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RESUMO

A insercdo das Préticas Integrativas e Complementares (PICs) no fluxo de
atendimento da Rede Cegonha é uma estratégia fundamental no funcionamento
do principio de integralidade na atencéo a saude a mulher - durante a gestacéo,
0 parto e 0 puerpério - e a crianca (. Portanto, este estudo teve como objetivo
identificar, a partir das publicacbes existentes na literatura, quais terapias
integrativas e complementares sdo utilizadas no atendimento pré-natal no
ambito da atencdo basica. Tratou-se de uma revisdo integrativa a partir da
questdao “Quais as evidéncias disponiveis na literatura acerca das praticas
integrativas e complementares usadas durante a atencdo pré-natal?” com
busca de artigos nas bases de dados PubMed, CINAHL, Cochrane, Scopus,
LILACS e BMC Complementary Medicine, utilizando-se os descritores: Terapias
Complementares (Complementary Therapies), Cuidado Pré-natal (Prenatal
Care) e Atencdo Primaria aSaude (Primary Health Care). A amostra final foi
composta por dez artigos, publicados de 2006 a 2019, onde foram vistos que
as terapias mais utilizadas na gestacao sao: fitoterapia, acupuntura, massagem,
respiracdo consciente, yoga, musicoterapia, aromaterapia, meditacao,
visualizacdo, reiki, moxabustdo e acupressdo. A maioria desses métodos
possui baixo custo para sua utiliza¢do,sendo, portanto, uma vantagem adicional
que justifica sua implantagcdo jA que todos eles foram positivamente
relacionados com a satisfacdo dos usuérios e & melhoria de sua satde. E
possivel perceber, a partir desta reviséo, o crescente interesse na utilizacéo de
praticas integrativas e complementares, especialmente em mulheres gravidas
gue muitas vezes tém contraindica¢gdes para o uso de métodosfarmacolégicos
pelo risco a saude gestacional. Trata-se, portanto, de uma excelente alternativa
para alivio dos desconfortos e sintomas ocasionados ou exacerbados pela
gravidez.
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INTRODUCAO

A origem das préticas integrativas e complementares nos sistemas
publicos de saude € antiga. Com a Primeira Conferéncia Internacional de
Assisténcia Primaria em Saude (Alma Ata, Rassia, 1978), no fim dos anos 1970,
surgem as primeiras recomendacbes para a implantacdo das praticas
complementares, sendo difundidas em todo o mundo. No Brasil, esse movimento
se fortalece a partir da Oitava Conferéncia Nacional de Saude (1986), crescendo
desde entdo (TELESI, 2016).

De acordo com Organizacdo Mundial de Saude (OMS), a
incorporacdodas PICs deve ser incentivada nos sistemas nacionais de saulde,
fornecendo normase orientacdes técnicas de forma a promover o intercambio de
informacgdes e a boa utilizacdo da medicina tradicional (OMS, 2004).

Nesse sentido, a publicacdo da Politica Nacional de Praticas
Integrativase Complementares (PNPIC) (Portaria n® 971/2006) inseriu, no Sistema
Unico de Saude (SUS), praticas como a medicina tradicional chinesa/acupuntura,
homeopatia,medicina antroposofica, uso de plantas medicinais e o termalismo
social/crenoterapia (BRASIL, 2006).

A esfera de atuacdo das PICs em saude conta com sistemas médicos
complexos e recursos terapéuticos, 0os quais sdo denominados de medicina
tradicional e complementar/alternativa (MT/MCA). Estas abordagens possuem o
intuito de estimular a utilizacdo de alternativas naturais de prevencdo de agravos e
recuperacdo em saude com meios de tecnologias eficazes, seguras e leves em
varios contextos (BRASIL, 2017).

No que concerne a atencdo a saude da mulher, dentre as atividades
prioritarias do cuidado em saude na Atencdo Basica, tem-se a atencdo pré-natal
(PN). Esta tem grande impacto na saude das gestantes, uma vez que é um
momento oportuno para a introducédo de acdes de promocao a saude, prevencao
de doencas e sensibilizacdo para desenvolvimento da autonomia da gestante.

Assim, sabe-se que, dentre os profissionais de saude, os enfermeiros
Sao 0s que mantém mais contato com 0s pacientes, tendo maior oportunidade na

deteccdo de problemas e desenvolvimento de planos assistenciais (ALMEIDA et



al., 2018).

