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APRESENTACAO

No cumprimento de suas atribuicbes de coordenacdo do Sistema Unico de
Saude e de estabelecimento de politicas para garantir a integralidade na atencéo a
saude, o Ministério da Saude apresenta a Politica Nacional de Praticas Integrativas
e Complementares (PNPIC) no SUS (Sistema Unico de Salde), cuja implementacéo
envolve justificativas de natureza politica, técnica, econdmica, social e cultural.

Ao atuar nos campos da prevencdo de agravos e da promogao, manutencao e
recuperacao da saude baseada em modelo de humanizada e centrada na integralidade
do individuo, a PNIPIC contribui para o fortalecimento dos principios fundamentais
do SUS. Nesse sentido, o desenvolvimento desta Politica Nacional de Praticas
Integrativas e Complementares deve ser entendido como mais um passo no processo
de implantacdo do SUS.

Ainsercao das praticas intregrativas e complementares, especialmente naAtencao
Priméaria (APS), corrobora com um dos seus principais atributos, a Competéncia
Cultural. Esse atributo consiste no reconhecimento das diferentes necessidades dos
grupos populacionais, suas caracteristicas étnicas, raciais e culturais, entendendo
suas representacoes dos processos saude-enfermidade.

Considerando a singularidade do individuo quanto aos processos de adoecimento
e de saude -, a PNPIC corrobora para a integralidade da atencdo a saude, principio
este que requer também a interacdo das agdes e servicos existentes no SUS. Estudos
tém demonstrado que tais abordagens ampliam a corresponsabilidade dos individuos
pela saude, contribuindo para o aumento do exercicio da cidadania. Nesse volume
serdo apresentadas pesquisas quantitativas, qualitativas e revisées bibliograficas
sobre essa temética.

Elisa Miranda Costa
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CAPITULO 1

A IMPORTANCIA DA TECNICA SHANTALA COMO
ATIVIDADE COMPLEMENTAR NA ESTRATEGIA SAUDE DA

Thais Aleixo da Silva
Universidade do Estado da Bahia

Senhor do Bonfim - BA

Silvana Gomes Nunes Piva
Universidade do Estado da Bahia
Senhor do Bonfim - BA

Jenifen Miranda Vilas Boas
Universidade do Estado da Bahia
Senhor do Bonfim - BA

Vania Menezes de Almeida
Universidade Norte do Parana
Jacobina - BA

RESUMO: Objetivo: Analisar o conhecimento
do enfermeiro em relacdo a técnica Shantala
como atividade complementar na Estratégia
Saude da Familia. Métodos: Estudo descritivo,
exploratorio de natureza qualitativa, realizado
com 14 enfermeiros das unidades de Saude da
Familia(ESF),domunicipiode SenhordoBonfim,
entre dezembro de 2017 afevereiro de 2018, por
meio de questionario, com perguntas abertas e
fechadas, em que foram submetidos a analise
de conteudo. Aprovado sob n° 063161/2017 em
12/06/2017 no CEP Universidade do Estado
da Bahia. Resultados: Dos 14 enfermeiros
participantes, 11 (78,5%) referiram conhecer
alguma pratica complementar; 04 (28,5%)

Bases Conceituais da Saude 4

FAMILIA

desses ofereciam essas praticas na ESF, com a
Shantala como unica e exclusiva pratica, porém
08 (57,1%) responderam conhecer, mas nao
utilizavam essa técnica por nao ter habilidade
de pratica-la. A maioria (92,8%) demostrou ser
receptivos em aprender essa técnica por ser
de facil utilizacéo e acreditarem nos beneficios
que a mesma proporciona a saude da criancga.
Conclusao: A Shantala pode ser utilizada na
ESF como atividade complementar as agcbes da
enfermagem, favorecendo um ambiente mais
terapéutico, auxiliando no cuidado as criangas,
contribuindo para a divulgacao e fortalecimento
das Praticas Integrativas e Complementares no
Sistema Unico de Satde, visto que s&o praticas
de baixo custo ao sistema publico além de
valorizar o conhecimento popular.
PALAVRAS-CHAVE:Terapiascomplementares;
Estratégia Saude da Familia; Massagem.

ABSTRACT: Objective: To analyze the nurse
knowledge regarding Shantala technique as
a complementary activity in the Family Health
Strategy. Methods: Descriptive, exploratory,
qualitative study was carried out with 14 nurses
from the Family Health Units (ESF), in the
municipality of Senhor do Bonfim, between
December 2017 and February 2018, through a
questionnaire with open and closed questions,
submitted to content analysis. Approved under
the number 063161/2017 on 06/12/2017 of the
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CEP of the State University of Bahia. Results: From the 14 participating nurses, 11
(78.5%) reported knowing some complementary practice; 04 (28.5%) offered these
practices in the ESF, with Shantala as a unique and exclusive practice, however 08
(57.1%) reported to have the knowledge, but did not use the technique for not having
the capacity to practice it. The majority (92.8%) demonstrated to be receptive to learn
the technique because they considered it to be easy to use and they also believe in
the benefits it provides to child’s health. Conclusion: Shantala can be used in ESF as
a complementary activity to nursing actions, favoring a more therapeutic environment,
assisting in child care, contributing to the dissemination and strengthening of Integrative
and Complementary Practices in the Unic Health System, since they are low cost
practies to the public system besides valuing the popular knowledge.

