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APRESENTAÇÃO

Temos o prazer de apresentar a coleção “Saberes, estratégias e ideologias de 
enfermagem”. Trata-se de uma obra que reúne trabalhos científicos relevantes das mais 
diversas áreas da Enfermagem. A coleção divide-se em três volumes, em que o objetivo 
central foi apresentar de forma categorizada e clara estudos desenvolvidos em diversas 
instituições de ensino e pesquisa nacionais e internacionais. 

O primeiro volume traz estudos relacionados à sistematização da assistência da 
enfermagem em diferentes unidades hospitalares e na atenção básica, destacando a 
importância do trabalho da equipe de enfermagem do pré-natal até os cuidados paliativos; 
discussão sobre os desafios da enfermagem frente ao contexto da pandemia de COVID-19; 
questões gerenciais como o dimensionamento de pessoal e auditoria em saúde e por fim, 
a importância da qualidade do cuidado e a segurança do paciente. 

O segundo volume reúne variados estudos que abordam temáticas atuais e sensíveis 
a uma melhor atuação da enfermagem. Dentre algumas discussões, tem-se o processo 
de educação em saúde, tanto para os profissionais e estudantes da área quanto para os 
usuários do sistema de saúde; a saúde da mulher, a qualidade do atendimento obstétrico e 
à criança hospitalizada, com destaque para a humanização do cuidado; a gestão da dor e a 
importância de intervenções não farmacológicas; atenção à saúde do idoso e necessidade 
de inovação da prática clínica em relação ao exercício da parentalidade.

O terceiro volume aborda temas relacionados à importância do conhecimento da 
equipe de saúde sobre cuidados paliativos; assistência à saúde de gestantes e recém-
nascidos; práticas integrativas e complementares; assistência à saúde em contextos 
variados e a importância do desenvolvimento de novas tecnologias em saúde e do ensino 
em serviço.

Ressaltamos a relevância da divulgação científica dos trabalhos apresentados, para 
que os mesmos possam servir de base para a prática segura dos profissionais de saúde. 
Nesse sentido, a Atena Editora se destaca por possuir a estrutura capaz de oferecer uma 
plataforma consolidada e confiável para estes pesquisadores exporem e divulguem seus 
resultados.

Marcus Fernando da Silva Praxedes
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BENEFÍCIO DA ACUPUNTURA COMO PRÁTICAS 
INTEGRATIVAS E COMPLEMENTARES NO 

CUIDADO DA ENFERMAGEM

Nataline Pontes Rodrigues Alves
Enfermeira pela Universidade Federal da 

Paraíba (UFPB). Residente em Saúde 
Coletiva- IMIP. Pós-Graduanda em Saúde do 

Trabalhador

RESUMO: Objetivo:Identificar fragilidades e 
potencialidades na atuação do enfermeiro frente 
a utilização da acupuntura. Métodos:Trata-
se de uma pesquisa de revisão bibliográfica 
integrativa, que abrangeu publicações nacionais 
em enfermagem, de 2006 a 2019, encontradas 
nas bases de dados LILACS, BVS, BVS MTCI 
e SCIELO, sendo utilizados 30 artigos para 
compor a amostra do estudo. Resultados:Apóa 
a análise dos artigos, 7 (47%) deles traziam 
a acupuntura como realidade da prática do 
enfermeiro em contextos de patologias diferentes 
entre si; 4 (26%) consideram a acupuntura 
uma possibilidade viável para diagnósticos 
e intervenções de Enfermagem, assim como 
ferramenta de promoção de saúde, prevenção e 
tratamento de doenças; e por fim, 4 (26%) artigos 
elencam aspectos ético-legais e históricos da 
acupuntura como especialidade da Enfermagem, 
como aparato de ensino e como instrumento de 
empoderamento da classe. Conclusão: Conclui-
se portanto, a atualização técnicocientífica, a 
empatia com as PIC’s, junto às implicações 
éticas-legais que circundam a profissão, o 
enfermeiro será conhecedor, estará apito caso 
queira exercer alguma prática e respaldado para 

adotar efetivamente essa nova perspectiva de 
atuação profissional. Considerando o ambiente 
hospitalar, a Atenção Primária à Saúde e/
ou até mesmo em seu próprio consultório de 
enfermagem.
PALAVRAS-CHAVE: Acupuntura, Cuidados de 
enfermagem, Terapia coadjuvante.

BENEFIT OF ACUPUNCTURE AS 
INTEGRATIVE AND COMPLEMENTARY IN 

NURSING CARE
ABSTRACT: Objective: To identify weaknesses 
and potentialities in the performance of nurses 
regarding the use of acupuncture. Methods: This 
is an integrative literature review research, which 
covered national nursing publications from 2006 
to 2019, found in the LILACS, VHL, VHL MTCI 
and SCIELO databases, and 30 articles were 
used to compose the study sample. Results: 
Supporting the analysis of the articles, 7 (47%) of 
them brought acupuncture as a reality of nursing 
practice in contexts of different pathologies; 4 
(26%) consider acupuncture a viable possibility 
for nursing diagnoses and interventions, as well 
as a tool for health promotion, disease prevention 
and treatment; Finally, 4 (26%) articles list ethical-
legal and historical aspects of acupuncture as 
a Nursing specialty, as a teaching apparatus 
and as an instrument of class empowerment. 
Conclusion: It is concluded, therefore, the 
technical-scientific update, the empathy with the 
ICPs, along with the ethical-legal implications 
surrounding the profession, the nurse will be 
knowledgeable, will be whistle if they want to 
practice and supported to effectively adopt this 
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new perspective of action. professional. Considering the hospital environment, Primary Health 
Care and / or even in your own nursing office.
KEYWORDS: Acupuncture, Nursing care, Supporting therapy.

