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RESUMO

Introducdo: A incapacidade em idosos com lombalgia € muito complexa e
multifatorial. Ha praticas diferenciadas, aplicaveis a dor. Objetivo: identificar as
terapias complementares em saude utilizadas para reducéo da dor lombar em idosos
gue possibilitem melhora da qualidade de vida e independéncia da pessoa idosa, no
contexto da atengdo primaria a saude. Metodologia: revisédo bibliografica integrativa,
nas bases da CINAHL, Cochrane Library, LILACS, MEDLINE e Scopus. Usado
PICOT. Resultados: Das 302 publica¢des nas somatorias das bases de dados, foram
selecionados 30 artigos para serem lidos na integra, avaliados e reduzindo a um
escopo final de 6 artigos. Discussdo: o estudo evidenciou na atencdo basica, os
efeitos da acupuntura, massagem e homeopatia, todas obtiveram pontos positivos no
objetivo. Conclusao: é necessario maior aprofundamento no tema e nas variaveis
influenciaveis da lombalgia; ha uma falta conceito geral sobre as praticas integrativas,
prejudica na busca de estudos sobre a tematica.

Palavras-chave: Terapias Complementares. Dor lombar. Saude do idoso. ldoso.
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ABSTRACT

Introduction: Disability in elderly people with low back pain is very complex and
multifactorial. There are different practices applicable to pain. Objective: to identify
complementary health therapies used to reduce low back pain in the elderly that
improve the quality of life and independence of the elderly, in the context of primary
health care. Methodology: integrative bibliographic review, in the bases of CINAHL,
Cochrane Library, LILACS, MEDLINE and Scopus. Used PICOT. Results: Of the 302
publications in the sum of the databases, 30 articles were selected to be read in full,
evaluated and reduced to a final scope of 6 articles. Discussion: the study showed in
primary care, the effects of acupuncture, massage and homeopathy, all of which had
positive points in the objective. Conclusion: it is necessary to deepen the subject and
the variables that influence low back pain; there is a lack of general concept about
integrative practices, which hinders the search for studies on the subject.

Keywords: Complementary Therapies. Backache. Elderly health. Old man.

INTRODUCAO

A atencao primaria a saude (APS) tem como func¢éo oferecer servigos de saude
a populacdo de forma integral, por meio de uma abordagem multidisciplinar,
conferindo ao cidadado prevencdo e promocao a saude. Além disso, é contemplada
como a porta de entrada para os demais servicos de salde e suas complexidades,
acompanha as modificagOes geradas pelo perfil da populacéo e reorganiza o sistema
de saude brasileiro®.

Fortalecendo os principios e diretrizes do Sistema Unico de Saude (SUS),
como os da integralidade, universalidade e a preservacao da autonomia da pessoa,
com énfase no servico primario de saude, em 2006 foi criada e incorporada ao Sistema
a Politica Nacional de Praticas Integrativas (PNPI), idealizada apds varias
conferéncias de saude em anos diferentes e por recomendacdes da Organizacao
Mundial da Saude?.

As praticas integrativas e complementares (PICS), incluidas na politica, sao
conceituadas enquanto tratamentos pautados em conhecimentos tradicionais, uma
vez que € um fator relevante nos campos da prevencdo de agravos cronicos e da
promocao a saude de forma humanizada. No ano de criacdo da PNPI foram integradas
ao SUS cinco técnicas, sendo elas acupuntura, homeopatia, Termalismo
Social/Crenoterapia, Medicina Antroposofica, fitoterapia?.

Atualmente sdo 29 técnicas terapéuticas inseridas nas APS, contemplando a
populacdo que as utilizam, todas elas relacionadas a préaticas corporais, mentais, de
cunho alimentar, com o uso de plantas medicinais. Terapéuticas produtoras de efeitos
benéficos quando relacionada a dor, em especial a acupuntura, comprovada
cientificamente e recomendada pela Organizagdo Mundial da saude 23,

Em paralelo, o perfil populacional vem se modificando ao longo dos anos,
principalmente com o crescimento da populacdo idosa acompanhada de doencas



cronicas nao transmissiveis, a APS ao abordar estratégias e métodos encontrados na
medicina tradicional, em sincronia com os objetivos e diretrizes que elencam a politica
de terapéuticas complementares que possibilitam uma melhor qualidade de vida da
populacdo em questdo 34.

Uma das morbidades que esté crescendo na populacéo idosa é a dor lombar,
gue tem etiologia mecanica e ndo mecanica. A primeira se refere ao excesso de
cargas pesadas, movimentos bruscos da coluna lombar, osteoartrite, enquanto que a
segunda é causada por fraturas, tumores e infeccbes. Nao obstante, a dor é
considerada o quinto parametro vital e sua avaliacdo € subjetiva por ser uma
experiéncia individual influenciada por fatores culturais, sociais, psicolégicos e
multidimensionais °°.

