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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 10

O USO DA AURICULOACUPUNTURA NO
TRATAMENTO DA DEPENDENCIA QUIMICA

Gustavo Leite Camargos
Faculdade Governador Ozanam Coelho — FAGOC

Uba — MG

Alexandre Augusto Macédo Corréa
Faculdade Governador Ozanam Coelho — FAGOC
Uba - MG

RESUMO: O
psicoativas e seus efeitos tem se tornado um
problema de Saude Publica com necessidades
de Politicas Publicas de Saude e intervengdes
cada vez mais eficazes. O objetivo desse artigo

consumo de substancias

foi avaliar os efeitos da auriculoacupuntura
no tratamento dos sintomas da dependéncia
quimica. Este € um estudo clinico randomizado
controlado que avaliou e comparou a aplicacao
de uma técnica de auriculoacupuntura sendo,
no grupo A, com aplicacdo de acordo com
o Protocolo existente e, no grupo B, com
substituicdo da agulha de acupuntura pelo
cristal radiénico. Foram aplicados: o Inventario
ansiedade traco e estado; Whoqol-Bref; Self
Report Questionnaire e, o Inventario de triagem
do uso de drogas. Os resultados sugerem
a confirmacdo da hipétese inicial de uma
efetividade do tratamento bem como a néo
diferenca entre os materiais utilizados na mesma
técnica proposta, ocorrendo diminuicdo dos
niveis de ansiedade, melhora do sono, fun¢des
digestivas, maior disposicdo, maior adesao

Bases Conceituais da Saude 4

ao tratamento e melhora em indicadores da
qualidade de vida. Esta pesquisa demonstrou
uma eficacia do tratamento, possibilitando
essa insercao através de projetos definidos,
instrumentos capazes de controlar as variaveis,
formacao adequada e disposicéo dos 6rgaos e
gestores da nossa Saude Publica.

PALAVRAS-CHAVE: Acupuntura,
auriculoacupuntura, alcool, drogas, Saude
Publica.

ABSTRACT: The wuse of psychoactive

substances and their effects has become a
public health problem in need of Public Health
Policies and increasingly effective interventions.
The aim of this paper was to evaluate the
effects of auriculoacupuncture treating the
symptoms of addiction. This is a randomized
controlled trial that evaluated and compared the
application of a technique auriculoacupuncture
being in group A, with application in accordance
with the existing protocol, and in group B,
with replacement of the acupuncture needle
by radionic crystal. Inventory trait anxiety and
state;: were applied WHOQOL-Bref; Self Report
Questionnaire and the Inventory of screening of
drug use. The results suggest confirmation of the
initial hypothesis of a treatment’s effectiveness
as well as the lack of difference between the
materials used in the same proposed technique,
and decreased levels of anxiety, improved sleep,

Capitulo 10




digestive functions, greater willingness, greater treatment adherence and improved
indicators of quality of life. This research demonstrated a treatment efficacy, enabling
the insertion through defined projects, instruments capable of controlling variables,
proper training and disposal of organs and managers of our Public Health.
KEYWORDS: Acupuncture, auriculoacupuncture, alcohol, drugs, Public Health.

11 INTRODUCAO

O consumo de substancias psicoativas acompanha a trajetoria historica de
nossas civilizagcoes e, através de uma regulacéo social estabelecida em contextos
soécio-culturais especificos condicionaram o consumo de determinadas substancias
mediante regras e convencgdes socialmente compartilhadas. (ALVES, 2009)

Amanipulacéo do principio ativo de substéancias psicoativas e suaindustrializacéo,
motivou um crescente seu consumo com finalidades terapéuticas e recreativas.
Contudo, essa expansao foi acompanhada por consequéncias observadas em quadros
de gravidade da saude fisica, psiquica e social. (ARAUJO, 2006)

Aintervencéo do Estado, através de Politicas Publicas especificas vem crescendo
dia-a-dia, decorrente dos efeitos catastréficos observados na pratica clinica, midia, e
indicadores sociais e de saude relacionados a tematica em aqui discutida.

A partir do ano de 2000, foram observados mudancas significativas no contexto
da legislagao brasileira sobre drogas. Ainda que atrelada ao discurso proibicionista, a
atencéo a saude deixa de ser uma espécie de agente figurativo e passa a se tornar um
tema cada vez mais relevante. O destaque é para a importante mudanca na distingao
feita entre as atividades antidrogas e aquelas de prevencgao, tratamento, recuperacao
e reinsercao social, atribuindo maior importancia a estas ultimas. (ALVES, 2009)

Desta forma, o cenario das drogas deixa de ser referido como uma ameaca e
passa a ser reconhecido como um problema social complexo a ser enfrentado com
politicas publicas intersetoriais e politicas setoriais especificas. Por serem agentes
no processo de formulacéo das politicas publicas, os profissionais de saude em geral
e especificamente neste caso 0s acupunturistas, devem valer-se de informacoes
que ultrapassem o alcance do saber tedrico que lhes fundamenta a prética clinica
relacionadas ao tratamento dos dependentes de alcool e outras drogas. E de suma
importancia que esses profissionais tenham em consideracéo, que o consumo destas
substancias determinam enorme custo social, a0 mesmo tempo em que exerce grande
peso como causa de problemas a saude.

