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RESUMO

Trata-se de um relato de experiéncia sobre a realizacdo de um curso de auriculoterapia para
sequelas de chikungunya na atencdo bésica, para enfermeiros, médicos, dentistas e
fisioterapeutas capacitados em auriculoterapia no curso da Universidade Federal de Santa
Catarina/Ministério da Salde e especialistas em MTC. Foi utilizada linha pedagdgica
construtivista - o saber foi construido por facilitadores e alunos, por meio da formulacéo de
estudo de casos e do atendimento pratico com auriculoterapia. O local das aulas foi o
Laboratorio de Praticas Alternativas em Saude (LABPAS) — Departamento de enfermagem da
Universidade Federal do Ceara. O curso teve o0s seguintes objetivos: Capacitar profissionais da
atencdo bésica para reducdo das sequelas de chikungunya através de terapia complementar
(auriculoterapia), como complemento ao tratamento convencional, Estimular pontos
especificos da orelha para aliviar as dores nos casos agudos e crénicos das sequelas fisicas de
chikungunya; Criar protocolo de pontos para tratamento de chikungunya com auriculoterapia;
Realizar atendimentos na aten¢do basica; Explicar pontos utilizados nos atendimentos; Realizar
estudo de casos dos atendimentos da pratica no territério. O curso conseguiu desenvolver um
protocolo para atendimento com auriculoterapia, formado pela experiéncia de atendimento dos
profissionais que participaram do curso, conseguiu introduzir producdo e efetividade no
atendimento com Praticas Integrativas e Complementares. Promoveu a adesdo de outros
profissionais das Unidades Basicas de Saude (médicos, enfermeiros, dentistas) que
encaminharam pacientes com chikungunya para atendimento com autuculoterapia, trouxe
credibilidade e ampliacdo da auto-estima dos terapeutas. Houve fortalecimento do vinculo,
satisfacdo e credibilidade da populacéo a este tipo de servico.

Palavras-chave: auriculoterapia, complementares, virus Chikungunya, atencdo primaria a
salde.

ABSTRACT

This is an experience report on conducting an auriculotherapy course for chikungunya sequelae
in primary care, for nurses, doctors, dentists and physiotherapists trained in auriculotherapy at
the Federal University of Santa Catarina/Ministry of Health and specialists in MTC. A
constructivist pedagogical line was used - knowledge was built by facilitators and students,
through the formulation of case studies and practical assistance with auriculotherapy. The place
for the classes was the Laboratory of Alternative Health Practices (LABPAS) — Department of
Nursing at the Federal University of Ceard. The course had the following objectives: Train
primary care professionals to reduce chikungunya sequelae through complementary therapy
(auriculotherapy), as a complement to conventional treatment; Stimulate specific points on the
ear to relieve pain in acute and chronic cases of physical sequelae of chikungunya; Create a
point protocol for the treatment of chikungunya with auriculotherapy; Provide care in primary
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care; Explain points used in the consultations; Carry out case studies of practice assistance in
the territory. The course managed to develop a protocol for care with auriculotherapy, formed
by the experience of the professionals who participated in the course, and managed to introduce
production and effectiveness in care with Integrative and Complementary Practices. It
promoted the adhesion of other professionals from the Basic Health Units (doctors, nurses,
dentists) who referred patients with chikungunya for assistance with autuculotherapy, bringing
credibility and expansion of the therapists' self-esteem. There was a strengthening of the link,
satisfaction and credibility of the population to this type of service.

Keywords: auriculotherapy, complementary, Chikungunya virus, primary health care.

