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RESUMO

A aplicabilidade das Praticas Integrativas e Complementares em Satde (PICS) na Atencao Primdria a
Saude (APS) ¢ evidente no cuidado, com énfase na promocao, prevengao e reabilitagao da saude. Os
enfermeiros, técnicos e auxiliares desempenham um papel fundamental na adocdo dessas praticas,
devido a sua proximidade com os pacientes, formagdo abrangente e capacidade de incorporar
diferentes abordagens de cuidado. No entanto, hd desafios significativos que dificultam a
implementagdo das terapias em todas as equipes de APS do Brasil. Este estudo teve como objetivo
analisar a implementagdo das PICS na APS, com foco na atuacdo da enfermagem, nos beneficios
clinicos dessas praticas e nos principais obstaculos enfrentados para sua consolidagdo no Sistema
Unico de Saide. O estudo consiste em uma revisio da literatura, realizada por meio de consultas em
diferentes bases de dados, tais como, Scientific Electronic Library Online e Google Académico, a fim
de embasar teoricamente este artigo. Os resultados obtidos possibilitaram compreender a eficacia das
praticas como tratamento complementar, a contribui¢do da enfermagem no cuidado holistico, além de
identificar os principais entraves para a implementacao das PICS na APS, como falta de preparo dos
gestores e profissionais, resisténcia cultural, restrigdes de espago, recursos financeiros, falta de
capacitagdes e sobrecarga de trabalho.

Palavras-chave: Terapias Complementares. Atengdo Primaria a Saude. Enfermagem de Atencdo
Primaria. Enfermagem Holistica.

ABSTRACT

The applicability of Integrative and Complementary Health Practices in Primary Health Care proves
to be effective in care, focusing on the promotion, prevention and recovery of health. Nurses,
technicians and assistants play an essential role in implementation, due to their proximity to patients,
comprehensive training and ability to integrate different care modalities. However, there are significant
challenges that make it difficult to implement therapies in all PHCs in Brazil, such as the lack of
preparation of managers and health professionals. This study aims to analyze the implementation of
Integrative and Complementary Health Practices in Primary Health Care, with emphasis on the role of
Nursing, the clinical benefits of these therapies, and the main challenges faced in consolidating them
within Brazil's Unified Health System The study consists of a literature review, carried out through
consultations in different databases, such as Scientific Electronic Library Online and Google Scholar,
in order to theoretically support this article. The results obtained made it possible to understand the
efficiency of practices as complementary treatment, the contribution of Nursing to holistic care, in
addition to identifying the main obstacles to the implementation of PICS in PHC, such as lack of
preparation of managers and professionals, cultural resistance, space restrictions, financial resources,
training and overwork.

Keywords: Complementary Therapies. Primary Health Care. Primary Care Nursing. Holistic Nursing.

RESUMEN

La aplicabilidad de las Practicas Integrativas y Complementarias de Salud (PIC) en la Atencion
Primaria de Salud (APS) es evidente en la atencion, con énfasis en la promocion, prevencion y
rehabilitacion de la salud. Enfermeros, técnicos y auxiliares desempefian un papel fundamental en la
adopcion de estas practicas, debido a su cercania con los pacientes, su formacion integral y su
capacidad para incorporar diferentes enfoques de atencion. Sin embargo, existen importantes desafios
que dificultan la implementacion de estas terapias en todos los equipos de APS en Brasil. Este estudio
tuvo como objetivo analizar la implementacion de las PIC en la APS, con énfasis en la practica de
enfermeria, los beneficios clinicos de estas practicas y los principales obstaculos para su consolidacion
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en el Sistema Unico de Salud (SUS). El estudio consiste en una revision bibliografica, realizada
mediante busquedas en diversas bases de datos, como la Biblioteca Electronica Cientifica en Linea
(Scientific Electronic Library Online) y Google Académico, para proporcionar una base teorica para
este articulo. Los resultados obtenidos permitieron comprender la eficacia de las terapias
complementarias, la contribucion de la enfermeria a la atencion holistica e identificar los principales
obstaculos para la implementacion de las PICS en la APS, como la falta de formacion de gestores y
profesionales, la resistencia cultural, las limitaciones de espacio, los recursos financieros, la falta de
formacion y la sobrecarga de trabajo.

Palabras clave: Terapias Complementarias. Atencion Primaria de Salud. Enfermeria de Atencion
Primaria. Enfermeria Holistica.
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1 INTRODUCAO

As Préticas Integrativas e Complementares em Saude (PICS) sdo abordagens terapéuticas que
buscam uma visdo ampliada do paciente, levando em consideracdo ndo apenas sua condigdo fisica.
Elas visam promover, prevenir e recuperar a saude por meio de técnicas e praticas seguras e eficazes,
com o propdsito de complementar o tratamento médico convencional, ndo substitui-lo (Matos et al.,
2018; Viana et al., 2023).

A Politica Nacional de Préticas Integrativas e Complementares (PNPIC) no Sistema Unico de
Saude (SUS), instituida pela Portaria GM/MS n° 971, de 3 de maio de 2006, incorpora o programa das
PICS na Atencdo Primaria a Saude (APS). Este registro apresenta uma abordagem inovadora em
relacdo a satde, ampliando as opgdes terapéuticas e preconizando a integracdo dessas praticas no
sistema de satde, garantindo aos usudrios o acesso a todas as perspectivas e alternativas de cuidado
disponiveis para o tratamento (Matos et al., 2018).

Para colocar em pratica as PICS, os gestores Federais, Estaduais e Municipais precisam assumir
responsabilidades institucionais. O gestor municipal tem a importante funcdo de estabelecer diretrizes
para a incorporacdo das praticas, incluindo a criagdo de regulamentos técnicos para implementar a
PNPIC no sistema de satidde municipal (Brasil, 2018).