Nos ultimos anos, as Praticas Integrativas Complementares (PIC) vem se
tornando um campo de estratégias crescentes tornando efetivo a busca por estes
tratamentos. Estas mudancas na politica publica de saude se devem a muitos fatores,
dentre eles, as reclamacdes e descontentamento com o modelo biomédico e com a
forma com que a medicina convencional se estruturou, levando muitos individuos a
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procurarem outras formas de tratamento. (CAMARGOS & CORREA, 2014)

Entendemos esse fendmeno justamente ao considerar que os fatores de analise
e avaliacdo da saude, elucidados por Klingemann (2001), ndo devem se restringir as
condicoes fisiologicas, que os indicadores de saude ndo sdo somente os sintomas
e sinas. Esta demanda tem buscado as Praticas Integrativas Complementares por
serem essas compostas de uma visao integradora do individuo (ambiente fisico de
residéncia, relagbes pessoais, corpo, emocdes, mente e espirito).

A Organizacdo Mundial de Saude (OMS) vem estimulando nos ultimos anos a
pratica das PIC por seus paises membros e, no Brasil, este fenbmeno € de crescente
visibilidade.

O Ministério da Saude (MS) no cumprimento de suas fung¢des de coordenar
o Sistema Unico de Saude, estabelecer politicas que garantam a integralidade, o
acesso e equidade na atengcdo a saude, implementam também a Politica Nacional
de Praticas Integrativas Complementares (PNPIC), que envolvem justificativas de
natureza técnica, econémica, politica, cultural e social. A PNPIC também aprimoram o
cuidado continuado, humanizado e integral em saude, além de estimular alternativas
inovadoras e socialmente contributivas para o desenvolvimento sustentavel da
comunidade. (CAMARGOS & CORREA, 2014)

Ha poucos estudos nacionais atuais sobre as acao da PNPIC e suas ag¢des ou
estratégicas especificas, principalmente sobre o conhecimento da populagéo sobre
a mesma. Bem como da incorporagdo das Praticas Integrativas, em especifico a
Acupuntura, em acdes e locais da Atencéo Basica da Saude.

Dentre os dispositivos da rede de atencao basica de saude, oferecidos aos
usuarios dependentes de substancias psicoativas estdo os CAPSad (Centro de
Atencéo Psicossocial — Alcool e Droga). Faria e Schneider (2009) esclarecem que os
CAPSad sao dispositivos estratégicos implantados em regides metropolitanas com
indicadores epidemioldgicos relevantes. Além disso, utilizam conceitos fundamentais
de territério e rede, bem como o conceito de reducéo de danos. Para Andreoli (2010) os
CAPSad devem oferecer atendimento diario, sendo capazes de prestar atendimento
nas diversas modalidades (intensiva / semi-intensiva / nao-intensiva), permitindo o
manejo terapéutico dentro de uma perspectiva individualizada e de evolugao continua.

Faria e Schneider (2009) aponta ainda que os servigos oferecidos as pessoas
que sofrem com transtornos mentais, provocados pelo uso abusivo de alcool e outras
drogas envolve cuidados clinicos e reabilitagdo psicossocial. Estes servigos tem como
objetivo garantir tratamentos decorrentes da dependéncia com danos fisicos, psiquicos
e sociais, promovendo o0 ser humano em toda a sua complexidade, trabalhando a
superacdo do estigma da dependéncia quimica num processo de reconstrucao
individual, social e familiar. A adeséo ao tratamento também é reportado pelos autores
como um dos objetivos relevantes.

Diante desses apontamentos, foi implementado nos meses de junho e julho de
2014 um projeto com o uso da Auriculoacupuntura (Protocolo NADA) em usuarios do
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CAPSad da cidade de Juiz de Fora, objetivando avaliar os resultados e mudanc¢as nos
quadros fisicos, emocionais e sociais mais significativos. Aléem disso, foi avaliado uma
alteracao do Protocolo NADA, na substituicao das agulhas auriculares recomendadas
por cristais radibnicos através da formacdo de dois grupos e a comparagao dos
resultados existentes.

2| METODOLOGIA

Este artigo foi construido a partir do resultado de um estudo clinico randomizado
controlado que avaliou e comparou a aplicacéo de uma técnica de auriculoacupuntura
sendo, no grupo A, com aplicacao de acordo com o Protocolo existente e, no grupo B,
com substituicdo da agulha de acupuntura pelo cristal radiénico.

A pesquisa foi realizada na cidade de Juiz de Fora, no CAPSad, nos meses
de junho e julho de 2014. ApOs contato com a instituicao e explicacdo da pesquisa,
foi aplicado durante duas semanas, pelos técnicos responsaveis pelo tratamento
de cada sujeito, o Inventario IDADE (trago). Sendo constatado pontuacdo de
indicativo de ansiedade-traco, o atendido era convidado a participar do projeto sendo
informado que o mesmo constaria de um tratamento com 12 sessdes de acupuntura
(auriculoacupuntura), objetivando acompanhar as possiveis mudangas em seu quadro
geral. Diante do aceite e assinatura do Termo de Conhecimento Livre e Esclarecido,
0 mesmo era alocado, sem conhecimento entre o grupo A e B. ApOs a formacgao dos
grupos com 15 participantes cada, de ambos 0s sexos, iniciou-se a pesquisa que
constou de: a) 3 aplicagdes dos instrumentos de coleta de dados (primeira, quinta e
décima segunda sessao); b) 12 sessbes de aplicacédo do Protocolo NADA grupo A e
grupo B. As sessbes foram realizadas duas vezes por semana em um total de seis
semanas.