Lombalgia € o termo técnico utilizado para a dor lombar, condicdo que geram
alteracOes posturais, desconforto e perda da forca no desempenho dos movimentos.
Classificada por Sakamoto (2020), como aguda, subaguda e crénica, sendo a primeira
com sintomatologia menor que 4 semanas; segunda com até 12 semanas; e a ultima
acima das 12 semanas ocasionando comprometimento das funcdes laborais’. Se
manifesta entre os principais problemas de saude publica, compromete milhdes de
pessoas no mundo e pode gerar incapacidade funcional e dependéncia para com
outra pessoa nas atividades de vida diarias’2.

Na populacédo idosa, a dor é a principal queixa, € a responsavel por provocar
limitacbes, ao acometer com frequéncia este grupo se torna um fator presente no
processo de envelhecimento. Desta forma, aumentando as chances de gerar
incapacidades funcionais, a perda da autonomia, visto que dispde a dependéncia para
realizacdo das atividades de vida diarias. Desta forma, torna-se responsabilidade da
salde publica pela possibilidade de onerar os cofres publicos, devido a cronicidade e
ao aumento da morbidade®?°.

Alguns fatores podem desencadear o aparecimento de dor lombar cronica e
entre eles referencia-se a ndo execucdo de exercicios fisicos, considerado fator
protetivo e mantenedor da imunizacéo e bom funcionamento corporal do ser humano,
além da realizacdo da pratica de exercicios fisicos de modo intenso, falta de busca
por assisténcia médica, sexo feminino, a idade, a etnia, e habitos posturais®. O autor
Guimaraes et al (2019), ratificou a relevancia do peso corporal, a altura e o indice de
Massa Corpoérea (IMC) como variaveis que podem influenciar na funcionalidade,
devido a alteracBes que predispdem a obesidade e comorbidades, assim como o0s
fatores interpessoais, o0 dominio sensorial, o estado biopsicossocial, entre outros??.

Com a reducédo da independéncia e autonomia da pessoa idosa em funcao da
interferéncia por algias na regido lombar, propicia-se a sobrecarga emocional e
biomecanica de cuidadores responsaveis pela tutela deste idoso. Portanto, faz-se
necessario um aprimoramento da assisténcia basica em saude e do esgotamento de
todos os recursos terapéuticos nela incluidos, em especial os correspondentes néao
farmacoldgicos, facultados pelas PICS?*2.

A APS tem foco multidisciplinar, em conjunto com a inser¢cao do profissional
capacitado na realizacdo de terapias complementares, ha uma abrangéncia de
atendimento integral, rompendo o paradigma de assisténcia individual, hierarquizada
e sua pratica voltada apenas a reabilitacdo do paciente. Artificios terapéuticos sédo
influenciadores diretos na melhora dos elementos deletérios causadores da lombalgia,
gue provocam nos idosos, alteragbes negativas no padrao de sono, maior rigidez na



coluna no periodo matutino, sendo que grande parte da sintomatologia € mediado por
fatores emocionais e psicolégicos #13.

Diante do exposto, foi formulada a seguinte pergunta da pesquisa: Quais as
praticas e terapias complementares em saude utilizadas para reducédo da dor lombar
em idosos assistidos pela atencdo primaria a saude que possibilitem melhora da
qualidade de vida e independéncia da pessoa idosa?

Sendo assim, o presente trabalho tem como objetivo identificar as terapias
complementares em saude utilizadas para reducédo da dor lombar em idosos que
possibilitem melhora da qualidade de vida e independéncia da pessoa idosa, no
contexto da atencao primaria a saude.

METODOLOGIA

Trata-se de estudo de revisdo bibliografica do tipo integrativa sobre o
tratamento da lombalgia na populacéo idosa em atencao primaria a saude. A revisédo
integrativa € um método que segue uma légica sisteméatica e racional que envolve um
levantamento de trabalhos cientificos relevantes, analise e apresentacdo dos dados
seguindo uma ordem légica'4. O estudo adotou as seis etapas metodoldgicas para
construcdo da revisdo integrativa da literatura, com base na descricdo proposta por
Mendes (2008)*.

Para construcdo da pergunta norteadora do estudo utilizou-se a estratégia
PICOT, onde a saber: (P) representa o problema ou a populacédo alvo do estudo; (1)
indica o foco da intervencéo; (C) a comparacéo ou néo dos tipos de intervencéo; (O)
representa os resultados das intervencfes propostas; (T) assinala a influéncia da
intervencéo ao longo do tempo 617,

Quadro 1 - Estruturacdo da pergunta norteadora do estudo com base no

acronimo PICOT.