KEYWORDS: Complementary therapies; Family Health Strategy; Massage.

11 INTRODUCAO

As praticas integrativas e complementares (PICS) sédo praticas que estimulam
mecanismos naturais de prevencao de agravos e recuperacao da saude, contribuindo
para a promog¢ao da saude, participacao social, redu¢ao do consumo de medicamentos,
melhoria da autoestima e da qualidade de vida, promovendo o envolvimento
responsavel e continuado dos usuarios, gestores e trabalhadores de saude na busca
da integralidade da atencdo, acesso a servicos e exercicio da cidadania (BRASIL,
2006).

Em maio de 2006, o Ministério da Saude publicou na Portaria n® 971 as diretrizes
e responsabilidades para implantacdo das acdes e servicos relativos a Politica
Nacional de Praticas Integrativas e Complementares (PNPIC), em ambito nacional,
no Sistema Unico de Salde (SUS). Essa politica tem por objetivo contribuir ao
aumento da resolubilidade do sistema e ampliacdo do acesso a PNPIC, assim como
promover a racionalizacdo das ac¢des de saude, estimulando alternativas inovadoras,
que demonstrem efeitos benéficos, considerando o individuo em sua integralidade
(BRASIL, 2006).

Portanto, de acordo com Pennafort et al. (2012), € possivel pensar nas diversas
formas de cuidar, e para isso é necessario discutir de que forma os enfermeiros e 0s
outros profissionais da saude poderao incorporar as praticas ndo convencionais de
saude as suas atividades com os pacientes e suas comunidades. Entretanto, a equipe
de saude deve ter capacitacdo para o conhecimento, preparo e compreensao de tais
praticas.

Sendo assim, o Conselho Federal de Enfermagem (COFEN), por meio da
Resolucao 0500/2015 “Estabelece e reconhece as Terapias Alternativas como
especialidade e/ou qualificagéo do profissional de Enfermagem” (COFEN, 2015. p1).

Dentre algumas praticas complementares, se destaca a Shantala, massagem
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em bebés. Originada no sul da india, em uma regiao chamada Kerala, essa pratica
realizada inicialmente pelos monges e posteriormente tornou-se uma tradi¢cao passada
de mae para filha. Em meados de 1970, o médico obstetra francés Frederick Leboyer
presenciou, em Calcuta-india, uma mulher indiana massageando seu bebé. A beleza
e vigor presentes nos movimentos encantaram Leboyer, o qual batizou a técnica
de massagem em bebés de Shantala, em homenagem a essa mulher (VICTOR;
MOREIRA, 2004).

A massagem ¢é realizada por todo corpo, seguindo a seguinte direcéo: peito,
bragos, méos, barriga, pernas, pés, costas e rosto. E extremamente prazerosa devido
aos movimentos lentos e harmoniosos, com suaves compressoes, proporcionando
relaxamento, bem-estar e ajuda o bebé a dormir melhor (BRASIL, 2007).

Sao muitos os beneficios da Shantala e 0 mais importante deles é o contato. A
massagem faz com que o funcionamento do organismo do bebé melhore, aliviando
colicas, melhorando o sono, fortalecendo o sistema imunologico, respiratoério, digestivo,
circulatorio e linfatico. Permite o resgate de caricias, maior interacéo e vinculos afetivos,
propiciando um crescimento biopsicossocial da crianca adequado (BRASIL, 2017).

Desse modo, o0 enfermeiro pode realizar agdes de educacao em saude na unidade
de ESF, promovendo oficinas voltadas para auxiliar as mées e aos cuidadores de
bebés na utilizacdo da massagem, para troca de conhecimento, orientagdes de forma
adequada para o cuidado do bebé em casa, contribuindo para a promog¢ao da saude
da crianga, além de identificagcdo de coélicas e gases nos recém-nascidos (RAMOS et
al., 2014).

A literatura revela importancia das terapias de toque, que conduzem a resultados
considerados satisfatérios em muitos casos, de forma que, os profissionais de saude
devem conhecer e estimular seu desenvolvimento. Nesse sentido, observa-se que
os enfermeiros sdo um dos principais agentes orientadores relacionados as praticas
complementares, devido seu cuidado estar voltado no contato direto com as pessoas,
nao apenas por tratar dos sintomas, mas por procurar entender a particularidade
de cada individuo como o todo, podendo inserir as PICS como atividade de rotina
na ESF, ampliando as abordagens de cuidado e as possibilidades terapéuticas para
0s usuarios, garantindo maiores integralidade e resolutividade da atenc&o a saude,
favorecendo um cuidado mais qualificado e humanizado (VIANA et al., 2012; BRASIL,
2017).

