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RESUMO

Objetivo: analisar a producdo cientifica sobre a utilizacdo da acupuntura para inducéo do
trabalho de parto. Métodos: Revisdo de escopo baseada na metodologia proposta pelo
Instituto Joanna Briggs. Foram analisadas bases PubMed, Scopus, e Biblioteca Cochrane.
Apds revisdo por dois revisores independentes quanto aos critérios de inclusdo, foram
selecionados 3 estudos publicados de 2010 a 2020, para compor a amostra. Resultados:
As investigacdes reconheceram que 0s pontos BP6, 1G4, F3, VG20, B31 e B 32 tem maior
frequéncia de utilizagéo na inducéo do trabalho de parto. Com relagéo a intervencéo, séo
necessarios estudos clinicos que avaliem a eficicia da técnica, evidenciando o desfecho
positivo do parto normal. Conclus@o: A revisdo contribuiu valorizando a acupuntura
como abordagem a ser adotada na inducdo do trabalho de parto, na perspectiva da
desmedicalizag&o.

Palavras-chaves: acupuntura, parto, medicina tradicional chinesa, préaticas integrativas e
complementares em saude.

ABSTRACT

Obijective: to analyze the scientific production on the use of acupuncture to induce labor.
Methods: Scope review based on the methodology proposed by the Joanna Briggs
Institute. PubMed, Scopus, and Cochrane Library databases were analyzed. After review
by two independent reviewers regarding the inclusion criteria, 3 studies published from
2010 to 2020 were selected to compose the sample. Results: The investigations
recognized that points BP6, 1G4, F3, VG20, B31 and B 32 have a higher frequency of use
in inducing labor. Regarding the intervention, clinical studies are needed to assess the
effectiveness of the technique, showing the positive outcome of normal delivery.
Conclusion: The review contributed by valuing acupuncture as an approach to be adopted
in inducing labor, from the perspective of demedicalization.

Keywords: acupuncture, childbirth, traditional chinese medicine; complementary
therapies.
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1 INTRODUCAO

Durante a gestagdo, o corpo feminino passa por diversas transformacdes.
Comumente, podem surgir sintomas caracteristicos deste periodo tdo singular, que
provocam desconforto e incobmodo. As queixas podem incluir vémitos, nauseas,
lombalgias e outras também que vao além do aspecto fisico, envolvendo emocdes e
sentimentos. Mediante as muitas questdes envolvidas no ciclo gravidico, faz-se
necessario o emprego de medidas que assistam a mulher de um modo holistico, que
respeite a fisiologia da gestacdo, e de maneira menos intervencionista, desmedicalizada,
proporcionando conforto e alivio dos sintomas apresentados.

As Prética Integrativas e Complementares em Saude (PICS) convergem na salde
da mulher, pois, se enquadram na proposta humanista de assisténcia ao parto e
nascimento, sob a Otica de que o cuidado prestado deve enxergar a mulher em sua
totalidade, englobando o suporte emocional e social, a fim de que ofereca um recurso
complementar de boa qualidade.®?

O Ministério da Saude, com vistas na garantia da integralidade da atencéo a salde,
langou a Politica Nacional de Praticas Integrativas e Complementares (PNPIC), através
da portaria N° 971, de maio de 2006. O campo das Préticas Integrativas e Complementares
contempla sistemas médicos complexos e recursos terapéuticos, 0s quais sao também
denominados pela Organizacdo Mundial da Saude de medicina tradicional e
complementar/alternativa G,

Dentre as diversas modalidades de terapias alternativas, temos a Medicina
Tradicional Chinesa (MTC), um sistema de origem oriental que surgiu na antiguidade
chinesa. Sua concepgdo compreende a interligacdo dos fendmenos inerentes a vida e
natureza, onde todos os elementos estdo relacionados. Os principais elementos deste
modelo assistencial incluem os conceitos intrinsecos das polaridades de Yin e Yang, a
teoria dos meridianos e dos cinco elementos .

A aplicabilidade da acupuntura na gestacdo tem sido indicada como método néo
farmacologico de alivio da dor as parturientes, caso desejem, e haja disponibilidade de
profissional habilitado para tal, conforme as Diretrizes de Assisténcia ao Parto Normal,
de 2017 ®. O Caderno de Atencéo Bésica que trata da atencio ao pré-natal de baixo risco,
também retrata a acupuntura como recurso a ser utilizado no acompanhamento de
mulheres na gravidez, na conducéo do trabalho de parto e puerpério ©. Nesse sentido,
esse artigo visa analisar a producédo cientifica sobre a utilizagcdo da acupuntura para a

inducdo do trabalho de parto.
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2 METODO

Trata-se de uma revisdo sistematica, do tipo scoping review. Esta revisdo de
escopo seguiu as recomendacdes propostas pelo Preferred Reporting Itens for Systematic
Reviews and MEta-Analyses extension for Scoping Reviews (PRISMA-ScR), publicadas
no Joanna Briggs Intitute Reviews’s Manual. A pesquisa envolveu a elaboracao de uma
pergunta norteadora do estudo: Quais os pontos de acupuntura mais utilizados e as
possiveis técnicas na MTC, na inducdo do trabalho de parto?

