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SILVA, F. A. S. O uso das terapias integrativas e complementares nos cuidados paliativos
de pacientes oncoldgicos. (Graduacdo em Enfermagem). 2024. 43f. Curso Bacharelado em
Enfermagem, Centro Universitario Vale do Salgado, Ic6-Ce, 2024.

RESUMO

INTRODUGCAO: As terapias complementares em satde, também conhecidas como Préticas
Integrativas e Complementares, podem ser vistas como uma forma de abordagem terapéutica
da qual dispdem de ideais como promocdo e recuperacdo da saude, no presente contexto a
mesma busca apresentar-se como uma forma de suporte no processo de pacientes que ja ndo
respondem o tratamento a determinada patologia e encontram-se em processo paliativo.
OBJETIVO: Analisar a producdo cientifica sobre o uso das Terapias Integrativas e
Complementares nos Cuidados Paliativos de pacientes oncoldgicos. METODOS: Trata-se de
um estudo qualitativo do tipo revisdo integrativa da literatura (RIL). O estudo teve como
critérios de inclusdo: Artigos publicados nos Gltimos 10 anos, entre o periodo de 2014 a 2024,
estar em portugués ou inglés e apresentar-se disponivel na integra. E, como critérios de
exclusdo: Artigos pagos, repetidos e pesquisas de revisdo. A pesquisa foi realizada por meio
das bases de dados: Literatura Latino-Americano e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS),
Medical Literature Analys and Retrieval System Online (MEDLINE)), National Library of
Medicine (PubMed), como repositério foi utilizado: Scientific Eletronic Library Online
(SciELO) e como portal de pesquisa, foi usado: Biblioteca Virtual em Saude (BVS). A
estratégia de busca foi construida utilizando Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS),
mediante a utilizacdo do operador booleano “AND” com 0s Seguintes descritores: “Terapias
Complementares”, “Oncologia” e “Cuidados Paliativos”. RESULTADOS E DISCUSSAO:
Dentre os artigos abordados foi possivel identificar trés categorias principais, dentre as quais
estdo: Categoria | - Principais praticas integrativas utilizadas dentro dos cuidados paliativos
para pacientes oncologicos; Categoria Il - Desafios do uso das Terapias Integrativas nos
Cuidados Paliativos na Oncologia; Categoria Il - Importancia das Terapias Integrativas no
Tratamento de Pacientes Oncoldgicos. Na primeira observou-se a diversidade de Terapias
Integrativas que podem ser utilizadas no contexto da assisténcia ao paciente, dentre as principais
estdo: Acupuntura, auriculoterapia, fitoterapia, yoga, meditacdo, musicoterapia e reiki, como
também suas formas de utilizacdo na complementacdo do tratamento e eficicia de cada pratica
abordada. Na segunda categoria foram abordados os desafios, onde ressaltaram-se auséncia de
capacitacdo dos profissionais, baixa adesdo do publico as praticas, minimos investimentos
direcionados a area e ma gestdo das instituicdes como principais problemas enfrentados pelas
Terapias Complementares durante seu processo de utilizagdo no ambito oncoldgico. Ja a
terceira categoria ressalta as praticas como uma complementacdo direta ao tratamento, onde a
mesmo pode ser utilizada como uma forma de amenizar os efeitos adversos de pacientes que
sdo submetidos a tratamentos oncol6gicos ou que ja se encontram em processo de paliacéo,
proporcionando um novo olhar sobre o atendimento, ocasionando uma melhor relagéo entre o
profissional e o paciente, assim dando lugar a uma assisténcia holistica e ndo apenas centrada
na patologia. CONSIDERACOES FINAIS: Portanto, foi possivel observar que as Praticas
Integrativas podem ser utilizadas no campo da oncologia voltado a pacientes em cuidados
paliativos, ainda apontando o enfermeiro como o principal mediador para sua utilizagéo, ainda,
a tematica abordada sugere que outras pesquisas sejam relacionadas para aprofundamento de
sua usabilidade, bem como, de mais evidéncias cientificas na area.

Palavras-chave: Terapias Complementares. Oncologia. Cuidados Paliativos.



SILVA, F.A.S The use of integrative and complementary therapies in palliative care for
oncology patients. (Undergraduate Degree in Nursing). 2024. 43f. Bachelor's Degree in
Nursing, Vale do Salgado University Center, Ic6-Ce, 2024.

ABSTRACT

INTRODUCTION:Complementary therapies in health, also known as Integrative and
Complementary Practices, can be seen as a form of therapeutic approach that has ideals such as
health promotion and recovery. In the present context, it seeks to present itself as a form of
support in the process of patients who no longer respond to treatment for a certain pathology
and are in a palliative process. OBJECTIVE: To analyze the scientific production on the use
of Integrative and Complementary Therapies in Palliative Care for cancer patients. METHODS:
This is a qualitative study of the integrative literature review (ILR) type. The study had the
following inclusion criteria: Articles published in the last 10 years, between 2014 and 2024, be
in Portuguese or English and be available in full. And, as exclusion criteria: Paid articles,
repeated articles and review research. The research was carried out using the following
databases: Latin American and Caribbean Literature in Health Sciences (LILACS), Medical
Literature Analysis and Retrieval System Online (MEDLINE), National Library of Medicine
(PubMed). The Scientific Electronic Library Online (SciELO) was used as a repository and the
Virtual Health Library (VHL) was used as a research portal. The search strategy was
constructed using Health Sciences Descriptors (DeCS), using the Boolean operator “AND”
with the following descriptors: “Complementary Therapies”, “Oncology” and “Palliative
Care”. RESULTS AND DISCUSSION: Among the articles addressed, it was possible to
identify three main categories, among which are: Category | - Main integrative practices used
within palliative care for cancer patients; Category Il - Challenges of using Integrative
Therapies in Palliative Care in Oncology; Category Il - Importance of Integrative Therapies in
the Treatment of Cancer Patients. The first category focused on the diversity of Integrative
Therapies that can be used in the context of patient care, among the main ones being:
Acupuncture, auriculotherapy, phytotherapy, yoga, meditation, music therapy and Reiki, as
well as their forms of use in complementing treatment and the effectiveness of each practice
addressed. The second category addressed the challenges, where the lack of training of
professionals, low public adherence to the practices, minimal investments directed at the area
and poor management of institutions were highlighted as the main problems faced by
Complementary Therapies during their process of use in the oncological field. The third
category highlights the practices as a direct complement to treatment, where they can be used
as a way to alleviate the adverse effects of patients who are undergoing oncological treatments
or who are already in the palliative care process, providing a new perspective on care.leading
to a better relationship between the professional and the patient, thus giving rise to holistic care
and not just focused on the pathology. FINAL CONSIDERATIONS:Therefore, it was
possible to observethat Integrative Practices can be used in the field of oncology aimed at
patients in palliative care, still pointing to the nurse as the main mediator for its use,
furthermore, the theme addressed suggests that other research be related to deepen its usability,
as well as more scientific evidence in the area.

Keywords: Complementary Therapies. Oncology. Palliative Care.
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1 INTRODUCAO

O céancer pode ser denominado como um conjunto de mais de 100 doencas que
apresentam como caracteristicas comuns a multiplicacdo desordenada de células. Dentre seus
principais aspectos, esta a propagacdo de forma rapida e descontrolada dessas células, podendo
adentrar a 6rgdos e tecidos adjacentes. H& diversos tipos de cancer e suas defini¢fes estdo

diretamente relacionadas ao tipo de célula comprometido pelo processo patolégico (Inca, 2022).

De acordo com Barroso-Sousa (2023), o cancer é um dos principais responsaveis pelo
elevado indice de mortalidade. No cenario mundial os continentes que apresentam maior
incidéncia sdo respectivamente, Asia (50%), Europa (20,9%), América (14,2%) e Africa
(5,7%). Os canceres que mais acometem a salde da populacdo mundial sdo, mama, pulmao,
colorretal, prostata e estbmago. Ja no cenario do brasileiro, a presente patologia apresenta-se
em segundo lugar nas causas de morte, tendo como principais causadores o cancer de mama e
préstata. No contexto das incidéncias, as maiores sdo presentes na regido Sudeste (60%),
seguida pela regido Nordeste (27,8%) e Sul (23,4%).

No que se refere ao tratamento, 0 mesmo se da de formas variadas, podendo ser
realizado por intervencdo cirargica (uma das principais formas de intervencdo), ou pela
quimioterapia, radioterapia, imunoterapia, hormonioterapia e até mesmo transplante de medula
Ossea. Ha situacdes em que o paciente ndo mais corresponde aos cuidados ofertados, sendo
assim direcionado aos Cuidados Paliativos (CP) (Oncoguia, 2023).