P - Populagéo Idoso com dor lombar
. Praticas integrativas e complementares utilizadas em idosos com
| - Intervencgéo
dor lombar na APS
C - Comparacéo N&o se aplica
Reducéo da dor lombar
O - Desfecho/Resultados Melhoria da qualidade de vida e independéncia da pessoa idosa
T - Tempo N&o se aplica

Fonte: Autoria propria

Tendo como resultado final a partir do PICOT a seguinte pergunta
norteadora desta revisdo: Quais as praticas e terapias complementares em saude
utilizadas para reducdo da dor lombar em idosos assistidos pela ateng&o primaria a
saude que possibilitem melhora da qualidade de vida e independéncia da pessoa
idosa?

Na etapa subsequente foram definidos os Descritores em Saude (DeCs) e
os termos Medical Subject Headings (MeSH) nos idiomas portugués e inglés para



construir a estratégia de busca dos artigos em conjunto com os operadores booleanos,
sendo empregados 0s seguintes termos para a pesquisa: Complementary Therapies
| Terapias Complementares, Low Back Pain / Dor Lombar, Primary Health Care /
Atencédo Priméria a Saude, Aged / Idoso. Tendo como resultado a seguinte estratégia
de busca: “Complementary Therapies" AND "Low Back Pain" AND "Primary Health
Care" AND Aged.

Na terceira etapa da revisao integrativa, coleta de dados, a selecdo dos
artigos ocorreu no periodo de outubro de 2021, nas bases de dados: Cumulative Index
to Nursing and Allied Health (CINAHL), Cochrane Library, Literatura Latino-americana
e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS), Medical Literature Analysis and Retrievel
System Online (MEDLINE) e Scopus. Foi utilizada a mesma estratégia para todas as
bases anteriormente citadas, sem emprego de filtros ou delimitacdes.

A quarta etapa, que diz respeito a andlise critica dos estudos incluidos,
foram recuperados e quantificados o seguinte nimero de artigos por base de dados
indexadas: Cinahl 66 artigos, Cochrane Library 2 artigos, Lilacs 1, Medline 8 artigos e
Scopus 225. Os estudos encontrados foram exportados para o programa gerenciador
de referéncias Mendeley.

Os critérios de inclusdo adotados foram: artigos publicados em lingua
portuguesa e inglesa, em periédicos nacionais e internacionais, disponiveis
gratuitamente na integra, publicados nos ultimos dez anos, que possuiam relagdo com
a tematica sobre dor lombar e saude do idoso. Foram excluidos aqueles que nao
possuem nenhuma relacdo com a tematica, artigos indisponiveis na integra, resumos,
duplicacdes, teses, dissertacfes, editoriais, artigos de opinido e artigos de revisédo
integrativa.

A categorizagdo quanto ao nivel de evidéncia das publicacdes obedeceu as
especificacdes: Nivel 1 - Metanalise de mdultiplos ensaios clinicos controlados
randomizados; Nivel 2 - Estudos com delineamento experimental; Nivel 3 - Estudos
guase-experimentais; Nivel 4 - Estudos descritivos ou qualitativos; Nivel 5 - Relato de
casos ou experiéncias; Nivel 6 - Opinido de especialistas do assunto.

A discussao e analise dos resultados, compreende a quinta etapa da revisao
integrativa, cujo objetivo € descrever e interpretar os resultados colhidos através dos
estudos selecionados. Os resultados foram expostos em um quadro resumo
construido no Microsoft Word, contendo as informac6es: Nome dos autores, titulo,
pais, ano de publicacdo, objetivos, metodologia e resultados.

Sexta etapa, apresentacdo da revisdo integrativa, teve seu aspecto
determinado por meio da analise da amostra final dos artigos selecionados, assim
como, o emprego das contextualizacbes com o cenario de pratica e cientifico atual.

Este estudo ndo envolve seres humanos, ndo sendo necessario sua submissao
em um Comité de Etica em Pesquisa. No entanto, por se tratar de publicacdes
cientificas, obedecera a Lei 9.610 de 19 de fevereiro de 1998 que regula os direitos
autorais das publicacdes, transmissdo ou emissdo, retransmissao, distribuicéo,
comunicacgdo ao publico, reproducéo, contrafacéo e obra'®.



RESULTADOS

Inicialmente foi encontrado o quantitativo geral de 302 publicacbes nas bases
de dados selecionadas. Apos a identificacdo, foram excluidos de maneira automatica
e manual 8 artigos duplicados, perfazendo inicialmente o escore de 294 estudos.
Sequencialmente, os critérios de inclusdo e exclusdo foram aplicados, sendo
excluidos 264 artigos. Comp0s a amostra para leitura na integral do contetdo o total
de 30 artigos. A avaliacdo critica dos artigos levou ao escopo final de 6 artigos para
desenvolvimento deste estudo.

A figura 2 retrata o fluxograma de selecéo dos artigos com base nas
orientacdes PRISMA, Brasilia - 2021.
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Os artigos selecionados para a amostra estdo representados no quadro a
seguir com as seguintes especificidades: Nome dos autores, titulo, pais, ano de
publicacdo, objetivos, metodologia e resultados.



Figura 3: Caracterizagdo dos artigos selecionados nas bases de dados.