1 INTRODUCAO

A chikungunya é uma arbovirose, transmitida pelo Aedes aegypti, que se tornou uma
doenga hematoldgica. O virus, na verdade, se replica nas células do organismo por apenas uma
semana. Depois, se aloja em “santuarios” celulares, o que provoca a reacdo inflamatoria
persistente. Segundo estudiosos, os “santuarios” ficam nas articula¢des, mais precisamente no
liquido (sindvia) responsavel por hidratar a cartilagem e possibilitar que haja movimento nas
juntas. O virus tem afinidade com os tecidos que possuem fibroblastos, que sdo encontrados na
sindvia, no masculo, no sistema nervoso e Nos vasos sanguineos, principalmente na parte
linfatica (OLIVEIRA, 2017).0 Cearéa estd com uma crescente notificacdo de chikungunya nos
ultimos meses (Quadro 1), entre os anos de 2016 e 2017, tem-se registro de 54.466 casos
(SEVERO, 2017). Grande parte dos acometidos por esta patologia, em fases agudas e cronicas,
sdo atendidos na atencdo bésica (Estratégia Saide da Familia). Tendo o conhecimento desta
demanda e da seriedade das sequelas, cuja medicacdo alopatica ndo estava resolvendo
efetivamente, foi proposto a Secretaria Municipal de Saude de Fortaleza — Coordenadoria de
Gestdo do Trabalho e Educagdo na Saude (COGETS) um curso de auriculoterapia para tratar
sequelas da chikungunya por profissionais da atencdo béasica, parceria entre a Prefeitura de
Fortaleza e Universidade Federal do Ceara (Laboratdrio de Praticas Alternativas em Saude). O
curso teve a seguintes objetivos de aprendizagem: Cognitivo: relembrar os conceitos da técnica
de auriculoterapia; reproduzir a técnica explicada; atuar com resolutividade diante dos casos de
chikungunya; articular com as instrutoras métodos de melhor atuagéo nos casos, tirando duvidas
e desenvolvendo a criatividade. Afetiva: promover satisfacdo do educando em realizar seu
trabalho de atendimento ao publico com nova habilidade. Despertar a curiosidade dos
resultados de cada atendimento. Despertar 0 desejo de pesquisa. Psicomotora: habilidade em

encontrar 0s pontos necessarios ao tratamento, por meio da inspegéo, palpacéo e puncéo.
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O curso teve o0s seguintes objetivos: Capacitar profissionais da atencdo basica para
reducdo das sequelas de chikungunya através de terapia complementar (auriculoterapia), como
complemento ao tratamento convencional; Estimular pontos especificos da orelha para aliviar
as dores nos casos agudos e cronicos das sequelas fisicas de chikungunya; Criar protocolo de
pontos para tratamento de chikungunya com auriculoterapia; Realizar atendimentos na atencao
basica; Explicar pontos utilizados nos atendimentos; Realizar estudo de casos dos atendimentos

da prética no territorio.

Quadro 1 — Avanco da Chikungunya no Cear4, 2017.

[ ]
Avanco da chikungunya
CEARA Municipios com as maiores incidéncias de casos
. provaveis de chikungunya em abril, por camada
Nimero de casos

populacional, até a semana epidemioldgica 19

41.479
Camada Municipio/Unidade Casos Incidéncia

populacional da Federacdo acumulados | acumulada
(/100 mil hab.)

2016 2017 General Sampaio (CE) 5.054,80
Incidéncia (por 100 mil habitantes) Populagdo Reriutaba (CE) L 3% 1.900,60
462,7 <100 mil Acarape (CE) 357 2.174,40
hab. (5.261 30 Raimun
municipios) ffaongibfi"raf?ﬁf il B
L Sao Félix e Balsas (MA) 90 200710
3 Maranguape (CE) 1.096 8764
2016 200 22‘}(”]'3‘@(’ Governador Valadares (MG) | 10.084 3.605,70
BRASIL a499 mil hab. | Tedfilo Otoni (MG) L2185 1.544,10
Nimero de casos (268 Iguatu (CE) LA 4725
179.026 municipios)  caycaia (CE) 3932 1.097.80
Jodo Pessoa (PB) .20 274
Populacéo Cuiaba (MT) 370 63,2
de 500 Natal (RN) 249 284
2999 mil hab. i
2006 2017 CaTank i) :stE);Jtao dos Guararapes 62 9
Incidéncia (por 100 mil habitantes) Ribeirdo Preto (SP) ‘ Py 62
86,9 Fortaleza (CE) | 17761 680,6
Populagdo>1 | Belém (PA) 343 237
%3 milhdo hab.  Rio de Janeiro (R)) 1.009 155
(17 municipios) | Maceid (AL) 140 137
2016 2017 Sao Luis (MA) 150 139

FONTE: Boletim epidemioldgico da Secretaria de Vigildncia em Sadde, vol. 48, n° 16, 2017 / Ministério da Satde.