Logo os CP podem ser definidos como uma forma de abordagem multidisciplinar, tendo
necessidade de ser introduzidos o mais cedo possivel no processo de tratamento. O mesmo
busca proporcionar ao paciente conforto, alivio da dor, apoio psicossocial e espiritual durante
essa nova fase de assisténcia, dispondo assim um ambiente acolhedor para o paciente e seus

familiares (Rodrigues, 2016).

Ainda no processo de paliacdo, os cuidados podem ser de forma dinamica e variada,
dentre 0os mesmos sdo presentes as Terapias Integrativas e Complementares (TIC), préaticas
direcionadas a auxiliar nos cuidados paliativos e irdo funcionar como uma amplificacdo do
cuidado ofertado, proporcionando conforto, reducdo da dor e melhora do quadro geral do
paciente (Caires et al., 2023).

S&o muito as TIC que podem ser utilizados durante esse processo, dentre as principais

estdo: medicina tradicional chinesa (acupuntura, lian gong e tai chi chuan), reflexoterapia,
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musicoterapia, aromaterapia, fitoterapia, meditacdo, e préaticas aplicadas em forma de
massagens, tendo como principal exemplo a tui-na. Tais préaticas tem por finalidade reduzir a
ansiedade, diminuicdo de dores, melhor relacdo entre profissional e paciente, e ainda
proporcionam melhor concentracao, as terapias apresentadas séo utilizadas principalmente em
pacientes oncologicos, que fazem acompanhamento no ambito hospitalar ou residencial
(Oliveira, 2022).

Diante da tematica exposta, foi observado a crescente utilizagcdo de cuidados paliativos
para pacientes oncoldgicos, podendo ser enfatizado a utilizacdo de terapias integrativas e
complementares neste &mbito (Minuto et al., 2021). Haja vista, em tal contexto surge o presente
guestionamento: O que as producdes cientificas apresentam sobre o uso das terapias integrativas

e complementares nos cuidados paliativos de pacientes oncoldgicos?

A escolha do tema abordado surge pelo interesse do pesquisador diante das atividades
desenvolvidas no decorrer do curso de graduacdo em enfermagem, tendo contemplado a
magnitude e ampla utilizacdo das terapias complementares. Outro campo de interesse é o dos
cuidados paliativos, assim, surgindo o direcionamento da pesquisa, fundamentando-se como
seria possivel a utilizagdo dessas duas tematicas para fins de promog¢éo e manutenc¢do da salde

no ambito da enfermagem na oncologia.

O presente estudo tem como relevancia possibilitar um maior aporte de informagdes
sobre o assunto, contribuindo para 0 meio académico com novas informagdes sobre o tema e
suas maneiras de utilizacdo, despertando novos olhares sobre a tematica pelos futuros
profissionais. Ja no contexto profissional, o tema pode incentivar novas pesquisas direcionadas
a novidades sobre a temética, como também contribuir para a formagéo de novos profissionais
com maior conhecimento sobre a area. No contexto social o assunto serd importante para a
adocdo de novas alternativas de cuidado por gestores e profissionais de satde, proporcionando

uma assisténcia de salde oncoldgica mais qualificada e holistica para a comunidade.
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2 OBJETIVOS

2.1 OBJETIVO GERAL

e Analisar a producéo cientifica sobre o uso das Terapias Integrativas e Complementares

nos Cuidados Paliativos de pacientes oncoldgicos.
2.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

e Identificar os principais tipos de PICs usadas nos Cuidados Paliativos de paciente
oncolégicos.

e Identificar os desafios de usar as Terapias Integrativas e Complementares nos Cuidados
Paliativos voltado a pacientes oncologia.

e Descrever a importancia das Terapias Integrativas e Complementares no tratamento de
pacientes oncoldgicos em paliagao.
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3 REVISAO DE LITERATURA

3.1 ASPECTOS GERAIS SOBRE ONCOLOGIA

Segundo o Instituto Nacional do Cancer (INCA), cancer é uma doenca que tem como
caracteristica o crescimento desordenado de células, das quais dividem-se de forma répida e
podem invadir tecidos adjacentes ou 6rgdos a distancia, tais células tendem a ser agressivas e
incontrolaveis, manifestando-se em forma de tumores dos quais podem se distribuir pelo corpo.
Existem diferentes tipos de cancer, o que define o seu tipo sdo o grupo celular que 0 mesmo
estd associado, quando se originam em tecidos epiteliais, como pele ou mucosas, Sdo
denominados carcinomas, ja em tecidos conjuntivos, como 0sso, cartilagem ou musculo, sdo

denominados sarcomas (Inca, 2022).

O céancer pode se manifestar de até 100 maneiras diferentes, ja que esta relacionado a
sua célula de origem, outra caracteristica que ajuda na diferenciacdo é relacionada a sua
velocidade de multiplicacdo e a capacidade de invadir érgdos vizinhos, tornando-se assim
altamente invasivo e letal ao individuo afetado pela patologia (Barroso-Sousa; Fernandes,
2023).

O processo de surgimento do cancer ocorre a partir da modificacio na estrutura do Acido
Desoxirribonucleico (DNA) de uma célula, tal célula a partir dessa modificacdo ird receber
instrucdes erradas sobre suas atividades, tais alteracdes podem afetar genes especiais, dos quais
sdo denominados proto-oncogenes, que em seu estado natural encontram-se inativos, quando
ativados os mesmos sofrem um processo de modificacdo e passam a ser chamados de oncogenes
que passam a ter a funcdo de alterar células normais e transforma-las em células cancerosas.
(Inca, 2022).

A formacéo do cancer é denominada carcinogénese ou oncogénese e tal processo ocorre
de forma lenta podendo levar até mesmo anos para que uma célula cancerosa venha a se
proliferar, ocasionando assim o surgimento de um tumor. Os fatores que estdo diretamente
relacionados ao surgimento do cancer sdo os denominados agentes cancerigenos, dos quais
podem ser fisicos, quimicos e biologicos, a constante exposicdo a esses agentes pode ocasionar
a modificacdo na estrutura celular, dando inicio assim ao processo de carcinogénese (Barroso-
Sousa; Fernandes, 2023).
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Tal processo passa por trés etapas, sendo que na primeira etapa denominada iniciacao a
célula ira sofrer agdo dos agentes cancerigenos tornando-se assim uma célula geneticamente
modificada, a mesma ainda ndo pode ser classificada como um tumor, ja que ndo ocorre
processo de multiplicacdo. Na segunda etapa denominada promocéo, a célula modificada sofre
acdo dos agentes cancerigenos denominados oncopromotores, ocasionando assim uma
alteracdo transformando a propria em uma célula maligna, tal processo ocorre de forma lenta e

gradual exigindo um constante acesso ao agente oncopromotor (Brasil, 2022).

E por fim ocorre a progressdo, que se caracteriza pela proliferacdo irreversivel e
incontrolada da célula modificada, na fase de progresséo o cancer ja se encontra instalado e ira
evoluir até que as primeiras manifestacdes de sinais e sintomas sejam presentes, no atual

contexto sdo presentes 0s agentes oncoaceleradores ou carcindgenos (Inca, 2022).

No que se refere aos fatores etioldgicos do cancer, 0 mesmo ndo apresenta uma causa
especifica relacionado ao seu surgimento, ja que sua origem pode vir de meios externos como
a alimentacgdo, exposicdo a agentes quimicos e radioativos, etilismo, tabagismo, uso excessivo
de medicacOes, dentre outros fatores que podem contribuir para o surgimento da patologia,
outro ponto de origem seria 0 meio interno no qual esta relacionado a processos hormonais,
condicdo imunoldgica e mutacdes genéticas que possam ser presentes, visto que tais fatores
estdo relacionados a capacidade do organismo de se defender de agentes externas. (Inca,
2023).

O surgimento do cancer tem sua maior incidéncia associada a fatores externos
correspondendo entre 80% a 90% dos casos, relacionados a mudancas do ambiente e alteracdes
comportamentais, ainda ha a presenca de fatores genéticos que podem tornar individuos mais
suscetiveis a sofrer acdo dos agentes cancerigenos. Outro fator que deve ser levado em
consideracdo é o envelhecimento, que traz mudancas celulares tornando as mesmas mais
sujeitas ao processo de cancerigeno visto que essas células ja passam por um maior processo

de exposicdo a agentes causadores (Brasil, 2023).