Portanto, os objetivos desse trabalho foi analisar o conhecimento do enfermeiro
em relagcéo a técnica Shantala como atividade complementar na Estratégia Saude da
Familia e despertar o vinculo entre enfermeiros, cuidadores e criangas como principio
fundamental na estratégia de saude da familia.
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2 | METODOS

Trata-se de um estudo descritivo, exploratorio de natureza qualitativa, que se
baseia em solucionar valores, motivos, atitudes, crencas e aspiracdes que pertencem
as relagdes sociais. Na pesquisa qualitativa, a preocupacao nao se resume apenas a
dados obtidos e indicadores, e sim, em acompanhar e aprofundar a complexidade dos
fatos (MINAYO; SANCHES, 1993).

O estudo foi desenvolvido em 12 unidades de Estratégia Saude da Familia, do
municipio de Senhor do Bonfim, sendo 07 na zona urbana e 05 na zona rural. Os sujeitos
participantes da pesquisa foram 14 enfermeiros que atuam na parte assistencial a
atencdo saude da criancga.

Para a selecdo dos participantes foram definidos os seguintes critérios de
inclusédo: todos os enfermeiros ativos que atuam na assisténcia nas unidades basicas
de saude, responsaveis pelo atendimento as criangcas, que de forma voluntaria
concordem em participar do estudo devidamente confirmado pela assinatura do
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE). E como critério de exclusao:
os enfermeiros que ndao atuam na assisténcia as criangas ou exercam sua profissao
em unidades privadas, assim como enfermeiros que atuam na assisténcia hospitalar.
Também serdo excluidos os enfermeiros que atuar nas ESF por um periodo minimo
de seis meses.

A coleta de dados foi realizada no periodo de dezembro de 2017 a fevereiro de
2018, por meio de um questionario, com perguntas abertas e fechadas, elaborado
originalmente pelos pesquisadores de acordo com o objetivo, no qual possibilitou
discorrer sobre o tema com os enfermeiros.

Assim a coleta de dados foi desenvolvida em trés momentos, a saber:

O primeiro momento: foi agendada uma visita nas unidades de saude, com intuito
de esclarecer e convidar os participantes.

O segundo momento: foi realizada a entrega dos questionarios aos enfermeiros
responsaveis pelo atendimento as criangas na ESF. Acoleta de dados durava em média,
30 minutos e assim, foi necessario que a abordagem acontecesse preferencialmente
em um horario atarde ja que arotina da unidade basica de satude é mais intensa no turno
da manha, podendo atrapalhar os participantes no preenchimento do questionario.

Ao final da coleta de dados, os questionarios foram identificados com nomes
ficticios de flores e, posteriormente, submetidos a analise de conteudo, na qual surgiram
duas categorias: Shantala: possibilidade de uso como atividade complementar na
Estratégia Saude da Familia; Perspectivas de vinculo entre enfermeiros, cuidadores
e as criangas.

A andlise de conteudo tem destaque entre os métodos qualitativos, em virtude
da preocupacao com o rigor cientifico e a profundidade das pesquisas (MOZZATO;
GRZYBOVSKI, 2011).

Este estudo obedece as normas estabelecidas pela Resolugcédo n° 466/12 do
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Conselho Nacional de Saude que regulamenta as pesquisas que envolvam seres
humanos (BRASIL, 2011). O estudo é parte do projeto de pesquisa: A Importancia
da Técnica Shantala como atividade complementar na Estratégia Saude da Familia
aprovado sob n° 063161/2017 em 12/06/2017 no CEP Universidade do Estado da
Bahia. Os participantes foram orientados quanto aos objetivos da pesquisa e assinatura
do TCLE antes da realizacao da pesquisa.

31 RESULTADOS E DISCUSSAO

3.1 Conhecendo os participantes da pesquisa

Dos 14 (100%) enfermeiros, 07 (50%) se encontram na faixa etaria dos 27 a 30
anos, 05 (35,7%) na faixa etaria dos 30 a 40 anos e 02 (14,2%) entre 40 a 46 anos,
revelando uma amostra de individuos jovens. Em relagdo ao sexo, 12 (85,7%) eram
do sexo feminino e 02 (14,2%) do masculino. Quanto ao estado civil, 07 (50%) eram
solteiros e os outros 07 (50%) casados. Considerando o tempo de servico, 02 (14,2%)
enfermeiros exercem a menos de um ano na unidade a funcéo de enfermeira da ESF,
10 (71,4%) com um ano de servigo, 01 (7,1%) com trés anos e 01 (7,1%) com quatro
anos.