TITULO AUTOR PAIS METODOLOGIA OBJETIVOS RESULTADOS
/ ANO
Saude, dor Bobbo, Brasil, Estudo  transversal, Avaliar a 60 idosos
e atividades | V.C. et 2018 com abordagem presenca de dor participantes
de vida al comparativa entre cronica em com idade
diaria entre idosos praticantes de idosos atendidos maior ou igual
idosos Lian Gong (30 ativos e em uma unidade a 60 anos. Os

30 sedentarios), sobre
dados coletados no
periodo de agosto a
novembro de 2012, em
uma unidade de
atencdo primaria a
saude, no municipio
de Campinas- SP.
Unidade parte do

Sistema Unico de
Saude, composta por
guatro equipes da
Estratégia Saude da
Familia. As praticas de
Lian Gong sao
desenvolvidas em
grupo, reunidas trés
vezes na semana.
Foram incluidos ao
estudo individuos com
idade igual ou maior
que 60 anos, de

ambos 0s sexos.

de atencéao
primaria do
interior do estado
de S&o Paulo,
comparando 0s
praticantes  da
ginastica chinesa
(Lian Gong) e os
idosos

sedentarios.

individuos
sedentérios
utilizavam em
média 3,6
medicamento
ao/ dia,
enquanto nos
individuos
praticantes de
Lian Gong a
média era de
2,4
medicamento

ao/ dia.




LicOes de
uma clinica
de ensino
de
acupuntura:
caracteristic
as do
paciente e
eficacia no
controle da
dor

HSU,
K.Y et
al

EUA,
2014

Estudo observacional,
logo os dados do
estudo foram retirados
dos prontuarios de
pacientes existentes,
auto-formularios de
historico de saude
relatados (HHFs) e
formularios MYMOP
foram regularmente
concluidos como parte
do tratamento padréo
nas clinicas NESA.
A partir dos objetivos
foram utilizados os
formularios HHFs (para
preencher o objetivo 1)
e o formulario MYMOP
para mensurar 0s
efeitos da medicina
complementar
alternativa, especificar
um ou dois sintomas e
sua gravidade.
Populacéo para o
objetivo 1 era composta
por todos os pacientes
gue atendiam a os
guatro requisitos de
elegibilidade: (i) novos
pacientes na Clinica
NESA, (ii) recebeu
tratamentos de

acupuntura..

Descrever
caracteristicas
sociodemogréfic
as e autorrelatos
(principais
queixas de todos
0S participantes
da New England
School da
Acupuntura
(NESA). Objetivo
2. Descrever o
nivel autorrelato
de gravidade dos
sintomas e
funcionando em

uma variedade

de dominios
utilizando o]
“Medidas

ure Your Medical
Outcome Profile
"(MYMOP)
formularios para
um subgrupo de
pacientes do
objetivo 1 que
usaram
acupuntura para
tratamento da
dor de doencas
do sistema
musculoesqueléti

co e /ou tecido.

Dos 421
pacientes,
287 indicados
em HHF Main
e/ou
reclamacoes
secundarias
para as quais
procuraram
tratamento da
dor, doencas
do sistema
musculo-
esquelético
e/ou tecido
conjuntivo ou
enxaqueca ou
dor de
cabeca. 72%
eram do sexo
feminino, 64
individuos do
estudo
possuiam
idade entre 61
e 100 anos
(15,2%).

No HHFs, 244
pessoas
relataram dor
no musculo
esquelético
(Formigament

0 no brago”,




Quem
procura
cuidados
primarios de
saude
musculoesq
uelética
distarbios
(MSDs) com
médicos que
prescrevem
homeopatic
0S e outros
complement
ares
Remeédio?
Resultados
da pesquisa
EPI3-
LASER

na Franca

Rossig
nol, et

al

Frang

2011

O estudo EPI3-
LASER foi uma
pesquisa
observacional
nacional de uma
amostra
representativa de
médicos e seus
pacientes na Franca.
A estratégia de
amostragem garantiu
um namero suficiente
de Clinicas gerais
(GPs) em cada um
dos trés grupos para
permitir a comparacao
de seus pacientes. Os
pacientes
responderam a um
guestionario sobre
dados sécio
demogréfico, estilo de
vida e QV usando o
guestionario Short
Form 12 (SF-12). A
cronicidade dos MSDs
foi definida como mais
do que duracgéo de
doze semanas do
episodio atual. Os
diagnadsticos e
comorbidades foram
registrados pelo

médico.

Descrever e
comparar
pacientes com
desordens
musculoesqueléti
cas, que
consultaram os
cuidados
primarios de
médicos, sejam
homeopatas
certificados (Ho)
ou prescritores
regulares de
CAMs em uma
pratica mista
(Mx), para
agueles
Consultar
meédicos que
praticam
estritamente a
medicina
convencional
(MC), no que diz
respeito a
gravidade de seu
MSD
Expressa em
cronicidade,
comorbidade e
gualidade de vida

(QV).