O cancer é um dos principais problemas relacionados a saide no mundo, visto que o
mesmo é um dos principais causadores de mortes e por consequéncia surge como uma barreira
para o crescimento da expectativa de vida da populacdo. Segundo a Organiza¢do Mundial da
Saude (OMS), juntamente com a Agéncia Internacional de Pesquisa sobre o Cancer (IARC)
destacam um constante crescimento de casos no contexto mundial, estima-se que em 2022

houve um total de casos que ultrapassaram os 20 milhdes, associado a aproximadamente 9,7
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milhdes de mortes relacionadas a patologia, pontuando cerca de 1 em cada 9 homens e 1 em
cada 12 mulheres morrerdo da doenca. A estimativa atual é que daqui para 2050 ocorra um
aumento gradual de 77% dos casos apresentados em 2022, contabilizando assim um total de 35
milhGes de novos casos. Dentre os tipos de cancer, os mais comuns sdo pulmdo, mama,

colorretal, prostata, cancer de pele ndo-melanoma e estbmago (Oms, 2024).

No que diz respeito ao Brasil, foram estimados 483 mil novos casos da doenga no ano
de 2023, sendo que destes 49,5% seriam direcionados ao publico masculino e 50,5% ao
feminino. No contexto do cancer infanto-juvenil que seria de 0 a 19 anos, as estimativas sdo de
7.900 casos, 0 proprio se manifesta com certa predominancia em homens 53,2% e em mulheres
com 46,8% dos casos. No contexto regional a incidéncia da doenca apresenta se maior na
Regido Sudeste (48,4%) dos casos, seguida pela regido Nordeste (22,8%), posterior o terceiro
lugar é ocupado pela Regido Sul (17,1%), Centro-Oeste (7,3%) e pdr fim a Regido Norte com
(4,4%) dos casos. A Regido Sudeste apresenta uma predominancia maior principalmente pelos

casos de cancer infanto-juvenil (Inca, 2023).

No que se referente aos sinais clinicos o cancer pode apresentar uma grande variancia,
ja que o proprio apresenta uma ampla gama de sinais e sintomas, dentre os quais é possivel
destacar a dor, presenca de inchaco seja ele em regido axilar, mamas, abdémen, testiculos ou
em qualquer outra parte do corpo, febre ou sintomas inespecificos que ndo apresentam um
quadro de melhora, fadiga, inapeténcia, aparecimentos de manchas na pele, quadros de cefaleia,
descamacdo a depender da area e sangramento, por conta do vasto nimero de indicativos que
sdo presentes o cancer torna-se uma patologia de dificil diagndstico, se 0 mesmo for baseado

apenas em sua sintomatologia (Oncoguia, 2020).

Em relacdo ao tratamento 0 mesmo pode se apresentar de vérias formas, umas das
principais é o procedimento cirargico, considerado o tipo de tratamento mais antigo, um dos
mais conhecidos sdo a quimioterapia que utiliza medicamentos que agem contra o cancer
destruindo suas células tumorais, e a radioterapia que utiliza-se de raios ionizantes para retardar
ou até mesmo suspender o desenvolvimentos das células cancerigenas, também sao
consideradas formas de tratamento a hormonioterapia, imunoterapia, terapia-alvo e transplante

de medula éssea (Rodrigues; Oliveira, 2016).

Dentre os tratamentos, existe uma situacdo na oncologia que os pacientes ndo mais
apresentam resposta terapéutica, podendo receber o direcionamento de Cuidados Paliativos

(CP), préatica na qual pode ser desenvolvida como uma atividade interdisciplinar e visa melhoria
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na qualidade de vida do paciente e de seus familiares buscando fornecer alivio, informar que a
morte € um processo natural e que o paciente ndo necessariamente deve ter medo, ressaltando-

se a importancia de ofertar conforto e apoio durante todo o processo (Inca, 2022).

3.2 CUIDADOS PALIATIVOS

Em seu contexto historico os CP apresentam evidéncias de sua utilizacéo a séculos atras,
estudos apontam que sua primeira utilizacdo como método de cuidado foi no final dos anos de
1950, ofertado a um paciente acometido por cancer. Posteriormente ocorreu a criagcdo do
primeiro hospice em 1967, nomeado Christopher 's Hospice voltado ao cuidado de pacientes
em situacdo terminal. Atualmente o segundo sabado do més de outubro é destinado a
conscientizacdo da populagdo sobre os CP, 0 mesmo tem como slogan a frase “ndo deixe

ninguém para tras” (Mendonca, 2018).

Ja em sua definicdo os cuidados paliativos sdo vistos como uma forma de abordagem
na qual busca promover a melhor forma de cuidado ao paciente que ndo mais corresponde ao
tratamento, visando o alivio do sofrimento, reducdo da dor, identificacdo precoce de situacdes
a serem tratadas, apoio espiritual e psicossocial, promovendo assim um ambiente acolhedor
tanto para o paciente quanto para seus familiares, essa forma de cuidado pode ser presente em

diversos contextos e niveis de atencdo a satde (Brasil, 2023).

Dentre os objetivos dos CP, estdo a promoc¢do de qualidade de vida ao paciente,
prevencdo de alivio e sofrimento, identificacdo de forma precoce a possiveis agravos, apoio
psicossocial e emocional e por fim ofertar tratamento a dor. J& suas diretrizes apresentam como
principios a preparacdo de cuidados para o ambiente familiar, alivio do sofrimento, cuidado
domiciliar, promover a transferéncias de cuidados do ambiente hospitalar para o domiciliar
(Inca,2023).

Adentrando no contexto direcionado as terapias complementares, as mesmas podem ser
utilizadas durante o processo de paliagdo, podendo ser adotadas como uma forma de
complementar a assisténcia. Dentre as préaticas integrativas que podem ser utilizadas durante
esse processo, destacam-se as medicinas tradicionais, acupuntura, tuina, musicoterapia e

homeopatia, tendo maior busca por pacientes com idade superior aos 40 anos (Oliveira, 2022).
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Ainda nesse contexto, Caires et al. (2014) aponta que os principais beneficios da
utilizacdo das PICS nos CP sdo: melhor relagéo entre paciente e profissional, promogéo de
conforto, melhor relacdo entre os familiares, controle da dor e em alguns casos potencializa a
eficacia da medicagdo. Apesar de tantos beneficios, a utilizacao das préaticas integrativas ainda
se encontram limitadas no contexto brasileiro, principalmente se utilizarmos como base paises

com melhor desenvolvimento na area, como Inglaterra e Estados Unidos.

No entrecho da oncologia, os cuidados paliativos devem ser presentes da forma mais
precoce possivel, fazendo-se presentes durante todo o processo de tratamento, mesmo que no
comeco do tratamento ndo seja tdo explorado, sendo assim presentes quando 0 paciente ndo
mais responde de forma positiva 0 processo de terapia ofertado ou ja se encontra em estado
terminal, tendo fundamental importancia no manejo da dor, aspectos sociais e individuais,

psicologicos e religiosos (Inca, 2023).

3.3 TERAPIAS INTEGRATIVAS E COMPLEMENTARES

As terapias complementares em saude, também conhecidas como Préticas Integrativas
e complementares (PICS) podem ser vistas como uma forma de abordagem terapéutica da qual
dispdem de ideais como promocao e recuperacdo da saude, ainda enfatizam uma abordagem
acolhedora e a construcdo de lacos entre o ser humano e a natureza. Tais praticas foram
normatizadas pela Politica Nacional de Préticas Integrativas e Complementares (PNPIC), no
momento atual o Sistema Unico de Satde (SUS) dispde de forma integral e gratuita 29 PICS
ao publico (Brasil, 2022).

Instituida atraves da portaria N° 971, de 03 de maio de 2006, as PICS foram aprovadas
pelo Ministério da Saude, tendo como base diretrizes fundamentadas pela Organizagcdo Mundial
da Saude (OMS). Tais préaticas apresentam como objetivo a implementacdo de seus ideais no
ambito do SUS direcionado a fins terapéuticos e recuperagdo da saude, conduzido
principalmente para a Atencdo Basica (AB), outro ponto seria ofertar maior acesso as praticas,
garantindo eficacia e maior qualidade nos tratamentos. Dentre suas diretrizes, destacam-se a
criacdo de estratégias voltadas a informatizagdo e qualificacdo de profissionais na utilizacéo
das praticas, criacdo de atividades intersetoriais buscando parcerias para o avancgo das acdes,

incentivar maior adesé@o ao publico, pesquisas direcionadas a PICS (Brasil, 2006).
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Em seu principio o projeto contemplava apenas cinco praticas direcionadas ao publico,
dentre as quais estdo medicina tradicional chinesa/acupuntura, Medicina antroposofica,
Homeopatia, Termalismo/crenoterapia e Plantas medicinais - Fitoterapia. Posteriormente com
a implantacdo no SUS ocorreram alguns avangos e no ano de 2017 pela portaria N°894, de 27
de mar¢o foram adicionadas mais 14 praticas a PNPIC, contabilizando assim um total de 19
praticas direcionadas ao publico, dentre as novas adi¢Ges estdo yoga, reiki, shantala, arteterapia,
biodanca, naturopatia, meditacdo, quiropraxia, musicoterapia, danca circular, osteopatia,

reflexoterapia, terapia comunitaria integrativa e ayurveda (Brasil, 2017).