BENEFICIO DE LA ACUPUNTURA COMO INTEGRATIVA Y COMPLEMENTARIO 
EN ATENCIÓN DE ENFERMERÍA

RESUMEN: Objetivo: Identificar las debilidades y potencialidades en el desempeño de las 
enfermeras con respecto al uso de la acupuntura. Métodos: Esta es una investigación de 
revisión de literatura integradora, que cubrió las publicaciones nacionales de enfermería 
de 2006 a 2019, encontradas en las bases de datos LILACS, VHL, VHL MTCI y SCIELO, 
y se usaron 30 artículos para componer la muestra del estudio. Resultados: apoyando el 
análisis de los artículos, 7 (47%) de ellos trajeron la acupuntura como una realidad de la 
práctica de enfermería en contextos de diferentes patologías; 4 (26%) consideran que la 
acupuntura es una posibilidad viable para diagnósticos e intervenciones de enfermería, 
así como una herramienta para la promoción de la salud, prevención y tratamiento de 
enfermedades; Finalmente, 4 (26%) artículos enumeran aspectos ético-legales e históricos 
de la acupuntura como una especialidad de enfermería, como un aparato de enseñanza y 
como un instrumento de empoderamiento de clase. Conclusión: Se concluye, por lo tanto, 
que la actualización técnico-científica, la empatía con los ICP, junto con las implicaciones 
ético-legales que rodean la profesión, la enfermera estará bien informada, será un silbato si 
quieren practicar y apoyados para adoptar efectivamente esta nueva perspectiva de acción. 
Profesional Teniendo en cuenta el entorno hospitalario, la atención primaria de salud y / o 
incluso en su propia oficina de enfermería
PALABRAS CLAVE: Acupuntura, cuidados de enfermería, terapia de apoyo.

INTRODUÇÃO
Partindo do contexto global, onde o modelo biomédico deixa de ser o único 

protagonista do cenário clínico de assistência dando espaço para novas concepções de 
cuidado integral, práticas de saúde holísticas e, integralidade do cuidado, a Organização 
Mundial de Saúde (OMS), vem ao longo dos anos fazendo relevante e incentivando seus 
estados membros a integrarem políticas que racionalizem as Práticas Integrativas e 
Complementares (PIC’s), como ramos que solidificarão um cuidado amplo à saúde1.

A OMS então, concede aval e encoraja o uso das PIC’s pelos países membros, 
tendo sido criado um documento intitulado Estratégia da OMS sobre Medicina Tradicional 
(MT) 2002-2005, com vistas ao desenvolvimento de políticas para a implantação de MT, 
estabelecendo requisitos de segurança, eficácia, qualidade, uso racional e acesso1.

Baseando-se na perspectiva da OMS, em 2005, no Brasil, criou-se a Política Nacional 
de Medicina Natural e Práticas Complementares no Sus, sendo esta perpassada em 2006, 
pela Portaria de nº 971/2006 do Ministério da Saúde, que aprovou a Política Nacional de 
Práticas Integrativas e Complementares (PNPIC), que ratificou a promoção do exercício 
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multiprofissional de algumas modalidades terapêuticas, e dentre elas a acupuntura2.
A acupuntura, hoje praticada em muitos países ocidentais, teve sua origem na 

antiga China, há milênios, chegando ao Brasil através dos imigrantes chineses que se 
estabeleceram em sua maior parte no sudeste do país e do professor Frederico Spaeth, 
que na década de 1950 chegou ao país trazendo consigo arcabouço científico e prático da 
acupuntura.  Desde então, essa terapia destacável da Medicina Tradicional Chinesa toma 
curiosos acerca de seus métodos, resultados e aplicabilidade pelo mundo, fazendo cerca 
de 129 países reconhecedores da sua utilização3.

A palavra acupuntura deriva do latim acus (agulha) e puntura (punção), significando 
punção com agulhas, mas que ainda pode ser aplicada com outros recursos. Essa técnica 
promove estímulos em pontos energéticos do corpo humano com agulhas finas e metálicas 
que podem recorrer a manipulação manual, térmica elétrica e/ou por meio de irradiação. 
E tem como principais resultados o equilíbrio energético, o bem-estar físico, mental, 
emocional e espiritual, efeitos analgésico, calmante e estimulante2,4.

A regulamentação desta prática está ocorrendo em muitos países, porém, varia o 
perfil do profissional a quem se permite tal prática, sendo muitas vezes condição primeira 
que o profissional tenha formação em medicina ocidental como principal requisito. No 
Brasil, a acupuntura tem sido defendida como especialidade médica pelo Conselho Federal 
de Medicina, entretanto, foi aceita como especialidade no âmbito dos Conselhos de outras 
categorias profissionais de saúde, desde a década de 19705.

E a Enfermagem como a área de saúde que tem o cuidado como pilar e como 
principal objetivo assistencial o bem-estar do cliente/paciente, assistência técnico-científica, 
responsável e humanizada do cuidar estabelece estreita relação com a filosofia que edificou 
a acupuntura e a medicina chinesa5.

Vindo assim a considerar, a enfermagem se inseriu neste contexto e ao longo das 
últimas décadas vem adotando a acupuntura enquanto especialidade e está alicerçada 
atualmente pela Resolução do COFEN nº585/2018, que reconhece a acupuntura como 
especialidade/qualificação do enfermeiro. Diante desta conjuntura, muitos enfermeiros 
utilizam-se da acupuntura como intervenção, enquanto tantos outros identificam nesta 
prática uma via alternativa para promoção da saúde (no contexto da saúde pública e 
privada), prevenção e tratamento de doenças/síndromes, dentre outras aplicabilidades, 
que permitem esta terapia ser incluída no desenvolvimento do plano de cuidados de 
Enfermagem3. 

A Enfermagem brasileira vem alimentando reflexões críticas acerca dos valores, da 
liberdade de ação, da consciência e da atualização de conhecimento científico enquanto 
fundamentos e princípios profissionais, envolvendo juízos, crenças e convicções5. Nessa 
ótica, há questionamentos Éticos e legais na Enfermagem sobre a prática da acupuntura, 
onde se requer maior participação no processo de inserção da acupuntura e de sua prática 
como especialidade, sob pena de se verem aleijados da possibilidade de exercê-la e 



 
Saberes, estratégias e ideologias de enfermagem 3 Capítulo 12 134

explorar suas vantagens (5,6, 10).
Assim, esse trabalho justifica-se com a necessidade de analisar, através de uma 

revisão integrativa de literatura, o cenário de atuação do enfermeiro na acupuntura, 
buscando compreender a ciência deste profissional em aplicar essa terapia para o cuidado 
integral ao paciente. Assim como, identificar pontos relevantes dentro da realidade da 
Enfermagem sobre essa prática. Sendo assim, surge o seguinte questionamento: Qual o 
cenário de atuação do enfermeiro na prática de acupuntura?