Um total de
825 Clinicos
Gerais (GPs)
incluidos
1.692
pacientes
com doencgas
musculoesqu
eléticas
(MSD),
predominante
mente dor nas
costas e
osteoartrite,
foram
incluidos,
21,6% no
grupo
medicina
convencional
(CM), 32,4%
médicos
homeopatas
(Ho) e 45,9%
Pratica Mista
(Mx). Os
pacientes do
grupo Ho
tiveram mais
frequentemen
te uma
doenca

cronica.




Tentando
colocar um
pino
quadrado
em um
buraco
redondo’:
um estudo
qualitativo
da visédo dos
profissionais
de saude
sobre a
integracao
da medicina
complement
ar na
atencao
primaria
para
comorbidad
e
musculoesq
uelética e
saude

mental

SHARP
, D. et
al

Inglat
erra,
2018

Foi realizado grupos de
foco com GPs e
praticantes de Medicina
Complementar (CAM)
em trés locais em toda
a Inglaterra e grupos de
foco e entrevistas com
comissarios de saude.
Os topicos incluiram
experiéncia de
comorbidade MSK-MH
e CAM / integracéo,
evidéncias,
conhecimento e
barreiras a integragéo.
A amostragem foi
proposital. Uma andlise
de estrutura usou
frequéncia,
especificidade,
intensidade dos dados

e evidéncias negativas.

Explorar as
opinides e
experiéncias dos
profissionais de
saude e
pacientes para
identificar a
viabilidade de
integrar Medicina
complementar
para condicoes
de saude mental
(MH) e
musculoesqueléti
cas (MSK) criam
UK National
Health

Servico de
atencado primaria
(NHS).

Foram

recrutados 36

praticantes
CAM (4
grupos
focais), 20

GPs (3 grupos

focais) e 8

comissarios
(1 grupo de
foco, 5

entrevistas).
Os GPs
descreveram
os desafios no
tratamento da
comorbidades
MSK-MH e a
CAM
acordada
pode ter um
papel.
Baseado em
exercicios ou

autocuidado,

0s CAMs
eram mais
aceitaveis

para os GPs.
Os praticantes
do CAM eram
geralmente
pro-

integracgéao.




Avaliando
as
Intervencde
sda
Medicina
Tradicional
Chinesa em
Dor lombar
cronica
usando
escala de
alcance de

metas

Zhang,
et al

China
, 2020

Estudo de intervencao
foi conduzido em
pacientes com dor
lombar crénica que
receberam intervencdes
individualizadas da
MTC em servicos de
saude comunitarios. O
estudo foi realizado em
trés centros de saude
comunitarios em
Hangzhou, na China.
Um total de 165
pacientes elegiveis
foram convidados, e
150 participaram do
estudo, incluindo 136
que completaram pré e
pos-intervencdo. Cada
participante foi
convidado a identificar
trés a cinco objetivos
pretendidos de um
conjunto de 26
indicadores de
resultados e suas
expectativas
correspondentes
desses objetivos antes
das intervencdes TCM.
Suas condicdes foram
avaliadas por uma
escala Likert de cinco

pontos de autor relato.

Avaliar um
programa
abrangente de
medicina
tradicional
Chinesa (MTC)
gue aplicadas
intervencdes
individualizadas
MTC envolvendo
varias
modalidades e
objetivos como
forma de
tratamentos. Bem
como, a
incorporacao
tecnologica de
informacgéao
moderna em
consultas TCM
cooperaram para
a educacéo do

paciente.

A amostra
final de
participantes
foi de 136 que
completaram
pré e pos-
intervencao
na pesquisa.
O publico-alvo
do estudo
eram
predominante
mente do
sexo feminino
(63,2%), Mais
da metade
dos
entrevistados
tinham mais
de 60 anos
(58,9%) e
sofriam com
dor lombar
por pelo
menos cinco
anos (58,1%).
Uma
pontuacao
GAS de 50
representa a
meta

predefinida de

intervencdes

bem-sucedidas.




Dentre os estudos selecionados para compor a amostra final da pesquisa, cinco
artigos foram encontrados em inglés e um na lingua portuguesa. Quanto ao retrato
metodoldgico, destacam-se os estudos observacionais do tipo transversal e de coorte,
sendo majoritario dentre os estudos avaliados. Logo, foram classificados em Nivel 4
de evidéncia. No que concerne ao ano de publicacdo, os artigos estdo distribuidos
entre 2011 e 2020. Com relacdo a base de dados, a Scopus concentrou 70% (n=3)
dos estudos representados no quadro de caracterizacdo e sintese dos resultados,
enquanto a Cinahl, Medline, Lilacs ambas constituiram 10% (cada um com um artigo
correspondente).