As praticas sdo estratégicas e altamente benéficas para os pacientes, priorizando o cuidado
humano, constante e abrangente. Além disso, proporcionam beneficios no contexto da saude e¢ da
doenga, tais como: relaxamento, sensagdo de bem-estar, diminuicdo da ansiedade, reducdo da
dependéncia de remédios, fortalecimento do sistema imunoldgico e aumento da qualidade de vida
(Matos et al., 2018; Secretaria Estadual de Satde do Espirito Santo, 2024).

O emprego de diferentes técnicas tem se expandido globalmente com o passar dos anos. Em
conformidade com as diretrizes da Organizagdo Mundial da Saude (OMS), em 2006 foram
oficializadas as cinco primeiras Terapias Integrativas e Complementares, como: Acupuntura,
Antroposofia e Fitoterapia. J& em 2017, o PNPIC passou a incluir mais 14 praticas, como Biodanga,
Danga Circular e Musicoterapia. No ano de 2018, foram adicionadas mais dez modalidades, incluindo
Aromaterapia, Bioenergética e Constelagdo Familiar. Atualmente, o PNPIC reconhece 29 Terapias
Integrativas e Complementares, disponiveis através do SUS (Silva et al., 2020).

A APS ¢ o principal ponto de acesso dos pacientes, sendo o nivel de atengdo a saude em que as
PICS sdo oferecidas em maior escala, facilitando a coordenagdo de agdes e servigos voltados para a
promocgao, protecao, prevengao de doencas, diagnostico, tratamento, reabilitacdo, redug¢do de danos e
manutencdo da satde da populagdo tanto individualmente quanto de forma coletiva. Essas praticas
podem ser realizadas na APS por profissionais devidamente qualificados e treinados para sua aplicagao

(Brasil, 2018).
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Em 2015, através da Resolugdo COFEN N° 500/2015, foi estabelecido o reconhecimento de
Terapias Alternativas como especialidade e qualificacdo do profissional de Enfermagem, o que
permitiu a coordenacao da forma como o cuidado ¢ oferecido, estrutura o ambiente e os métodos de
trabalho, analisa os desfechos dos procedimentos e ainda promove a educagdo em saude para a
comunidade nas praticas de PICS na APS. A Resolu¢ao COFEN n° 739, datada de 05 de fevereiro de
2024, estipula as diretrizes para a atuagdo da equipe de saude no campo das PICS, abrangendo
Enfermeiros, auxiliares e técnicos de Enfermagem. De acordo com as diretrizes, certas praticas devem
ser realizadas exclusivamente por profissionais de nivel superior, sendo o enfermeiro apto a se
qualificar em todas as praticas, desde que cumpra a carga horaria minima estabelecida (Almeida et al.,
2019; Cofen, 2015, 2024).

A aplicabilidade das praticas como apoio terapéutico adicional, quando feita de maneira ética
pelos especialistas, amplia as chances de recuperacdo de doengas. O entendimento tanto tedérico quanto
pratico das PICS possibilita uma assisténcia completa ao paciente levando em conta diversos aspectos,
como emocional, espiritual, fisico, mental e social, resultando em um cuidado acolhedor e em uma
relacdo positiva entre profissional e paciente (Nogueira; Pachu, 2023).

Além de contribuirem para a redug@o de custos no sistema de satde, as PICS tém demonstrado
eficacia na promog¢ao da saude e na prevencao de doencas, ao atuarem na reducao de sua incidéncia e
na evitagdo de possiveis complicagdes. Diante desse cenario, o presente estudo revela-se relevante para
compreender a importancia e a aplicabilidade das PICS na APS, bem como analisar de que forma os
profissionais de Enfermagem contribuem para a adogdo dessas praticas na APS, considerando o papel
do enfermeiro na gestdo e organizagdo dos servicos de cuidado. Ademais, busca-se identificar os
principais desafios enfrentados para a consolidagdo dessas praticas no ambito da APS, ampliando o
entendimento sobre os entraves e potencialidades da atuacdo da enfermagem nesse processo.

Portanto, este estudo objetiva analisar a implementacdo das PICS na APS, com foco na atuagao
da enfermagem, nos beneficios clinicos dessas praticas e nos principais obstaculos enfrentados para

sua consolida¢dao no SUS.

2 METODO

O presente estudo de revisao constitui produto de um Trabalho de Conclusao de Curso (TCC)
de graduagdao em Enfermagem, da Faculdade Presidente Antonio Carlos, localizada em Uba-MG. Foi
elaborado em conformidade com os preceitos €ticos vigentes.

Trata-se de uma revisdo narrativa da literatura, modalidade de pesquisa amplamente utilizada
na area da Enfermagem. Essa modalidade caracteriza-se por sua abrangéncia, sendo empregada para
descrever e discutir o desenvolvimento ou o estado da arte de determinado tema. Fundamenta-se na

analise de publicagdes cientificas, livros e capitulos, incorporando ainda a interpretagao critica dos
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autores. Embora possibilite ao leitor uma atualizagdo rapida sobre uma tematica especifica, essa
abordagem ndo segue uma metodologia sistematizada que permita a reprodutibilidade dos dados. As
revisdes narrativas possuem natureza qualitativa e, geralmente, sdo estruturadas em: Introducao,
Desenvolvimento (com possiveis subtitulos definidos pelos autores), Consideragdes Finais e
Referéncias (Rother, 2007; Gomes; Machado; Machado, 2021; Simdes et al., 2023; Oliveira et al.,
2025; Souza; Quintdo; Machado, 2025).