Quando questionados se conheciam alguma pratica relacionada as atividades
complementares, 11 (78,5%) responderam que sim, conheciam, enquanto 03 (21,4%)
referiram ndo conhecer. Entretanto, apenas 04 (28,5%) incorporavam as PICS como
atividade no cuidado aos pacientes e/ou comunidade na ESF que atuam. Dez (71,4%)
nao utilizam nenhuma terapia complementar.

Foi perguntado acerca de qual atividade era realizada na unidade de saude, 01
(7,1%) mencionou a Shantala e os outros 03 (21,4%) citaram os Nucleos de Apoio a
Saude da Familia (Nasf) como parceiro na ESF, utilizando intervencdes terapéuticas
como a Shantala e outras praticas corporais em suas atividades.

No que tange ao conhecimento da massagem Shantala, 04 (28,5%) afirmaram
conhecer, 02 (14,2%) nao conheciam e 08 (57,1%) responderam conhecer, porém
nunca implantaram por desconhecer os efeitos ou habilidade de pratica-la como
atividade no cotidiano da ESF.

Esses resultados demostraram que os enfermeiros desconhecem sobre as
praticas complementares, deixando uma lacuna de conhecimento em relagdo a
técnica Shantala, ja que apenas quatro afirmaram conhecer, porém 0s mesmos nao
tinham dominio da pratica. Acredita-se que, para incluir alguma pratica integrativa e
complementar na ESF precisa, primeiramente, ter conhecimento a cerca da Politica
das Atividades Complementares, pouco explorada na rede de Atencédo Basica de
Saude, apesar dessa politica existir por mais de dez anos, e embora muitas equipes
de ESF ter registrado ofertas em PICS, nao ha investimento por parte da gestao federal
que incentive tais praticas, uma vez que as ja existentes se devem pela iniciativa dos

Bases Conceituais da Saude 4 Capitulo 1




proprios profissionais que ja tem algum conhecimento pessoal na area, levando assim
para a ESF (BRASIL, 2017).

Diante disso, através das respostas obtidas pelo questionario, emergiram duas
categorias: A primeira - Shantala: Possibilidade de uso como atividade complementar
na Estratégia Saude da Familia, pelo fato da maioria dos enfermeiros apoiarem,
serem favoraveis a inclusdo das PICS na unidade de saude e acharem essas praticas
importantes para a comunidade na perspectiva do cuidado integral; E a segunda -
Perspectivas de vinculo entre enfermeiros, cuidadores e as criangas, devido os
mesmos mencionarem acreditar que a massagem shantala aumenta essa relacéao
afetiva entre ambos e facilita a adesdo a ESF, assim como passam a reconhecer
melhor a singularidade de cada familia, tornando um valioso instrumento de trabalho.

Categoria | - Shantala: Possibilidade de uso como atividade complementar na
Estratégia Saude da Familia.

Essa categoria expressa a importancia que os enfermeiros mencionam sobre 0
uso das PICS relacionado na qualidade da assisténcia a saude.

E um método que vem sendo propagado e incorporado aos poucos no cuidado
pela Enfermagem. Foi observado na pesquisa que em trés unidades de Saude da
Familia, o Nasf- AB (Nucleo Ampliado de Saude da Familia e Atencdo Basica) em
parceria com as unidades estava realizando ocasionalmente atividades relacionadas
a massagem shantala com o objetivo de ensinar a técnica, assim como em uma
ESF da zona rural, onde a enfermeira refere incorporar essa atividade como pratica
complementar aos pacientes.

Essa iniciativa estd em concordéancia com a PNPIC, uma vez que a mesma
estimula que essas praticas sejam implantadas prioritariamente na Atencado Bésica
e incentiva que as Secretarias de Saude dos Estados, do Distrito Federal e dos
Municipios instituam suas préprias normativas trazendo para o SUS praticas que
atendam as necessidades regionais (BRASIL, 2017).

Em marco de 2017, foi instituida a portaria 849/2017 que aborda a inclusdo na
PNPIC mais 14 novos procedimentos, dentre elas esta a técnica Shantala. Alguns
desses procedimentos, como: Arteterapia, Ayurveda, Biodanca, Danca Circular,
Meditacdo, Musicoterapia, Naturopatia, Osteopatia, Quiropraxia, Reflexoterapia,
Reiki, Shantala, Terapia Comunitéria Integrativa e Yoga, ja estédo sendo oferecidos na
categoria das praticas integrativas, como praticas corporais em medicina tradicional
chinesa, como a massagem em bebés nas unidades basicas de saude (BRASIL, 2017).