Para construir a questdo de pesquisa e conduzir as buscas foi utilizada a estratégia
PCC (Population, Concept e Contex) proposta pelo Instituto Joanna Briggs (JBI) como
uma adaptacdo da estratégia PICO (P- paciente, I- intervengdo, C- comparagdo, O-
outcomes - desfecho), que permitiu uma busca estruturada, de maneira acurada e
replicavel, dos estudos disponiveis? . Desse modo, definimos P (parturientes), C
(acupuntura) e C (inducéo ao trabalho de parto).

Como estratégia de busca para selecdo dos artigos, realizou-se a varredura online
nas bases de dados Biblioteca Virtual em Saude (BVS), Health Information from the
National Library of Medicine (PUBMED), Biblioteca COCHRANE, e base de dados
SCOPUS. Para o levantamento dos artigos foram utilizados os Descritores em Ciéncias
da Satde (DeCS)/Medical Subject Headings (MeSH) “acupuntura”, “terapia por

2 ¢c

acupuntura’,

2 ¢ 2 ¢

pontos de acupuntura”, “trabalho de parto”, “trabalho de parto induzido”,
“acupuncture”, “acupuncture therapy”, “acupuntures points”, “Labor, Obstetrics” e
“Labor, Induced”. Junto aos descritores foram empregados os termos booleanos “OR” e
“AND”, para compor as chaves de busca a serem utilizadas para as buscas nas bases de
dados.

Definimos os seguintes critérios de inclusdo: estudos publicados no periodo de
2010 a 2020, disponiveis na integra, sem restricdo de idiomas; estudos primarios, revisoes
sistematicas, metanalises e/ou metassinteses. Os critérios de exclusdo foram: artigos que
ndo abordavam a referida tematica e que ndo estavam disponiveis na integra.

Assim, o processo de selecdo dos estudos aconteceu no dia 22 de dezembro de
2020 e foi realizado por trés revisores independentes, com qualquer divergéncia sendo
resolvida por um quarto avaliador. Os artigos selecionados foram organizados no
software gerenciador de referéncia Zotero.

Em seguida, a selecdo dos estudos foi realizada em duas etapas. Na primeira foram
consideradas publicagdes do ano de 2010 até dezembro de 2020, disponiveis na integra e

sem restricdo de idiomas, avaliando os titulos e resumos para pré-selecionar os estudos
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potencialmente elegiveis. Na segunda etapa, foi realizada a leitura da publicacdo na
integra a fim de verificar sua coeréncia com a pergunta de revisdo e levantar dados
pertinente ao seu ambito de interesse, seguindo um instrumento elaborado pelos autores
que continha: autor, pais, ano de publicacdo, objetivo do estudo, método, nivel de
evidéncia , resultados e concluséo.

Os resultados desta revisao estéo sintetizados e apresentados sob a forma de um
fluxograma. Como parte do processo interpretativo, os dados foram organizados em um

quadro sindptico com as principais informacdes dos estudos selecionados.

Figura 1- Fluxograma PRISMA de selecdo de estudo e processo de inclusdo

Registros identificados por meio de pesquisa nos bancos de dados:
'5 V'S (77), PUBMED (06), COCHRANE (22), SCOPUS (0)
g (n=122)
3 |
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expectante (4),
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(¢3)
v
2 Esmdos incluidos na revisdo
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Fonte: autores, 2021.

Para a analise e posterior sintese dos artigos que atenderam aos critérios de
inclusdo, foi criado um quadro sindptico contendo as seguintes variaveis: revista, ano de
publicacéo, titulo e principais conclusGes. E, para a avaliacdo critica das producdes

selecionadas, utilizou-se o sistema de classificacdo de evidéncias, podendo ser
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classificada em: N1. Revisdo sistematica/metandalises; N2. Estudo clinico randomizado;
N3. Ensaios controlados ndo randomizados; N4. Estudo de coorte ou estudos de caso-
controle; N5. Metassintese de informacdes qualitativa ou estudos descritivos; N6. Estudos
quantitativos Gnicos ou estudos descritivos e N7. Opini&o de especialistas ©.

Os aspectos éticos deste estudo foram preservados e todos os autores dos artigos
analisados foram adequadamente referenciados e seu contetdo apresentado de forma
fidedigna, conforme a Lei de Direitos Autorais n® 9.610/98.