Uma das préticas incluidas na politica, € a Medicina Tradicional Chinesa (MTC) a
Acupuntura é uma pratica criada a mais de dois milénios direcionada a estimulos, na qual faz
uso da insercdo de agulhas finas metalicas para estimular pontos de pressdo ao longo do corpo,
tem por objetivo a promog¢do, manutencao e recuperacdo da salde como também a prevencao
de doencas. No mesmo contexto da MTC é presente a auriculoterapia, pratica terapéutica que
utiliza de estimulos em pontos de pressdo presentes na orelha onde todo o organismo apresenta-
se na forma de um microssistema, a pressdo pode ser feita por esferas de ago, prata ou ouro,
sementes, ou até mesmo agulhas, com objetivo de regulacdo psiquico-organica do paciente
(Brasil, 2006).

Outra delas é a Yoga, uma pratica de origem oriental que utiliza técnicas de controle
entre corpo e mente, a prépria apresenta técnicas especificas como a mantra-yoga, laya-yoga e
hatha-yoga, tais praticas abordam os aspectos fisico e mental. Dentre os seus beneficios estdo
a reducdo do estresse, regulacdo do sistema nervoso, melhora do sono, melhoria dos quadros
de humor, melhora na concentracdo, fortalecimento do sistema imune e equilibrio da producéo
hormonal (Coffito, 2017).

Jaa Ayurveda, é vista como uma das mais antigas abordagens de cuidado na qual pontua
gue o corpo humano € composto por cinco elementos, dos quais sdo fogo, 4gua, terra, ar e éter.
Acredita-se que tais compostos em desequilibrio podem influenciar diretamente o processo
salde-doenca, para uma investigacdo mais aprofundada sdo observados o estilo de vida do
paciente, habitos alimentares, detalhes pessoais, rotina e entre outros pontos. A Organizacdo
Mundial da Satde (OMS) ainda pontua que a Ayurveda pode ser vista ndo apenas como uma

forma de terapia, mas também como uma maneira de viver (Brasil, 2017).

Logo apos, temos a Medicina Antroposéfica, uma préatica que entrega a antroposofia na

medicina moderna, avalia o individuo a partir da biografia, trimembrac&o e quadrimembracédo
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e nesse contexto ofertando cuidados terapéuticos especificos a cada caso, a mesma pode fazer
a utilizacdo de medicamentos e terapias convencionais, arteterapia, aconselhamento biografico
quirofonética e banhos terapéuticos com fins direcionados a recuperagdo ou manutencao da

salde do paciente (Brasil, 2006).

O Reiki, é uma prética terapéutica que faz uso da acdo de imposicdo de maos sobre o
paciente durante o atendimento para que possa ser possivel a transmissdo de energia vital, tem
por objetivo promover o equilibrio energético do paciente, reativacéo de fluxo natural, reducao
de estresse, desblogueio de pontos de chakras e entre outros, a fim de promover um estado de
equilibrio entre o corpo, mente e emocoes (Coffito, 2017).

Posteriormente temos a Shantala é uma conduta terapéutica utilizada em criancas pelos
seus pais, a mesma € realizada como forma de massagem e apresenta muitos beneficios para a
crianga e seus familiares, dentre os quais podem ser citados o fortalecimento do vinculo entre
0s pais e a crianga, promover saude integral, melhora no desenvolvimento, seguranca,
confianca, cooperacao, estimulos para o desenvolvimento motor, auxilio em movimentos e

equilibrio fisico e emocional (Brasil, 2023).

Ja a Homeopatia é mais uma prética, definida como um tratamento que se baseia sem
sintomas especificos do individuo, utilizam-se de substancias que buscam estimular o corpo a
se curar de forma natural, a homeopatia ainda busca ver o individuo como um todo e tem
embasamento no método terapéutico que envolve trés principais principios, dos quais sdo a Lei
dos Semelhantes, ultra diluicdo dos medicamentos e experimentacdo do homem sadio (Brasil,
2006).

Em seguida temos a Arteterapia, considerada uma atividade milenar na qual é vista
como uma pratica expressiva artistica que faz uso de arte livre ligada ao processo terapéutico,
a propria ainda pode utilizar-se de ferramentas com a modelagem, danca, criacdo de
personagens, tecelagem, pintura, teatro e expressdes corporais, a terapia pode ser individual ou
em grupo e busca uma analise para melhor compreensdo do contexto externo e interno do

paciente, buscando a melhor forma de abordagem a saude do individuo (Coffito, 2017).

A Biodanca considerada uma pratica expressiva corporal, na qual aborda dindmicas em
grupo voltadas a danca, canto e musicas, as mesmas de forma organizada e que estimulam o
equilibrio, coordenacdo e buscam reduzir o estresse e proporcionar um melhor equilibrio fisico
e emocional ao individuo que faz uso da pratica, também busca ofertar renovacao orgéanica e

melhor relacéo interpessoal (Brasil, 2023).
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J& o Termalismo/Crenoterapia utiliza-se de &agua com propriedades térmicas,
radioativas, fisicas e outras. Tem por objetivo a promocéo e recuperacdo da saude, o tratamento
¢ feito com associacdo a composicdo quimica da agua, na qual pode ser classificada em
radioativa, bicabornatadas, ferruginosa, sulfurada e entre outras. Aplica-se como banho ou
utilizada em saunas, a temperatura da 4gua também & um ponto importante no seu contexto
terapéutico (Brasil, 2006).

Ademais, a Danca Circular ¢ uma pratica ancestral na qual faz uso do estilo de danca
em roda, a mesma é realizada de forma grupal onde os participantes dancam em circulo
acompanhado pelo movimento de bragos e méos. Tal dindmica tem por objetivo promover o
processo de aprendizagem (aprender com a danca) e ainda promover uma integracdo

harmoniosa entre os integrantes da dinamica (Coffito, 2017).

Outra delas é a Meditacdo considerada uma pratica mental individual, na qual consiste
na concentracdo relacionado a atenuacdo do pensamento reiterativo e reiteracdo cognitiva,
dentre seus objetivos a meditacdo ird contribuir para uma melhor interacdo entre mente e corpo,
modificacbes favoraveis no humor, melhora no desenvolvimento cognitivo, aléem de melhorar
a capacidade de concentracdo, atencdo e observacdo, desenvolvendo assim habilidades para

lidar com seus atos e pensamentos (Brasil, 2017).

Ainda nesse contexto, as Plantas medicinais - Fitoterapia sdo uma forma de tratamento
que faz uso de plantas medicinais como uma alternativa para a protecdo, promocao e
recuperacdo da satde, a mesma ndo faz uso de substancias ativas isoladas e presa pela utilizacéo
de plantas, que podem ser administradas por qualquer via ou forma, desde que exer¢cam uma
forma de acdo terapéutica no individuo, a propria vem ganhando grande destaque no contexto
atual do século XXI (Brasil, 2006).

Musicoterapia definida como uma pratica expressiva que pode ser realizada de forma
individual ou em grupo, a mesma faz uso da masica e de seus principais elementos, dentre 0s
principais sdo abordados seu ritmo, melodia e som para promover um processo de
aprendizagem, comunicacdo e melhor relagdo no contexto de responder a necessidades

emocionais, espirituais e fisicas (Coffito, 2017).

Outra delas é a Naturopatia, considerada uma forma de terapia na qual busca
proporcionar a cura por meio da utilizagdo de medicamentos que séo encontrados na natureza,
a propria ndo busca tratar apenas a sintomatologia dos problemas, mas sim tratar a doenca em

todo seu contexto. Na sua forma de tratamento € presente a utilizacdo de ervas medicinais,
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exercicios e dietas, tal pratica pode ser utilizada em conjunto com acupuntura, hidroterapia e

entre outras (Brasil, 2017).

Osteopatia € uma prética terapéutica que adota uma abordagem voltada ao cuidado a
salde e faz uso de varias técnicas como forma de tratamento, dentre as quais estdo
alongamentos de regifes musculares, manipulagdo do sistema musculoesquelético, também
aborda tratamentos para disfuncGes de articulacdes, proporcionando assim uma melhor

mobilidade para as visceras e prevenindo possiveis lesdes articulares (Coffito, 2017).