Os estudos séo oriundos da Europa, América do Sul e do Norte, e do continente
Asiatico. Em 3 estudos foram abordados e demonstrados o uso e a eficacia da
acupuntura na dor lombar, associada ou ndo a outras préaticas, enquanto no restante
foram pesquisados os efeitos de outras terapias complementares como a massagem,
homeopatia e a pratica de Lian Gong em condi¢Bes de musculo esquelética aplicados
nos casos de lombalgia em idosos no contexto da atencao primaria. Todos os estudos
obtiveram resultados positivos no alivio da dor lombar nas popula¢cées abordadas,
apos aplicacéo das PICS.

A somatdria dos participantes das pesquisas abordadas nos seis estudos foi
de 2.462 pacientes, do numero total de pesquisas a grande maioria possuia como
principal género o feminino. No que diz respeito a faixa etaria, a idosa esteve presente
em toda conjuntura sendo apresentada em 40% ou mais dos entrevistados nas
pesquisas. No estudo realizado em territério brasileiro, dos 60 idosos avaliados, 45
possuiam lombalgia nos ultimos 12 meses e 30 deles se perceberam impedidos de
realizar atividade devido a limitacdes causadas pela dor, em especial aqueles
individuos que passam o dia sozinhos*®.

DISCUSSAO

Investigou-se 0 uso de terapias complementares aplicadas em idosos com
lombalgia no contexto da APS. Observou-se que a producdo cientifica a respeito da
teméatica € escassa no Brasil e no mundo. No entanto, ap0s a criacdo da Politica
Nacional de Praticas Integrativas e Complementares (PNPIC), as discussbes e a
implementacéo destas técnicas no sistema de saude, especial em terreno brasileiro,
se tornam uma possibilidade real de efetivacéo, oportunizando confiabilidade na acao
e maior validacdo em praticas baseadas em evidéncias, € por meio dessa politica
nacional que as condutas complementares adquirem uma maior valorizacdo em meio
a sociedade?.

A PNPIC foi criada a partir de marcos histéricos e da recomendacéo de Orgéos
de grande relevancia, como a Organizacdo Mundial da Saude, baseada na
necessidade de adquirir conhecimento, apoiar, estruturar e implementar experiéncias
desenvolvidas na prética da rede publica de municipios e estados brasileiros,
sobretudo terapias complementares que possuem respaldo na literatura cientifica,
como a medicina tradicional chinesa/acupuntura, a homeopatia, fitoterapia, medicina
antroposofica e termalismo/crenoterapia®.Nota-se que a demanda de MTC ocorre de
forma complementar, logo que o cuidado convencional ndo realiza efeitos benéficos,
sendo taxada de forma resumida como substitutiva ou complementar ao
convencional®®.

No Brasil as PICS séo integradas ao sistema unico de Saude em especial na
Atencdo Priméaria, ao possuir destaque no ambito de prevencdo de agravos,
recuperacdo e manutencao da saude, de maneira humanizada, fundamentando-se no
fortalecimento dos principios do SUS e implantacdo eficaz do préprio sistema. Uma
vez que se divide em técnicas corporais, mentais e no uso de plantas medicinais?®.



Boboo (2011), afirma que a pratica de atividade fisica regular é imprescindivel no
resguardo da saude e na reducdo da dor. A prética corporal de Lian Gong,
fundamentada em um conjunto de exercicios, organizados em séries, foi responsavel
por moderar dores crénicas em idosos e contribuir com o envelhecimento ativo!®.

A Medicina Tradicional Chinesa (MTC)- acupuntura, empregada em trés dos
estudos avaliados, correspondente a diferentes paises, avaliou o desempenho da
acupuntura em individuos idoso com lombalgia, na atencéo primaria. De acordo com
a Pesquisa Nacional de Entrevistas de Saude de 2002, a dor é a motivagdo mais
corrigueira para a demanda da acupuntura, na busca do alivio do desconforto, em
especial nos Estados Unidos, e 34% desta procura é devido a lombalgia 2°. A condicdo
de sofrimento foi mensurada nos estudos de Elder e Zhang por meio de escala de
autorrelato do tipo likert ap6s a intervencéo da MTC 2122,

Dados que em paises asiaticos como na China, tal qual no Brasil,
reconheceram as MTC concedendo amplamente disponivel, com baixo custo e
conveniente em seu sistema convencional primario, enquanto ferramenta de cuidado
e promocdo da saude, gerenciando doengas cronicas e a dor. A acupuntura em
combinacdo com o moxabustdo demonstraram beneficios que ultrapassam a dor
lombar, melhorando o padréo de sono e funcGes de vida diarias?!.