Fonte: O POVO ONLINE, 3 de junho de 2017

Ministério da Saude definiu que devem ser consideradas como casos suspeitos todas as
pessoas que apresentarem febre de inicio subito maior de 38,5°C e artralgia (dor articular) ou
artrite intensa com inicio agudo e que tenham histdrico recente de viagem as areas nas quais o

virus circula de forma continua. Os sinais e sintomas mais comuns sdo: febre acima de 39°C,
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de inicio repentino, e dores intensas nas articulacfes de pés e maos — dedos, tornozelos e pulsos.
Pode ocorrer, também, dor de cabeca, dores nos musculos e manchas vermelhas na pele. Cerca
de 30% dos casos ndo chegam a desenvolver sintomas (BRASIL, 2017).

A dor, que a pessoa infectada pelo virus da chikungunya apresenta, assemelha-se a uma
doenca reumatoldgica. Alguns estudos revelam que um percentual significativo dos acometidos
podem ter sintomas articulares de seis meses até trés anos depois da infeccdo. As dores nas
articulacbes podem ser intensas e deixando incapacidade de realizar tarefas simples como
andar, vestir-se, cozinhar, pegar um copo, pois muitas vezes reduz a forgca das maos. A dor pode
ser intensa, com rigidez, perda da capacidade de flexdo do punho e dedos. Segundo Oliveira
(2017) a chikungunya pode causar além da dor intensa, a inflamacéo nas articulagdes, causando
em um percentual de acometidos a artrite reumatoide (doencga autoimune), nestes casos precisa
de acompanhamento com reumatologista.

O uso de medicamentos como paracetamol, dipirona e anti-inflamatérios séo
recomendados para amenizar a dor que é recorrente, em alguns casos o0 paciente necessita fazer
uso de corticoides.

O uso indiscriminado e prolongado de medicamentos sem orientacdo correta esta
reduzindo a efetividade do tratamento da dor e trazendo danos a salde das pessoas, como
alteragdo das enzimas hepaticas, hiperglicemia.

As terapias naturais sdo capazes de capaz de amenizar a sintomatologia, fortalecer o
sistema imunolégico e reduzir o uso de medicamentos restabelecendo bem estar dos pacientes
devolvendo-os as suas atividades cotidianas em menos tempo.

A auriculoterapia faz parte das Terapias Tradicionais Chinesas e uma de suas
caracteristicas € perceber a orelha como um microssistema (representa as estruturas do corpo)
que possui uma rede de transmissao de impulsos nervosos, onde neurotransmissores recebem,
codificam e enviam estimulos de uma regido para outra, estimulos esses que procuram provocar
homeostasia e amenizar os sintomas de vérias patologias, dentre elas a Chikungunya. Portanto
aauriculoterapia promovera através de estimulos neurorefléxos uma regulagem energética, cujo
equilibrio favorecerda melhora do funcionamento dos Orgdos e visceras do corpo,
consequentemente ampliando a capacidade de defesa do corpo, facilitando a recuperacédo das
pessoas acometidas por chikungunya. A utilizacdo da auriculoterapia teve a seguinte proposta:
reducdo da dor e edemas, aumento do apetite e consequentemente das defesas naturais.