Logo, o objetivo desse estudo é: identificar fragilidades e potencialidades na atuação 
do enfermeiro frente à utilização da acupuntura como ferramenta de ações da Enfermagem. 

 

MÉTODOS
Trata-se de estudo de revisão integrativa da literatura, com abordagem qualitativa, 

para a identificação de produções sobre o tema acupuntura e enfermagem, entre 2006 e 
2019. Adotou-se a revisão integrativa da literatura, uma vez que ela contribui para o processo 
de sistematização e análise dos resultados, visando à compreensão de determinado tema, 
a partir de outros estudos independentes7.

A revisão integrativa da literatura propõe o estabelecimento de critérios bem definidos 
sobre a coleta de dados, análise e apresentação dos resultados, desde o início do estudo, 
a partir de um protocolo de pesquisa previamente elaborado e validado7,8. 

Para tanto, foram adotadas as seis etapas indicadas para a constituição da revisão 
integrativa da literatura: 1) formulação do problema/questão norteadora; 2)busca ou 
amostragem na literatura; 3) coleta  de dados; 4) análise crítica dos estudos incluídos; 5) 
discussão dos resultados e 6) reportar, de forma clara, a evidência encontrada, apresentar 
a revisão7.

A estratégia de identificação e seleção dos estudos foi a busca de publicações 
indexadas na base de dados LILACS (Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciências 
da Saúde), Medline (Literatura Internacional em Saúde), SCIELO, BVS e BVS MTCI 
(Biblioteca Virtual em Saúde em Medicinas Tradicionais, Complementares e Integrativas). 
Os descritores utilizados foram: Acupuntura, Práticas integrativas e complementares, 
Terapias complementares, Medicina Tradicional Chinesa e Enfermagem holística, havendo 
cruzamento entre eles.

Os critérios de inclusão foram artigos na língua portuguesa, espanhola e inglesa, 
publicados a partir de 2006 até 2019, que apresentassem compatibilidade com a questão 
norteadora da pesquisa. Como critérios de exclusão foram relacionados os seguintes itens: 
artigos com o tema abordado, porém sem concordância com a proposta temática, artigos 
que não estivessem publicados em idiomas diferentes do português, inglês ou espanhol e 
os artigos que não estivessem com acesso gratuito na íntegra. 

De forma independente, foram aplicados testes de relevância, elaborados conforme 
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os critérios de inclusão, aos títulos e, em seguida, aos resumos. A pesquisa incluiu artigos 
originais, artigos de revisão e editoriais escritos na língua inglesa e portuguesa. A amostra 
para leitura na íntegra constitui-se por 30 artigos; deste quantitativo apenas 15 atendiam à 
proposta da pesquisa.

As informações extraídas dos estudos selecionados foram organizadas por meio de 
um instrumento, validado pela URSI em 20058. Assim, realizou-se a avaliação/leitura crítica 
dos estudos incluídos a partir das informações coletadas. 

O período de coleta dos dados foi de julho a agosto de 2019. Do material obtido, 30 
artigos procederam-se à leitura minuciosa de cada resumo/artigo, destacando aqueles que 
responderam ao objetivo proposto por este estudo, a fim de organizar e tabular os dados. 
Seguindo os critérios de inclusão, 15 estudos foram selecionados para análise, sendo três 
na base de dados LILACS, oito na SCIELO, um na base BVS MTCI e três MEDLINE. A data 
de publicação dos artigos variou entre 2006 a 2019, sendo 2016 o ano de maior publicação 
com três artigos (20%), os quais são referenciados no presente texto. Foi construído um 
esquema que representou o fluxograma de pesquisa em base de dados, contemplando 
quantitativo de artigos científicos encontrados, testes de relevância aplicados (1 e 2) e seus 
aspectos, seguindo as etapas de identificação dos artigos, triagem, elegibilidade e aqueles 
estudos incluídos. 

Figura 1. Fluxograma do processo de inclusão dos estudos

Fonte: elaboração própria.
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RESULTADOS 
O fluxograma contido na Figura1 apresenta os descritores utilizados na estratégia de 

busca bem como o processo de seleção dos artigos. Foram encontradas 40.051 referências 
nas bases de dados. A seleção por título resultou em 92 artigos, dos quais 30 artigos foram 
pré-selecionados para leitura e, destes, apenas 15 compuseram a presente revisão, após a 
aplicação do teste de relevância 2 aos resumos e aos textos na íntegra. 

Considerando a amostra total de estudos selecionados 15, obtiveram-se os 
seguintes resultados: 15 (100%) possuíam no mínimo dois autores enfermeiros e, deste 
quantitativo, 13 (86%) artigos possuíam autores enfermeiros acupunturista; dos estudos 
escolhidos entre 2006 e 2019, o ano de 2016 apresentou maior incidência, com 3 (20%) 
artigos publicados. 

De acordo com o tipo dos estudos desta pesquisa obtiveram-se os seguintes tipos: 
descritivos e exploratórios, com 6 (40%), revisões da literatura integrativas e sistemáticas, 
com 5 (33%) artigos, 2 (13%) estudos reflexivos, 1 (7%) estudo quase-experimental e mais 
1 (7%) relato de experiência, totalizando assim 15 estudos.

Acerca do idioma de publicação dos estudos, 2 (13%) estavam em língua inglesa, 
porém com disponibilidade também em língua portuguesa, e os outros 13 (87%) artigos, 
todos publicados em português. Discutindo ainda as bases de dados onde os estudos 
selecionados foram buscados, tiveram-se: LILACS com um quantitativo de 3 (20%), 
SCIELO com 8 (53%) estudos, BVS MTCI dispondo de 1 (7%) artigo escolhido e base 
MEDLINE com 3 (20%) de todos os estudos.

No que diz respeito ao tipo de revista nas quais foram publicados os artigos incluídos 
na revisão, 13 (87%) foram publicados em revistas de enfermagem geral e 2 (13%) em 
revistas médicas.

Tendo em vista que o período de publicação dos estudos foi entre 2006 e 2019, ou 
seja, 13 anos, foram quantitativos entre 2006 e 2009, 4 (27%) de estudos, entre 2010 e 
2013, 4 (27%), de 2014 a 2017 tiveram 3 (20%) artigos e a seleção dos anos 2018 e 2019 
resultaram em 4 (27%) de estudos incluídos nesta pesquisa.

