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A Atena Editora traz ao leitor na obra “Condições Teórico-Práticas das Ciências da 
Saúde no Brasil” 69 estudos científicos que investigaram, com uma abordagem plural, o 
panorama nacional acerca dos desafios que a ciência e a academia científica enfrentam 
ante a saúde pública.

Os textos foram compilados em três volumes, cada qual com seu eixo temático, 
respectivamente: “População Brasileira & Saúde Pública”, que traz ao leitor estudos que 
investigaram algumas das principais patologias que compõe o quadro epidemiológico no 
Brasil atual; “Atuação Profissional em Saúde” que, por sua vez, é composto por artigos 
que revisam o papel do profissional de saúde seja em sua formação acadêmica, seja em 
sua atuação clínica; e, “Cuidado Integrado e Terapêutico”, volume que apresenta, discute 
e/ou propõe opções de terapia em saúde coletiva e individual com foco nos aspectos 
biopsicossociais que permeiam o cotidiano da saúde no país.

Almeja-se que a leitura deste e-book possa incentivar o desenvolvimento de 
estratégias de atuação coletiva, educacional e de inclusão social de modo a subsidiar, 
na esfera do condicionamento teórico e prático, a continuidade da produção científica 
brasileira.

Boa leitura!

Luis Henrique Almeida Castro
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RESUMO: As Doenças Crônicas Neurológicas 
(DCN) geram sequelas que levam a limitações 
funcionais, emocionais e incapacitantes, com 
pouca ou nenhuma possibilidade de cura, tendo 
como tratamento o manejo dos sintomas e 
repercussões. Diante dessa perspectiva, opta-se 
por terapêuticas que visam auxiliar o tratamento 
convencional e melhorar a Qualidade de Vida (QV) 
do paciente. O emprego dos Cuidados Paliativos 
(CP) e de Práticas Integrativas Complementares 
(PIC) não deve ser exclusivo nem excludente, 
mas integrador e mais uma ferramenta para a 
fisioterapia. O objetivo deste estudo foi verificar 
a associação dessas terapêuticas no tratamento 
das principais doenças crônicas neurológicas por 
meio de uma revisão de literatura nas Bases de 
Dados em Saúde. Esta pesquisa sugere uma 
reformulação da estrutura curricular da atual 
formação em saúde que aborde o ensinamento 
dos aspectos fundamentais dessas práticas, 
capacitação dos profissionais já formados 
e, ainda, a realização de novos estudos que 
busquem fortalecer a presente pesquisa.  

PALAVRAS-CHAVE: Cuidados Paliativos, 
Práticas Integrativas e Complementares, 
Doenças do Sistema Nervoso, Qualidade de 
Vida, Fisioterapia.

ASSOCIATION OF THE USE OF 
INTEGRATIVE PRACTICES AND 

PALLIATIVE CARE IN THE QUALITY OF 
LIFE OF PATIENTS WITH OF THE MAIN 

NEUROLOGICAL DISEASES
ABSTRACT: Chronic Neurological Diseases 
(DCN) generate sequelae that lead to functional, 
emotional and disabling limitations, with little or 
no possibility of cure, with the management of 
symptoms and repercussions as treatment. Given 
this perspective, therapies are chosen to help 
conventional treatment and improve the patient’s 
quality of life (QV). The use of Palliative Care 
(CP) and Complementary Integrative Practices 
(PIC) should not be exclusive or exclusive, but 
integrative and another tool for physiotherapy. 
The objective of this study was to verify the 
association of these therapies in the treatment of 
the main chronic neurological diseases through 
a literature review in the Health Databases. 
This research suggests a reformulation of 
the curricular structure of the current health 
education that addresses the teaching of aspects 
fundamental aspects of these practices, training 
of professionals already trained and, still, the 
realization of new studies that seek to strengthen 
the present research.
KEYWORDS: Palliative Care, Integrative and 
Complementary Practices, Nervous System 
Diseases, Quality of life, Physiotherapy.
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1 | 	INTRODUÇÃO
As Doenças Crônicas Neurológicas (DCN) geram sequelas que levam a limitações 