Percebeu-se muitas vantagens no atendimento como: 0 baixo custo, rapidez,

simplicidade, sem efeitos colaterais e a participacdo ativa do paciente no processo de auto
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cuidado, pois 0 mesmo leva o tratamento para casa, estimulando, por cerca de 5 a 7 dias, 0
pontos selecionados na orelha, onde eram aderidas sementes com micropore. As sessGes eram

repetidas a cada semana.

2 METODOLOGIA

Trata-se de um relato de experiéncia. Os participantes do curso foram enfermeiros,
médicos, dentistas e fisioterapeutas capacitados em auriculoterapia no curso da Universidade
Federal de Santa Catarina/Ministério da Saude e especialistas em MTC. Foi utilizada linha
pedagogica construtivista - o saber foi construido por facilitadores e alunos, por meio da
formulacdo de estudo de casos e do atendimento pratico com auriculoterapia. O local das aulas
foi o Laboratério de Praticas Alternativas em Saude (LABPAS) — Departamento de
enfermagem da Universidade Federal do Ceara. Foram realizados quatro encontros presenciais
onde foi realizado: acolhimento com atividade para relaxamento e meditacdo (visualizagdo
criativa e cromoterapia) e reflexologia. Exposicéo dialogada com explicacdo do contetdo do
curso, registro em prontuario eletrébnico e revisdao do tratamento com auriculoterapia.
Procuramos estudar valorizando a realidade dos educandos, dividindo em etapas: Etapa de
investigacao (busca conjunta entre professores e alunos dos pontos mais utilizados na pratica
com auriculoterapia em chikungunya — palavras geradoras); Etapa de tematizagcdo (qual a
percepcdo da terapia no contexto da atencdo basica); Etapa de problematizacdo (qual a
estratégia de atendimento das pessoas acometidas, de acordo com a realidade na atencao
basica).

O uso das palavras geradoras de acordo com 0 processo proposto por Paulo Freire
(2005), inicia-se pelo levantamento do universo de trabalho com auriculoterapia realizado
pelos educandos. Atraves de conversas informais, o educador observa como atuam os alunos e
como a comunidade recebe este atendimento, assim, seleciona as palavras que servirdo de base
para as licdes. A quantidade de palavras geradoras pode variou de 18 a 23 palavras,
aproximadamente. Depois de composto o universo das palavras geradoras, elas foram
apresentadas em cartazes com imagens. Entéo, nos circulos de cultura iniciou-se uma discussdo
para dar-lhes significado dentro da realidade daquela turma. Houve a conscientizagéo acerca
dos problemas cotidianos gerados pela problematica da chikungunya na populacgéo,
compreensdo da necessidade de atuagéo do terapeuta a fim de mudar o contexto da patologia e
a realidade social. Proposta de atividades de campo: pratica da auriculoterapia em pacientes

com chikungunya na atengéo bésica, estudo EAD, orientagdo com facilitadoras e elaboragéo do
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estudo de caso. Carga horéria presencial e a distancia de 40 horas/aula. O curso foi avaliado
com carinhas — cada educando pregara a carinha correspondente a sua avaliacdo. FELIZ —
Otimo; INDIFERENTE - bom; TRISTE — ruim. A Avaliacdo do curso foi realizada com a
comprovacao da realizacdo da pratica - os educandos entregaram uma cépia dos atendimentos
(10 prontuarios com termo de fiel depositario) realizados nas unidades de satde para posterior

avaliacdo dos resultados aplicados com a terapia.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

Conseguimos durante o curso de auriculoterapia motivar os profissionais para o
atendimento, ainda estagnado na maioria dos Postos de Salde, desde o curso de auriculoterapia
realizado pelo Ministério da Satde em agosto de 2017.

A motivacdo acontecia antes de cada aula e foi proporcionada por técnicas de
visualizacdo criativa e meditagdo, acompanhada por cromoterapia, pois temos a percepcao que
os profissionais necessitavam, além do conhecimento, receber cuidados para aplicarem o
cuidado.