No entanto, essa portaria s6 reforca a necessidade de avangcar na
institucionalizacédo das PICS no &mbito do SUS, além de incentivar a inclusdo da
massagem shantala na Atencdo Béasica, uma vez que mostra os beneficios que a
mesma proporciona no cuidado as criangas, de promover e fortalecer o vinculo afetivo,
o equilibrio fisico e emocional, harmonizando e equilibrando os sistemas imunoldgico,
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respiratério, digestivo, circulatorio e linfatico. Permite ao bebé e a crianga a estimulacao
das articulagbes e da musculatura, auxiliando significativamente no desenvolvimento
motor, facilitando movimentos como rolar, sentar, engatinhar e andar (BRASIL, 2017).

Nesta perspectiva, o Ministério da Saude vem construindo estratégias para
enfrentar desafios de inserir essas praticas no SUS, a partir da oferta de cursos em
PICS para os gestores e profissionais de saude. Visto que as praticas complementares,
de modo geral, precisam ser mais bem pesquisadas para que, de fato, possam ser
conhecidos seus reais beneficios, e dessa forma promover acdes de saude visando a
integralidade do cuidado (BRASIL, 2017).

Durante a troca de saberes, ap6s o0 preenchimento do questionario, houve
um momento de reflexdo por parte dos enfermeiros sobre as acdes nas diversas
atividades executadas em sua profissdo. Enquanto era dadas orientacdes e explicado
a técnica da massagem, imediatamente foi obtido respostas unanimemente positivas,
demonstracdes de interesse em aprender e até mesmo em realiza-la na ESF, ficaram
expressas nas seguintes falas:

- Acharia 6timo se tivesse essa pratica na unidade. (Margarida)

- Acho interessante pelo fato de termos mais interacdo e momentos junto do
paciente. (Lirio)

- Interessante. Seria um meio dos pacientes aderir mais a ESF. (Girassol)

Em relagcéo ao profissional enfermeiro, Thiago e Tesser (2011), comprovaram em
seu estudo que o interesse do enfermeiro € maior relacionado as PICS se comparado
aos médicos, com desejo de realizar capacitacédo ou formacgao na area. Além de que, o
mesmo estudo demonstrou que todos concordaram que nos cursos da area da saude
deveriam ser abordados temas sobre as praticas complementares.

Esse interesse por parte dos enfermeiros € justificado pelo fato dos mesmos
desejarem utilizar de praticas ndo biomédicas para melhor atender seus pacientes,
por insatisfacdo em relagédo ao modelo hegemonico, voltado em métodos invasivos e
caros, com foco na doencga e nao no paciente. Por outro lado, as PICS estao baseadas
no entendimento mais amplo do processo saude-doenca, atentando para a triade
corpo-mente-alma, na busca pela integralidade da atencao, valorizando os saberes
tradicionais, diminuindo o potencial de dano, além de promoverem a reducao dos
gastos (THIAGO; TESSER, 2011; ISCHKANIAN; PELICIONI, 2012). O que concorda
com a presente pesquisa, evidenciado pelas falas:

- Acho importante na complementagcdo de qualquer tratamento ou até na
promocao a saude. Principalmente para tirar o foco dos tratamentos médico-
centrados e farmacos-centrados. (Rosa)

- De suma importancia, pois evitamos usar medicamentos e passamos a usar
formas naturais e culturais para nossos pacientes. (Bromélia)
Logo, esses profissionais por terem contato direto com a populagéo, tornam-
se um dos principais orientadores, por isso necessitam de conhecimento de praticas
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de cura ndo utilizadas somente pela biomedicina, fazendo-os recuperar o sentido da
integralidade do cuidado.

Embora nenhum profissional, na pesquisa, tivesse um conhecimento mais
amplo dos objetivos preconizados pela PNPIC, dos quatorzes entrevistados na ESF,
onze conheciam pelo menos uma atividade complementar, como a Shantala e outras
praticas corporais. Com excecao de um dos entrevistados, todos declararam acreditar
nos efeitos terapéuticos e poderiam indicar as PICS para pacientes. Isso se confirma
com as falas a seguir:

- Acredito na importéncia do efeito terapéutico que essas praticas trazem,
podendo solucionar parcialmente alguns problemas de saude minimizando
seus agravos. (Petunia)

- Acho de fundamental importancia, pois € uma forma de trabalhar, porém é
uma forma de trabalhar com o toque ao RN e uma forma de aproximar a mae
da crianca. (Jasmim)

- Através dessas praticas também podemos esclarecer muitas duvidas que na
consulta normal as vezes passa despercebido ou o paciente tem vergonha de
perguntar. (Lirio)

Os enfermeiros conhecem as praticas integrativas, suas modalidades, mas néo
demostraram clareza em suas definicées. Corroborando com o estudo de Ischkanian
e Pelicioni (2012), onde os mesmos afirmam que ainda ha algumas falhas no que
diz respeito ao conhecimento da politica, porém alguns profissionais fazem o uso de
determinadas praticas, considerando-as complementares ao tratamento convencional,
auxiliando principalmente nos processos de dor e regulacéo das funcdes vitais, bem
como melhorando a qualidade de vida dos usuarios e profissionais de saude.