A fundamentacao tedrica foi elaborada a partir de uma revisao abrangente da literatura
cientifica. As fontes foram identificadas por meio de buscas estruturadas nas bases Google Académico
e Scientific Electronic Library Online (SciELO), além de manuais técnicos, boletins cientificos,
publicagdes oficiais vinculadas ao Ministério da Saude do Brasil e aos Conselhos Estaduais e Federal
de Enfermagem. Também foram consultados documentos governamentais de dominio publico e
revistas cientificas eletronicas.

A estratégia de busca utilizou os seguintes descritores: enfermagem, atengdo primaria a satde,
terapias complementares, enfermagem holistica, praticas integrativas e complementares ¢ Sistema
Unico de Saude. Para aumentar a precisdo e a abrangéncia dos resultados, foram empregados
operadores booleanos, especificamente “AND”, “OR” e “NOT”. O uso desses operadores permitiu
combinar termos relacionados, ampliar o escopo da busca e excluir contetidos nio pertinentes,
contribuindo para uma sele¢do mais refinada e relevante da literatura. Nao foram aplicados critérios
de restricao temporal. Foram incluidos apenas materiais com acesso gratuito e integral, os quais foram

lidos na integra pelos dois primeiros autores deste estudo.

3 DESENVOLVIMENTO
Estarevisao contempla 53 referéncias bibliograficas, sendo a maioria proveniente de periddicos

cientificos, conforme ilustrado na Figura 1.

™
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Figura 1 - Caracterizacdo das referéncias bibliograficas incluidas na revisdo narrativa

- Artigos:39 Revista Brasileira de Enfermagem: 4

Documentos Conselhos de Enfermagem:4

Governamentais Ministério da Saude: 4

53 publicagtes
incluidas

Capitulo: 1

Dissertagdo: 1

Fonte: Elaboragao propria dos autores

A seguir, apresentam-se os trés topicos que compdem o desenvolvimento desta revisdo

narrativa, estruturados de forma a atender aos objetivos propostos pelo estudo.

3.1 PANORAMA DA IMPLEMENTACAO DAS PICS NA APS E EVIDENCIAS CIENTIFICAS DE
SEUS EFEITOS TERAPEUTICOS

Segundo Santos e Tesser (2012) os primeiros debates sobre as PICS no Brasil tiveram inicio
nos anos 1980, com destaque na 8* Conferéncia Nacional de Saide em 1986, que determinou a inclusao
de praticas complementares de assisténcia a saude nos servigos de saude. Em 2006, ocorreu um marco
importante para essas praticas, com a criagdo da Politica Nacional de Praticas Integrativas e
Complementares (PNPIC), que introduziu as primeiras PICS na APS. A Politica possibilitou a
ampliacao do acesso a essas praticas, que antes eram restritas ao setor privado, aumentando a oferta e
variedade de recursos terapéuticos para a APS (Brasil, 2006).

Atualmente, doze unidades federativas juntamente com o Distrito Federal possuem iniciativas
estaduais e distritais em PICS implementadas, enquanto outras seis estdo desenvolvendo propostas,
todas seguindo as orientagdes da PNPIC. Apos a implementacao da PNPIC, o governo de Minas Gerais

identificou a importancia de estabelecer uma politica estadual que direcione as a¢des de acordo com a

™

LUMEN ET VIRTUS, Sao José dos Pinhais, v. XVI, n. L, p. 9412-9433, 2025

9418



realidade local. Sendo assim, foi criada a Politica Estadual de Praticas Integrativas e Complementares
de Minas Gerais (PEPIC MG), por meio da Resolugao SES MG n° 1885 de 27 de maio de 2009. Assim,
a PEPIC MG criou a Resolu¢do SES/MG N° 9.076, DE 18 de outubro de 2023, através do CIB-
SUS/MG n° 4.410, de 18 de outubro de 2023, que aprova o cofinanciamento para: politicas continuas
de promocao da saude (POEPS), PICS e politicas de promogao da equidade. As metas estabelecidas
pelo indicador 08 serdo consideradas de acordo com numero de procedimentos realizados com o uso
PICS ofertadas nos servicos de APS (Secretaria do Estado de Saude de Minas Gerais, 2023).

Nesse sentido, para fortalecer ainda mais a implementagao das praticas em Minas Gerais, a
Secretaria de Estado de Saude (SES-MGQG) estabeleceu através da Deliberagao CIB-SUS/MG n° 4.096,
datada em 14 de fevereiro de 2023, normativa que direciona um incentivo financeiro da Politica
Estadual de PICS para a distribuicdo semestral de insumos utilizados em acupuntura e auriculoterapia,
como, por exemplo, agulhas e sementes de mostarda. A ideia por trds do cofinanciamento ¢ melhorar
a utilizagdo dos recursos e promover as politicas estaduais de forma mais eficaz (Secretaria do Estado
de Saude de Minas Gerais, 2023).

O estado do Rio Grande do Sul, por exemplo, implementou o Programa Estadual de Incentivos
para APS entre 2018 ¢ 2019. Em 2021, foi langado um novo indicador no programa, que se concentra
nas praticas integrativas. Esse indicador requer o registro de procedimentos oferecidos, atendimentos
individuais e atividades em grupo relacionadas as PICS (Secretaria Estadual de Satde do Rio Grande
do Sul, 2023).

Segundo o Ministério da Saude (Brasil, 2006) a PNPIC colabora para o fortalecimento dos
principios essenciais do SUS. A politica leva em consideragdo o ser humano de forma global nos
processos de doencga e de saude, bem como nas interagdes entre agdes € servicos ja existentes. Com a
diversificacao de abordagens terap€uticas, surgiram novas alternativas preventivas e curativas para os
usuarios, com foco na seguranca, eficacia e qualidade da assisténcia no contexto do cuidado a saude,
contribuindo assim para a melhoria da resolutividade dos processos de cuidado.