3 RESULTADOS

Dentre as diversas modalidades de tratamento dentro da MTC, encontramos
nesta pesquisa a acupressao, a acupuntura e a eletroacupuntura. Os estudos
selecionados, foram publicados de 2015 a 2017, sugerindo um possivel interesse
recente na tematica. Quanto a localizacdo do pais onde os estudos foram
desenvolvidos, dois se localizam na Asia (Ird e Coréia do Sul) e um se localiza na
Oceania (Australia). No que se refere aos desenhos dos estudos, a reviséo se constitui
de um ensaio clinico randomizado com amostra de 150 participantes, uma série de 8
casos clinicos e uma revisdo sistematica de 3456 artigos.

Quanto aos objetivos dos estudos, o primeiro estudo determinou o efeito da
acupressao no amadurecimento cervical, enquanto o segundo artigo demonstrou a
inducdo do parto pela eletroacupuntura, sinalizando investigacdes sobre a utilizacdo de
técnicas distintas de acupuntura nas gestantes. No que se refere ao terceiro estudo,

foram determinadas as evidéncias quanto a efetividade e seguranca da acupuntura

(Quadro 1).
Quadro 1. Principais caracteristicas dos estudos incluidos na reviséo.
N|  Autores/ Pais Periddico Desenho/ Objetivo Nivel de
Ano Amostra evidéncia
1| Torkzahrani, Ird Iran Fed Engaio Determinar o efeito da acupressdo no N2
5.(2015) Crescent Med clinico amadurecimento cervical
I randomizado
1130
2| Caole, Coréia Integrative Série de Demonstrar a indugdo do parte por N&
Elizabeth do Sul Medicine a casos/ eletroacupintura como mma
(2017 Clinicians 08 estratégia factivel e de baixo risco de
Jourmal mdugdo do parto no termo
(IMCT)
3| Smth, Australia Cochrans Fevisdo Determinar, a partir das melhores N1
Caroline A Library sistematica’ evidencias a efetividade e seguranca
2017 3436 da acupuntura e acupreszsdo no 3°
trimestre  para  amadurecimento
cervical & indugdo do parto

Fonte: autores, 2021.
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Quadro 2. Descrigdo dos principais pontos de acupuntura encontrados na revisdo. 10

Pontos Localizagio Indicagdes
Ponto Denominagio Denominagio
em Chinés em Japonés
EPs Sanyinjiao Saninko 3 cun (medida correspondente a largura | Begula o ftero,

Bago pancreas do dedo indicador meédio, anular e | Distirbios ginecolégicos, urindrios,
médio) proximais a proeminéncia do | gastroimtestinais e circulatorios
maléolo medial, atras da margem
medial da tibia.

1G4 Hegu Gokoku No dorso da mio com o polegar | Facilita o Parto,
Intesting aduzido é o ponto mais alto da salidneia | Tensd3o muscular generalizada,
Erosso muscolar. Dor abdominal
F3 Taichong Taisho Depressfo distal a jungio dos ossos | Tranguiliza a mente,
Figado metatarsais 1% e 2° Distirbics menstroais,
Ansiedade, Tensio muscular.
VG20 Baihui Hyalue Aproximadamente no topo do crinio, | Tranguiliza a mente,
Vaso no meio da linha que une o dpice das | Ansiedade, prolapsos,
Governador duas orelhas. Exaustio.
B3l Shangliao Joryo Forame sacral 1°. Lombalgia,
Bexiga Disiiria, menstruagio irregular.
B3z Ciliao Jiryo Forame sacral 2° Distirbios ginecologicos, lombalgia.
Bexiga

Fonte: autores, 2021.

4 DISCUSSAO

De acordo com a pesquisa realizada, verificou-se que apesar das medidas de apoio
implementadas pela Organizagdo Mundial de Saude (OMS) aos paises que desejarem
incorporar a MTC nos seus sistemas de salde, encontramos um numero reduzido de
estudos sobre a efetividade dessas praticas na inducdo do trabalho de parto. Portanto
percebe-se a necessidade de desenvolvimento de estudos randomizados e estatisticamente
significativas com critérios metodoldgicos rigorosos, englobando maiores amostras.

A utilizagdo da acupuntura na assisténcia a mulher na indugéo do trabalho de
parto, tem sido registrada em poucos estudos no ocidente, portanto, é necessario que essa
pratica seja incorporada pelos profissionais de saude, na perspectiva desmedicalizada, por
sua seguranca e economia. Cabe ressaltar que as intervencGes no trabalho de parto,
quando ndo invasivas, respeitam a autonomia da mulher, configurando-se em um cuidado
compartilhado, buscando atender a integralidade do ser .