Assim, a indicacdo das PICS pelos enfermeiros reforca a necessidade de
capacitacdo e a importancia na divulgacdo e valorizacdo dessas praticas, como
previsto na segunda diretriz da PNPIC, que prop6e o desenvolvimento de estratégias
de qualificagdo em praticas integrativas, de acordo com os principios da Educacgéo
Permanente. Além disso, compete as Secretarias Municipais de Saude estimular e
viabilizar a capacitacao especifica dos profissionais das equipes de Saude da Familia
(BRASIL, 2006).

Segundo estudo realizado com equipes de Saude da Familia de Floriandpolis,
a homeopatia, massagem, fitoterapia e plantas medicinais possuiram proporcoes
semelhantes de encaminhamentos para tratamento. Os profissionais reconhecem
essa realidade e sado favoraveis a inclusdao das PICS nos cursos da area da saude,
pois essas praticas podem contribuir para que a ESF fortaleca seu papel de arte de
cura e cuidado, prevencao de doencas e promocao da saude (THIAGO; TESSER,
2011).

Por tal razdo, a fala de uma das enfermeiras expressa a necessidade de
capacitacéo em relacéo a implantacao das PICS:
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- Importante. Desde que tenha condi¢cbes de executa-las, como espaco fisico,
ambiente propicio e capacitacéo. (Hibisco)

Aos poucos, ainclusdo das PICS tem acontecido, apesar do pouco conhecimento
sobre as elas, pela falta de pesquisas na area e por haver uma escassez de discussao
sobre o tema na formacgéo dos futuros trabalhadores da saude, que em sua grande
maioria, mostram-se favoraveis a essa pratica. Dessa maneira, estimular a introducéo
do tema nos curriculos dos cursos da area da saude torna-se necessario, ja que boa
parte dos cursos nao proporcionam conhecimentos sobre as praticas complementares
(AZEVEDO; PELICIONI, 2012; FISCHBORN et al., 2016; TIAGO; TESSER, 2011).

Concordar ou ndo com a incluséo das PICS no SUS podera estar associado com
a formacéo na graduagédo? Essa interrogacéo tem sentido uma vez que durante esse
periodo € possivel adquirir os conhecimentos minimos necessarios sobre as PICS,
seus métodos, forma de aplicabilidade, resultados e objetivos, para que os futuros
profissionais possam desenvolvé-las em seu meio de trabalho. E quando existem
falhas na formacéo dos graduandos, resultando na auséncia de discussdes sobre 0
tema, ha um comprometimento da propria aplicagao da politica nos servigos de saude
(FISCHBORN et al., 2016).

Segundo Santos e Cunha(2011), inserir disciplinas nos curriculos de Enfermagem
gue instiguem professores e alunos na area de terapias integrativas seria uma opcao
para o avanco da categoria na area. Tais disciplinas teriam como objetivo, propiciar
ao aluno conhecimento sobre métodos terapéuticos naturais mais comuns e esses
conteudos seriam desenvolvidos considerando aspectos historicos, principios basicos
e perspectivas de aplicacéo desses métodos na Enfermagem.

Diante do exposto, nota-se a importancia dos enfermeiros quanto a PNPIC, e,
portanto uma das acbes para efetivar e ampliar a implementagdo dessa politica €
incrementar a oferta de cursos de formagao em PICS em sintonia com a proposta do
SUS, para que se fortaleca a aproximacgao entre ensino e servi¢o, ajudando a mudar
esse cenario (AZEVEDO; PELICIONI, 2012).

Dessa forma, a enfermagem nédo deve ficar a margem da discussdo sobre a
regulamentacdo do emprego das PICS pelo SUS, deve também refletir e reivindicar
sobre as possibilidades de legitimacéo, ja que o enfermeiro com sua visao holistica
tem papel fundamental na sua aplicabilidade (MAGALHAES; ALVIM, 2013). Esse
apoio também pode existir por parte dos gestores, podendo ser um importante
primeiro passo para a construgcéo sustentavel de politicas locais de oferta das terapias
complementares no SUS.

Categoria Il - Perspectivas de vinculo entre enfermeiros, cuidadores e as
criancas.

Nesta categoria os enfermeiros que responderam conhecer a técnica Shantala
ressaltam suas percepcdes sobre a massagem como elemento terapéutico. Na
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perspectiva do binbmio mée-bebé, e na relacéo e interacao entre eles e o profissional.