Sendo relevante destacar o caráter que cada estudo apresenta em relação a atuação 
do enfermeiro frente a acupuntura. Dos estudos selecionados, 7 (47%) deles traziam a 
acupuntura como realidade da prática do enfermeiro em contextos de patologias diferentes 
entre si; 4 (26%) consideram a acupuntura uma possibilidade viável para diagnósticos e 
intervenções de Enfermagem, assim como ferramenta de promoção de saúde, prevenção 
e tratamento de doenças; e por fim, 4 (26%) artigos elencam aspectos ético-legais e 
históricos da acupuntura como especialidade da Enfermagem, como aparato de ensino e 
como instrumento de empoderamento da classe.

Quanto ao tipo de delineamento de pesquisa dos artigos avaliados, evidenciou-se, 
na amostra: duas revisões bibliográficas, um estudo analítico e prospectivo, uma revisão 
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integrativa, dois estudos exploratória, descritiva e com abordagem quantitativa, um caso 
assistencial, com caráter qualitativo e descritivo, uma investigação de natureza exploratória 
descritiva, um relato de experiência, com abordagem qualitativa, e, por fim um estudo de 
reflexão. 

Após seleção dos artigos, ao total foram encontrados 30 artigos através dos seguintes 
descritores e a associação do operador boleano “AND”entre todos: Acupuntura, Cuidados de 
enfermagem, Práticas integrativas e complementares, Terapias complementares, Medicina 
Tradicional Chinesa e enfermagem holística. Dentre esses artigos, foram selecionados 15 
estudos entre os anos de 2006 a 2019, que serão apresentados no quadro abaixo (Quadro 
1), expondo um panorama geral dos artigos avaliados.

Nº do 
estudo

TÍTULO AUTORES LOCAL/ANO TIPO OBJETIVO(S) RESULTADOS

1 Acupuntura e 
enfermagem 
no cuidado à 
pessoa obesa

Sebold, LF, 
Radunz, V, 
Rocha PK

Florianópolis/
SC
2006

Relato de 
experiência, 
com 
abordagem 
qualitativa

Fazer uma 
reflexão sobre 
a eficiência e 
a eficácia da 
inter-relação 
entre o cuidado 
de enfermagem 
e a acupuntura, 
no tratamento à 
pessoa obesa.

Através do cuidado 
de enfermagem 
e da acupuntura 
realizada, conseguiu-
se o restabelecimento 
energético, que 
possibilitou, além da 
diminuição do peso, o 
equilíbrio emocional.

2 Cuidados do 
enfermeiro 
acupunturista 
ao paciente 
com angina 
estável: uma 
relação rumo à 
integralidade

Villela MPC,
Lemos, MÊS

Belo 
Horizonte/MG 
2010

Revisão 
teórica

Identificar as 
relacões da 
acupuntura com 
os cuidados 
do enfermeiro-
acupunturista 
ao paciente com 
angina estável.

Associar acupuntura 
aos cuidados do 
enfermeiro no campo 
da integralidade da 
atencao. A insercao 
da acupuntura nos 
cuidados do enfermeiro 
requer capacitacao para 
sua aplicacao

3 Efeitos da 
acupuntura 
no tratamento 
da ansiedade: 
revisão 
integrativa

Goyatá SLT,
Avelino CCV,
Santos SVM

Brasília/DF
2016

Revisão 
integrativa 
da literatura

Avaliar as 
evidências científi 
cas disponíveis 
na literatura 
sobre os efeitos 
da acupuntura 
no tratamento da 
ansiedade 
E a qualidade 
desses estudos

Os resultados mostram 
efeitos positivos e 
estatisticamente 
signifi cativos do uso 
da Acupuntura para 
tratamento de indivíduos 
com ansiedade.
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4 Qualidade 
de vida de 
portadores de 
dores crônicas 
em tratamento 
com 
acupuntura

Brasii VV,
Zatta LT, 
Cordeiro 
JABL,
Silva AMTC, 
Zatta DT, 
Barbosa MA

Goiânia/GO 
2008

Descritivo-
analítico

Analisar a QV 
dos Portadores 
de dor crônica 
que utilizam 
Acupuntura. 
Estudo descritivo-
analítico realizado
Em uma clínica 
de acupuntura 
em Goiânia – GO, 
Entre janeiro e 
fevereiro de 2006.

Todos afirmaram que 
houve mudanças na 
QV após início da 
acupuntura, com o alívio 
da dor. A despeito da 
dor crônica, as pessoas
Consideram-se bem de 
saúde. 

5 Protocolo 
de laser-
acupuntura 
para 
hipertensão 
arterial 
sistêmica 
primária: 
ensaio clínico 
randomizado

Pereira 
RDM,
Alvim NAT,
Pereira CD,
Junior SCSG

Ribeirão 
Preto/  2018

Ensaio clíni-
co randomi-
zado

Avaliar a eficácia 
de um protocolo 
para laser-
acupuntura, 
desenvolvido 
e aplicado por 
enfermeiros em 
pacientes com 
hipertensão 
arterial.

Observou-se redução 
significativa da 
pressão arterial 
sistólica (p<0,001) e 
diastólica (p<0,001) 
dos participantes do 
braço intervenção, 
evento não verificado 
no braço simulado;pelos 
resultados constatou-se 
eficácia do protocolo. 

6 Acupuntura na 
hipertensão 
arterial 
sistêmica 
e suas 
contribuições 
sobre 
diagnósticos 
de 
enfermagem

Pereira 
RDM,
Alvim NAT,
Pereira CD,
Junior SCG

Rio de 
Janeiro/RJ
2017

Reflexão 
teórica/ 
revisão 
integrativa 
da literatura

Realizar 
uma análise 
reflexiva sobre 
o conhecimento 
produzido acerca 
da utilização 
da acupuntura 
como tratamento 
complementar à 
saúde de pessoas 
com hipertensão.

Os achados foram 
organizados e 
discutidos em duas 
categorias que 
apresentam as 
principais evidências da 
prática como tratamento 
complementar à saúde 
de pessoas hipertensas 
e suas contribuições 
para o cuidado a 
partir da intervenção 
sobre diagnósticos de 
enfermagem.