funcionais, emocionais e incapacitantes, com pouca ou nenhuma possibilidade de cura, 
tendo como tratamento o manejo dos sintomas e repercussões. São definidos os conceitos 
de Cuidados Paliativos (CP) como assistência promovida por uma equipe multidisciplinar, 
que objetiva a melhoria da Qualidade de Vida (QV) do paciente e seus familiares, diante de 
uma doença que ameace a vida. Os CP atuam por meio da prevenção e alívio do sofrimento, 
da identificação precoce, avaliação impecável e tratamento de dor e demais sintomas 
físicos, sociais, psicológicos e espirituais. As Práticas Integrativas e Complementares (PIC) 
configuram uma das possibilidades de ação associada aos CP, sendo sistemas e recursos 
que envolvem abordagens que estimulam os mecanismos naturais de prevenção de 
agravos e recuperação da saúde por meio de tecnologias eficazes e seguras, com ênfase 
na escuta acolhedora, no desenvolvimento do vínculo terapêutico e na integração do ser 
humano com o meio ambiente e sociedade. Ambas apresentam elementos fundamentais e 
ideais para atender a real demanda da população acometida, principalmente por se tratar 
de enfermidades crônicas e não transmissíveis. O uso das PIC é cada vez mais comum; 
uma oportunidade de ter outras possibilidades de cuidados. Diante dessa perspectiva, a 
procura por essas terapêuticas visa auxiliar o tratamento convencional e melhorar a QV. O 
emprego destas não deve ser exclusivo nem excludente, mas integrador, sendo mais uma 
ferramenta para a fisioterapia.

2 | 	CUIDADOS PALIATIVOS
Os CP seguem uma abordagem humanista e integrada para o tratamento de 

pacientes sem possibilidade de cura, reduzindo os sintomas e aumentando a QV. Para isto, 
necessita-se de uma equipe multiprofissional apta a compreender todas as necessidades 
físicas, psicológicas e espirituais presentes nestes casos.

A Organização Mundial da Saúde(1) define CP como:

Medidas que aumentam a qualidade de vida de pacientes e seus familiares 
que enfrentam uma doença terminal, através da prevenção e alívio do 
sofrimento por meio de identificação precoce, avaliação correta e tratamento 
de dor e outros problemas físicos, psicossociais e espirituais.

Destaca-se, então, a significância do trabalho coletivo, permitindo a associação 
de capacidades para gerar uma assistência completa. O fisioterapeuta e os demais 
profissionais da área da saúde são submetidos, frequentemente, a situações de muito pesar 
para pacientes e familiares e devem estar preparados para tais ocorrências. No entanto, 
durante os cursos de formação profissional, sempre prevaleceu a qualidade técnico-
científica, diminuindo o valor dos aspectos humanistas. Existem cursos de especialização, 
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ou informativos orientados à necessidade de explicar sobre a importância dos CP, mas 
estes cursos atraem, de fato, aqueles profissionais que já têm interesse sobre o assunto e 
reconhecem seus valores(2).

Os CP envolvem uma visão holística, que considera não somente a dimensão física, 
mas também as inquietações psicológicas, sociais e espirituais dos pacientes(3). Para estes 
casos a dificuldade não está somente no diagnóstico e no prognóstico, mas é imperativo 
que o profissional e o paciente revejam e estabeleçam suas próprias definições sobre 
QV, pois a impossibilidade de cura não estabelece a deterioração da relação profissional-
paciente, mas sim o estreitamento desta relação que, certamente, pode trazer benefícios 
para ambos os lados. Por vezes é imperativo ver o paciente como ser ativo no seu 
tratamento, podendo participar dos processos de decisão e dos cuidados voltados para 
si(2). E que, em alguns casos, devem ser direcionados a objetivos mais simples como a 
reintegração do paciente na sociedade, desenvolvimento de atividades culturais, físicas 
ou recreacionais(4). É necessário deixar claro os objetivos da fisioterapia, promovendo a 
aceitação e a efetividade do atendimento. Outro aspecto a ser sempre considerado é o 
caráter preventivo da fisioterapia. Antecipar possíveis complicações é de responsabilidade 
de todos os profissionais envolvidos, implementando as medidas preventivas necessárias 
e aconselhando os pacientes e familiares para evitar sofrimentos dispensáveis. Quando 
o profissional está apto a prever as possíveis complicações, consequentemente, estará 
mais bem preparado para o caso destas ocorrerem. Para a terapia física a seleção de 
técnicas deve respeitar sua utilidade e os resultados esperados. Implementar técnicas 
fisioterapêuticas sem estabelecer objetivos claros gera insegurança para o profissional e 
diminuem a confiança do paciente. O benefício a ser buscado é preservar a vida e aliviar 
os sintomas, dando oportunidade, sempre que possível, para a independência funcional do 
paciente(3).