J& a Quiropraxia, vista como uma terapia complementar que enfatiza o tratamento
manual como principal meio para a prevencdo e o tratamento das disfuncBes mecéanicas que
podem ser presentes no sistema musculoesquelético e suas caracteristicas relacionadas ao
sistema nervoso. A quiropraxia atua no manejo e ajustamento de partes do corpo, como coluna
vertebral, escapulas, e entre outras partes, porém com um objetivo em comum no qual visa 0

alivio da dor e a corre¢do da area afetada (Brasil, 2017).

Reflexoterapia é uma forma de terapia na qual faz-se o uso de estimulos em areas
especificas do corpo, dentre as principais areas utilizadas estdo os pés, méos e orelhas que juntas
se conectam de forma energética e representam o0 corpo em sua totalidade. Tal prética é
realizada como forma de massagem para promover o relaxamento, reducdo da dor, sedagéo e

auxiliar na eliminagdo de toxinas (Coffito, 2017).

Logo apds temos a Shantala, conduta terapéutica utilizada em criancas pelos seus pais,
a mesma é realizada como forma de massagem e apresenta muitos beneficios para a crianca e
seus familiares, dentre os quais podem ser citados o fortalecimento do vinculo entre os pais e a
crianca, promover saude integral, melhora no desenvolvimento, seguranca, confianca,
cooperacdo, estimulos para o desenvolvimento motor, auxilio em movimentos e equilibrio

fisico e emocional (Brasil, 2017).

E por fim temos a Terapia Comunitaria Integrativa, uma préatica realizada de forma
grupal na qual envolve membros de uma mesma comunidade, tal pratica apresenta como
objetivo a partilha de vivéncias entre os individuos daquele grupo, contribuindo assim para a
construcdo de lagcos sociais, apoio emocional, troca de experiéncias e reducdo dos indices

referentes ao isolamento social (Coffito, 2017).

Posteriormente, foi realizado um processo de atualizagdo na presente portaria para o0 ano de

2018 e foram adicionadas novas 10 terapias complementares ao &mbito do SUS, dentre as quais
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estdo apiterapia, aromaterapia, bioenergética, constelacdo familiar, cromoterapia, geoterapia,
hipnoterapia, imposi¢cdo de mé&os, ozonioterapia e terapia de florais, todas encontram-se
disponibilizadas ao publico de forma gratuita e integral pelo Sistema Unico de Satde (Brasil,
2018).

Dentre as novas préticas esta a apiterapia, terapia milenar que se baseia na utilizagéo de
produtos derivados de abelhas, dentre os quais estdo a prépolis, mel, cera, corpo da abelha,
geléia real, larvas de zangdo e dentre outros derivados. A mesma tem por objetivo a promocéo
de recuperacdo da salde, podendo ser usada no tratamento de artrite reumaética, colesterol alto,
feridas na pele, acnes, dermatite e queimaduras, tendo assim uma vasta gama de maneiras que
pode ser utilizada (Coffito, 2017).

Outra pratica destacada é a aromaterapia, pratica que faz uso de aromas como principal
método de aplicacdo, utiliza a esséncia de dleos e concentracdes volateis extraidas de vegetais,
tal pratica pode ser abordada de forma individual ou grupal e visa a promocéo de um bem estar
fisico e mental, € um processo de harmonia entre o organismo do individuo. Tal terapia pode
ser utilizada de forma associada com outras praticas para um melhor desempenho, a propria

ainda é abordada de forma multidisciplinar (Brasil, 2018).

A bioenergética, é uma forma de terapia complementar na qual aborda como principal
fonte de estudo o processo emocional do individuo, busca trabalhar o contexto emocional por
meio de dancas, exercicios de respiracdo e busca proporcionar assim um processo de educacdo
corporal, tais dinamicas apresentam como objetivo a facilitar a compreensdo das emocdes,

formas de se expressar sentimentos e por fim auxiliam na liberacéo de tensdo (Coffito, 2017).

Ja a constelacdo familiar é uma pratica criada por Bert Hellinger que busca resolver
conflitos familiares por meio de atendimentos terapéuticos de abordagem sistémica e de forma
fenomenoldgica, tais atendimentos podem ser feitos de forma individual ou coletiva e tem por
objetivo identificar problemas familiares e direcionar uma forma viavel de resolucdo para os

mesmos (Brasil, 2023).

Em seguida temos a Cromoterapia, na qual faz a utilizacao das cores como uma maneira
de terapia, séo utilizadas diversas cores variadas como verde, laranja, vermelho, amarelo, azul,
anil e violeta, as mesmas podem ser classificadas em cores quentes e frias podendo ocasionar
estimulos variados a depender da cor, apresenta como finalidade a restauracdo energética e
fisica do corpo do individuo (Coffito, 2017).
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A Geoterapia, ¢ uma forma de terapia na qual faz uso de “frutos da terra” no seu processo
de tratamento, dentre os quais estdo argila, lama, cristais e barro que serdo utilizados de forma
medicinal. Tal pratica tem por objetivo amenizar e cuidar de desequilibrios fisicos e emocionais
e equilibrar os centros de energia que estdo presentes no corpo por meio do contato terapéutico
com esses materiais, proporcionando assim um bem estar geral e sensacdo de renovacéo (Brasil,
2018).

Ademais, temos a Hipnoterapia, representada como um conjunto de técnicas que irdo
proporcionar um estado de hipnose, onde o foco e concentragcdo encontram-se em um ponto
mais elevado, tal pratica tem por finalidade que o individuo visite seu subconsciente e com isso
possa tratar comportamentos indesejados, como medo de algo, traumas de infancia, angustias,
estresse e dentre outros. A propria pode ser combinada com outras formas de terapia

proporcionando assim melhores resultados (Coffito, 2017).

Ja a Imposicdo de méos, é representada como uma pratica onde ocorre 0 processo de
transferéncia de energia vital que pode ser descrito com Qi ou prana, o processo de transferéncia
ocorre por meio da imposicao das méos sobre o paciente. Esta pratica tem como intuito auxiliar
no processo salde-doenca e ainda estabelecer o equilibrio do individuo durante as sessdes
(Brasil, 2023).

Ozonioterapia, pratica integrativa que faz a utilizacdo da mistura dos gases de 0z6nio e
oxigénio para fins terapéuticos, sendo de baixo custo, segura e com comprovacdes de sua
eficiéncia. Tal pratica tem por finalidade a cura de diversos tipos de doencas, estimulando o
sistema imune e ajudando o0 mesmo a criar uma resposta imune, outro contexto que a
ozonioterapia se faz presente sdo em algumas areas da satde, como a oncologia, odontologia e
dentre outras (Coffito, 2017).

E, por fim temos a terapia de florais, pratica terapéutica que se destaca pela utilizacéo
de esséncias derivadas de flores para desenvolver processos de harmonizagao entre os sistemas,
contribuindo para a diminui¢do da ansiedade, traumas, exaustdo e etc. Esta préatica foi criada
pelo inglés Dr. Edward Bach (1886-1936), e posteriormente inspirou diversos outros sistemas

de florais, como o australiano, Alaska e californianos (Brasil, 2018).

Segundo Silva et al. (2021), a auséncia de capacitacdo dos profissionais, auséncia de
gestdo e o baixo orcamento direcionado as PICS s&o algumas das dificuldades enfrentadas
durante tal processo. A falta de capacitacdo é presente sobretudo pela falta de informacéo dos

profissionais que estdo na area, seja por nao terem sido apresentados as terapias
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complementares durante o processo de graduagdo ou mesmo por serem adeptos apenas ao

sistema biomédico.

No que se refere a gestdo, um dos principais agravantes sdo a falta de espacos
direcionados exclusivamente para a utilizacdo das PICS e a auséncia de profissionais
capacitados, seja na AB ou em hospitais de grande porte. E por fim o baixo orcamento é presente
sobretudo por conta da baixa presenca de politicas voltadas ao financiamento e manutencéo da
PNPIC (Soares; Pinho; Tonello, 2020).

No contexto de acesso, as terapias complementares podem ser consideradas como uma
conduta terapéutica de facil acesso, ja que a propria pode ser encontrada em Unidades Béasicas
de Saude (UBS) de diversas regides, atualmente o Ceard conta com 125 municipios que
oferecem acesso as PICS (Brasil, 2022). Outra facilidade que pode ser ressaltada é referente a
adesdo do publico local, ja que reconhecem seus beneficios e confiam nos profissionais de
salide para a realizacdo de tais praticas fazendo assim a escolha de utiliza-las como uma forma

de tratamento ndo medicamentoso e até mesmo como forma de relaxamento (Brito, 2021).
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4 METODOLOGIA

4.1 TIPO DE ESTUDO

O presente estudo trata-se de uma pesquisa de carater qualitativo do tipo Revisdo
Integrativa da Literatura (RIL). Tal modelo de revisdo € caracterizado por apresentar uma
anélise ampla e detalhada da literatura, proporcionando uma sintese de conhecimentos e a

importancia das aplicabilidades dos estudos abordados (Souza; Silva; Carvalho, 2010).