7 Acupuntura em 
adultos com 
neuropatia 
periférica 
induzida por 
quimioterapia: 
uma revisão 
sistemática

Baviera AF,
Paula 
KOJM,
Toneti BF,
 Sawada NO

Ribeirão 
Preto/ SP
2019

Revisão 
sistemática 
da literatura

Analisar e 
sintetizar o 
conhecimento 
sobre o efeito da 
acupuntura nos 
sintomas
Da neuropatia 
periférica induzida 
por quimioterapia 
em adultos com 
câncer

Dos cinco artigos 
incluídos, quatro eram 
estudos de corte e um 
era um estudo quase 
experimental. Todos os 
artigos mostraram que 
a acupuntura estava 
associada a uma 
melhora na neuropatia 
periférica, mas o tipo 
de protocolo, o uso 
de medicamentos, o 
tempo de tratamento 
e as diferenças 
entre as medidas de 
desfecho dificultaram 
a comparação entre os 
estudos.



 
Saberes, estratégias e ideologias de enfermagem 3 Capítulo 12 139

8 Tratamento 
com acupun-
tura: avaliação 
multidimen-
sional da dor 
lombar em 
gestantes

Martins ES, 
Tavares 
TMCL, 
Lessa PRA, 
Aquino PS,
Castro 
RCMB, 
Pinheiro 
AKB

São Paulo/
SP
2018

Estudo 
quase- ex-
perimental

Avaliar os efeitos
Da acupuntura 
no tratamento da 
dor lombar em 
gestantes
No segundo e 
terceiro trimestre 
de gravidez.

A técnica de acupuntura 
realizada em até 
seis sessões, em 
56 gestantes com 
dor lombar referida, 
proporcionou efeitos 
positivos favoráveis à 
saúde das participantes. 
Segundo a avaliação 
de mensuração da 
dor, houve redução 
estatisticamente 
significante na dor 
lombar das gestantes 
logo a partir da segunda 
sessão e diminuição 
gradativa com os 
avançar do número de 
sessões.
Não houve eventos 
adversos graves 
relacionados à 
acupuntura.

9 Evidências 
científicas 
sobre 
métodos não 
farmacológicos 
para alívio a 
dor do parto

Mascare-
nhas VHA,
Lima TR,
Silva FMD,
Negreiros 
FNS,
Santos JDM,
Moura MAP,
Gouveia 
MTO

São Paulo/
SP
2019

Revisão 
integrativa 
da literatura

Identificar na 
literatura nacional 
e internacional, 
estudos sobre 
a eficácia de 
métodos não 
farmacológicos na 
redução da dor do 
parto.

Foram selecionados 
19 artigos. Dentre 
os métodos não 
farmacológicos 
encontrados, destacam-
se: a acupuntura 
e suas principais 
variações (acupressão 
e auriculoterapia) 
(29,17%), hidroterapia 
(25%), exercícios 
perineais com a bola 
suíça (16,67%), terapias 
térmicas (8,33%)
E os demais métodos 
(20,83%).

10 Acupuntura 
para 
intervenção de 
diagnósticos 
de 
enfermagem: 
avaliação 
de experts e 
especialistas 
de 
enfermagem

Pereira 
RDM,
Alvim NAT

Rio de 
Janeiro/RJ
2016

Descritivo-
-exploratório 
e qualiquan-
titativo

Apresentar 
consenso de 
expertises em 
diagnósticos de 
enfermagem e 
especialistas 
em acupuntura 
acerca da 
aplicação da 
técnica na 
intervenção de 
diagnósticos de 
enfermagem

O consenso formulado 
permitiu concluir que 
os diagnósticos de 
enfermagem podem 
sofrer intervenções 
por meio da 
acupuntura, podendo 
tanto ser aplicada 
por enfermeiros 
especialistas quanto 
indicada por outros 
não especialistas, 
mas que reconheçam 
na acupuntura 
uma possibilidade 
interventiva.
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11 Acupuntura 
como 
tecnologia 
para 
intervenção 
aos 
diagnósticos 
de 
enfermagem

Pereira 
RDM, Alvim 
NAT

Recife/PE
2016

Descritivo-
exploratório, 
qualitativo

Identificar 
diagnósticos de 
enfermagem 
passíveis de 
intervenção 
por meio da 
acupuntura

Identificados 20 
diagnósticos de 
enfermagem na 
perspectiva da 
Taxionomia II da North 
American Nursing 
Diagnosis Association 
International, de 
diferentes classes e 
domínios

12 Enfermidades 
tratadas e 
tratáveis pela 
acupuntura 
segundo a 
percepção de 
enfermeiras

Kurebayashi 
LFS,
Freitas GF,
Oguisso T

São Paulo/
SP
2008

Exploratório Identificar e 
analisar as 
percepções dos 
enfermeiros 
acerca das 
enfermidades 
tratadas e 
tratáveis pela 
acupuntura.

A acupuntura foi 
mais utilizada para o 
tratamento de estresse 
(3/21, equivalente 
a 10,7%) e para 
ansiedade, enxaqueca, 
lombalgia, mioma 
e obesidade (2/21, 
correspondente a 
7,1% cada uma). Foi 
mais sugerida para o 
tratamento de doenças 
músculo-esqueléticas 
(34/82, equivalente 
a 41,5%), e doenças 
crônico-degenerativas 
(8/82, equivalente a 
10%).

13 Práticas 
integrativas 
e o empode-
ramento da 
enfermagem

Santos VP,
Freitas PC,
Bessa MS, 
Veraci JM,
Clayre OQ, 
Aguiar AA

Fortaleza/CE
2012

Teórico-
reflexivo/ 
exploratória 
e 
sistemática

Analisar a 
possibilidade do 
empoderamento 
da enfermagem 
a proposta de 
insercao
Das praticas 
integralizantes no 
ato de cuidar em 
enfermagem

As pesquisas 
demonstraram que o 
desconhecimento dos 
enfermeiros em relação 
a legislação e a falta de
Capacitação especifica 
são limitações para a 
atuação profissional 
nessa área. 

14 A possibilidade 
de contribuição 
da acupuntura 
no ensino da 
simulação 
clínica em 
enfermagem

Santos MC,
Leitec MCL,
Heckd RM

Porto Alegre/
RS
2011

Teórico-
reflexivo

Dar início às 
discussões das
Práticas 
pedagógicas 
inovadoras 
e ativas das 
simulações 
morfofuncionais 
e clínicas em 
enfermagem junto 
a referencias 
complementares 
em saúde, 
neste caso, a 
acupuntura.