Instrumentos utilizados

O IDATE (inventario de ansiedade traco-estado) destinado a identificar niveis
de ansiedade-traco e ansiedade-estado. O inventario é composto por 20 itens
apresentados em uma escala Likert de 4 pontos. E considerado um nivel normal de
ansiedade estado ou traco quando o resultado for de até 40 (= ou -2). Se a soma for
acima de 42 o individuo tende a ansiedade. (ANDRADE et. al., 2001; FIORAVANTI, et.
al, 2006)

SRQ (24 questdes): Self Report Questionnaire (SRQ), instrumento validado
no Brasil em 1996, que tem como finalidade identificar a presenca de transtornos
mentais comuns (20 primeiras questdes) e sintomas psicoticos (4 ultimas questdes),
tendo como ponto de corte para mulheres 7 e homens 6. O instrumento consta de 24
questdes, com alternativas “sim” (1 ponto) ou “nao” (0 ponto).

Whoqol-bref (26 questdes): € um instrumento de 26 questdes sobre qualidade
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de vida. Esta dividido em quatro dominios: fisico, psicologico, relagdes sociais e meio-
ambiente. Foi criado a partir do WHOQOL-100, que possui 100 itens.

Inventério de triagem do uso de drogas — DUSI - Desenvolvido originalmente
nos EUA, por um pesquisador da Universidade da Pensilvania, Dr. Ralph Tarter, em
resposta a uma necessidade pratica e objetiva de um questionario que avaliasse
de forma rapida e eficiente os problemas associados ao uso de alcool e/ou drogas
pelos adolescentes. Aqui no Brasil, ele foi adaptado e validado por pesquisadoras da
Universidade Federal de S&o Paulo, para ser utilizado com a populagao.

N&o foram avaliados padrées energéticos e outros dados coletados na formulagao
de diagnéstico da Medicina Tradicional Chinesa devido ao fato do tratamento n&o estar
focado na desarmonia especifica e sim na aplicacédo de um protocolo padréao.

Para os dados quantitativos, foi realizada uma analise descritiva das variaveis e
testes de correlacdo (Correl) para avaliar as possiveis diferencas estatisticas entre as
variaveis.

Protocolo NADA

O protocolo National Acupuncture Detoxification Assocation é usado para ajudar
as pessoas a lidarem com a recuperacdao de abuso de substancias. Em geral, as
agulhas sdo deixados por 25 a 60 minutos. Neste projeto, o tempo aplicado foi de 50
minutos. Todos os avaliados foram submetidos as sessdes no mesmo horario, em uma
sala com cadeiras suficientes para o atendimento. Os pontos de auriculoacupuntura
utilizados sédo: Pulméao, Rim, Figado, Simpatico e Shenmen.

3 1 RESULTADOS

A amostra pesquisada constou de 30 participantes sendo 15 do grupo A (uso da
agulha de acupuntura) e 15 do grupo B (uso do cristal radidnico).

O Inventario de triagem do uso de drogas — DUSI — foi aplicado somente no inicio
da pesquisa como uma das variaveis de descricao do perfil da amostra.

O DUSI permite avaliar trés indices separados: Densidade Absoluta de Problemas;
Densidade Relativa de Problemas e Densidade Global de Problemas. O ultimo indice
€ um valor unico enquanto os dois primeiros sdo valores por area (10 areas).

A Densidade Absoluta de Problemas (DAP) avalia a &rea sem comparar as outras
areas. A Densidade Relativa de Problemas (DRP) faz uma avaliagcdo comparando as
areas comparando-as entre si.

O Quador 01 apresenta os resultados do DUSI na amostra avaliada, separado
por grupo de analise.
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Grupo A Grupo B
. L Agulha Cristal
Area Descricao
DAP | DRP | DAP | DRP
1 Uso de substancias: Investiga o uso de substancias nos ultimos| 91 146 | 95 13
12 meses e a intensidade do envolvimento com as substancias
2 | Comportamento: Investiga o isolamento social e problemas de| 76 | 12,1 | 60 | 8,2
comportamento
3 | Saude: Investiga acidentes, prejuizos e doengas 87 [13,9] 90 | 123
4 | Desordens Psiquiatricas: Investiga ansiedade, depresséo e com-| 95 15 | 91 [ 125
portamento anti-social
5 | Competéncia Social: Investiga as habilidades e interagbes sociais | 45 | 7,2 | 78 | 10,7
6 | Sistema Familiar: Investiga conflitos familiares, supervisdo dos| 86 13,8 | 89 | 12,2
pais e qualidade de relacionamento
7 | Escolar: Investiga o desempenho académico 21 | 33| 36 | 49
8 | Trabalho: Investiga a motivag&o para o trabalho 63 |10,1 | 77 | 10,5
9 | Relacionamento com Amigos: Investiga a rede social, o envolvi-| 16 |2,5 31 | 42
mento em “gangs” e a qualidade do relacionamento com amigos
10 |Lazer/Recreagao: Investiga a qualidade das atividades durante 0| 43 6,9 80 11
tempo de lazer

Quadro 01. Resulado do DUSI em percentual (%) para os grupos A e B. (n=30)

avaliacao de ansiedade traco e ansiedade estado.