Ao considerar o estreitamento entre a enfermagem e pratica terapéutica,
€ notorio que o enfermeiro € capaz de assumir a condicdo de apropriacdo de
algumas praticas integrativas e complementares e coloca-las como técnicas com o
objetivo de beneficiar a sociedade (BARBOSA et al., 2011). Legalmente, fica
estabelecido e reconhecido que as terapias integrativas e complementares em
saude podem ser traduzidas como um tipo de qualificacdo desses profissionais por
meio de especializacdo (BRASIL, 2018; COFEN, 2018).

Nesse sentido, com o intuito de oferecer um pré-natal de qualidade, é
preconizada a realizacdo de, no minimo, seis consultas pré-natais e que pelo
menos metade dessas sejam desenvolvidas por enfermeiros. Assim, busca-se
ampliar a cobertura do cuidado e desenvolvimento de acdes em tempo oportuno,
bem como humanizar a assisténcia prestada (PEREIRA et al., 2018). Diantedo
aspecto de humanizacdo, pode-se inferir que as praticas integrativas e
complementares podem ser utilizadas como ferramentas de importancia impar
durante a assisténcia, integradas a Medicina Tradicional, visando a integralidade
do cuidado.

O impacto das PICs na saude da mulher no ciclo gravido puerperal deve
ser considerado no amago das estratégias de humanizacdo da atencéo a gestacao
eao parto e nascimento, uma vez que podem fornecer importante contribuicdo para
a modificacdo do modelo assistencial tecnicista, lancando mao de préticas
terapéuticas ndao convencionais, de conhecimento milenar (BORGES, MADEIRA,
AZEVEDO, 2010).

A insercdo das Préticas Integrativas de Saude (PIS) no fluxo de
atendimento da Rede Cegonha é uma estratégia fundamental no funcionamento do
principio de integralidade na atencdo a saude a mulher - durante a gestacao, o
parto e o puerpério - e a crianca (BRASIL, 2017). Nota-se que as PICs emergiram
e ganharam reconhecimento, estando presentes nas praticas de pré-natal e
cuidado com as gestantes, amenizando as mazelas deixadas pela hospitalizacéo
do parto, alto indice de mortalidade infantil e realizacao de cesareas sem indicacao
clinica correta (BRASIL, 2017).

Nesse contexto, alguns autores destacam que o uso de PICs tornam as

gestantes, que experimentam tais terapias, mais preparadas e seguras, tornando
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esse tipo de atividade importante na ocorréncia de um bom parto, o qual € uma das
maiores preocupacdes durante a gestacdo (BORGES, MADEIR, AZEVEDO, 2010).

Dessa forma, recomenda-se o0 uso de Préaticas Integrativas
Complementares para a saude materno-infantil por auxiliar no fortalecimento do
binbmio méae-filho, na promocao do autoconhecimento e da autonomia da gestante,
no auxilio do processamento de informacdes durante a gravidez e em atuacdes
clinicas de patologias cronicas. Ademais, as gestantes podem ser beneficiadas com
uso de tais ferramentas, com o suporte do SUS e dos servi¢cos de referéncia e
contrareferéncia, sendo ferramenta terapéutica adicional, favorecendo a adeséo ao
pré- natal (BRASIL, 2012).

Portanto, ao compreender a importancia da atuacdo do profissional
enfermeiro e do uso de PICs no pré-natal, percebe-se que o cuidado, o respeito e
a autonomia da mulher constituem elementos almejados tanto na pratica de tal
profissional como na execucédo de praticas integrativas, propondo um cuidado mais
humanizado e singular.

O interesse desse estudo surgiu a partir do fato de a pesquisadora atuar
no ambito da obstetricia e estar em contato direto com gestantes com queixas
relacionadas a gestacdo. Ao identificar e reconhecer as terapias alternativas
utilizadas no pré-natal da Atencéo Basica, o profissional enfermeiro pode utiliza-las
como ferramenta de trabalho e contribuir para assisténcia a mulher no periodo
gravidico.

Diante dessa tematica, emerge o seguinte questionamento: quais as
praticas integrativas e complementares usadas durante a atencdo pré-natal
segundoas publicacdes cientificas/evidenciadas na literatura?

Assim, se faz necessaria a realizacdo desse estudo, levando-se em
conta que o mesmo permitird ao profissional enfermeiro ter um suporte para
escolher préticas integrativas ja utilizadas e com resultados eficazes e inseri-las em
suas consultas de acompanhamento as gestantes.