Há a necessidade 
de desenvolver este 
recurso pedagógico 
(acupuntura no ensino 
da simulação clínica em 
enfermagem) com vistas 
a ampliar o ensino da 
simulação clínica em 
enfermagem
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15 Terapias 
alternativas 
complementa-
res; uma visão 
do conheci-
mento dos 
acadêmicos de 
enfermagem

Gavin ROS,
Oliveira 
MHP,
Gherardi-
Donato ECS

Ribeirão 
Preto/SP
2010

Descritivo-
exploratório-
prospectivo

Identificar o 
conhecimento 
dos acadêmicos 
de enfermagem 
sobre o uso,
Pelo enfermeiro, 
das Terapias 
Alternativas 
Complementares 
(tacs). 

Os dados apontaram 
que as tacs são pouco 
abordados no curso 
de graduação em 
enfermagem, que
O conhecimento dos 
acadêmicos é obtido 
pelo senso comum 
e que a maioria 
desconhece o respaldo 
legal do
Conselho Federal de 
Enfermagem.

QUADRO 1- Artigos selecionados para a revisão, classificados por local e ano, tipo de pesquisa, e 
objetivo. João Pessoa – PB, 2019.

Fonte: Pesquisa direta, 2019.

DISCUSSÃO
O presente trabalho teve como objetivo principal a identificação da atuação do 

enfermeiro na utilização da acupuntura como ferramenta de suas ações e, suas fragilidades 
e potencialidades, sendo assim, observou-se nos artigos que compõem a amostra o uso da 
acupuntura por enfermeiros para tratamento de várias enfermidades e quadros dolorosos 
fisiológicos e crônicos, assim como artigos que trazem diagnósticos de enfermagem (DE) 
passíveis da intervenção da acupuntura como ação de enfermagem; além de estudos que 
trouxeram as Práticas Integrativas e Complementares ainda na graduação de Enfermagem, 
como aporte do processo de ensino, com enfoque na acupuntura.

A Enfermagem caracteriza-se por ser uma profissão com uma visão globalizada, 
que reconhece e compreende os indivíduos que vivem em diferentes lugares do planeta, 
em diferentes culturas e, portanto, os aspectos de cuidado são adaptados a cada realidade, 
de forma a perceber a transculturalidade dos indivíduos7. Integrando a esta abordagem, 
tem-se a Acupuntura como uma das formas de cuidar, legalmente reconhecida, que a 
enfermagem pode utilizar9. 

O complexo de sistemas que forma o organismo humano, a partir da tradição oriental 
da acupuntura, é injetado por pontos superficiais e profundos onde os meridianos e canais 
orgânicos percorrem e possuem alta condutividade de potencial elétrico. Nestes canais 
percorrem o Qi carreado de informações neuroquímicas específicas e com alto poder de 
autorregulação quando adequadamente gatilhados em um circuito terapêutico9. 

Para o cuidado de enfermagem, a acupuntura se apresenta como uma tecnologia 
de intervenção capaz de atender o homem em uma perspectiva mais integral e menos 
farmacológica. Além disto, pode representar uma atividade autônoma para os enfermeiros 
especialistas ou uma alternativa de promoção de saúde, prevenção e tratamento de 
doenças, prescrição/planejamento de cuidados por profissionais não especialistas, ao 
reconhecerem nesta prática uma possibilidade de diagnóstico e intervenção no cuidado de 
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seus pacientes9,11.
Segundo a Resolução n.º 197/97 do COFEN que estabelece e reconhece as 

Terapias Alternativas como especialidade e/ou qualificação do profissional de enfermagem, 
por meio da Resolução COFEN nº. 326/2008 autoriza o Enfermeiro a utilizar a Acupuntura 
em suas condutas profissionais, de forma autônoma, após comprovar sua formação técnica 
específica, perante o COFEN10. Resultando assim no embasamento o no empoderamento 
da Enfermagem diante de sua autonomia no cuidado mais holístico15.

A acupuntura, bem como a enfermagem, baseia-se na proposta de integralização 
do cuidado à saúde, não tendo como foco a doença, mas sim as respostas humanas 
produzidas na relação do ser com o meio(5,14,15). Essas respostas são avaliadas por meio 
da identificação de sinais e sintomas para que, então, se estabeleça um diagnóstico 
sindrômico, por padrões associativos, que no caso da AP são especificados na literatura 
como diagnósticos energéticos, e, na enfermagem, como diagnósticos de enfermagem 
(DE)4,13. 

Foram postos nesta revisão quinze artigos (quadro 1), estudos estes que tratam 
a AP no tratamento complementar de obesidade (1), angina estável (2), ansiedade (3), 
dores crônicas (4), hipertensão arterial sistêmica (5 e 6) e neuropatia periférica (7); assim 
como condutas de acupuntura na enfermagem obstétrica (artigos 8 e 9), DE estudados 
e passíveis de terem a AP como intervenção (10 e11), possíveis enfermidades curadas 
e curáveis com AP pela enfermagem (12) e, o empoderamento da enfermagem frente as 
práticas integrativas e complementares (13), a acupuntura como uma ferramenta de apoio 
para ensino clínico da enfermagem (14) e um estudo que traz a visão do acadêmicos de 
enfermagem (15) do interior Paulista.  

De acordo com os sete primeiros estudos listados (1, 2, 3, 4, 5, 6 e 7) que tiveram 
a AP como prática auxiliar do tratamento de condições como obesidade, doenças crônicas 
e transtorno de ansiedade, a AP apresentou  em todos os estudos resultados positivos, 
incidindo em absoluto sob o bem-estar dos pacientes, promovendo um equilíbrio energético 
no corpo humano que consequentemente permite ao indivíduo maior capacidade de clareza 
das ideias, refletindo também na percepção da autoimagem e autoestima. Características 
estas, indispensáveis ao aspecto psicológico para evolução positiva de qualquer quadro 
clínico11. 