No ambiente hospitalar e domiciliar, uma das principais faces da humanização da 
saúde envolve a introdução de CP. São cuidados totais e ativos, cujo objetivo é proporcionar 
o alívio de dor e outros sintomas. 

As indicações de CP são inúmeras. Em geral, estão indicados nas enfermidades 
avançadas, progressivas e incuráveis, com prognóstico de vida inferior a seis meses. 
Porém, qualquer falta de possibilidade plausível de resposta a um tratamento específico, 
como acontece em certas condições neurológicas abruptas, deve redirecionar os esforços 
da equipe no sentido da procura pela QV e pela dignidade. Mesmo que a presença notória 
da morte não esteja manifesta, deve-se considerar o impacto emocional da doença no 
paciente, na família e na equipe de cuidadores.
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3 | 	PRÁTICAS INTEGRATIVAS E COMPLEMENTARES
As Práticas Integrativas e Complementares (PIC) são tratamentos que fazem uso de 

recursos terapêuticos baseados em conhecimentos tradicionais, orientados para prevenir 
diversas doenças como a depressão e a hipertensão. Em alguns casos, também, podem 
ser empregadas como tratamentos paliativos de algumas doenças crônicas.

Atualmente, o Sistema Único de Saúde (SUS) oferece, de forma integral e gratuita, 
29 procedimentos de PIC à população. Os atendimentos começam na Atenção Básica, 
principal porta de entrada para o SUS(5).

Evidências científicas têm apontado os benefícios do tratamento associado entre 
medicina convencional e as PIC. Além disso, há um aumento no número de profissionais 
capacitados e habilitados e uma maior valorização dos conhecimentos tradicionais que 
trouxeram grande parte dessas práticas.

As PIC têm tido uma crescente utilização no cenário da saúde, sendo incluídas no 
tratamento médico com o objetivo de reduzir os efeitos das complicações patológicas e, 
assim, estabelecer um bem-estar holístico. As PIC são compreendidas como técnicas que 
visam à assistência à saúde do indivíduo, seja na prevenção ou tratamento, considerando-o 
como mente, corpo e espírito e não um conjunto de partes isoladas. Entre estas PIC 
incluem-se a Acupuntura, Moxabustão, Shiatsu, Do-in, Argiloterapia, Cristais, Hidroterapia, 
Vaporização, Fitoterapia, Cromoterapia, Reflexologia, Reiki, Biodança e a Vitalização, entre 
outras práticas(6).

Para estimular a criação de políticas direcionadas às práticas complementares, a 
OMS instituiu, no final de 1970, o Programa de Medicina Tradicional. Ao mesmo tempo, 
foi estimulada a realização de estudos científicos com o intuito de promover conhecimento 
sobre a segurança, eficácia e qualidade dessa terapia. A Política Nacional de Práticas 
Integrativas e Complementares (PNPIC), no SUS), foi aprovada em fevereiro de 2006 e 
publicada na forma das Portarias Ministeriais n. 971 em 03 de maio de 2006 e n. 1.600, de 
17 de julho de 2006(7).

De forma geral, a formação em PIC, no país, se dá no setor privado, por meio 
de cursos de pós-graduação lato sensu, em programas com cerca de 1.200 horas/aula, 
capacitando os profissionais para prestar provas de títulos de especialista junto aos 
convênios das entidades de classe. Nos cursos de graduação a grande maioria da oferta 
se limita a disciplinas eletivas (60hs aula e 4 créditos), sendo ministradas, na maioria 
das vezes, em poucas universidades por professores especialistas na área, de forma 
voluntária(8).

