem-estar do individuo elevou a pratica do
cuidado para uma légica centrada na pessoa, no seu contexto social, pensamentos,
espiritualidade e estilo de vida.

Dessa maneira, foi possivel perceber uma maior identificagdo dos usuarios,
aumento da assiduidade no acompanhamento, reconhecimento do valor profissional
e impacto positivo nas consultas de enfermagem, além de maior satisfagdo do
paciente e o fortalecimento do vinculo terapéutico.°

CONCLUSAO

Muitas instituicdes e profissionais de saude ainda trabalham sob a ética do
modelo biomédico, fato justificado, principalmente, pela desinformagao acerca das
PICS e desinteresse sobre os saberes populares em saude. Diante da caréncia de
formacgao de recursos humanos e estratégias educacionais sobre PICS, encontram-
se, ainda, profissionais que mantém a visao dentro da racionalidade curativista, o que
gera distanciamento do conceito ampliado de saude e afeta negativamente a
autonomia do usuario assistido.°

No tocante aos dispositivos de cuidado, as PICS cooperam para a luta pela
desmedicalizagao e transfiguragdo da assisténcia orientada pelo modelo médico-
centrado. A vivéncia em uma USF que utiliza PICS em seu cotidiano explora novas
formas de prevencgao e promocao a saude e contribui para uma assisténcia integrativa
e holistica, orientando o paciente como protagonista da sua propria satde.?°

E necessario garantir que os profissionais estejam aptos e seguros para

aplicagao e recomendagao do uso de PICS, com adequada fundamentagao do
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conhecimento adquirido e investimento gestor na implantacdo da PNPIC nos
estabelecimentos de saude.®

A experiéncia vivida contribuiu para minha formacédo e construgdo do
conhecimento sobre PICS, além de proporcionar visdo ampliada sobre a indicagao de
plantas medicinais e auriculoterapia durante os atendimentos de enfermagem na USF
que atuo, no municipio de Salvador-BA. Considero basilar a ampliacdo do espaco
fisico e politico para o desenvolvimento do arsenal terapéutico com atividades
integrativas, uma vez que as PICS podem ser utilizadas associadas a medicina
tradicional ou néo, e cooperam para manutengao da saude fisica e mental daqueles
que as utilizam.

A utilizacdo de praticas integrativas e complementares como ferramenta de
cuidado mostrou a importancia de promover a autonomia do usuario, reforcando a
integracéo entre saberes cientificos e populares.'®-1720 O trabalho interprofissional da
equipe e o fortalecimento do vinculo com os usuarios demonstram a relevancia de

incluir as praticas integrativas na ldgica do cuidado da ESF.'81°
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