Para Toma et al. (2021) a PNPIC colabora com as iniciativas de saude, promove solucdes
criativas e comunitarias, € apoia o progresso sustentavel das comunidades. Adicionalmente, contribui
para a orientacdo e envolvimento dos usuarios, gestores e profissionais em diversas areas de
implementag¢ao das politicas de saude.

As PICS constituem abordagens terapéuticas de origem ancestral, fundamentadas em saberes
tradicionais e populares. Elas representam um modelo de cuidado acolhedor, respeitoso e centrado na
integralidade do ser humano, promovendo o uso de recursos naturais na prevencao de agravos a satde.
Alinhadas a uma concepgdo inovadora de atengdo a saude, as PICS deslocam o foco da doenca para a
promocao do bem-estar, buscando o equilibrio entre o individuo e seu ambiente natural, social e

cultural. As intervengdes propostas consideram todas as dimensdes do ser humano — corpo, mente e
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espirito — reconhecendo a complexidade e a interdependéncia desses aspectos na construgdo da saude
(Borges et al., 2023).

Segundo Calvi, Rabi e Vianna (2021) em 2006, as cinco primeiras praticas foram oficializadas
e, com o avango das pesquisas, foram incorporadas mais 14 modalidades reconhecidas pela Portaria
n°® 849 de 27 de margo de 2017. No ano seguinte, por meio da Portaria n® 702, de 21 de marco de 2018,
foram incluidas mais 10 praticas. Atualmente, o SUS disponibiliza 29 procedimentos de PICS para a

populacdo, de forma completa e gratuita, conforme descrito a seguir no Quadro 1.

Quadro 1 — Evolug¢do das Praticas Integrativas ¢ Complementares reconhecidas pelo SUS (2006—2018)

Ano Quantidade de PICS PICS

2006 5 Acupuntura, Homeopatia, Fitoterapia, Antroposofia, Termalismo Social
Arteterapia, Ayurveda, Biodanga, Danga Circular, Meditacdo,

2017 14 Musicoterapia, Naturopatia, Osteopatia, Quiropraxia, Reflexoterapia,

Reiki, Shantala, Terapia Comunitaria Integrativa, Yoga
Apiterapia, Aromaterapia, Bioenergética, Constelagdo Familiar,
10 Cromoterapia, Geoterapia, Hipnoterapia, Imposi¢do de Maos,

Ozonioterapia, Terapia de Florais
Fonte: Elaboragao propria dos autores

2018

O Consorcio Académico Brasileiro de Saude Integrativa (CABSIN), o Centro Latino-
Americano e do Caribe de Informacdo em Ciéncias da Satide (BIREME), a Organizagdo Pan-
Americana da Saude (OPAS) e a Organizagdo Mundial da Satide (OMS) formam um grupo de
pesquisadores que desenvolveram os mapas de evidéncias. Esses mapas facilitam a organizacao da
producdo cientifica sobre as praticas de Medicinas Tradicionais, Complementares e Integrativas,
simplificando a identificacdo das principais intervengdes e resultados sobre a eficacia dessas praticas
em diferentes patologias. Com isso, os mapas possibilitam que profissionais de saude, gestores e
pesquisadores fundamentem suas acdes em evidéncias cientificas solidas (Pereira, 2022).

Munhoz et al. (2022), a partir de uma revisao sistematica da literatura desenvolvida no contexto
de uma tese de doutorado, concluiram que a auriculoterapia apresenta evidéncias de eficacia na redugao
dos niveis de ansiedade e estresse entre profissionais da satide. Além de ser uma abordagem terapéutica
rapida e simples, a auriculoterapia se mostra eficaz no alivio imediato de dores agudas e cronicas,
ansiedade, tonturas, gagueira, disfungdes do sistema autonomo, intoxicagdo por substincias como
drogas, tabaco e medicamentos (Santos et al., 2023).

Segundo Jesus et al. (2023), evidéncias cientificas comprovam a efetividade da acupuntura
como recurso terapéutico complementar, caracterizado pela inser¢ao de agulhas em pontos anatomicos
especificos, com o objetivo de promover a satde, prevenir agravos e contribuir para a reabilitacdo de
diversas enfermidades. Os estudos destacam beneficios clinicos expressivos, tais como o alivio de
condig¢des neuroldgicas (como cefaleia e enxaqueca), respiratdrias (como sinusite, asma e bronquite)

e musculoesqueléticas (como lombalgia e ciatalgia).
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Para Silva et al. (2022) a danga circular em pessoas idosas gerou inimeras melhorias, ndo
apenas fisicamente, mas também emocional e socialmente. Isso se deu pelo fortalecimento dos
vinculos sociais, compartilhamento de sentimentos, sensagao de pertencimento a um grupo e vivéncia
de momentos de alegria e bem-estar. Ao ser implementada nas APS, tais atividades proporcionaram
uma experiéncia positiva na promoc¢do da saude das pessoas idosas, ajudando-as a aprimorar sua
qualidade de vida e trazendo beneficios para seu dia a dia.

De acordo com Queiroz (2023), as PICS trazem beneficios para os pacientes e para a APS em
todo o Brasil. O estimulo a qualidade de vida gera relagdes positivas e bem-estar para o individuo. A
disponibilidade das PICS ajuda a diminuir o uso de medicamentos e oferece novas abordagens de
cuidado. Outra vantagem ¢ a promog¢ao do autocuidado, incentivando a busca pelo autoconhecimento
e por um cuidado mais abrangente. Em termos financeiros, a relagdo custo/beneficio tem se mostrado
favoréavel para as institui¢des, ja que essas praticas tém baixo custo de implementacao e sdo facilmente
aplicaveis.