Este estudo é relevante a medida que, com a sintese, seja possivel
ampliar e disseminar as praticas mais utilizadas e eficazes para o ciclo gravidico
puerperal como método terapéutico de baixo custo, de boa efetividade e capaz de
melhorar o vinculo das usuarias com o servico de saude, podendo propiciar uma

atencao pré-natal de maior qualidade e, consequentemente, recém-nascidos mais
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saudaveis.

OBJETIVO
Identificar, a partir de evidéncias disponiveis na literatura, as
praticasintegrativas e complementares utilizadas durante a pré-natal na atengéo

basica.

METODOLOGIA

Trata-se uma Reviséo Integrativa de Literatura, realizada de julho a
novembro de 2019, a partir da questdo norteadora “Quais as praticas integrativas
e complementares usadas durante a atencdo pré-natal segundoas publicacdes
cientificas/evidenciadas na literatura?”.

Foram incluidos artigos publicados desde o ano de 2006, que marca a
insercao das PICs no ambito do SUS, até 2019, nos idiomas inglés, espanhol ou
portugués que respondessem a questdo norteadora da pesquisa; publicacdes
completas com resumos disponiveis e indexados nas bases PubMed, Cumulative
Index of Nursing and Allied Health Literature (CINAHL), Cochrane, Scopus e
Literatura Latino- americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS) e BMC
Complementary Medicine.

Foram excluidas as Cartas ao Editor, Editoriais, Relatos de Experiéncia,
Artigos de Reflexao, estudos em duplicidade nas bases de dados e os que, apés a
leitura dos resumos nao responderam a questao norteadora da pesquisa.

Para acessar PubMed e COCHRANE utilizou-se o portal da prépria
base; para a LILACS o acessofoi via Biblioteca Virtual de Saude (BVS). Para
acessar CINAHL e Scopus, utlizou-se o Portal de Periodicos da CAPES
(Coordenacdo de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior). Para as
estratégias de busca dos artigos, foram utilizadas combinacdes de trés descritores
controlados, a saber: Terapias Complementares (Complementary Therapies),
Cuidado Pré-natal (Prenatal Care), Primary Health Care, constando estes nos
Descritores em Ciéncias da Saude — DeCS e no Medical Subject Headings — MeSH.
Para favorecer a busca utilizou-se também combina¢des dos descritores com 0s

operadores booleanos (and, or, not ou and not), respeitando a diferenca entre as



bases de dados.

Para a coleta e sumarizacdo das informacdes relevantes dos artigos
selecionados, foi utilizado um formuléario estruturado adaptado de Ursi et al., 2005.

A analise dos estudos foi realizada de forma descritiva, destacando os
principais desfechos de cada um dos artigos selecionados e os dados extraidos
dos estudos séo apresentados em tabelas.

Além disso, os estudos foram classificados de acordo com os niveis de
evidéncias. Para esta classificacdo, foram utilizados os critérios estabelecidos por

Fineout-Overholt et al., (2010), de acordo com o Quadro 1.
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Nivel Natureza do Estudo

sistematicas de ensaios clinicos randomizados controlados.

Revisdo sistematica ou metanalise de todos os relevantes ensaios clinicos
I randomizados controlados ou diretrizes clinicas baseadas emrevisdes

Pelo menos um ensaio clinico randomizado controlado. Estudos com
desenho experimental.

Ensaios clinicos bem delineados sem randomizacdo, delineamento

11 :
quase-experimental.

Y] Estudos de coorte e de caso-controle bem delineados.

V Revisao sistematica de estudo descritivos e qualitativos.
\i Um Unico estudo descritivo ou qualitativo.
VIl Opinido de autoridades e/ou relatério de comités de especialistas.

Fonte: FINEOUT-OVERHOLT et al (2010).

Quadro 1 - Classificacdo dos niveis de evidéncia.

A avaliacao critica dos artigos ficou por conta do Critical Appraisal Skills
Programme — CASP (ANEXO A), conjunto de oito ferramentas projetado para ser
usado na leitura de pesquisas que apresenta uma analise objetiva, sistematica e
de facil entendimento. Composto por 10 itens que pontuam O (zero) - resposta
negativa,ou 1 (um) — resposta afirmativa, sendo o resultado representado pela
soma de todas as pontuacgdes; assim, ao final, pode-se obter um escore maximo
de 10 pontos. Ao final da avaliacdo utilizando o CASP, os estudos foram
classificados em niveis, de acordo com suas respectivas pontuacgdes: nivel A - 6 a
10 pontos (boa qualidade metodologica e viés reduzido); ou nivel B - até 5 pontos

(qualidade metodoldgica satisfatéria, porém com risco de viés aumentado). Sendo




excluidos os artigos classificados como nivel B.