4 | 	AS PIC UTILIZADAS EM ASSOCIAÇÃO COM OS CP
Considerando a necessidade de um cuidado ativo e total, as PIC são úteis nos CP, 

pois prestam assistência integral ao indivíduo, contemplando os aspectos físicos, sociais, 
emocionais e espirituais.
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O uso das PIC é cada vez mais comum. As pessoas que se defrontam com doenças 
incuráveis são atraídas pela chance de ter outras possibilidades de cuidados. Diante dessa 
perspectiva, a procura por esses tratamentos procura aprimorar a QV. O emprego das 
mesmas não deve ser exclusivo nem excludente, mas integrador, por serem as terapias 
compatíveis com os princípios dos cuidados paliativos e por estarem relacionadas à 
autonomia do indivíduo(9).

As PIC são consideradas terapias que promovem o alívio dos sintomas de ordem 
física, psicológica e emocional. A dor é a causa mais comum de sofrimento e incapacidade 
que afeta milhares de pessoas em todo mundo. É considerado o sintoma mais frequente 
em pacientes fora de possibilidades de cura, o que ocasiona grande desconforto e interfere 
diretamente na sua QV(10).

5 | 	CUIDADOS PALIATIVOS E PRÁTICAS INTEGRATIVAS COMPLEMENTARES 
NAS DOENÇAS CRÔNICAS NEUROLÓGICAS

A depressão e a ansiedade são comorbidades psiquiátricas comuns nas doenças 
crônicas neurológicas (DCN) que contribuem para o comprometimento funcional significativo 
e afetam adversamente o desempenho motor e social. Nesse sentido, epidemiologicamente, 
os sintomas depressivos nas DCN são clinicamente significativos. A ansiedade pode 
resultar de alterações neuroquímicas da própria doença ou de uma reação psicológica. 
Além disso, os distúrbios de humor não são facilmente reconhecidos porque os sintomas se 
sobrepõem às características cognitivas e motoras das DCN. Portanto, a detecção precoce 
e a terapia ideal para ansiedade e depressão são importantes no tratamento das DCN (11).

Os CP são utilizados para o controle da dor e para a depressão em 83% dos casos 
e resultado similar em uma revisão sistemática mostrou que a presença da dor, depressão, 
insônia e alterações gastrointestinais são as principais razões para indicação das PIC na 
população em geral(12). Corroborando com esses dados, um estudo demonstrou que as 
condições mais comuns que levam os profissionais a utilizarem as PIC nos pacientes sob 
CP são: síndromes dolorosas, condições psicológicas e doenças crônicas em geral(13). As 
PIC podem ajudar a lidar com o estresse, a melhorar o humor, a dar-lhes um maior senso 
de controle e a diminuir os desconfortos associados à doença e ao tratamento e, por isso, 
os enfermeiros, médicos e fisioterapeutas aderem melhor às PIC do que outras categorias 
profissionais(14).

Pacientes fora de perspectivas terapêuticas de cura, em fase terminal, podem 
apresentar grande fragilidade tornando elevados os níveis de ansiedade, tensão e 
emoções, sendo muito importante que a equipe profissional desenvolva uma conduta 
irrepreensível e estruturada com a finalidade de controlar os sintomas e apoiar o paciente 
e seus familiares(15).
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Entre os idosos, os enfraquecimentos tendem a ser mais sérios e podem privá-los 
de atividades, vida social e independência podendo levar a uma depressão. Além disso, a 
hospitalização, no idoso, possui um caráter distinto, pois, em alguns casos, esta internação 
pode virar sinônimo de institucionalização, na própria unidade hospitalar. Isto acontece 
quando se depara com uma internação prolongada, onde a permanência do paciente se 
dá por um tempo maior que o necessário para o seu tratamento, podendo refletir de forma 
relevante em seu estado emocional(16).

CP e PIC, que tratam do controle da dor e de outros sintomas, entre outros problemas 
sociais e espirituais e tem por objetivo atingir a melhor QV possível para os pacientes e 
seus familiares, se faz necessário. Assim, conhecer essas terapêuticas é de fundamental 
importância para o profissional que lida com o ser humano(15).

Nos hospitais, além de novas configurações arquitetônicas capazes de abrigar 
os numerosos serviços, equipamentos com a mais alta tecnologia e garantir o espaço 
indispensável para uma população diversificada que circula pelo seu interior, procura-se, 
também, fazer com que este espaço seja mais aprazível para o paciente e seus familiares, 
por meio da decoração, das cores e luzes, da instalação de serviços de hotelaria, de 
pequenas lojas, áreas para recreação, jardins, espaços amplos e ensolarados para retirar 
do hospital a aura de dor, sofrimento e morte(17).