Um ensaio clinico randomizado, simples-cego, realizado em uma maternidade publica do
Espirito Santo, avaliou os efeitos da auriculoterapia na ansiedade de gestantes em pré-natal de baixo
risco. Cinquenta participantes foram divididas em grupo controle e grupo intervengdo, que recebeu
trés sessdes de auriculoterapia com sementes de mostarda em pontos especificos do pavilhdo auricular.
Utilizou-se o Inventario de Tragco ¢ Estado de Ansiedade para mensurar os niveis de ansiedade. Os
resultados demonstraram reducdo estatisticamente significativa do estado de ansiedade no grupo
intervenc¢ao (p=0,033), indicando a efetividade da pratica. A auriculoterapia mostrou-se viavel, segura,
de baixo custo e bem aceita pelas gestantes, destacando-se como estratégia complementar no contexto
do SUS (Silva et al., 2020).

Ensaio clinico randomizado conduzido com gestantes acompanhadas na APS demonstrou que
o protocolo de auriculoterapia adotado teve impacto clinico relevante, promovendo melhora
significativa nos dominios fisico e ambiental da qualidade de vida das participantes do grupo
intervencdo (n = 53), indicando o potencial da pratica como estratégia complementar no cuidado pré-
natal (Corréa et al., 2025).

No ano de 2023, as PICS foram ofertadas em 18,9 mil unidades de saude do SUS, com atuagao
de 21,4 mil equipes de saude. Nesse periodo, foram realizadas aproximadamente 5,7 milhdes de
atividades, das quais 95% ocorreram no ambito da APS. As equipes da APS desempenham papel
estratégico na Rede de Atencao a Saude (RAS), atuando na coordenagdo do cuidado, assegurando a
continuidade do atendimento no momento oportuno e garantindo que os usudrios recebam assisténcia

integral, resolutiva e acolhedora (Brasil, 2024).
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3.2 O PROTAGONISMO DA ENFERMAGEM NA APLICACAO DAS PICS: INTERFACES
NORMATIVAS, TERAPEUTICAS E HUMANIZADAS

Conforme Sousa et al. (2021) Florence Nightingale, conhecida como protagonista ¢ mae da
enfermagem moderna, deixou um legado de cuidado centrado no respeito e na visdo completa do
paciente, demonstrando que a melhoria da satide estd relacionada ao ambiente durante o tratamento e
a recuperagdo. Durante sua trajetoria, por meio de suas obras, ja indicava o uso de técnicas integrativas
no tratamento dos pacientes, como massagens "frias" ou "quentes", orientagdes nutricionais € a
utilizacao de dleo essencial de lavanda na testa dos soldados feridos para proporcionar tranquilidade
(Branco et al., 2020).

Segundo Freitas et al. (2021), a implementacdo da PNPIC impulsionou a demanda por uma
maior oferta de terapias integrativas nas instituicdes de saude, evidenciando a necessidade de
capacitagdo especifica dos profissionais envolvidos. No contexto brasileiro, a enfermagem destacou-
se como protagonista nesse processo, ao incorporar essas praticas ao escopo do cuidado, reconhecendo
seu valor na integralidade da atencdo e na valoriza¢do da autonomia dos usudrios sobre sua propria
satide (Mildemberg et al., 2023).

De acordo com o Conselho Federal de Enfermagem, a Resolucdo n°® 739, de 5 de fevereiro de
2024, estabelece as diretrizes para a atuagdo dos profissionais de enfermagem nas PICS, autorizando
o exercicio autdbnomo dessas praticas tanto no setor publico quanto no privado, desde que haja
capacitagdo adequada. O paragrafo tnico do Artigo 4° da referida Resolucao reconhece abordagens
como Acupuntura, Ozonioterapia € Yoga como especialidades ou areas de atuagdo do enfermeiro,
desde que respaldadas por titulacdo conforme a legislagdo vigente. Esse marco normativo representa
um avanco significativo na consolidagdao das PICS no campo da enfermagem, rompendo com a légica
hegemonica do modelo biomédico e ampliando o escopo de praticas terap€uticas anteriormente
restritas a atuagao médica (Gusmao et al., 2023; Cofen, 2024).

O anexo I da Resolucdo 739/24 aborda as responsabilidades dos enfermeiros, técnicos e
auxiliares na prestacdo de cuidados de enfermagem em PICS. O enfermeiro tem a fun¢do de realizar
os cuidados com maior complexidade técnica e exigéncia de conhecimento cientifico apropriado, além
da capacidade de tomada de decisdes rapidas. Entre as responsabilidades exclusivas do enfermeiro
estdo: recomendar, prescrever e implementar as PICS tanto em ambientes privados quanto publicos,
assim como, a coordenacdo, planejamento, organizagdo e orientacdo da equipe de enfermagem no
fornecimento de cuidados de forma abrangente e acolhedora ao paciente. Ja aos técnicos e auxiliares
de enfermagem cabe amparar acdes desenvolvidas no contexto das PICS. Os técnicos de enfermagem,
apos receberem a formagdo adequada, também podem executar as PICS listadas na PNPIC, como

aromaterapia, massoterapia e terapia floral (Cofen, 2024).