Desta forma, para esclarecer o processo de inclusdo dos artigos foi
construido um fluxograma (figura 1) baseado nas recomendacdes do PRISMA 2009
Flow Diagram (MOHER et al., 2015).
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Figura 1 - Processo de inclusdo dos manuscritos

Fonte: elaboragéo prépria

Quatorze artigos foram excluidos por duplicidade, dois por serem
cartas ao editor, trés editoriais, nove relatos de experiéncia e trés artigos de
reflexdo, doze artigos ndo continham resumo disponivel, quatorze artigos nao
continham relagdo com a tematica estudada e trés foram excluidos pela

avaliagdo com o CASP. Totalizando uma amostra final de dez artigos.
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4 RESULTADOS E DISCUSSAO

15

ApoOs a aplicacao dos critérios de inclusdo e exclusdo, a amostra ficou

composta por dez manuscritos. Posteriormente foi realizada a leitura dos artigos na

integra e extracéo dos dados.

A apresentacdo e discussao dos resultados estdo dispostas em duas

categorias principais: 1) caracterizacdo dos estudos e 2) sintese do conhecimento,

com apresentacdo das principais contribuicbes das publicacbes em relacdo ao

tema estudado.

4.1 Caracterizacéo dos estudos

Com base no instrumento de coleta, foi elaborado o quadro abaixo onde

constam as principais caracteristicas dos estudos incluidos na presente revisédo

(Quadro 2).

Nivel de Autor/Ano Titulo Objetivo Delineamento
Evidéncia Populagdo/Amostra
VI Hoga,; Técnicas corporais em Grupo | Avaliar o emprego das Estudo qualitativo

Reberte, de Gestantes: a experiéncia técnicas corporais em um com oito gestantes e
2006 dos participantes grupo de gestantes quatro maridos
conforme a experiéncia
dos participantes
VI Koc et al., Use of and attitudes toward Avaliar o uso de medicina Pesquisa transversal
2012 complementary and alternativa e complementar | com 129 parteiras
alternative medicine among (MAC) entre parteiras na dos centros de
midwives in Turkey Turquia. saude da familia.
Vi Hwang et Use of complementary and Obter dados sobre a Pesquisa transversal
al. 2016 alternative medicine in prevaléncia e os fatores com 335 gestantes.
pregnancy: a cross-sectional gue levam ao uso de MAC
survey on lragi women entre mulheres gravidas
no lraque.
VI Mendoza Association of complementary | Determinar se as terapias | Estudo transversal
etal. 2016 | and alternative therapies with | de medicina alternativa e com 402 gestantes.
mental health outcomes in complementar (MAC)
pregnant women living in a estao associadas a saude
post-disaster recovery mental.
environment
Il Levett et Complementary therapies for | Avaliar o efeito de um Estudo aberto,
al., 2016 labour and birth study: a programa de educacdo em | controlado, com
randomised controlled trial of | medicina integrativa pré- avaliacdo cega e
antenatal integrative medicine | natal, além dos cuidados randomizado com
for pain management in usuais para mulheres 176 nuliparas com
labour nuliparas no uso peridural | gravidez de baixo
intraparto. risco.
VI Yusof et Use of complementary and Avaliar a prevaléncia do Estudo transversal
al., 2016 alternative medicine in uso de medicina com 447 mulheres
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pregnancy and its impact on alternativa e complementar
obstetric outcome. (MAC) em uma populacao
pré-natal da Malasia e seu
impacto no resultado
obstétrico.
Vi Silva et al., | Uso de praticas integrativas e Analisar as Praticas Estudo qualitativo,
2016 complementares por doulas em | Integrativas e com 15 doulas: nove
maternidades de Fortaleza (CE) | Complementares (PICs) de Fortaleza e seis
e Campinas (SP) utilizadas por doulas nos de Campinas.
municipios de Fortaleza
(CE) e Campinas (SP).
Vi Silva et al., | Uso da acupressao para Descrever respostas Estudo qualitativo e
2016 minimizar desconfortos na emitidas por gestantes, descritivo
gestacéo guanto a melhora dos desenvolvido com 15
desconfortos gravidicos gestantes
apos aplicacao da técnica
da acupresséao.
1] Martins et Tratamento com acupuntura: | Avaliar os efeitos da Estudo quase-
al., 2018 avaliacdo multidimensional da | acupuntura no tratamento experimental, antes
dor lombar em gestantes da dor lombar em e depois com 56
gestantes no segundo e gestantes de baixo
terceiro trimestre de risco
gravidez
1l Martins et Enfermagem e a prética Avaliar os efeitos da Estudo quase
al., 2019 avancada da acupuntura para | acupuntura no alivio da experimental, antes
alivio da lombalgia dor lombar em gestantes, e depois, realizado
gestacional bem como na execucgéo com 56 gestantes.
das atividades diarias.