O Quador 02 descreve a amostra nas trés avaliagdes, através o instrumento de

Grupo A Grupo B
Descricao Agulha Cristal
ia | 2a | 3a | 1a | 2a 32
Ansiedade-Traco 49 |45 |43 |51 [44 |45
Ansiedade-Estado 47 |44 (41 |46 |41 |4

Quadro 02. Resulado do IDATE Trago e Estado em percentual (%) para os grupos A e B. (n=30)

O Quador 03 apresenta as dimensdes de avaliagdo de Qualidade de Vida, nas

trés coletas realizadas em ambos 0s grupos de analise, sendo estas dimensdes a

fisica, psicoldgica, relacbes sociais e, meio-ambiente.
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Grupo A Grupo B
Descricao Agulha Cristal
1a | 2a | 3a | 1a | 2a 3
Dominio
Fisico 1,00 | 1,37 | 1,73 1,21 (1,77 | 1,81
Psicologico 1,79 12,4512,77 | 1,43 | 2,00 | 2,65
Relacbes sociais 1,49 (2,01 (1,92 11,33 ]1,75 2,15
Meio-ambiente 1,84 11,86 1,92 (1,56 1,44 | 1,60

Quadro 02. Resulado do IDATE Trago e Estado em percentual (%) para os grupos A e B. (n=30)

O Quador 04 descreve a amostra nos resultdos do SRQ. O instrumento é separado

por indicativos para transtornos menatis comuns e, indicativos para sintomas psicétios.

O quadro apresenta o resultado nas trés coletas para ambos os grupos avaliados.

Grupo A Grupo B
Descricao Agulha Cristal
1 | 2a [ 3a | 1a | 2a | 3°
Indicativo para Transtornos Mentais Comuns Sim | Sim [ Sim | Sim [ Sim | Sim
Indicativo para sintomas psicoticos Sim | Sim [ Sim | Sim [ Sim | Sim

Quadro 04. Resulado do SRQ em percentual (%) para os grupos A e B. (n=30)

Por fim, 0 Quadro 5 apresenta as diferencas, em percentual, existentes entre as

coletas, de todos os instrumentos, para ambos os grupos avaliados.

Grupo A Grupo B
Descricao Agulha Cristal
1-2a|2-3a|1-3a|1-2a|2-3a| 1-3a

IDADE

Ansiedade-Traco 81144 |122]13,7]|-22 | 11,7

Ansiedade-Estado 6,3 |68 [12,7]|10,8] 6,8 | 10,8
Whogqol-Bref - Dominios

Fisico 37 | 36 73 |46,2] 2,2 | 49,5

Psicolégico 25,1 | 13 |54,7|39,8(32,5| 85,3

Relagbes sociais 348|-44128,8|31,5(22,8]| 61,6

Meio-ambiente 388|132 |43 |769|11,1] 25
SRQ

Indicativo para Transtornos Mentais Comuns * * * * * *

Indicativo para sintomas psicéticos * * * * * *

Quadro 05. Resulado das diferengas em percentuais das etapas de coleta (%) para os grupos

Ae B. (n=30)

N&o houve alteracdo entre as etapas
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4 | DISCUSSAO

Em ambos os grupos (A e B) os resultados do DUSI, avaliados pela Densidade
Relativa de Problemas (DRP), apresentaram maiores comprometimentos pela
exposicao ao uso de alcool e outras drogas nas areas de uso de substancias, saude,
disturbios psiquiatricos e sistemas familiares.

Estas areas, em maior prejuizo, reforcam os quadros identificados também
na literatura de doenga organicas secundarias ao uso de substéncias, ansiedade,
depresséo, conflitos tanto familiares quanto nas relagbes sociais. O uso crénico do
alcool pode acelerar o comprometimento de varios 6rgaos e fungbes do organismo
provocando complicac¢des clinicas nos varios sistemas do corpo humano (KAPLAN, et
al. 1997; DSM-IV, 2002; LARANJEIRAS, et. al, 1996).

Pillon e Luiz, et al (2004) ressalta que os efeitos psiquicos frequentemente néo
dependem s da substéncia consumida, mas do contexto em que a substéncia € usada
e das expectativas que o usuario tem com relagdo a substéncia.

Outro fator no uso do DUSI foi de identificar possiveis diferengas entre os grupos.
Neste sentido, ndo houve diferencas estatisticamente significativas que pudessem
influenciar os outros resultados. Cabe ressaltar que este resultado vai ao encontro de
outras pesquisas realizadas que buscaram analisar o perfil dos usuarios dos CAPsAD
em determinadas regides do Brasil (CARLINI, 2006; PASSOS & CAMACHO et al,
1998; SCHNEIDER, 2006), possibilitando aplicar o processo de inferéncia para outras
localidades de perfil similar.