=

LUMEN ET VIRTUS, Sao José dos Pinhais, v. XVI, n. L, p. 9412-9433, 2025

9422


https://www.cofen.gov.br/resolucao-cofen-no-739-de-05-de-fevereiro-de-2024/

Nesse sentido, o Cofen (2024) estabelece no anexo II da Resolucao 739/24, a orientagao de
carga horaria minima para exercicio dos profissionais de enfermagem qualificados por meio de

treinamentos especializados em PICS, conforme listado no Quadro 2 mostrado abaixo.

Quadro 2 - Carga horaria minima para qualificacdo em PICS

Praticas Integrativas e Carga hordaria
Complementares em Saude - PICS Minima
Apiterapia 80 horas
Aromaterapia 120 horas
Arteterapia 120 horas
Auriculoterapia 80 horas
Bioenergética 80 horas
Constelagdao Familiar 120 horas
Cromoterapia 60 horas
Danga Circular 40 horas
Geoterapia 40 horas
Hipnoterapia 120 horas
Imposi¢do de maos (inclui Toque Terapéutico, Reiki, toque quantico 120 horas
e outros)
Massoterapia 120 horas
Meditagdo 120 horas
Musicoterapia 180 horas
Ozonioterapia 120 horas
Praticas Corporais da Medicina Tradicional Chinesa (inclui Tai 80 horas
Chi Chuan, Chi-Kun e Nai-Kun)
Reflexologia 60 horas
Shantala 40 horas
Terapia Comunitaria Integrativa 240 horas
Terapia Floral 120 horas

Fonte: Conselho Federal de Enfermagem, 2024

Segundo Mildemberg et al. (2023) a atuag@o do profissional de enfermagem na APS envolve a
prestacdo de cuidados, a gestdo e o ensino. A consulta de enfermagem, que ¢ uma responsabilidade
exclusiva do enfermeiro, permite que o profissional identifique as condigdes de satide-doenca,
prescreva e implemente medidas que promovam, protejam, recuperem e reabilitem a satde, além de
estabelecer vinculos, promover a equidade e humanizagdo. O enfermeiro possui autonomia no processo
de cuidado e enxerga os clientes de forma individual e coletiva. A utiliza¢do de PICS pelos enfermeiros
ajuda a reduzir a prescricao de medicamentos alopaticos, sendo substituidos, em alguns casos, por
métodos integrativos que minimizam os efeitos colaterais dos remédios (Gusmao et al., 2023).

Segundo Silva et al. (2020), o profissional de enfermagem deve adotar uma abordagem integral
no cuidado, considerando o paciente em todas as suas dimensdes — fisica, emocional, social e
espiritual. Seu olhar precisa ultrapassar a enfermidade em si, valorizando o individuo em sua totalidade
e contribuindo para a identificacdo dos diagndsticos de enfermagem, o que fundamenta a elaboracgao
de acdes terapéuticas adequadas aos pacientes atendidos.

Pesquisas examinadas mostraram um aumento nas publicagdes cientificas sobre a

auriculoterapia realizadas pelos enfermeiros na APS, mostrando resultados positivos como: melhorias
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na qualidade de vida, diminuicdo no uso de analgésicos, reducdo da dor e da ansiedade (Alves;
Loureiro, 2022).

Revisdo integrativa sobre os beneficios das PICS no cuidado de enfermagem evidenciou o
protagonismo do enfermeiro na aplicagdo dessas terapias, com destaque para a fitoterapia e a
massoterapia. Os resultados mostram que tais praticas podem ser utilizadas em diferentes condigdes
clinicas, promovendo um cuidado ampliado ¢ humanizado, com efeitos terapéuticos observados em
areas como oncologia, cuidados paliativos, obstetricia, saide mental, além de casos de dor cronica e
hipertensao arterial sistémica (Mendes et al., 2019).

Um estudo realizado com enfermeiros na APS evidenciou que a pratica do Reiki contribuiu
significativamente para a melhoria da qualidade de vida desses profissionais, promovendo o equilibrio
das dimensoes fisica, mental, emocional e espiritual. Os resultados também destacaram a relevancia
dessa terapia como estratégia complementar no processo de cuidar, reforcando seu potencial como
recurso integrativo no contexto da atengao a saude (Freitag et al., 2018).

A pratica de yoga configura-se como uma disciplina fisico-mental de origem oriental, que
integra posturas corporais, técnicas respiratdrias, meditagdo e estados de relaxamento profundo, com
o objetivo de promover o dominio e a harmonia entre corpo € mente. A inser¢do dessa pratica por
profissionais de enfermagem na APS evidenciou sua adequacdo, seguranga e elevada aceitagdo por
parte dos participantes, além de fortalecer o vinculo terapéutico entre enfermeiros e usuarios. Os
resultados demonstraram impactos positivos em multiplas dimensdes da qualidade de vida, incluindo
saude global, saide mental, satde fisica, relagdes interpessoais e percepcdo do ambiente vivido
(Pereira; Souza; Schveitzer, 2022).

Por fim, o cuidado as pessoas tem sido reconhecido como o principal objeto epistemologico da
enfermagem, constituindo-se como fundamento tedrico e pratico da profissdo. Ao incorporarem as
PICS no processo de cuidar, os profissionais contribuem para a superagdo de dicotomias historicas,
como corpo versus mente e normal versus patologico. Essa abordagem integrativa favorece a
construg¢do de novos saberes e experiéncias, promovendo um cuidado mais humanizado e ampliado.
Além disso, possibilita aos usuarios do SUS mobilizar seus proprios recursos internos na promogao,
manuten¢do e recuperagdo da saude, fortalecendo sua autonomia e protagonismo no processo

terapéutico (Amarello; Castellanos; Souza, 2021).