O ser humano deseja não só viver, mas viver bem. Entretanto, a busca por qualidade 
e amplitude do número de anos de vida conduz a refletir sobre valores que, muitas 
vezes, distanciaram o idoso de uma realidade aceitável e digna de ser tolerada. Deve-se 
ressaltar as características de um estado de possibilidades, de renovações e realizações 
independentes dos limites e das dificuldades dessas pessoas.

O foco da atenção de toda a estrutura hospitalar deve ser o cuidado às pessoas, 
portanto, é fundamental a qualidade do atendimento que se oferece. Uma vez propicias 
as condições para desempenhar suas funções, o funcionário poderá oferecer muito mais 
do que as tecnologias disponíveis proporcionando uma melhor qualidade de atendimento, 
produzindo um diferencial e influenciando o estado de saúde do paciente e produzindo 
tranquilidade aos seus familiares(17).

O conceito elaborado pela OMS define QV como a percepção do indivíduo da sua 
posição na vida, no contexto da cultura e sistemas de valores em que se vive em relação 
às expectativas, aos objetivos, aos padrões e aos conceitos.  É vista como um contexto 
abrangente que pode ser afetado pela saúde física, pelo estado psicológico, pelo nível de 
independência, pelos relacionamentos sociais, pelas crenças pessoais   e pelas relações 
com o meio ambiente(18).

A fisioterapia é fundamental durante o curso das DCN para promover melhor QV 
para o paciente e evitar que o mesmo venha a óbito, precocemente. Em muitos casos não 
existem medidas farmacológicas no tratamento das DCN, apenas, paliativas.
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6 | 	LEVANTAMENTO BIBLIOGRÁFICO SOBRE O TEMA
Ao se fazer um levantamento na base de periódicos nacionais e internacionais, 

encontram-se diferentes tipos de estudos que realizam revisões de literatura e de produções 
científicas com as mais variadas denominações.

A revisão da literatura narrativa ou tradicional apresenta uma temática mais aberta 
e a seleção dos artigos é arbitrária, provendo o autor de informações sujeitas a viés de 
seleção, com grande interferência da percepção subjetiva.  A revisão de literatura (ou revisão 
narrativa) é sempre recomendada para o levantamento da produção científica disponível 
e para a construção de redes de pensamentos e conceitos, que articulam saberes de 
diversas fontes na tentativa de trilhar caminhos na direção daquilo que se deseja conhecer. 
No entanto, este método, de caráter descritivo-discursivo, não costuma apresentar 
características de reprodutibilidade e repetibilidade, tornando-se demasiadamente empírico, 
obscuro, e/ou inconclusivo na opinião de alguns pesquisadores(19, 20). Esta afirmativa não 
nega a importância das revisões narrativas, mas, chama atenção para novas possibilidades 
ainda pouco utilizadas apesar de sua viabilidade.

Isto porque, nos últimos anos novas formas de análise criadas e utilizadas pelas 
Ciências da Saúde vem permitindo a elaboração de estudos de síntese, que constituem por 
si mesmos e por seus métodos bem definidos uma pesquisa e não, apenas, levantamento 
da literatura disponível(21).

Na busca para a confecção desta revisão narrativa foram encontrados muitos 
artigos publicados entre os anos de 2007 e 2017; escritos em português, inglês, espanhol 
e italiano com os descritores: Quality of life, Complementary Therapies, Palliative Care, 
Palliative Medicine, Physical Therapy e Nervous System Diseases. Especificamente quanto 
à associação entre PIC e CP, no paciente neurológico, não foi encontrado nenhum artigo. 
Dois artigos aplicaram as PIC em pacientes neurológicos e obtiveram como resultado 
diminuição do estresse, melhora da qualidade de vida e melhora da angustia, porém, em 
nenhum estudo publicado as PIC foram aplicadas em pacientes considerados em CP.