Lima, et al (2012) buscaram conhecer as drogas usadas pelos dependentes e
demonstrar a contribuicdo da acupuntura auricular como tratamento complementar
no processo de abstinéncia das drogas psicotrépicas. O estudo de campo de carater
qualitativo foi aplicado com nove internos submetidos ao método a partir do quarto més
em tratamento para dependéncia quimica. Apontaram como beneficios para a saude
os efeitos positivos do método ja que a terapia trouxe equilibrio emocional, alivio das
dores e regularidade da fome e sono. Concluiram os autores que acupuntura auricular
€ relevante na efetivacdo da libertacdo da dependéncia por drogas psicotrépicas,
enquanto terapia complementar que tem uma aceitacao significativa. Ha potencial para
utilizacdo do método em centros de reabilitacdo de pessoas em estado de abstencéo
das drogas psicotropicas, ja que existe a possibilidade de contribuir representativamente
para que outros dependentes consigam a superacéo das dificuldades encontradas e
pode ser aliada a outros tratamentos.

Nossa principal variavel de controle, objetivando alteracées, foi a ansiedade.
Camargos e Correa (2013) ao utilizar o mesmo instrumento (IDATE) constatou que a
acupuntura em curto prazo (média de 8 a 12 sessbes) é mais eficaz na redug¢ao dos
niveis de ansiedade estado do que a ansiedade traco.

No estudo randomizado realizado por Karst, et al (2002) com o objetivo de analisar
os efeitos da acupuntura no tratamento dos sintomas de abstinéncia de alcool. Trinta
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e quatro pacientes de alcoolismo foram tratados com acupuntura ao longo de 14 dias,
diariamente, iniciando-se no primeiro dia de internacédo. Concluiram que a acupuntura
como tratamento adjuvante a medicacdo carbamazepina mostrou-se positiva para o
tratamento de sintomas de abstinéncia de alcool. Além disso, os resultados demonstram
efetividade em um curto prazo de atendimento. Dessa forma, a variavel tempo ou
numero de sessdes pode apresentar resultados eficazes em um espago médio de 10
a 14 sessoes, percebidos nas alteragdes dos escores dos instrumentos utilizados.

Em nossos resultados, a Tabela 02 apresenta os dados descritivos dos resultados
do IDATE das trés coletas, para ambos os grupos. Contudo, somente na tabela 05
foi possivel estabelecer uma andlise das alteracées ocorridas nos grupos e entre 0s
grupos.

Em nossa amostra os niveis de ansiedade sofreram reducao geral de 10,8%
a 12,7% no periodo de 12 sessdes. Ao comparar os grupos A e B, foi possivel
perceber que em ambos os casos houve diminuicdo dos niveis de ansiedade (traco
e estado) sendo que a diferenca entre as médias ndo ultrapassou 1,1%. Neste caso,
0 uso do cristal radiénico e das agulhas de acupuntura ndo apresentaram diferencas
estatisticamente significativas.

Bullock, et al (2002) realizaram um estudo randomizado com placebo e acupuntura
auricular para dependéncia de alcool. 503 pacientes participaram deste estudo
randomizado. Os pacientes foram aleatoriamente divididos em acupuntura especifica,
a acupuntura nao especifica. O consumo de alcool foi avaliado, junto com depressao,
ansiedade, estado funcional, e preferéncia para a terapia. Melhoras significativas
foram percebidas em quase todas as medidas. 49 % dos individuos relataram que a
acupuntura reduziu o seu desejo para o alcool.

Quanto a avaliacdo dos Transtornos Mentais Comuns (SRQ — depresséo,
ansiedade e transtornos somatoférmes), foi possivel perceber que, ndo houve
mudancas nos resultados entre as avaliagdes de ambos os grupos tanto para indicativo
para esses transtornos quanto indicativo para sintomas psicéticos.

Contudo, este instrumento além de confirmar os resultados do IDADE (ansiedade),
trouxe duas outras informacdes, a possibilidade da existéncia de sintomas somatizantes
e de sintomas psicéticos (psicose por uso de substancias psicoativas).

A gravidade e a cronicidade de determinados sintomas, comportamentos e
desarmonias devem ser considerados no tratamento dos pacientes ao se avaliar o
numero de sessdes ou periodo do tratamento. Além dessa consideracgéo, € possivel
correlacionar aos resultados do SRQ a continuidade do uso das substéncias e
comportamentos nocivos por parte dos avaliados durante o periodo da pesquisa.

Ressalta-se no SRQ, em seus fatores de pontuacéo que, tanto no grupo A quanto
no Grupo B as médias sofreram queda em seus valores. No grupo A, a média inicial foi
de 14 pontos (em vinte pontos, sendo considerado acima de 7 indicativo de ansiedade)
passando para 9 a média final. No grupo B a média inicial foi de 16 e média final de 10.
Este indicativo demonstrou que os itens de avaliagdo sofreram alteracées no decorrer
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da pesquisa. Dessa forma, ainda que o instrumento n&o indique alteracéo do quadro
geral dos transtornos mentais comuns e sintomas psicéticos, foi possivel identificar
alterac6es em sintomas especificos, principalmente a melhora no sono, digestéo e
comportamento menos agressivo.