Fonte: elaboragéo prépria

Dos dez artigos, apenas um foi classificado como nivel Il de evidéncia
(estudo experimental), dois como nivel lll (estudo quase-experimental) e o restante
no nivel VI (estudo descritivo ou qualitativo). Ressalta-se que que quanto menor o
nivel de evidéncia, maior € 0 seu poder, portanto, a maior parte dos estudos aqui
incluidos possuem baixo poder de generalizacao e inferéncia.

Metade dos manuscritos estava publicada no idioma inglés e outra
metade em portugués. Nao foram incluidos estudos em espanhol. As publicacfes
foram, em sua maioria, recentes (2016 — 2019), onde apenas um artigo incluido foi
publicado em 2006 e um em 2012, demonstrando que apesar de a maior parte das
praticas integrativas e complementares serem técnicas milenares o interesse em
pesquisas desta natureza é recente.

Tais resultados corroboram com os achados de Reis, Esteves e Greco

(2018) que observaram aumento no numero de publicagdes sobre PICs nos ultimos
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trés anos e em relagho ao método, o0s mais citados foram:

descritivo/observacional/relato de caso/exploratério (38%), qualitativo (25%) e
ensaio clinico/experimental (10%) e concluiram que poucos sdo os estudos que
sedebrugcam sobre a discusséo da eficacia e seguranca das PICs.

O quadro 3 elenca as terapias citadas pelos estudos, bem como

seus resultados.

Quadro 3 — Caracterizagao dos estudos segundo PICs e Resultados

Autor/Ano | PICS Resultados
Hoga,; Massagem, balanceio Alivio dos desconfortos fisicos, promoveram o
Reberte pélvico,respiracéo autocuidado e intensificaram o envolvimento entre
,2006 consciente oscasais.
Koc et Fitoterapia, acupuntura, 58,9% das parteiras deste estudo sugeriram MAC
al.,2012 yogaMusicoterapia para gestantes. Verificou-se que o método mais
sugerido foia fitoterapia.
Hwang Massagem, terapia 56,7% relataram usar pelo menos uma modalidade
etal. energética,fitoterapia, anel de | deMAC. As variaveis positivamente associadas ao
2016 metal, talism@, pedras uso de MAC foram: residéncia rural, nenhuma
preciosas ocupagdo ealta renda.
Mendoza | Mdsica, massagem A massagem foi protetora para a depresséo,
etal. 2016 | Aromaterapia, enquantoo uso de aromaterapia foi associado a
meditacéo,danca chances aumentadas de depressé&o e a sintomas de
ansiedaderelacionada & gravidez.
Levett Acupuntura, As participantes dos MAC usaram menos
etal., visualizagéo,respiracao peridural,relataram uma taxa reduzida de
2016 consciente, massagem, cesariana, menor duragdo do segundo estagio do
yoga. trabalho de parto, menos trauma perineal e
menor necessidade de ressuscitacdo neonatal.
Yusof et Fitoterapia A prevaléncia de uso de MAC na gravidez foi de
al., 85,2%, sendo mais utilizado no terceiro trimestre
2016 parafacilitar o trabalho de parto. As ervas
tradicionais foram o tipo mais utilizado e cerca de
78,5% dos usuérios de MAC tiveram parto vaginal.
Silva et Fitoterapia, acupuntura, Diminui¢cdo do tempo de trabalho de parto,
al., reiki,homeopatia, florais, melhorcontrole da dor, ajuda na tomada de
2016 shiatsu, hidroterapia, decisbes e empoderamento da mulher.
massagem, meditacao,
visualizagéo, relaxamento,
yoga, moxabustao.
Silva et Acupresséo Os desconfortos da gravidez como caimbras,
al., cansaconos membros inferiores, lombalgia e
2016 cefaleia diminuiram com o uso da acupress&o.
Martins Acupuntura Reducéo significante na dor em todos os
etal., descritoresqualitativos da dor: sensorial, afetivo,
2018 avaliativo e miscelanea.
Martins Acupuntura Redugcéo significante dos escores de dor, sendo
etal., quealgumas mulheres tiveram sua dor cessada
2019 antes decompletar as seis sessfes e houve
melhora nas atividades prejudicadas pela dor.