Segundo Souza, Silva e Carvalho (2010) para a construcdo da RIL s&o necessarias seis
etapas, nas quais estdo: elaboracdo da questdo norteadora da pesquisa, busca da tematica na
literatura, coleta de dados, analise dos estudos abordados, discussdo dos resultados e por fim

apresentacdo dos artigos selecionados na revisao.

4.2 IDENTIFICACAO DA QUESTAO NORTEADORA

A formulacdo da questdo norteadora prende-se ao tema proposto, busca esclarecer o
impasse especifico com o qual nos defrontamos e que buscamos resolver por meio do
intermédio da pesquisa. Para que seja cientificamente valido é necessario ser submetido as
seguintes questdes: pode ser enunciado em forma de pergunta, pode ser objeto de investigacdo
sistematica, controlada e critica, e por fim, pode ser empiricamente verificado em suas
consequéncias (Prodanov; Freitas, 2013). Nesse contexto, a presente pesquisa apresenta como
questdo norteadora: O que as producdes cientificas apresentam sobre o uso das terapias
integrativas e complementares nos cuidados paliativos de pacientes oncolégicos?

Foi sugerida com base na estratégia PVO, considerando-se a seguinte estrutura, onde P
(Populagdo - Oncologia); V (varidvel(is) - Cuidados Paliativos); O (desfecho - Préticas

Integrativas na Oncologia) (Mendes; Silveira; Galvéo, 2008).

QUADRO 1 - Estratégia PVO. Icé, Ceard, Brasil, 2024.

PVO Componentes Descritores (DECS/ MESH)
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P — Populagdo, cenario e/ou | Oncologia Oncologia — Medical Oncology

situacdo problema

V — Variaveis Cuidados paliativos Cuidados Paliativos — Palliative
Care
O — Desfecho Praticas integrativas na Oncologia | Terapias  Complementares  —

Complementary Therapies

Fonte: Dados da pesquisa, 2024.

A prética baseada em evidéncias geralmente apresenta seus sistemas de forma
hierarquica, podendo variar de acordo com a metodologia e o direcionamento do estudo
abordado. Na procura de um sistema que considere a producdo do conhecimento na
enfermagem, estudiosos no ano de 1998 criaram a classificacdo hierarquica dos niveis de
evidéncia baseado na Agency for Healthcare Research and Quality (AHRQ), a mesma passou
por atualizacBGes e adaptacGes ao longo do tempo, e atualmente conta com sete niveis de

classificacdo (Galvéo, 2006).

Dentre os niveis estdo: nivel 1, evidéncias sdo provenientes de revisao sistematica ou
metanalise, baseado em revisao sistematica de ensaios clinicos; nivel 2, evidéncias provenientes
de no minimo um ensaio clinico bem delineado; nivel 3, evidéncias oriundas, bem delineadas
com auséncia de randomizacdo; nivel 4, evidéncias de caso de coorte e caso-controle; nivel 5,
evidéncias de revisdo sistematica em estudos quantitativos e descritivos; nivel 6, evidéncias
oriundas de apenas um estudo; nivel 7, evidéncias vindas de autores e/ou comités de
especialistas. Dentro de cada nivel existem variacbes que vao de A - D, direcionados a
credibilidade da pesquisa, onde 1-A é referente a estudo com direcionamento correto, e 1-D é

relacionado ao direcionamento incorreto da pesquisa (Galvéo, 2006).

4.3 FONTES DA PESQUISA

O Presente projeto utilizou como base para a pesquisa as seguintes bases dedados:
Literatura Latino-Americano e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS), Medical Literature
Analys and Retrieval System Online (MEDLINE), National Library of Medicine (PubMed),
como repositdrio foi usado: Scientific Eletronic Library Online (SciELO), e como portal de

pesquisa foi utilizado: Biblioteca Virtual em Saude (BVS). A estratégia de busca foi construida
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utilizando Descritores em Ciéncias da Saude (Decs), mediante a utilizacdo do operador
booleano “AND” com os seguintes descritores: “Oncologia”, “Cuidados Paliativos” e “Terapias

Complementares”.

4.4 PERIODO DE COLETA DE DADOS
A coleta de dados foi realizada no periodo de agosto a outubro de 2024.
4.5 CRITERIOS DE INCLUSAO E EXCLUSAO

O presente estudo utilizou como critérios de inclusdo: Artigos publicados nos Gltimos
10 anos, entre o periodo de 2014 a 2024, estar em portugués ou inglés e apresentar-se disponivel
na integra. E, como critérios de exclusdo: Artigos pagos, repetidos e pesquisas de revisdo. A
utilizacdo de artigos referentes aos Ultimos 10 anos se justificada pela falta de publicacbes

recentes que se apresentam direcionadas a area temética.

QUADRO 2 — Cruzamentos realizados nas bases de dados SCIELO, LILACS, BDENF e MEDLINE. Icd,
Ceard, Brasil, 2024.

CRUZAMENTOS SCIELO LILACS BDENF | MEDLINE
Cuidado Paliativos AND Terapias 5 31 15 102
Complementares
Cuidados Paliativos AND Oncologia 125 308 180 346
Oncologia AND Terapias Complementares 6 50 25 102
TOTAL 1295

Fonte: Dados da Pesquisa (2024).
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FLUXOGRAMA 1 - Fluxograma de selecéo dos estudos que compuseram a revisdo integrativa. Icd, Ceara,
Brasil, 2024.

SCIELO LILACS BDENF MEDLINE
136 389 220 550

SCIELO: 22
LILACS: 33

BDENF: 27
MEDLINE: 31

Artigos excluidos:

N: 113 .
N&o se trata do objetivo - 104
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4.6 CATEGORIZACAO E ANALISE DOS DADOS

Os dados foram analisados por meio da técnica de Andlise de Conteido de Bardin. A
analise de dados é apresentada como um conjunto de técnicas de investigacdo e comunicacéo,
tendo por finalidade obter por procedimentos sistematicos e objetivos de descrigdo do conteldo,
indicadores sejam eles quantitativos ou ndo que utilizem a interferéncia de conhecimento

relativos as circunstancias de producéo e recepcao das mensagens (Bardin, 2016).

Segundo Bardin (2016), o processo de analise dos conteddos organiza-se em torno de
trés principais etapas, no qual o primeiro é representado pela pré-analise: apontada como a fase
de organizacdo, na qual tem por objetivo a sistematizacdo das ideias e dar um direcionamento
aos proximos passos da pesquisa, ainda na primeira fase sdo ressaltados trés principais
fundamentos, sendo eles a escolha dos documentos, apresentacdo de hipdteses e por fim os

objetivos.

Ja o segundo polo, é definido como a Exploracdo do material: fase relativamente mais
longa do processo, que tem por intuito a categorizacdo do estudo. Tal polo, aborda a descricéo
analitica e procura enaltecer o estudo elaborado, orientado pelas hipdteses e referenciais
tedricos. E por fim, o terceiro, abordado como o tratamento dos resultados e interpretacdo: tem
por finalidade a interferéncia e a formulacdo de hipdteses e de objetivos, diz respeito ao
tratamento dos resultados, inferéncia e interpretacdo, podendo ser formulados diagramas e

quadros abordando os contetidos da analise (Bardin, 2016).



5. RESULTADOS

A seguir estdo expostos o quadro 3 (Caracteristicas dos estudos selecionados, relativos

a autoria, ano, titulo, bases de dados, Icd, Ceard, Brasil, 2024.), quadro 4 (Caracterizacdo dos

estudos selecionados relativos a Codigo de identificacdo do artigo, Objetivos, Tipo de estudo e

Nivel de evidéncia. Icd, Ceara, Brasil, 2024.) e quadro 5 (Uso de préaticas integrativas nos

cuidados paliativos de pacientes oncologicos. Ico, Ceard, Brasil, 2024.) os quais exibem a

compactacao dos dados da pesquisa, facilitando a exploracéo dos achados.

QUADRO 3 - Caracteristicas dos estudos selecionados, relativos a autoria, ano, titulo, bases de dados, Ic6,
Ceara, Brasil, 2024.