Os resultados do Whoqol-bref indicaram inicialmente necessidade de melhora
em todos os dominios, tanto no grupo A quanto no grupo B. Esta pontuagéo & dada
através dos escores de 1 a 2,9 indicando necessidade de melhora para o dominio
avaliado; 3 a 3,9 pontos como qualidade de vida regular; 4 a 4,9 como boa qualidade
de vida e 5 como muito boa qualidade de vida. O dominio fisico avalia facetas como
dor e desconforto, energia e fadiga, sono e repouso, mobilidade, atividade de vida
cotidiana, dependéncia de medicacédo ou de tratamentos e capacidade de trabalho.
O Dominio psicolégico avalia os sentimentos positivos, pensar, aprender, memdéria
e concentracdo, auto-estima, imagem corporal e aparéncia, sentimentos negativos,
espiritualidade, religido crencas pessoais. O Dominio Relagbes sociais avalia relacbes
pessoais, suporte social, atividade sexual. Por fim, o Dominio Meio ambiente analisa
seguranca fisica e protecado, ambiente no lar, recursos financeiros, cuidados de saude
e sociais, oportunidades de adquirir novas informacdes, lazer, ambiente fisico e
transporte.

Diversos estudos buscando avaliar as alteracbes em dependentes quimicos
através do uso da acupuntura demonstram mudancas significativas nos itens avaliados
pelos Dominios do Whoqol. (SONG, et al 2012; WHITE, 2013; SMITH, 1988)

Os resultados encontrados no dominio fisico ndo s6 é esperavel — considerando-
se os efeitos do uso disfuncional dessa substancia sobre a saude fisica —, como
também convergente com dados da literatura. Trés indicadores dentro desse dominio
se destacam na analise sendo 0s mais responsaveis pelas alteracbes: a fadiga, sono
e a dependéncia da medicacao. No Grupo A, cujo dominio foi reportado com o maior
percentual de alteragcdo (73%), ainda que permanecendo na categoria “necessita
melhorar”, estes indicadores foram os mais reportados durante as sessdes, com relatos
de melhora, sensacbes agradaveis, sono antes da medicacdo e sono reparador com
disposicao para execucao de atividades diarias. No Grupo B (49,5%) estes indicadores
foram também reportados, com menor intensidade.

O Dominio Relagcbes Sociais, constituido apenas por trés itens (satisfacdo do
individuo com suas relagdes pessoais, satisfacdo com a atividade sexual e apoio que
recebe de amigos) estdo de acordo com estudos que apontam declinio da qualidade
de vida nos aspectos sociais a medida que aumenta o consumo de alcodlicos, da
mesma forma, corroboram a afirmacéo da OMS de que o consumo disfuncional de
alcodlicos interfere negativamente na qualidade das relagdes pessoais. O grupo B
apresentou maiores escores comparados ao grupo A neste Dominio sendo que ambos
0S grupos, com alteragdes positivas, permanecerem na categoria “necessita melhorar”.
Cabe pontuar o problema do estigma social que os dependentes quimicos ou usuarios
de alcool e outras drogas sofrem, ocasionando interferéncia nas relagcdes sociais e
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familiares. Neste Dominio, foi possivel perceber através das falas dos pesquisados
gue as pessoas mais proximas (familiares e amigos) perceberam alteragdes positivas
em seus comportamentos e essas observagdes foram, para os pesquisados, fatores
motivacionais na continuidade do tratamento.

O Dominio Psicolégico apresentou maiores alteragdes no grupo B (85,3%) em
comparac¢ao com o grupo A e, entre os dominios dentro do proprio grupo B. Contudo,
no grupo A, este dominio foi o segundo maior reportado com alterac¢des significativas
principalmente os de sentimentos de esperanca, pensamentos mais claros,
concentracdo e melhoras com a aparéncia fisica. Estes resultados demonstram a
efetividade, principalmente em longo prazo, do tratamento da acupuntura nos sintomas
emocionais e psicologicos. Os relatos destes indicadores eram comum sendo percebido
pelos técnicos e outros profissionais do CAPsAD nas atividades e acolhimentos
realizados. A Ultima coleta, em ambos os grupos apresentou diminui¢cdo da pontuacéo
neste Dominio devido ao receio na interrupcdo da pesquisa. No encerramento os
participantes manifestaram desejo de continuidade, através de programas e projetos de
insercédo da acupuntura no tratamento complementar no CAPsAD. Estas solicitagcdes
foram levadas em consideragéo e apresentadas a Coordenacéo da Instituicéo.

O Dominio meio-ambiente foi 0 menor reportado em ambos os grupos, sendo que,
as alteracoes existentes foram decorrentes do indicador ‘cuidados com a saude’. Os
pesquisados relataram maior cuidado e necessidade de melhoras fisicas e emocionais.