3.3 ATENCAO PRIMARIA E PICS: DIAGNOSTICO CRITICO DAS BARREIRAS DE
IMPLANTACAO

A diversificagdo das alternativas de Terapias Complementares tem enfatizado a importancia
das PICS no atendimento a populagdo e na protecao da satide publica. No entanto, a introdugdo dessas

praticas na APS ainda enfrenta obstaculos significativos em todo o pais. Visando auxiliar os gestores

™

LUMEN ET VIRTUS, Sao José dos Pinhais, v. XVI, n. L, p. 9412-9433, 2025

9424



na formulacdo de um plano de implementacdo das PICS, o Ministério da Saude elaborou um guia de
implantacdo de servicos de PICS no SUS. Esse guia oferece orientagdes aos gestores sobre a
necessidade de cadastrar a unidade de saude e os profissionais no Sistema de Cadastro Nacional de
Estabelecimentos de Saude (SCNES) que consiste em um Sistema de Informagao em Saude, contendo
dados sobre equipes, profissionais e unidades de saude (Brasil, 2018). O SCNES, portanto, engloba
informagdes sobre infraestrutura, capacidade instalada e mao-de-obra assistencial de saude no Brasil,
entre outros aspectos relativos a gestao e funcionamento das unidades (Rocha et al., 2018).

Nesse cenario, dados oficiais do Ministério da Satde (Datasus, 2024) indicam que cerca de
8.239 estabelecimentos de saude da APS, registrados no SCNES, ofertam atendimentos individuais e

coletivos em PICS no Brasil, conforme detalhado a seguir no Quadro 3.

Quadro 3 - PICS na APS: mapeamento nacional a partir do SCNES, 2024

Estados com oferta de Unidades Basicas de Unidades Basicas com Un%’g::?f:g}iiam
PICS Saude oferta de PICS

PICS

Acre 229 21 9,2%
Alagoas 918 91 9,9%
Amapad 147 10 6,8%
Amazonas 599 63 10,5%
Bahia 4007 427 10,7%

Ceard 2227 331 14,9%
Espirito Santo 830 74 8,9%
Goias 1350 237 17,6%
Maranhdo 2125 193 9,1%
Mato. Grosso 943 199 21,1%
Mato Grosso do Sul 607 169 27,8%
Minas Gerais 5445 1653 30,4%
Para 943 142 15,1%
Paraiba 1516 269 17,7%
Parana 2073 290 14,0%
Pernambuco 2693 337 12,5%
Piaul 1165 73 6,3%

Rio de Janeiro 1970 584 29,6%
Rio Grande doNorte 1024 195 19,0%
Rio Grande do Sul 2047 669 32,7%
Rondonia 294 23 7,8%
Roraima 132 5 3,8%
Santa Catarina 1713 727 42.4%
Sdo Paulo 5168 1771 34,3%
Sergipe 517 136 26,3%
Tocantins 431 33 7,7%
Distrito Federal 176 169 96,0%

Fonte: elaboragdo propria, com base em dados oficiais do CNES — DataSUS, 2024

Em consonancia com a discussdo, Carvalho (2022) destaca que o SCNES, instituido pela
Portaria SAS/MS n° 376, de 3 de outubro de 2000, disponibiliza informag¢des detalhadas sobre os
servigos de satde nas diversas esferas governamentais. A analise desses dados revela que um niimero
reduzido de unidades da APS esta devidamente registrado para a oferta de PICS, evidenciando a

auséncia de formalizagdo desses servigos no ambito municipal — uma realidade que se repete em todo
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o pais. A falta de registros consistentes compromete a avaliagdo da efetividade das PICS, além de
dificultar o planejamento estratégico para sua implementagdo e expansdo no SUS.

Como apontado por Habimorad et al. (2020), ainda hd uma compreensao limitada sobre a
abrangéncia da PNPIC, o que resulta em lacunas na coleta de dados referentes as PICS nos sistemas
de informagdo ambulatorial (SIA-SUS) e no SCNES. Além disso, muitos recursos terapéuticos
reconhecidos como PICS ndo contam com codifica¢do especifica nesses sistemas, dificultando seu
registro adequado. As portarias n® 971/2006 e n°® 853/2006 também contribuem para interpretagdes
ambiguas quanto ao uso do termo “praticas corporais € outras técnicas”, favorecendo registros
inconsistentes e nao padronizados.

No estudo conduzido por Lima, Silva e Tesser (2014), os autores identificaram inconsisténcias
nos registros das PICS, com destaque para o registro separado de praticas ndo contempladas nos
formularios oficiais do SIA-SUS e do SCNES. Além disso, observaram o registro indevido de
atividades que ndo integram a PNPIC e/ou sdo tradicionalmente associadas a abordagem biomédica de
prevencao e risco, como oficinas de artesanato, caminhadas e grupos educativos voltados ao controle
do diabetes, equivocadamente classificados por gestores como PICS.

Barros et al. (2020) evidenciam a dificuldade e a inseguranca de gestores no que diz respeito a
definicdo e compreensdo das PICS, ressaltando que essa fragilidade esta associada ao conhecimento
limitado dos profissionais e gestores do SUS sobre a PNPIC. Tal lacuna representa um entrave
significativo a efetivacdo da politica, uma vez que sua implementacdo depende fortemente do
envolvimento desses atores institucionais. Nesse sentido, conforme argumentam Habimorad et al.
(2020), a articulacdo entre gestores, trabalhadores da satude e usuarios ¢ essencial para a consolidacao
da PNPIC, contribuindo para um planejamento sensivel as especificidades locais e para a
sustentabilidade das agdes integrativas no ambito assistencial.