Caddigo

Titulo

Autor/ano

Base de
dados

Pais de
publicagéo

Al

Cuidados Paliativos em hospital
oncoldégico de referéncia:
atencdo primaria, diagnostico
tardio e distanasia

CUNHA, T.R. etal., 2024

SCIELO

Brasil

A2

A utilizag8o das terapias
complementares nos cuidados
paliativos: beneficios e
finalidades

CAIRES, J. S. etal., 2014

SCIELO

Brasil

A3

Cuidados Paliativos para
Profissionais de Salude: Avancos
e Dificuldades

ALVES, R.S. F,;
OLIVEIRA, F. F. B. 2022

LILACS

Brasil

A4

O uso de plantas medicinais e a
qualidade de vida relacionada a
salide de pacientes com cancer.

PEREIRA, A. R. A. 2022

LILACS

Brasil

A5

Reiki no cuidado de enfermagem:
imaginario e quotidiano de
pessoas e de familias vivenciando
0 cancer

MENDES, C. D. et al, 2021

LILACS

Brasil

A6

Relaxamento Guiado como
Prética Integrativa para Mulheres
Submetidas a Radioterapia

SIQUEIRA, R. L. et al,
2022

LILACS

Brasil

A7

A musicoterapia em oncologia:
percepgdes de criancas e
adolescentes em cuidados
paliativos

FRANCO, J. H. M. et al,
2021

BDENF

Brasil
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Prevaléncia de praticas GURGEL, I. 0. 2019 BDENF Brasil
integrativas e complementares
AB em pacientes submetidos a
quimioterapia antineoplasica
PercepcOes de pesquisadores e | JEREMY, Y.; KOCHHAR, | MEDLINE Alemanha
A9 médicos de oncologia sobre J. CRAMER, H. 2024

medicina alternativa e
complementares: uma abordagem
internacional e transversal

Fonte: Dados da pesquisa 2024

De acordo com achados da pesquisa, a base de dados que apresenta 0 maior aporte de

publicacGes referentes a area do estudo é representada pela Literatura Latino-Americano e do

Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS), onde 04 artigos receberam destaque e assim se

encaixam nos critérios de incluséo.

QUADRO 4 — Caracterizagdo dos estudos selecionados relativos a Codigo de identificacdo do artigo, Objetivos,
Tipo de estudo e Nivel de evidéncia. Icé, Ceara, Brasil, 2024.

Cédigo

Objetivo

Tipo de estudo

Nivel de
Evidéncia

Al

Analisar os encaminhamentos de 120
pacientes oncolégicos para uma equipe
de Cuidados Paliativos (CP) em hospital
publico de referéncia em oncologia no
norte do Parand, em fevereiro de 2020.

Estudo retrospectivo, observacional

e transversal.

3A

A2

Analisar a utilizacdo das terapias
complementares nos cuidados paliativos
pelas institui¢Bes brasileiras credenciadas
nas Associacfes Nacionais e Latino-
Americana de Cuidados Paliativos.

Estudo exploratério-descritivo

6A

A3

Esse estudo teve como objetivo analisar
os discursos sobre Cuidados Paliativos de
profissionais que compdem as equipes
multiprofissionais de salde em um
hospital referéncia em oncologia na
cidade de Campina Grande (PB).

Pesquisa exploratéria e qualitativa

4A

A4

Correlacionar a utilizacdo das plantas
medicinais por pacientes com cancer e a
qualidade de vida relacionada a sadde

Estudo descritivo e correlacional

4A
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A5 Compreender o imaginério do Reiki Estudo com abordagem qualitativa,
integrado ao cuidado de Enfermagem no | do tipo Pesquisa Convergente
quotidiano de pessoas e de familias em Assistencial (PCA) Ad
vivéncia do cancer.
Ab Avaliar o efeito da préatica integrativa e Pesquisa quantitativa, quase-
complementar de relaxamento com experimental, do tipo pré e pds-teste
visualizagdo guiada na melhora da A3
qualidade de vida relacionada a satide de
mulheres com céncer de mama
submetidas a radioterapia
A7 Analisar as percepcdes de criancas e Pesquisa de campo, com abordagem
adolescentes com cancer em cuidados qualitativa
paliativos sobre a musicoterapia aA
A8 Analisar a prevaléncia das préaticas Estudo quantitativo, observacional e
integrativas e complementares em transversal.
pacientes que realizam quimioterapia 3A
antineoplasica.
A9 Investigar como os pesquisadores e Pesquisa online, anbnima e
clinicos da &rea de campo da oncologia transversal 3B

percebem a Medicina Complementar
Alternativa e Integrativa (MCAL).

Fonte: Dados da Pesquisa (2024).

A categorizagdo dos estudos prevaleceu o nivel 4 de evidéncia, sendo considerados

evidéncias de caso de coorte e caso-controle, avaliando a utilizacdo das terapias

complementares. Onde os estudos avaliam pacientes que fazem uso do tratamento convencional

e realiza um comparativo com pacientes que utilizam as PICS como complementacdo do

cuidado.

QUADRO 5 - Uso de préticas integrativas nos cuidados paliativos de pacientes oncolégicos. Icd, Ceara, Brasil,

2024.
Cadigo Praticas integrativas Estudos Categoria
A2 Acupun_tura,_ Aurlcu.loterapla, Cromoterapia, Estudo exploratdrio-descritivo Categoria 1
Do-in, Fitoterapia, Yoga, Massagem,
Meditacdo, Musicoterapia, Reflexologia, Reiki,
Shiatsu, Terapia da danca, Toque terapéutico e
visualizacdo.
Ad Homeopatla, ACl_quntura, Termalismo, Estudo descritivo e Categoria 1
Crenoterapia, Terapia Floral, Ayurveda, Med. :
- A correlacional
Antroposofica, Arteterapia, Biodanga, Danca
Circular, Meditagdo, Musicoterapia, Naturopatia
e Osteopatia.
A5 Estudo com abordagem Categoria 1

Reiki

qualitativa, do tipo Pesquisa
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Convergente Assistencial
(PCA)
A6 Musicoterapia Pesquisa quantitativa, quase- Categoria 1
experimental, do tipo pré e
pos-teste
A7 Musicoterapia Pesquisa de campo, com Categoria 1
abordagem qualitativa
A8 Fltot_eraela, Hor_neopaﬂa, Relkl, A_cupuntgra, Estudo quantitativo, Categoria 1
Meditacdo, Auriculoterapia, Musicoterapia e .
. observacional e transversal.
Massoterapia.
A9 Aromaterapia, Yoga, Meditacéo Pesquisa online, anonima e Categoria 3
transversal

Fonte: Dados da Pesquisa (2024).

Como forma de melhoramento dos elementos fundamentais identificados nos achados

direcionados ao uso de praticas integrativas nos cuidados paliativos de pacientes oncoldgicos,

buscou-se organizar as discussdes em categorias, sendo elas: Categoria 1: Principais préaticas

integrativas utilizadas dentro dos cuidados paliativos para pacientes oncoldgicos. Categoria 2:

Desafios do uso das terapias integrativas nos cuidados paliativos na oncologia. Categoria 3:

Importancia das terapias integrativas no tratamento de pacientes oncoldgicos.
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6 DISCUSSOES

6.1 Categoria | — Principais praticas integrativas utilizadas dentro dos cuidados paliativos

para pacientes oncolégicos

Mediante aos achados da pesquisa foi possivel perceber as seguintes praticas
integrativas utilizadas dentro dos cuidados paliativos para pacientes oncoldgicos: acupuntura,
auriculoterapia, cromoterapia, do-in, fitoterapia, yoga, meditacdo, musicoterapia, termalismo,
crenoterapia, terapia dos florais, biodanca, danga circular, naturopatia, reflexoterapia, reiki,
shiatsu, terapia de danca, visualiza¢do, homeopatia, acupuntura, massoterapia e aromaterapia.

Diante aos estudos abordados é possivel observar que algumas das préaticas terapéuticas
citadas recebem maior destaque, dentre as quais estdo: Acupuntura, auriculoterapia, fitoterapia,
yoga, meditacdo, musicoterapia e reiki. Tornando-se assim possivel identificar as principais

terapias utilizadas no &mbito da satde direcionado ao tratamento desses pacientes.

De acordo com Caires et al. (2014) do estudo A2 a utilizacdo das terapias
complementares € uma importante alternativa para a complementacdo do tratamento dos
pacientes, proporcionando reducdo dos sintomas como dor, ansiedade e depressdo, das praticas
abordadas as que apresentam maior eficicia no tratamento dos pacientes sdo acupuntura,

musicoterapia e massagem.