Fonte: elaboracéo prépria



Destaca-se que muitos dos estudos encontrados avaliaram 0 uso
daspraticas integrativas e complementares no momento do trabalho de parto, o que
nao era o foco desta revisao, sendo, portanto, excluidos da analise, embora tenham
mostrado eficacia das técnicas em seus resultados.

As terapias citadas nos estudos incluidos nesta pesquisa foram:
acupuntura, massagem, balanceio pélvico, respiracdo consciente, fitoterapia, yoga,
musicoterapia, aromaterapia, meditacdo, danca, visualizacéo, reiki, homeopatia,
florais, shiatsu, hidroterapia, moxabustéo e acupressao.

4.1 Sintese do conhecimento

Dentre os estudos que trataram da prevaléncia da utilizacdo de PICs por
gestantes, obteve-se uma variacdo de 56,7% a 85,2%, indicando que mais da
metade das mulheres estudadas optaram pelo uso desses métodos para alivio dos
sintomas gestacionais.

A oferta e procura por terapias complementares no Ocidente é um
fenbmeno em constante expansdo. Segundo Sousa e colaboradores (2012), a
utilizacdo de produtos e medicamentos naturais em conjunto com préticas de
promocdo da saude iniciou-se no final da década de 1970 culminando num
movimento naturalista, anti tecnolégico em relacdo a salde, que defende o uso da
homeopatia e terapias oriundas da natureza e afirma que o processo de cura pode
ser realizado por um meio natural e ndo apenas através da medicina especializada.

Os dados desta revisédo e de outros estudos apontam um crescimento
dasPICs na atencéo primaria a satude (APS) na ultima década (SOUSA et al., 2012;
LIMA et al., 2014; SOUSA et al., 2017). Todavia, quando comparados com os dados
de um inquérito telefénico nacional dirigido aos gestores municipais de saude,
aparecem discrepancias que talvez sejam explicadas pelo fato de que grande parte
da oferta dessas terapias no SUS é realizada por profissionais individualmente,
muitas vezes, sem apoio ou ciéncia dos gestores e, consequentemente, sem
institucionalizacdo significativa da oferta, ocasionando possivel subnotificacdo
(TESSER; SOUSA; NASCIMENTO, 2018).

Nos atendimentos individuais, apds 15 anos de idade, a procura por
terapias alternativas pelo sexo feminino € mais de duas vezes maior que pelo

masculino (BRASIL, 2017), dado importante, ja que aqui falamos especialmente da
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oferta de PICs para mulheres no ciclo gravidico e que pode justificar em parte, a
alta prevaléncia de sua utilizacdo nos artigos encontrados.

Alguns fatores estiveram associados ao maior uso de tais terapias, como
residéncia rural, alta renda e nenhuma ocupacdo. Outros autores também
observaram associacdo entre renda e escolaridade e a utilizacdo das PICs,
levantando a hip6tese de que os custos de algumas terapias no Brasil somado ao
fato de o SUS ainda néo oferecer amplamente essas praticas podem limitar seu
uso e que melhores niveis de escolaridade e renda podem promover maior
conhecimento sobre questdes relativas a saude e ao autocuidado, propiciando
maior uso e acesso as PICs (LIMA et al., 2018).

Embora tenha havido essa associagao, cabe destacar que em todos os
estudos incluidos nesta revisdo houve alta utilizacdo das PICs pelas gestantes,
suscitando a hipétese de que a inclusdo destas terapias no SUS, especialmente na
atencao basica, proporcionou maior procura por parte dos usuarios. Apesar disto,
os relatorios ministeriais mostram que ha insuficiéncia na oferta de PIC, no que se
refere a atividades e ao nimero de servicos, que séo irrisérios para a dimenséo do
SUS e do Brasil (BRASIL, 2017).