Estes resultados se deram expressivamente no estudo 1, que segundo relato da 
paciente, a perda de peso foi apenas uma consequência e, que os marcadores mais 
relevantes para o seu tratamento foram o equilíbrio emocional e reestabelecimento 
energético alcançados durante e após o tratamento. O que também se deu nos pacientes 
que possuíam hipertensão arterial sistêmica primária que foram submetidos às sessões de 
laser-acupuntura, e que além do controle e manutenção dos níveis pressóricos relataram 
sua melhora de autocontrole e tomada de decisões (estudo 5), corroborando assim as 
perspectivas de cuidado integralizado dentro da prática da Enfermagem.
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Ainda seguindo a mesma linha de pensamento, os estudos 2, 3, 4, 6 e 7 
desenvolveram vertentes de aplicabilidade da AP em casos que necessitavam uma 
abordagem integralizada e uma prática com visão holística do paciente, já que se tratava 
de patologias sistêmicas e que vêm a interferir na capacidade física e psicológica do 
indivíduo.  Condições cardiovasculares e neuromusculares resultantes da HAS, da angina 
estável, transtorno de ansiedade e de quadros de dores crônicas (podendo citar dores 
de cabeça/enxaqueca, em membros superiores, de coluna, entre outras não citadas no 
estudo) são focos do tratamento da AP, porém os resultados expuseram uma resolubilidade 
mais ampla, atendendo também as esfera de estado geral e da saúde mental. 

 Os aspectos de ineficiência do sistema imunológico e quadros de dores proveniente 
da quimioterapia que incidem em neuropatia periférica induzida por quimioterapia (NRIQ) 
e as dores são apostas motivadoras para o uso da acupuntura como estimulante de 
neurotransmissores atuantes na produção de células imunes e com ação analgésica, sido 
esta última a maior intenção clínica do estudo exposto. Este estudo (7) traz como a AP 
como alicerce para as demais intervenções de enfermagem previstas nas taxonomias 
dentro do diagnóstico dor aguda e crônica.

Outra área de utilização da acupuntura como recurso terapêutico é a obstetrícia. 
A técnica de acupuntura realizada em até seis sessões, em 56 gestantes com dor lombar 
referida, proporcionou efeitos positivos favoráveis à saúde das participantes(objeto de 
estudo do artigo 8) e as dores fisiológicas pélvicas e lombares no parto (estudo 9) são 
situações clínicas onde requerem intervenções pontuais do enfermeiro. É neste contexto 
que se inseriu a AP como prática auxiliar de tratamento destas dores, o que se evidenciou 
no estudo 8, um estudo quase experimental, do tipo antes e depois, ocorrido no período 
de junho a outubro de 2016, na Universidade Federal do Ceará. Participaram todas as 
gestantes com queixas de dor lombar, com idade gestacional entre 14 e 37 semanas. 
A amostra em seu absoluto apresentou uma redução de mais de 50% na dor. Algumas 
mulheres tiveram sua dor cessada antes de completar as seis sessões e houve melhora 
nas atividades prejudicadas pela dor, depois do tratamento em todas as gestantes. Além 
da dor lombar, as gestantes referiam melhorias percebidas em outros aspectos, como: 
relaxamento, stress, cefaléia, ansiedade, humor e ânimo.

O estudo 9 trata-se de uma revisão integrativa da literatura, contribuindo com um 
levantamento que incidiu em ações não farmacológicas que foram aplicadas no parto. E 
os resultados encontrados foram; destacando-se a acupuntura e suas principais variações 
(acupressão e auriculoterapia, a hidroterapia, os exercícios perineais com a bola suíça, 
terapias térmicas e outros métodos. Sendo a acupuntura mais amplamente utilizada com 
alto nível de eficiência neste tipo de dor, com 29,17% de incidência de aplicabilidade.

Ambos os estudos apresentados acima verificaram a AP como um subsídio 
amplamente eficaz não somente atendendo ao caráter obstétrico, mas a cascatas de 
sintomas decorrentes do diagnóstico de dor. Ascendendo assim uma soma de recurso 
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terapêutico passíveis de inserção nas rotinas de intervenção de enfermagem.
Para mais dos estudos já apresentados, além de artigos sobre casos clínicos 

específicos, esta revisão da literatura também buscou mais diagnósticos de Enfermagem 
passíveis de terem a AP como recurso de intervenções. E esta busca obteve resultados 
a partir da leitura crítica dos estudos 6, 10, 11 e 12. O de número seis (6) abordou além 
da perspectiva hipertensão artéria sistêmica. Foram observados pelos enfermeiros-
acupunturistas neste estudo outros diagnósticos que podiam ser associados a HAS e, que 
também poderiam estar dissociados desta, mas que seria cabível a intervenção com a 
acupuntura.

Os estudos (10, 11 e 12) tiveram como objetivo principal apenas pesquisa entre 
profissionais “experts” em diagnósticos de enfermagem e em acupuntura ou medicina 
tradicional chinesa, além de investigar entre as enfermeiras quais doenças elas já 
trataram enquanto pacientes com a acupuntura e enquanto profissionais quais possíveis 
enfermidades seria possível a aplicação da AP. 

E o mais enriquecedor dos resultados das discussões entre os profissionais de 
Enfermagem do estudo 10 é que, foram identificados 20 diagnósticos de enfermagem sob a 
perspectiva da Taxionomia II da North American Nursing Diagnosis Association International, 
de diferentes classes e domínios (todos os diagnósticos listados pelos expertises tiveram 
como referência a classificação da taxionomia II da NANDA-I e foram verificados quanto aos 
seus domínios, classes e indicadores diagnósticos, isto é, as características definidoras, os 
fatores relacionados ou de risco).

E do artigo 11 do quadro, foram sinalizados como DE passíveis de intervenção 
por acupuntura: dor aguda, dor crônica, mobilidade física prejudicada, nutrição alterada, 
náuseas, diarreia, constipação, ansiedade, insônia, fadiga, eliminação urinária alterada, 
integridade cutânea prejudicada, intolerância a atividade, sofrimento espiritual, campo 
energético perturbado disfunção sexual, amamentação ineficaz. Os DE referidos encontram 
relações com a classificação da Taxonomia II da North American Nursing Diagnosis 
Association International (NANDA-I), alguns inclusive já apontados na literatura como 
passíveis de intervenção, principalmente, os relacionados com o campo da promoção 
da saúde15. Devendo-se destacar que esta taxonomia é amplamente utilizada pela 
Enfermagem brasileira.