O segundo estudo detalha os resultados de um estudo piloto a Kentucky Pain
Estudo de Pesquisa e Resultados (KYPROS), pesquisa que foi projetada e alimentada
para constatar os beneficios da massagem perante as medidas de dor com
incapacidade e qualidade de vida dos pacientes com dor lombar cronica (persistente
por trés meses ou mais), e as diferencas clinicas repetidas apos trés visitas aos
terapeutas massagistas. Sobretudo, foi evidenciada melhora no componente fisico
(lombalgia), componente mental nos dominios de dor corporal, apds a aplicacdo de
massagem 22,

Fatores que contribuem no desenvolvimento da dor lombar sdo os
socioecondmicos, altas cargas de trabalho, a idade avancada (entre 30 e 60 anos)
esta ligada linearmente com o aumento da dor nesses individuos. A manifestacao
cronica da dor se relaciona com a improdutividade, o que gera sofrimento emocional
e limitacGes na atividade de vida diarias'®?!. Elder afirma que na Inglaterra, condicdes
como ansiedade e depressdo sdo comumente presentes em pessoas em idade ativa
(16-64 anos) que possuem dores musculo esquelética, tendem a ter além desta
conjuntura, disturbios do sono e mais propensas a usar medicacfes para além da dor
mas para sanar estes problemas respectivos %2.

Outra caracteristica unanime observadas nos estudos é a prevaléncia do sexo
feminino com a condic&o de dor lombar crénica. Na América Latina este fenbmeno é
decorrente da alta frequéncia deste grupo nas consultas em conformidade com a
cultura continental, se d&, em especial, na atencdo primaria a saliide'®. A expectativa
de vida feminina é superior, visto que homens adoecem e morrem mais cedo, em
especial em populagcbes mais pobres em razdo da violéncia mas em estudos
realizados na Europa os resultados da caracterizacdo da amostra evidenciaram um
maior numero de mulheres que homens. As atividades laborais femininas podem
interferir na condicdo de dor, principalmente aquelas idosas que sio inativas 923,

Os Sistemas de saude do Brasil, EUA e Europa possuem suas peculiaridades
e sao diferentes na questao da universalidade, gratuidade. O SUS é conhecido por
assegurar aos seus cidadaos o direito universal da salude por meio de suas redes e
servi¢cos de saude publica segue os preceitos contidos em suas diretrizes e principios,
a universalidade é um exemplo claro, todos sem excecdo possuem direito ao
atendimento?“.

Em contraposicdo, os Estados Unidos, refletido por todo um contexto histoérico,
contém uma estruturacdo de servicos de saude fragmentada, seccionado por



programas publicos e privados, gerenciados por planos de saude e planos mistos.

Embora o sistema estadunidense ndo seja universal, é amplo, e os hospitais
aceitam Medicare em situacdo de emergéncia, em razdo de ser previsto por lei o
acolhimento de pessoas idosas e de baixa renda (independente do convénio médico
do paciente®*

A pesquisa de Elder et al correspondente aos EUA, demonstrou claramente o
funcionamento do sistema de associacao profissional e ndo gratuidade, uma vez que
0s participantes receberam um vale presente de 25 ddlares apos cada ponto de coleta
de dados para a colaboracédo efetiva e foi evidenciado que as massagens eram
oferecidas por profissionais capacitados comprovando mais de 5 anos de experiéncia,
sem custo aos participantes apoés trés encontros marcados em tempos diferentes para
aplicar 10 tratamentos de massagem durante as 12 semanas entre o estudo a visita 1
(V1) e a visita 2 (V2) para os participantes do estudo?.

O Reino Unido possui o sistema publico de satde mais antigo dentre os paises,
foi criado em meados dos anos 40, o National Health System (NHS) e opera de
maneira gratuita para todos que residem legalmente na Inglaterra, considerado assim
um dos mais completos, com bases voltadas aos principios de equidade e
universalidade torna-se modelo quanto sua abrangéncia e efetividade. O
financiamento NHS é misto, pelo Estado e pela populacdo que cooperam por meio
dos impostos?>28,

Em conjunto ao NHS, as General Practices - GPs compfe a atencdo primaria
inglesa e francesa, estao presentes e sdo andlogas as unidades basicas de saude
brasileiras, uma vez que sao estabelecimentos que oferecem acesso aos cuidados e
servicos de saude a populacdo de um determinado territério, possuem grande
autonomia assistencial e interfere no desenvolvimento de acles e intervencdes
detalhadas na teoria de politicas de salde britanicas?>26,

Dessarte, a implementacédo da PNPIC nos oficios da salde, seria conveniente
para a coletividade, excepcionalmente aos idosos, que transcorrem por processos de
senescéncia, manifestando debilidades funcionais e perda de autonomia, o que
produz doencas crbénicas do sistema circulatorio e osteoarticular (dores nas costas e
nesse sistema) que agravam a saude e independéncia desse idoso, aumentam ainda
o uso do consumo de medicamentos controlados, analgésicos e farmacos
relacionados a DCNT®® 27,

Entretanto, constatou-se no estudo de Boboo que as dores nas costas sao
frequentes mesmo idosos ativos, se comparado aos sedentarios, apos a intervencéo
de Lian Gong. Contudo, notou-se que 0s ativos obtiveram mais resultados positivos
na sua dor, ao movimentar seu corpo, tendo uma reducédo consideravel e éxito na
melhora da qualidade de vida e independéncia do usuario mais velho'®.