Os efeitos positivos das PICs foram relatados pela quase totalidade dos
estudos, 0 que converge com 0s achados de outros autores que encontraram
impactos aparentes das terapias complementares no alivio de sintomas
psicolégicos, emocionais e fisicos (DACAL; SILVA, 2018).

Nos estudos citados, os autores encontraram efeitos positivos da
utilizacéo de PICs por gestantes em diversos desfechos como: alivio dos sintomas
mais prevalentes no primeiro trimestre como sialorreia, nduseas e vOmitos,
constipacdo, além disso esses métodos foram eficazes também em sintomas
psicolégicos como ansiedade e depressdo, houve melhora na qualidade de vida e
também um maior envolvimento dos parceiros nas gestacfes de mulheres que
utilizavam meétodos como massagem. Outros efeitos positivos foram relatados
ainda sobre a dor, lombalgia, cansaco e caimbras. As gestantes que utilizaram PICs
usaram menos analgesia intraparto, necessitaram menos de cesareas, tiveram uma
menor duracdo do segundo estagio do trabalho de parto, menos trauma perineal e
menor necessidade de ressuscitagcdo neonatal.

A fitoterapia foi o método mais citado nesta revisdo e em outros estudos
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(MANTOVANI et al., 2016; PELTZER et al., 2016; HASSAINE; SAIDI; BELHADJ,
2019) e abrange uma gama de plantas que estdo envolvidas na prevengéao,
controleou tratamento de doencas, sendo utilizada devido as suas vantagens, que
tendem a se sobrepor as desvantagens, como o custo reduzido, a boa eficacia e a
pouca ocorréncia de efeitos colaterais (LOURES et al., 2010). Porém, é necessario
ter cautela quanto a utilizacdo desta pratica, especialmente em se tratando de
gestantes, pois, apesar de estes ndo provocarem os mesmos efeitos colaterais da
terapia tradicional, podem causar outros efeitos e interacdes medicamentosas
(CARDOSO; AMARAL, 2019).

Outras técnicas bastante utilizadas foram: acupuntura, massagem,
respiracdo consciente, yoga, musicoterapia, aromaterapia, meditacao,
visualizacgao, reiki, moxabustéo e acupressao.

Segundo um inquérito nacional, as PIC ofertadas com maior frequéncia
sdo plantas medicinais e fitoterapia (30% dos municipios que ofertam PIC),
acupuntura (16%) e auriculoterapia (11%), distintamente nas regides do Pais
(SOUSA et al., 2017). Entretanto, nos dados oficiais do Ministério da Saude, as PIC
mais frequentes sdo as praticas corporais (53%) e a acupuntura (20%), enquanto a
fitoterapia aparece em apenas 6% (BRASIL, 2019).

A PNPIC priorizou a insercdo das PIC na APS que compreende
aproximadamente 78% dessa oferta, sobretudo na ESF, e apenas 16,7% da
ofertade PIC no SUS estd na média complexidade (clinicas especializadas e
policlinicas);e 3,4%, no cuidado hospitalar e de alta complexidade (BRASIL, 2017).

Cabe, portanto, a sensibilizacdo de gestores e a capacitacdo de
profissionais para a ampliacdo da oferta das PICs nas instituicdes, bem como um
maior numero de pesquisas referentes a esta tematica ja que uma revisao de
literatura, entre 2002 e 2011, sobre PIC na APS na Biblioteca Virtual em Saude e
Pubmed/Medline resultou em apenas 22 artigos brasileiros, de um total de 180
publicacdes de acesso aberto (CONTATORE et al., 2015), enquanto na base de
dados LILACS, de 7.243 publicagbes cientificas sobre PIC entre os anos de 2006
e 2016, apenas 285 (3%) tém afiliacdo institucional brasileira (TESSER; SOUSA;
NASCIMENTO, 2018), constatando que a producéo cientifica nacional ainda é

pequena.
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CONCLUSAO

E possivel perceber, a partir desta revisdo, o crescente interesse na
utilizacéo de préticas integrativas e complementares, especialmente em mulheres
gravidas que muitas vezes tém contraindicacdes para 0 uso de métodos
farmacoldgicos pelo risco a saude gestacional. Trata-se, portanto, de uma
excelente alternativa para alivio dos desconfortos e sintomas ocasionados ou
exacerbados pela gravidez.