A aplicacdo do Protocolo NADA, é uma acdo de buscar minimizar os prejuizos
e sintomas causados pelo abuso de alcool e outras drogas. Neste caso, a diminuigao
dos niveis de ansiedade estado, depresséo e transtornos somatoférmes tem como
possivel justificativa o fato do protocolo trabalhar os pontos do Figado, Rim, Pulméo,
Shemnem e Simpatico.

Para Garcia (1997) a auriculoterapia € um ramo da acupuntura destinado ao
tratamento das enfermidades fisicas e mentais, e, ao se efetuar a sensibilizagcdo desses
pontos por agulhas de acupuntura, o cérebro recebe um impulso que desencadeia
uma série de fendbmenos fisicos, relacionados com a area do corpo.

Para o autor, o Shenmen é usado em aplicagcao profunda e em ambas as orelhas,
e com estimulagao vigorosa. Seus efeitos incluem a: a) predispde o tronco e o cértex
cerebral a receber e decodificar os reflexos dos pontos que serao usados a seguir; b)
provoca no cérebro a producéo de cargas de hormdnios naturais do tipo endorfinas,
que aliviarao as dores e o mal estar do paciente, produzindo efeito sedativo; c) por
vezes 0 uso da agulha apenas no ponto Shenmen elimina ou atenua a enfermidade; d)
da ao cérebro condi¢des ideais para decodificar, modular e condicionar os reflexos que
as agulhas seguintes provocaréo na auricula, impedindo que ocorram desequilibrios
que possam levar a novas enfermidades.

O Ponto seguinte, do Rim, provocaria no organismo 0s seguintes efeitos: a)
estimula a filtragem do sangue pelos rins, libertando-o das toxinas e propiciando
melhores condi¢des de circulagédo; b) estimula as funcbes do sistema respiratorio,
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aumentando o processo do metabolismo do oxigénio; c) estimula o aumento das
funcbes das glandulas enddcrinas e provoca em alguns casos, 0 aparecimento na
corrente sanguinea, de horménios, mesmo que haja paralizagédo de algumas glandulas
enddcrinas; d) estimula as fungdes dos 6rgaos excretores, inclusive das glandulas
sebaceas e sudoriparas.

Define ainda o autor que o Simpatico: a) acelera e regula as atividades do sistema
neurovegetativo, equilibrando as fungdes do simpatico e do parassimpatico. Ao
reequilibrar o sistema nervoso autbnomo, provoca no organismo um equilibrio geral; b)
estimula as fun¢des da medula 6ssea, bem como o metabolismo do calcio, age sobre
o tecido ésseo, e o peridsteo equilibrando sua formacao ou regeneragao; c) provoca
vasodilatagao tornando mais ativa a circulacéo sanguinea, quando recebe o estimulo
de tonificacdo. Quando se aplica sedacao, para analgesia, ocorre hemostasia nos
locais de intervencgdo cirurgica; d) age sobre os tecidos musculares provocando agcéo
anti-inflamatoria, relaxamento ou tonificagcao das fibras do sistema musculo-tendinoso.

Com essas indicagdes é possivel perceber a aplicagao destes pontos no Protocolo
NADA, acrescentando os pontos do Figado e Pulméao.

Alguns autores descrevem o Shenmen como sendo muito utilizado em quase
todas as doencas do tempo moderno, pois todas elas, no fundo, tem a sua origem
no sistema nervoso. Para o autor, o Ponto do Figado, é importante no tratamento
das infec¢des do figado e seu mau funcionamento. O Ponto do Rim é considerado
um ponto muito importante nos diagnésticos das partes ésseas, alguns transtornos
ginecolodgicos, retencéo de liquido e pedras renais. Ponto de equilibrio da energia Yin.
O Ponto do Pulméo é um ponto que deve ser considerado por todos que vao trabalhar
com anestesia e analgesias. Controla toda a parte respiratéria. Ajuda a circulagcéo do
sangue pela energia. (JIA & EET, 2004; YAMAMURA, 2001)

Berman, et al (2004) em seu estudo testou a viabilidade da acupuntura auricular
em prisdes para aliviar os sintomas de desconforto fisico e psicolégico dos detentos e
reduzir seu uso de drogas. O protocolo NADA foi aplicado em um ensaio randomizado.
Ao longo de um periodo de 18 meses, 14 sessbOes programadas com auriculoterapia
foi oferecido em duas prisbes com 163 homens e mulheres com o uso de drogas
auto- relatados. Nenhum efeito colateral negativo significativo foi observado pelos
participantes do protocolo NADA. Os participantes relataram redugcédo sintomas
de desconforto e melhora no sono noturno. Pesquisas futuras devem comparar
acupuntura auricular a um controle nao-invasivo, a fim de tentar separar os efeitos
ativos de placebo.

Avants, et al. (2000), utilizando o protocolo NADA com o objetivo de avaliar a
eficdcia da acupuntura no tratamento das dependéncias de substancias acrescentaram,
neste estudo um terceiro grupo: o grupo de relaxamento, onde agulhas ndao eram
utilizadas; apenas técnicas de relaxamento. O intuito deste grupo era poder controlar a
variavel relaxamento, sabidamente proporcionada pela acupuntura. Como resultados,

o grupo tratamento especifico foi melhor que os outros 2 controles.
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Retornando aos objetivos propostos pela nossa pesquisa, diante de todos os
resultados trazidos e analisados, foi possivel perceber que, inicialmente a aplicacéo
do Protocolo NADA se tornou eficaz no tratamento dos sintomas da dependéncia do
uso e abuso de alcool e outras drogas nos pacientes avaliados.