Em concordancia com o exposto acima, Jeremy, Kochhar e Cramer (2024) do estudo
A9 ressaltam que a as terapias podem e sdo indicadas como formas de aperfeicoamento do
processo terapéutico e ainda ressaltam algumas novas formas de utilizag&o, tais como a melhora
do sono, reducdo de processos alérgicos, e reducdo de alguns efeitos adversos que sdo

presentem em pacientes que realizam radioterapia e quimioterapia.

Ainda nesse contexto os autores Siqueira et al, (2022) e Franco et al (2021) dos artigos
A6 e A7 respectivamente, apontam que a musicoterapia pode ser presente em varios ambitos
da atencdo a saude, como no A6 onde a terapia citada é direcionada a pacientes submetidos a
quimioterapia e ja o estudo A7 aborda a musicoterapia direcionada a criangas e adolescentes
em processo de paliacdo. No que se refere aos resultados as duas utilizages entram em
concordancia no que se refere a proporcionar relaxamento dos pacientes, bem estar, reducéo do

sentimento de tristeza e melhor adesdo ao tratamento.
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6.2 Categoria Il — Desafios do uso das Terapias Integrativas nos Cuidados Paliativos na
Oncologia.

Mediante aos desafios, alguns pontos ganham maior destaque, dos quais a auséncia de
capacitacdo dos profissionais se caracteriza como um dos principais, tal desafio é presente
principalmente pelas lacunas que surgem durante o processo de aprendizagem ja que nao s&o
todas as instituicdes que ofertam as Terapias Complementares e Integrativas como uma area

fundamental para a formacéo do profissional enfermeiro.

Nesse cendrio, outra problemaética € direcionada a baixa adesdo do pubico a utilizagéo
das terapias, seja ela ocasionada muitas vezes pela falta de conhecimento dos pacientes ou até
mesmo a ndo indicacdo dos profissionais sobre a existéncia e a importancia dessas praticas,
ocasionando assim menor disseminacdo sobre esses tipos de terapias, como podem ser

utilizadas e sua importancia.

Jeremy, Kochhar e Cramer (2024) abordam a importancia das Préticas Integrativas e
Complementares de Salude (PICS) e suas maneiras de utilizagdo. No entanto, com base nos
resultados encontrados durante o estudo foi possivel notar que muitos dos profissionais que
realizam os atendimentos de pacientes oncoldgicos ndo indicavam as praticas pela falta de
conhecimento sobre as mesmas e, até mesmo, por acharem que as préaticas nao irdo contribuir
de forma positiva para o tratamento. Isso indica também a baixa adesdo pela falta de
conhecimento basico sobre essas terapias.

Outro desafio percebido nos achados é referente a mé gestéo, ocasionada principalmente
pela falta de ambientes com direcionamento exclusivos para a realizagdo das Terapias
Complementares, sejam esses em Unidades Basicas de Saude ou até mesmo em Hospitais de
grande porte. Ainda nesse contexto é presente o baixo incentivo de verbas direcionadas as PICS,
pois apesar de serem praticas de facil acesso, algumas de sua modalidade exigem um ambiente

adequado para a sua utilizacdo (Gurgel, 2019).

Em concordancia, Siqueira et al, (2022) do artigo A6 aborda que um dos principais
desafios estd diretamente relacionado ao ambito financeiro, e ainda aponta que muitas das
praticas que podem ser utilizadas no presente contexto ndo recebem subsidios que possam ser
ideais para sua implementagéo. Nesse contexto, tornando algumas das terapias complementares

uma pratica de dificil acesso ao publico.
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6.3 Categoria Il — Importancia das Terapias Integrativas no Tratamento de Pacientes
Oncoldgicos.

Durante o processo de tratamento, muitas sdo as maneiras ofertadas para o cuidado do
paciente, nesse contexto as terapias complementares sdo introduzidas como uma forma de
complementacdo direta a adesdo do tratamento, apresentando como beneficios melhora nos
resultados do tratamento, maior adesdo do paciente, cuidado humanizado, diminuicdo da

ansiedade, e aumento da expectativa de cura.

Ainda nesse contexto, muitos dos tratamentos abordados, como quimioterapia,
radioterapia, intervencao cirurgica e entre outros apresentam diversos efeitos colaterais, sejam
eles em contextos fisicos ou até mesmos psicologicos. As praticas podem ser utilizadas como
uma forma de amenizacdo do quadro geral, tornando o ambiente e o atendimento prestado o
mais humanizado possivel, proporcionado bem estar e perspectivas positivas ao paciente
(Gurgel, 2019).

Caires et al (2014) autor do estudo A2 aborda que as PICS funcionam como um
amenizador do processo de tratamento, diminuindo 0s sinais e sintomas que sdo presentes apds
o tratamento, dentre os quais estdo diarreia, incontinéncia, pirose, soluco, diarreia, possiveis
casos de constipacédo, ansiedade e dor, assim auxiliando 0 paciente a passar por esse processo

com o menor desconforto possivel e ainda auxiliando na sua melhora.

Em harmonia Franco et al (2021) do artigo A7, aponta que as Terapias complementares
podem beneficiar os pacientes durante o processo abordado, ja que permite que 0S mesmos
possam expressar suas perspectivas e angustias durante o processo, resgate de boas lembrangas,
incentivo a acreditar no processo, reducdo de pensamentos negativos, assim proporcionada

esperanca diante da situacdo vivenciada.

Nesse contexto, observa-se diferentes formas para a utilizacdo das praticas, podendo ser
utilizada como complementacgéo do tratamento e proporcionando assim, um novo olhar sobre o
atendimento ofertado ao paciente. Apresentando novas formas de cuidado onde o atendimento
ocorrera de forma versétil, humanizado e diversificado, proporcionando uma melhor vivéncia

entre profissional e paciente (Pereira, 2022).

Entretando, também foram observados durante a pesquisa, principalmente ligados ao

baixo nivel de evidéncias cientificas direcionadas as PICs como artigos relacionados. Outro



38

ponto é o baixo incentivo de procura, como também o pequeno incentivo de verbas para a

realizacdo das praticas enfatizada pelo raso nimero de profissionais capacitados nas areas.

O atual estudo apresentou-se relevante, ja que possibilitou um maior embasamento de
informacdes sobre a presente temética, proporcionando o conhecimento de novas informacdes
sobre o0 assunto. Ainda, possibilitando novos olhares sobre a area que irdo contribuir para uma
nova maneira de pensar sobre a assisténcia prestada aos pacientes, onde o mesmo devera

receber uma assisténcia de maneira holistica e ndo apenas limitada a patologia.
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7 CONSIDERACOES FINAIS

O presente estudo apresenta-se como uma confirmacdo de que as PICs podem ser
utilizadas no campo da oncologia voltado a pacientes em cuidados paliativos, ainda apontando
o0 enfermeiro como o principal mediador para a utilizagdo das PICs no presente contexto. O
objetivo principal da pesquisa foi alcangado, j& que foi possivel analisar producgdes cientificas
que ressaltassem a utilizacdo das PICs e sua eficacia, alem de ter sido possivel identificar suas

principais areas de atuacdo como também seus desafios para a implementacao.

A pesquisa foi conduzida de forma gratificante, pois contribuiu de forma positiva para
o0 desenvolvimento do pesquisador no que se refere a novas ideias e olhares sobre o ato de
pesquisar. Os assuntos abordados apresentaram-se de grande relevancia tanto para 0 meio
académico quando para o social, durante o ato da pesquisa foi possivel identificas novas
perspectivas sobre o assunto.

A presente busca também contribuiu para a ampliacdo do conhecimento na area
temaética, oferecendo uma nova perspectiva sobre a assisténcia a esses pacientes. As descobertas
resultantes séo valiosas no processo assistencial, destacando-se, entre elas, o conhecimento de
novas praticas, formas aprimoradas de aplicacdo e contextos em que podem ser mais eficazes,

0 que, por sua vez, favorece uma assisténcia de melhor qualidade.

Porem, no ato da pesquisa foram encontradas limitacbes sobre a tematica,
principalmente no que se refere a estudos atuais sobre a area, fazendo com que a pesquisa
precisasse ser desenvolvida em parte com embasamento em estudos antigos que se encaixassem

nos critérios do estudo.

Logo, a pesquisa sugere que mais estudos sejam realizados nessa tematica, podendo
proporcionar mais evidéncias cientificas sobre os beneficios da utilizacdo das praticas
integrativas nos cuidados paliativos dos pacientes oncolégicos. Além disso, estudos poderiam
direcionar e facilitar a acessibilidade as essas praticas, tendo em vista o baixo custo, para o

aumento da implementacdo em ambientes de saude.
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