Apesar disso, a maior parte dos estudos tinha método descritivo ou
qualitativo, sendo necessaria, portanto, a realizacao de estudos com delineamento
mais robusto e maior poder de generalizacdo, especialmente que tenham como
objetivo demonstrar eficacia e seguranca no uso das terapias alternativas e
complementares em gestantes.

Torna-se necessario também, desta forma, que haja maior capacitacao
profissional para a ampliacdo da oferta dessas terapias no ambito do SUS.
Reconhece-se a importancia das praticas integrativas e complementares no ambito
da atencdo bésica, especialmente quando se trata de gestantes, que € o publico
alvo desta reviséo.

Como resposta ao objetivo de pesquisa vimos que as terapias mais
utilizadas na gestacdo sd&o: fitoterapia, acupuntura, massagem, respiracao
consciente, yoga, musicoterapia, aromaterapia, meditacdo, visualizacdo, reiki,
moxabustao e acupressao.

Com excecdo da acupuntura, os demais métodos possuem baixo custo
para sua utilizacdo, sendo, portanto, uma vantagem a mais que justifica sua
implantacdo ja que todos eles foram positivamente relacionados a satisfacdo dos
usuarios e a melhoria de sua saude.

Recomendamos maiores pesquisas acerca da eficacia das PIC no geral
e individualmente, bem como o aprofundamento sobre possiveis efeitos colaterais

e contraindicacfes de uso na gravidez.
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APENDICE A - Instrumento para coleta de dados (Adaptacdo de URSI, 2005).

INSTRUMENTO PARA COLETA DE DADOS

1. TITULO DO ARTIGO

2. TITULO DO PERIODICO
3. AUTORES

A IDIOMA

. ANO DE PUBLICACAO

6. OBJETIVO DO ESTUDO

7. METODOLOGIA UTILIZADA

8. INTERVENCOES REALIZADAS
0. DESFECHO PRINCIPAL

10. NIVEL DE EVIDENCIA




ANEXO A - Critical Appraisal Skills Programme (CASP)
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Questoes Consideracoes Respostas
1) Objetivo esta claro e () explica objetivo () Sim
justificado? ( )explica relevancia do estudo () Nao
Comentarios:
2) Ha adequacdo do desenho | () ha coeréncia entre os objetivos e o desenho () Sim
metodologico? metodologico () Nao
Comentarios:
3) os procedimentos tedrico- | () ha justificativa da escolha do referencial, método () Sim
metodologicos sdo () explica os procedimentos metodologicos () Nao
apresentados e discutidos? Comentarios:
4) A amostra de estudo () explica os critérios de selegdo (inclusdo e exclusdo) da () Sim
foi selecionada amostra de estudo. () Nao
adequadamente? Comentarios:
5) A coleta de dados esta () explica a forma de coleta de dados (entrevista, grupo () Sim
detalhada? focal, ...) () Nao
( )explica o uso de instrumento para a coleta (questionario,
roteiro, ...)
Comentarios:
6) A relacdo entre ( ) o examinador examina criticamente a sua atuacdo como | () Sim
pesquisador e pesquisados pesquisador, reconhecendo potencial de viés (na selecdo () Nao
foi considerada? da amostra, na formulagdo de perguntas)
( ) descreve ajustes e suas implica¢des no desenho da
pesquisa
Comentarios:
7) os aspectos éticos de () ha mencdo de aprovagao por comité de ética () Sim
uma pesquisa foram () ha mencdo do termo de consentimento autorizado () Nao
respeitados? Comentarios:
8) A analise de dados é () explica o processo de analise () Sim
rigorosa ¢ fundamentada? () explica como as categorias de analise foram () Nao
Especifica os testes identificadas
estatisticos? () os resultados refletem os achados
Comentarios:
9) Resultados sdo () explica os resultados ( ) dialoga seus resultados com o () Sim
apresentados e discutidos de outros pesquisadores () Nao
com prioridade? () os resultados sdo analisados a luz da questdo do estudo
Comentarios:
10) qual o valor da () explica a contribui¢do e limitacdes da pesquisa (para a () Sim
pesquisa? pratica, construcio do conhecimento, ...) () Nao

( )indica novas questdes de pesquisa
Comentarios:

* Adaptado de Critical Appraisal Skills Programme (CASP) — Programa de habilidades em leitura critica. €
Milton Keynes Primary Care Trust 2002. All rights reserved.

Resultado:

( )Nivel A —-6-10

( )Nivel B—até 5