De acordo com Viegas e Penna (2012), o vinculo pode ser compreendido como
uma relagao interpessoal, firmada ao longo do tempo entre profissional de saude e
usuario, caracterizada por confianca e responsabilidade. A Politica Nacional de Atencéo
Basica destaca o vinculo entre as equipes de atencao primaria a saude e a populacéo
adscrita como um dos principios deste nivel de atencdo, garantindo a continuidade
das ac¢bes de saude e a longitudinalidade do cuidado (BRASIL, 2006).

E oportuno destacar que um dos elementos que sustentam a relacdo do cuidado
ético e de qualidade, é o processo interativo e de participagcdo entre ambos os
sujeitos envolvidos no cuidado — o profissional e 0 usuario do servico de saude. Em
contrapartida, o profissional de saude quando opta por aplicar as PICS no cuidado,
deve ter a interagcao como bases fundamentais nesse processo (MELO et al., 2013).

Por tal raz&o, a fala de duas enfermeiras expressa suas opinides em relacéo a
técnica Shantala e o vinculo entre os envolvidos no cuidado:

- Essencial no relacionamento e interacdo entre profissional e paciente.
(Orquidea)

- A partir do momento que ocorrer a terapia, a cuidadora com sua crianga
passa a ter um vinculo maior com a UB, sentindo-se mais confiante e segura
com o profissional, devido elo que se cria. (Jasmim)

Desse modo, os enfermeiros exercem um papel importante na percepcéo desses
sentimentos de seus clientes e na construcéo do vinculo, devido a sua aproximacao
durante os cuidados prestados.

Estudos demostram que areferida técnica pode ser utilizada na Atencéo Primaria a
Saude como pratica integrativa para qualificar a promoc¢ao do cuidado em puericultura,
por ser um meio acessivel a todos, oferecendo um maior equilibrio entre corpo e
mente, proporcionando as criangas uma devida assisténcia, visto que nao depende de
recursos especiais e estimula o carinho e o amor pelo toque das maos (FERREIRA et
al., 2017). Isso € demostrado na fala de uma enfermeira, onde cita alguns beneficios
a respeito dessa maneira tdo simples e amorosa de cuidar, refletindo na qualidade de
vida da crianca. A fala a seguir, exprime isso:

- As préticas integrativas sdo importantes em varios sentidos, pois além de
melhorar o estado fisico e mental do paciente, ajuda em uma melhor qualidade
de vida. (Dalia)

A massagem disponibiliza a quem pratica e a quem recebe uma importante
maneira de consciéncia sensorial, ou seja, quem faz a massagem também sera tocado,
assim como quem recebe também é responsavel pelo tipo de toque. Através do toque
pode ser transmitidos estados emocionais e inten¢cdes as maes quando realizam a
massagem, como: confianca, autenticidade, aceitacéo, leveza, respeito, entre outros.
Por isso, é importante ressaltar que, sempre ha uma troca (DAVEL, 2014).

Nesse sentido, as falas a seguirdemonstram aimportéancia do elo entre enfermeiro,

Bases Conceituais da Saude 4 Capitulo 1



cuidadores e criangas por meio da massagem Shantala:
- A Shantala nos permite criar lacos afetivos devido a técnica estar diretamente

ligada ao paciente/profissional, permitindo ao familiar e/ou cuidador estreitar o
vinculo através da técnica. (Petunia)

- Em relacdo de conhecimento que tenho é de extrema importancia essa
relacdo entre enfermeiro, criangca e genitora, acaba que até a genitora se
aproxima mais de seus filhos pela questao do contato fisico. (Lirio)

O vinculo é um aspecto fundamental da atengéo integral, havendo continuidade
torna-se um fator importante de fortalecimento e confianga entre profissional e paciente.
Portanto, o profissional precisa assumir a responsabilidade pela condugcao da proposta
terapéutica, dentro de uma dada possibilidade de intervencdo que nao devera ser nem
burocratizada nem impessoal (VIEGAS; PENNA, 2012).

Além do vinculo, Davel (2014) afirmam que, a massagem Shantala proporciona
numerosos efeitos fisiolbgicos como: melhorar a imunidade; reabsorver edemas; aliviar
efeitos de Ulceras e indigestdes; ajuda a aliviar cdlicas intestinais; disturbios como
dor de ouvido, refluxo, ansiedade; promove o relaxamento e a agitacao de bebés
hiperativos, com reflexos primitivos persistentes e resistentes para dormir.

Em duas Unidades de Estratégias de Saude da Familia de Passos (MG) foi
estudada a finalidade de avaliar o emprego do Método Massagem Shantala em
criancas menores de trés anos, e chegou-se a conclusdo que essa técnica é uma opcao
terapéutica de baixo custo, ndo dependente de meios de alta tecnologia ou recursos
financeiros ao sistema de saude ou clientela assistida, podendo ser utilizada em servigcos
de assisténcia basica, onde as mées, pais e avos sdo potenciais multiplicadores da
técnica para outras pessoas da comunidade. Portanto, a familia deve ser reconhecida
como multiplicadores privilegiados para educacédo e cuidado da crianca e, portanto,
deve ser envolvida como agentes de cuidados em saude (FERREIRA et al., 2017).