A parceria criada no grupo com troca de conhecimentos e liberdade para aprender novas
técnicas de PICs nos incentivou a trazer outros profissionais para ampliar os conhecimentos no
combate a chikungunya. Entéo introduzimos aulas de fitoterapia, homeopatia, alimentagéo para
ampliar imunidade e musicoterapia com visao voltada para as sequelas de chikungunya.

Durante estes trés meses de curso a producao e valorizacao das PICs, com mais énfase
para a auriculoterapia, saiu de dezenas de atendimentos (realizada por quatro profissionais) para
2.520, realizada por 20 profissionais que trabalham em 16 Postos de Salde de Fortaleza.

A realidade de cada Posto de Saude é diferente, com muitos atendimentos com PICs em
alguns e poucos em outros. De acordo com a avaliacdo realizada durante o curso, constatamos
a média de atendimentos por profissionais e o consolidado total neste periodo do curso. Explico
que cada pessoa atendida retornou semanalmente, portanto, houve como producdo, quatro

atendimentos para cada pessoa por més.
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Tabela 1 — Descricdo do nimero de atendimentos com auriculoterapia realizados mensalmente, Cear, 2017.

N° profissionais N° pessoas atendidas més Procedimentos N° Total de
por més Atendimentos nos
3 meses de curso
10 10 40 120
2 20 80 240
2 80 320 960
3 60 240 720
3 40 160 480
TOTAL 320 600 2.520

Fonte: elaboracdo dos autores

A utilizacdo da auriculoterapia no atendimento teve a seguinte proposta: redugéo da dor

e edemas, aumento do apetite e consequentemente das defesas naturais.

A avaliacdo dos prontuarios entregues comprovou a compatibilidade do que foi

ensinado no curso. Verificamos que existiu melhora consideravel de cerca de 80 a 90% dos

pacientes que frequentaram as sess0es semanalmente e que realizaram as orientagdes

relacionadas a alimentacdo para fortalecer o sistema imunoldgico, a respiracdo consciente,

evitaram stress, utilizaram a musica para relaxar, todos estes fatores também contribuiram para

a eficacia do processo de cura. Além do que foi proposto, conseguimos verificar que a reducao

da dor favoreceu a conciliacdo do sono, a volta ao trabalho e as atividades rotineiras antes

prejudicadas.

Os pontos de auriculoterapia mais utilizados no tratamento da dor foram aqueles

orientados no curso, sendo possivel criar um protocolo com os pontos mais utilizados para o

tratamento de chikungunya na atencdo basica (Tabela 2).

Tabela 2 — Protocolo de pontos de auriculoterapia elaborado durante as atividades do curso, Ceard, 2017.

MAPA DE ACUPUNTURA AURICULAR

@2 Professoras: Mo,

——— @AB[NAH

PONTOS QUE PONTOS PONTOS PARA PONTOS PARA
ACALMAM A DOR PARA DOR SITUACOES
(escolha um para cada | HOMEOSTASI
tratamento) A
SHEN MEN FIGADO RELACIONADOS | MOXA NO BACO SE
A HA EDEMA
LOCALIZACAO | SANGRIA NO APICE
DA PARA EXPULSAR A
DOR INVASAO — CALOR E
ALIVIAR ADOR
SUBCORTEX RIM
PONTO ZERO ESTOMAGO
ANALGESICO BACO (MOXA)
SNV EM EDEMA
SANGRIA NO
APICE

Fonte: elaboracdo dos autores; mapa auricular (SOUZA et CORDEIRO, 2017); (MACIOCIA, 2006)
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Com este curso a Prefeitura de Fortaleza conseguiu introduzir producéo e efetividade
no atendimento com Praticas Integrativas e Complementares. A adesao de outros profissionais
das Unidades Basicas de Saude (médicos, enfermeiros, dentistas) que encaminharam pacientes
com chikungunya para atendimento com autuculoterapia, trouxe credibilidade e ampliacéo da
auto-estima dos terapeutas. Houve fortalecimento do vinculo, satisfacdo e credibilidade da

populacéo a este tipo de servico.
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