A PNPIC corrobora para a integralidade da atencéo a saude, principio este que
requer também a interacdo das acdes e servicos existentes no SUS, da mesma forma,
a universalidade presente na esquematizacdo brasileira, prové cuidados, ao
considerar o individuo na sua dimenséo global, almejando manter a sua singularidade,
contribuindo positivamente nos processos de adoecimento e na recuperacdo da
saude?,

O Ministério da saude reitera que a Politica apresenta dentre as suas diretrizes
0 aumento da resolutividade dos servicos de saude, quando integrado o modelo
convencional com as racionalidades complementares ampliadas, sendo coadjuvante
no diagndstico, na avaliagdo e no cuidado?®. Estudos tém demonstrado que tais
abordagens contribuem para a ampliacao da corresponsabilidade dos individuos pela
saude, aumentando assim, a autonomia e o exercicio da cidadania do beneficiado. E

0 conhecimento sobre o assunto gera confianca para maior adesdo no tratamento®®
22,29



Em suma, é um desafio em razdo de obstaculos metodoldgicos, financeiros
(préticas gratificadas nos EUA) e demais fatores como a caréncia em conhecimento
acerca das PICS, a diferenciacdo na compreensdo de salde entre a saude
convencional e a MTC, a importancia atribuida a ela, o grau de capacitacdo m PICS
dos profissionais atuantes na atencao primaria e o nivel de entendimento do paciente
sobre as PICS e seus beneficios3?. Nao obstante, ha um baixo nivel de evidéncias
cientificas das Praticas Integrativas, em virtude da escassez conceitual nas bases de
dados e ndo consenso da descricédo geral de quais s&o e como devem ser chamadas
essas praticas da medicina tradicional Chinesa®.

Os estudos correspondentes sugerem o nome de cada técnica, sem englobéa-las em
um contexto maior. Barreiras estruturais dos sistemas de saude Nacional e
Internacional, profissionais habilitados para desenvolver as acdes nos ambitos da
salde, seja primario, secundario ou terciario. A falta de consenso sobre o modelo ideal
de integracao, principalmente em termos de financiamento. A questao de ser gratuito
ou ndo pode influenciar na implementag&o®°.

CONSIDERACOES FINAIS

Diversas sdo as praticas incluidas nas Terapias complementares, na
conjuntura da atencdo primaria a saude, dentre elas as mais dominantes nos estudos
sdo a acupuntura e a massagem, tal como a abordagem dos efeitos positivos da
homeopatia voltados para a melhora de idosos que apresentam dor lombar. Em
conformidade a estratégia de busca, os estudos expuseram unanimidade quanto a
melhora e beneficios promissores na dor lombar manifestada em idosos, usuérios de
praticas integrativas no ambito basico de saude, consequentemente houve progresso
na qualidade de vida e independéncia do publico avaliado em cada pesquisa.

Todavia, bem como os seis estudos apontam, ha a necessidade de mais
aprofundamento na tematica e nas variaveis que podem instigar no aparecimento ou
agravo da lombalgia, como nas atribuicdes em uma faixa etaria superior, 0 uso ou nédo
de medicamentos dos participantes, influencia na dor por comorbidades, obesidade.

Os estudos possuiam uma amostra reduzida e apds a aplicabilidade das etapas
metodoldgicas reduziram ainda mais o0 numero de participantes elegiveis, seja na
assiduidade de sessdes ou no preenchimento de questionarios de maneira completa.

Quanto a limitagcao da pesquisa: ha uma falta de consenso e conceituacao sobre as

praticas integrativas. Isto € uma caracteristica marcante observada e que influencia
direto nas buscas, coopera na desorganizacéo na formulacdo da estratégia de busca
dos artigos e assimilacdo de pesquisas avulsas com a nomeacéao especifica de cada
pratica separadamente, sem envolvé-las em um determinante geral de PICS, e a ndo
associacdo inerente a atencdo primaria a saude®°. O quérum de artigos publicados
pode ser muito maior se especificados corretamente pelos autores apds consenso do
gue € e quais sao as praticas incluidas nesse grupo geral.

E notorio que as PICS contribuem no desenvolvimento de vinculo terapéutico
e na integracdo do ser com a sociedade e 0 meio ambiente, particularmente séo
relevantes nos quadros de algias, incluindo na regiéo inferior da coluna, no entanto,
por ser uma tematica com disseminagdo atual em outras etnias (que ndo seja a
tradicional Chinesa), e se contraposta a medicina convencional. E interessante que
haja uma propagacdo de informagdes acerca da apreciacdo das PICS de Orgéos
governamentais, para se ter uma melhor adeséo da populagdo que eventualmente ira
apreciar-se com as particularidades de seus efeitos.
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