Ainda no mesmo direcionamento, o artigo 12 explorou o conhecimento sobre 
a acupuntura, trazendo que as enfermeiras fizeram uso da terapia por acupuntura para 
tratamento de estresse (em sua maior parcela), ansiedade, dores como lombalgia e 
cervicalgias, queixas ginecológicas e distúrbios metabólicos. Porém, estas indicavam dores 
musculoesqueléticas e crônico-degenerativas como aquelas que poderiam ser tratadas 
com a terapia por acupuntura.

Visto que já foram até aqui discutidos aspectos do emprego clínico da AP pela 
enfermagem (artigos 1, 2, 3, 4, 5, 6, 7, 8 e 9) e as possíveis dimensões diagnósticas 
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aplicáveis a acupuntura (10, 11 e 12), também torna-se considerável a pertinência da AP 
como aparato complementar do ensino clínico simulativo da enfermagem. Esse estudo 
(14) discutiu a possibilidade emergente da inserção dos conhecimentos oriundos da 
acupuntura como contribuição para as práticas pedagógicas do ensino clínico simulado da 
graduação em enfermagem. Afirmou-se neste estudo que há necessidade de desenvolver 
a AP como recurso pedagógico objetivando viabilizar uma ampliação do processo ensino-
aprendizagem da simulação clínica em enfermagem. 

No artigo 15, se também é explorada sapiência a respeito da acupuntura, contudo, a 
pesquisa foi feita com acadêmicos do curso de Enfermagem de uma universidade privada 
do interior Paulista em 2007. Estes explicitaram que PIC’s são pouco abordadas no curso 
de graduação em enfermagem, que o conhecimento dos acadêmicos é obtido pelo senso 
comum e que a maioria desconhece o respaldo legal do Conselho Federal de Enfermagem. 
O que não condiz com a realidade fora da academia, já que as práticas integrativas e 
complementares são práticas emergentes e ofertadas pelos serviços de saúde.  Esse 
cenário favorece assim a necessidade de absorção das PIC’s nos campos de ensino-
aprendizagem e de ações de saúde da enfermagem para que influencie positivamente o 
processo saúde-doença, prevenção e promoção da saúde. 

O décimo terceiro estudo listado contextualiza e discute como a Enfermagem 
encontra-se “engessada” em suas práticas, atendo-se apenas ao modelo hospitalar e 
permitindo, em sua maioria, somente a este influência sob suas intervenções. Embora não 
combine com a busca por novas teorias e percepções, que caracteriza a Enfermagem.

Este artigo mostra por meio de um estudo teórico-reflexivo, construído com base na 
leitura crítica da PNPIC, no SUS e em estudos científicos atuais que a Enfermagem não se 
apropriou de sua capacidade inovadora de promover um cuidado humanizado, amplo e que 
faça ascender a autonomia dos indivíduos frente às novas perspectivas de uso das PIS’s. 

Outro aspecto relativamente negativo neste cenário é, a associação da prática 
da acupuntura à conduta médica por parte da população, o que vem a não ratificar a 
competência técnico-científica de outros profissionais que adotem a AP como recurso 
terapêutico4.

Admite-se assim, diversos caminhos possíveis a serem trilhados dentro da 
vastidão funcional da terapia por acupuntura. Fazer uso auxiliar das teorias diagnósticas 
e embasamento teórico-filosófico e cientifico da Medicina Tradicional Chinesa dentro da 
academia pode vir a ser uma cena futura do panorama de ensino da Enfermagem no Brasil. 
Assim como, a autonomia profissional da Enfermagem, a estabelecer mais consultórios de 
Enfermagem onde se oferte a AP como uma ação/intervenção desta profissional. Essas 
são perspectivas futuras, mas que ainda tem que transgredir as fragilidades da descrença, 
da ignorância, do modelo biomédico enraizado na cultura ocidental de saúde e da inércia 
das camadas profissionais na “mesmice” clínica.
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CONCLUSÃO
Frente ao já exposto, esta revisão traz evidências de que os estudos sobre acupuntura 

e Medicina Tradicional Chinesa são muitos, porém, aqueles que associem estas à prática 
clínica da Enfermagem ainda possuem um número não tão expressivo.

Outras especialidades da Enfermagem que possuem maior ênfase no contexto 
profissional, detêm deste destaque por serem diretamente ou não associadas ao ambiente 
hospitalar ou da Atenção Primária à Saúde (APS), que historicamente são vistos como os 
“únicos” ambientes onde os profissionais da enfermagem trabalham e podem desenvolver 
suas atribuições. O que não contribui de maneira positiva para a visão do enfermeiro 
acupunturista16. 

Contudo, compreende-se que o principal desafio que se coloca aos enfermeiros 
é sua participação na implementação da atividade da acupuntura, seja como profissão 
ou como especialidade da sua categoria profissional. A cultura profissional depende em 
grande parte do interesse daqueles que atuam em abertura de novos campos a serem 
explorados11. 

Sendo assim, acredita-se que os enfermeiros devam ultrapassar essas barreiras 
e enfrentar a nova oportunidade que se abre para a profissão que se vislumbra nesse 
inicio de século, caminhando em busca do aperfeiçoamento tecnológico. Deste modo, este 
fato poderá contribuir, para que o profissional de enfermagem possa se inserir de modo 
participativo e consciente para identificar e conhecer outros problemas de saúde, talvez 
desconhecidos pelo próprio paciente colaborando desta maneira para aliviar os males do 
individuo5.

Diante do exposto, a formação acadêmica, a atualização técnicocientífica e a 
afinidade com as PIC’s, junto às implicações éticas-legais que circundam a profissão, o 
enfermeiro será conhecedor, estará apito caso queira exercer alguma prática e respaldado 
para adotar efetivamente essa nova perspectiva de atuação profissional; com viabilidade 
ainda de exercer suas ações de maneira autônoma considerando o ambiente hospitalar, 
a Atenção Primária à Saúde e/ou até mesmo em seu próprio consultório. De maneira a 
estimular ainda o empreendedorismo possível a Enfermagem(4,15,16).

Este presente estudo poderá contribuir para maior despertar da comunidade 
acadêmica acerca da utilização da acupuntura dentro das atividades do cuidar da 
Enfermagem, viabilizando ainda estudos futuros considerando a relevância da autonomia 
dos enfermeiros para com as PIC’s.
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