A Fisioterapia Neurofuncional (FN), como é chamada nos dias de hoje, é bastante 
difundida e atua com base nos conceitos neurofisiológicos obtidos após condutas bem-
sucedidas, pesquisas intensas e árduo trabalho, direcionando-se o tratamento para a 
recuperação funcional mais rápida possível para o paciente seja ele pediátrico, adulto ou 
geriátrico. Com as modernas técnicas e com o aprimoramento constante dos profissionais 
com cursos de aperfeiçoamento, essa área da fisioterapia obtém grandes resultados(18). A 
FN também compartilha desse aprimoramento e pode minimizar as deficiências advindas 
das doenças que acometem o sistema nervoso como: Paralisia Cerebral, Esclerose 
Múltipla, Acidente Vascular Encefálico (derrame cerebral) dentre outras. A reabilitação tem 
como intuito restaurar a identidade pessoal e social dos pacientes que sofreram lesões 
no córtex, tronco cerebral, medula espinhal, nervo periférico, junção neuromuscular e no 
músculo, buscando o bem-estar físico e emocional do indivíduo.
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A fisioterapia possui um arsenal abrangente de técnicas que complementam os CP 
para pacientes crônicos e terminais, tanto na melhora da sintomatologia quanto da qualidade 
de vida. Para desenvolver um melhor preparo profissional, os conceitos empregados 
nos CP devem ser difundidos entre os fisioterapeutas e estudos de qualidade são uma 
necessidade urgente para estabelecer os recursos fisioterapêuticos úteis aos pacientes 
sem possibilidades terapêuticas de cura(11). O mesmo pode ser dito sobre as PIC, porém, a 
baixa adesão a especializações na área das intervenções complementares e a deficiência 
no ensino sobre as finalidades do uso das PIC, durante a formação, impedem melhor 
aperfeiçoamento dos profissionais da saúde(22), embora muitos demonstrem interesse na 
capacitação e concordância com o uso das práticas nos serviços(23). 

Com isso se faz importante o conhecimento do fisioterapeuta sobre as práticas 
complementares que já são regulamentadas como sendo especialidades de Fisioterapia.

Entretanto, a sua institucionalização apresenta grandes desafios como: reduzido 
número de recursos humanos suficientemente capacitados, insuficiente financiamento 
para a maioria das práticas e poucos espaços institucionais para seu desenvolvimento nos 
serviços de saúde. As instituições de ensino e saúde precisam ser mais sensíveis e devem 
assumir uma atitude proativa, estar atentas às necessidades de saúde da população, 
empenhando-se na formação da graduação, pós-graduação, educação permanente e 
continuada de profissionais capacitados à prática de terapias complementares(24).

7 | 	CONSIDERAÇÕES FINAIS
A elaboração desta revisão permitiu uma avaliação onde se encontra a produção 

científica sobre a utilização das PIC e sobre os conceitos empregados nos CP na QV dos 
pacientes com as principais DCN.

Identificou-se vasta diversidade dos meios empregados, representados tanto por 
terapias físicas, cognitivo-comportamentais, educacionais, lúdicas, dentre tantas outras.

Os estudos encontrados para a elaboração desta revisão narrativa demonstram 
grandes benefícios do uso dessas técnicas como complementares ao tratamento alopático, 
com efeitos positivos na diminuição da percepção da dor e na qualidade de vida. Além 
disso, enfatizam a importância da atuação da equipe multiprofissional como determinante 
para o sucesso do tratamento.

Poucos estudos foram encontrados sobre, especificamente, pacientes com as 
principais doenças neurológicas e o emprego de CP e das PIC. Em nenhum estudo foi 
encontrada a associação dessas terapêuticas.

Estudos posteriores são necessários para avaliar o impacto do uso das PIC na 
evolução de doenças crônicas e em aspectos específicos das neuropatias, com o auxílio 
de medidas biomédicas que possam delimitar e aprofundar o conhecimento em torno dos 
ganhos de complementar o tratamento convencional com o uso de outras racionalidades 
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médicas. Do mesmo modo, estudos que avaliem o emprego de CP no âmbito da neurologia 
podem favorecer a aplicação destes de forma mais assertiva e eficaz e, também, a elaboração 
de protocolos e terapêuticas de forma cada vez mais individualizada. Principalmente, são 
necessários estudos que avaliem os benefícios da associação dessas terapias para a QV 
de pacientes com as principais doenças neurológicas. 
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