Verificamos também que em relacdo a utilizacdo da acupuntura na inducdo do
trabalho de parto ainda sdo necessarios estudos que evidenciem a eficacia do
procedimento favorecendo o desfecho positivo do parto normal.

Na conjuntura atual, admite-se que a acupuntura, por meio da estimulacdo de
pontos especificos, provoque a liberagdo de neurotransmissores e outras substancias que
sdo responsaveis pela analgesia, restauragdo de funcBes organicas e modulacéo
imunitaria. Nesse sentido, a técnica de acupressdo é uma variacdo da acupuntura que

envolve a pressdo com um dos dedos de forma leve ou de média intensidade, aplicando
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uma massagem circular na pele ou manter-se firme e constante em pontos especificos, em
sua maioria bilaterais, sem o uso de agulhas

De um modo geral, a acupuntura tem se mostrado benéfica nas mais diferentes
especialidades em seu estudo, relatou que a acupuntura foi fator determinante no
tratamento da infertilidade em mulheres com endometriomas, podendo compor com
sucesso a variedade de tratamentos ndo cirirgicos dessa patologia 2,

Na atencdo obstétrica, a acupuntura e a acupressao sdo métodos de baixo custo e
pouco invasivos que possuem diversas indicacdes relacionadas a melhora dos
desconfortos comuns na gestagdo, como nauseas e lombalgias . Tais procedimentos
mostram-se benéficos na inducdo de trabalho de parto em mulheres com idade gestacional
por volta das 41 semanas @4 . Além disso, a estimulagio dos pontos 1G4 e B32 tem
efetividade na analgesia durante o parto 16)

A acupressdo dos pontos BP6, B67, 1G4 promove estimulo para liberacdo de
oxitocina pela glandula pituitaria que, por sua vez, estimula as contracdes uterinas para
melhorar o processo de trabalho de parto ou para gerenciar a dor do parto. A acupressao
no ponto BP6 por 20 min, pode ser um meio complementar para encurtar a primeira etapa
do trabalho de parto, com maior eficacia verificada na vigéncia de dilatacdo cervical até
8 cm e apresentacdo feto-cefalica alta. Este recurso ndo provoca efeitos adversos para a
mulher e o neonato @9,

Quanto aos efeitos adversos da acupuntura nas gestantes, estdo relacionados ao
entendimento das referéncias de base da MTC de que seria proibida a manipulacéo de
alguns acupontos durante a gravidez, devido a estimulacéo de energia no utero, no sentido
descendente e circulacdo de energia vital, concorrendo ao risco de expulsdo do feto antes
do previsto. Nessa perspectiva, 0 uso dos pontos BP6 e 1G4, poderiam induzir as
contracdes uterinas e estimula a expulsdo do feto 7,

As respostas fisiologicas mais frequentes apds a eletroacupuntura em parturientes
estdo relacionadas ao aumento da oxigenacao uterina pela reducdo do indice de resisténcia
e pulsatilidade da artéria uterina. J& a acupuntura exerce efeito sobre a hipodfise e o
hipotalamo, estimulando a secre¢do hormonal, gerando alterag&o no equilibrio dos niveis
séricos da progesterona, potencialmente alterando as contracdes uterinas e a expulsao
fetal “” . N&o foram encontrados na literatura cientifica eventos adversos graves com
relacdo direta ao uso da acupuntura 9,

Importante salientar, que a maioria dos estudos mostram a eficacia da acupuntura

como método de indugdo de parto normal, principalmente em ambiente ambulatorial,
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antes da quadragésima primeira semana de gestacdo, podendo ser concomitante para
alivio da dor do parto e mudanca de posicéo fetal. Outro dado importante é a utilizacdo
de laser nos acupontos, em substituicdo das agulhas, ndo tendo efeitos negativos para o
feto (19-20),

Assim, ao verificarmos nesse estudo a possibilidade do uso da acupuntura na
inducdo ao trabalho de parto normal, mostramos mais uma possibilidade para o0s
profissionais de salde estarem incorporando essa préatica integrativa e complementar em
sua assisténcia obstétrica. Cabre frisar, que a adogdo desta pratica deve ser sempre
respeitando o tempo e o espaco de cada parturiente, proporcionando o protagonismo da

mulher nesse momento @7,

5 CONCLUSOES

Esta revisdo de escopo buscou compilar informacdes existentes para a utilizacéo
da MTC na inducdo do trabalho de parto normal. Diante do exposto, sdo notdrios os
ganhos que a utilizacdo da acupressdo, acupuntura e eletroacupuntura em pontos
especificos, oferece a mulher no final da gestacéo para inducgéo e alivio da dor. Contudo,
ainda ha necessidade de incremento da difusdo destes recursos técnicos, favorecendo
positivamente a experiéncia do parto e nascimento na perspectiva da humanizacéo e

desmedicalizag&o.
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