Logo, as primeiras experiéncias amorosas do bebé tém importancia fundamental,
pois essa relacéo de cuidado vai determinar em grande parte o seu desenvolvimento e
a maneira como ele vai interagir com o mundo. A comunicag&o entre a mae e crianca
se faz por meio de cinco sentidos: amamentacéao, olhar, olfato, a audicédo e o toque.
Consequentemente, o estimulo desses sentidos torna-se essencial, e através da
massagem é possivel estimular cada um deles, fortalecendo seu sistema imunolégico
e estreitando o vinculo entre as mées e suas criangas ou seus cuidadores (SOUZA;
LAU; CARMO, 2011).

O mesmo estudo revela que as criangcas massageadas tiveram melhor adeséo
ao aleitamento materno, crescimento e desenvolvimento compativeis com a idade
além da adeséo a vacinagao de acordo com esquema por idade.

Ferreira et al (2017) em seu estudo, por sua vez, demonstrou que todas as
criancas do grupo que receberam consultas de enfermagem e oficinas de intervencao
de Massagem Shantala obtiveram aumento no indice de aleitamento materno exclusivo
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até o sexto més de vida e a completa cobertura vacinal, além da adequabilidade do
peso e estatura ap0Os a intervencgao realizada. Esse dado é justificado pelos estimulos
oferecidos durante as oficinas e as orientagbes sobre a importancia de cada tema
citado anteriormente. Portanto, trata-se de uma forma de ofertar satde com qualidade,
aproximando o enfermeiro do contexto socio familiar da crianca.

Os enfermeiros do presente estudo tiveram boa aceitacdo em relacdo a
massagem Shantala, embora mencionassem que apesar de ndo conhecerem afundo
essa técnica, acreditam que a mesma proporciona melhor qualidade de vida aos bebés
e seus cuidadores, além de fortalecer o vinculo entre ambos envolvidos no cuidado.

- Desconhec¢o a técnica, mais acredito que qualquer forma de atencdo ao
paciente para melhorar a qualidade de vida é valido. (Dalia)

- Acredito que a técnica aproxima o profissional do usuério, possibilitando
assim um cuidado mais completo. (Hibisco)

O conhecimento e implantacao adequados da massagem Shantala como pratica
complementar, demonstra relevancia a sua introdu¢cdao no SUS. Varios estudos vém
mostrando os beneficios que a mesma traz para a saude, quanto ao crescimento e
desenvolvimento da crianc¢a, quando realizada de forma correta. Portanto, inserir essa
técnica na atencao primaria possibilitara ao enfermeiro ter vinculo maior entre maes
e filhos, melhorando a qualidade de vida e desenvolvimento das criancas, além de
garantir 0 acesso através da puericultura (FERREIRA et al., 2017).

Assim, torna-se importante que os enfermeiros responsaveis pelo atendimento
e cuidado as criancas na ESF pensem nas diversas formas de cuidar, incorporando
as PICS em suas atividades, realizando acdes de educacéo em saude sobre o ensino
da massagem, para auxiliar as maes e/ou cuidadores na utilizacdo dessa técnica,
orientando os familiares e mostrando os beneficios que a mesma proporciona,
contribuindo para a promoc¢ao da saude do bebé (VIANA et al., 2012; RAMOS et al.,
2014).

41 CONSIDERACOES FINAIS

O estudo permitiu identificar que os enfermeiros, em sua maioria, possuem pouco
conhecimento sobre as praticas complementares, entretanto, apesar dessa fragilidade
de informacéo, mostra-se que em geral a implantacdo da Shantala como atividade
complementar na ESF teve resultado positivo, pois os mesmos mostraram interesse
em aprender a técnica da massagem, bem como indicariam o seu uso aos pacientes
na unidade, se tivessem preparado para tal.

O que sugere a necessidade de capacitagbes e de divulgacao desses temas
para implantacdo da PNPIC, principalmente discussbes dessas praticas e politica
no meio académico, pois foi observado poucas iniciativas educacionais para romper
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com o distanciamento entre as PICS e o SUS, sendo de fundamental importancia
estimular tais praticas, para que assim formem profissionais de saude preparados
para inserir em seu meio de trabalho atividades complementares, colaborando para o
fortalecimento da PNPIC.

Sendo assim, através da técnica Shantala pode se ofertar satde com qualidade,
aproximando o enfermeiro do contexto socio familiar da crianga, tornando as relacoes
afetivas entre ambos fundamentais para o cuidado integral, favorecendo sua autonomia
e o reconhecimento da enfermagem em sua pratica profissional.
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