A escassez de recursos financeiros destinados as PICS compromete sua execugdo,
frequentemente resultando em agdes pontuais, de baixa qualidade e com pouca sustentabilidade. Nesse
contexto, as PICS acabam sendo tratadas como uma iniciativa individual dos profissionais de satude, o
que fragiliza sua integracdo estrutural a APS. Embora haja reconhecimento da importancia dessas
préaticas por parte da gestdo local, observa-se a auséncia de investimentos concretos que viabilizem sua
expansao e institucionalizagdo, limitando a efetividade das estratégias preconizadas pela PNPIC (Silva;
Oliveira, 2023).

Silva et al. (2021) identificaram que a insercdo das PICS na APS enfrenta desafios
significativos, sobretudo relacionados a falta de infraestrutura fisica adequada e a auséncia de
capacitagdo dos profissionais. Nesse contexto, Soares, Pinho e Tonello (2020) destacam que a

responsabilidade pela efetiva implementacao da politica também recai sobre a gestio municipal, a
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quem cabe elaborar diretrizes técnicas especificas, alocar recursos financeiros compativeis, articular
acdes intersetoriais e investir na formagdo permanente das equipes de satude.

Lima et al. (2019) observam que as PICS ainda sdao amplamente incompreendidas pela
populacdo, sendo utilizadas, em muitos casos, com base em informagdes nao especializadas. Essa
limitagdo contribui para a difusdo de ideias equivocadas, como a crenca de que tais praticas se
restringem ao tratamento de condigdes leves. A incompreensao por parte dos profissionais de saude
também se revela um entrave importante, ao alimentar percepgdes distorcidas, desconhecimento sobre
os beneficios potenciais das PICS e a perpetuacao de mitos, o que compromete a adesao ao tratamento
e desestimula a participagdo de diferentes categorias profissionais na sua implementagao.

Takeshita et al. (2021) identificaram multiplos desafios relacionados & implementagao das PICS
na APS, destacando a auséncia de solugdes estruturais para as modalidades integrativas de tratamento.
Diante desse cendrio, tornou-se necessario adaptar os profissionais j& atuantes, exigindo deles uma
atuacdo multifuncional para suprir lacunas assistenciais. Em contrapartida, Silva e Oliveira (2023)
ressaltaram que tal estratégia resultou em sobrecarga de trabalho, uma vez que os profissionais ndo
puderam se desvincular das atribuigdes essenciais da rotina da APS, o que comprometeu sua
disponibilidade e afetou diretamente a sustentabilidade das agdes propostas.

Para Oliveira et al. (2020), observa-se no Brasil uma caréncia significativa de institui¢des, tanto
publicas quanto privadas, que incluam disciplinas relacionadas as PICS na formagdo de nivel superior
e na pos-graduacdo. Essa limitagao se reflete na baixa difusdo das PICS nos curriculos dos cursos da
area da saude, mesmo apds sua regulamentagao pelo SUS. A escassa inser¢ao nos projetos pedagogicos
dificulta a formacdo de profissionais qualificados, comprometendo a consolidagdo dessas praticas
como estratégias essenciais para a preven¢ao e o cuidado de doengas cronicas no ambito da APS.

As evidéncias analisadas reforcam a relevancia da insercdo precoce das PICS na formacao
basica dos profissionais de satide, uma vez que o conhecimento disponivel durante a graduagdo ainda
se mostra incipiente e pouco estruturado. Gusmao et al. (2023) destacam que a escassez de cursos de
especializacdo voltados especificamente para essa area, aliada a dificuldade de acesso as poucas
formacgdes existentes, compromete significativamente o processo de capacitacdo dos enfermeiros e

limita a expansdo qualificada dessas praticas no contexto do SUS.

4 CONSIDERACOES FINAIS

O presente estudo permitiu reafirmar os beneficios das PICS no ambito da APS, evidenciando
as contribui¢des dos profissionais de enfermagem e os principais obstaculos que dificultam a adogao
dessas praticas nos servigos de atenc¢do basica em nivel nacional.

Os resultados reforgam a eficidcia das PICS como estratégia complementar de cuidado,

destacando o papel central da Enfermagem na promogdao da satde integral. No entanto, a
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implementagdo dessas praticas enfrenta entraves estruturais e organizacionais, como falta de preparo
técnico e gerencial, resisténcia cultural, limitagdes de espago fisico, escassez de recursos financeiros,
auséncia de programas de capacitagdo e sobrecarga das equipes.

Conclui-se que esta revisao ¢ relevante para ampliar a compreensao de gestores e trabalhadores
do SUS acerca das PICS, reconhecendo o papel estratégico de enfermeiros, técnicos e auxiliares, cuja
atuacdo ¢ potencializada pela proximidade com os usuarios, formacdo generalista e capacidade de
integrar distintas abordagens terapéuticas.

Assim, torna-se imprescindivel o planejamento financeiro e orcamentario especifico, com
oferta adequada de insumos e infraestrutura. Cabe aos profissionais e gestores estabelecerem diretrizes
técnicas padronizadas, promover formag¢ao continuada e adotar tecnologias que qualifiquem o registro
dos atendimentos. Paralelamente, os Ministérios da Saude e da Educacdo devem incentivar a inser¢ao
das PICS nos curriculos da graduacdo e pos-graduagdo, fomentando a pesquisa, o ensino e a
capacitagdo de novos profissionais.

Ademais, recomenda-se a contratagdo de especialistas em PICS para evitar a sobrecarga dos
profissionais ja inseridos na APS. Por fim, ressalta-se a importancia de ampliar o acesso da populagao
ao conhecimento sobre essas praticas, por meio de a¢des educativas e estratégias de comunicagdo em

saude que favorecam a adesdo consciente e informada as terapias integrativas.
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