Apesar do Protocolo indicar uma forma de aplicacdo (com agulha nos pontos
auriculares), o outro objetivo foi 0 de comparar os resultados entre os grupos através
da técnica da utilizacéo de cristais radiénicos.

Os cristais radidnicos sdo micro esferas de cristal programados radionicamente
e libera uma frequéncia de 8.000 angstroms, energia considerada de equilibrio no ser
humano. A ideia da criacdo dos cristais radidnicos basea-se na unido da radibnica,
técnica de manipulacao de forgas vitais, com os principios da Acupuntura Tradicional
Chinesa, ou seja, os principios de harmonizacdo da energia do individuo com as
energias do Céu e da Terra.

Para Maciocia (1996), a ansiedade & uma combinacdo das emocdes de medo
e preocupacéo, causada por deficiéncia de substéncias denominadas Xue ou de Yin,
por padrées de desarmonia das energias do tipo excesso de Calor ou por ambos ao
mesmo tempo.

Na Medicina Chinesa, a ansiedade por excesso pode ser originada, principalmente,
pelo fogo fleuma no Xin (Coragéo), que levara a sintomas de ansiedade, confuséo
mental, verbal e comportamental. Ele faz com que o Shen (Espirito) fique mais
intensamente e irregularmente ativo. Origina-se, também, do fogo do Gan (Figado)
invadindo o Xin (Coracéo). Ambos podem se combinar com a umidade gerada por uma
deficiéncia do Pi (Baco), que falha na transformacéo e transporte dos Jin Ye(Liquidos
organicos), produzindo mucosidade (Fleuma) .Geralmente surge de um estresse
emocional, excesso de fumo, alcool e alimentos gordurosos, sedentarismo, além, de
outros fatores (ROSS, 2003; MACIOCIA, 1996).

No caso do padrao de deficiéncia, a ansiedade surge pelo vazio do Qi ou do
Yin do Xin (Coracéo) e dos Shen (Rins) ou do Xue do Xin (Coracao) e do Pi (Bacgo).
Esta relacionada com a falta de descanso e sono, excesso de atividade mental e de
trabalho, estresse constante, alimentacdo inadequada, dentre outros (ROSS, 20083;
MACIOCIA, 1996).

Da deficiéncia, ainda, pode surgir a estagnacado do Qi do Xin (Coracéo) e do
Gan (Figado), decorrentes de tensées emocionais. A estagnacao pode gerar calor,
originando disturbio do Shen (Espirito) do Xin (Coracé&o) e hiperatividade do yang do
Gan (Figado), levando a ansiedade. Ela, também, pode gerar o acumulo de umidade e
mucosidade, que, combinado com o calor gerado, pode elevar-se e obstruir os orificios
superiores € alterar a livre circulagcdo do Shen (Espirito) (ROSS, 2003; MACIOCIA,
1996).

A proposta dos cristais radibnicos é reintegrar o individuo consigo mesmo,
equilibrando e devolvendo-o0 ao seu estado natural de saude. Os cristais radidénicos
atuam no aspecto consciencional da energia, dissolvendo padrdes negativos de
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pensamentos e emogdes, ou seja, no psiquismo. Segundo a fisica quantica, a energia
€ oriunda da consciéncia, portanto, tudo é consciéncia.

Devido ao seu aspecto quéantico, os cristais radidbnicos permitem serem utilizados
também na acupuntura sistémica, ou seja, podemos adesiva-los nos acupuntos dos
meridianos a serem tratados os desequilibrios. O acupunturista também € livre para
utilizar os cristais radiénicos em protocolos ja estabelecidos pela literatura.

No caso do Protocolo NADA, os cristais permaneceram durante os dias da
aplicacao sendo retirados e substituidos na aplicacéo seguinte.

Os resultados obtidos indicam que, com a aplicagéo dos cristais no lugar das
agulhas, nao houve diferengas estatisticamente significativas entre os grupos, sendo
considerado também efetivo o tratamento do Protocolo NADA com a utilizacdo dos
cristais radiénicos. Outras observacoes positivas do uso dos cristais analisada pelos
pesquisadores foi: a) rapidez na aplicagdo: o Protocolo inicial exige a permanéncia
do individuo durante o periodo de 25 a 60 minutos; b) ndo perfuracéo do individuo: a
utilizagcdo de agulhas néo é tolerada por algumas pessoas, devido a sensibilidade, dor
e fobias existentes; c) reducdo de equipos: por serem utilizados cristais, ndo existe
a necessidade de equipamentos e materiais como local para descarte de agulhas e
algodao com possiveis sangramentos. O treinamento para a utilizacdo dos cristais
€ de maior facilidade e manejo comparado com a insercéo de agulhas, podendo ser
realizado por qualquer profissional a saude, com a devida orientac&o e preparo.

51 CONCLUSAO

ApoOs analise dos resultados, foi possivel confirmar a hipotese inicial de uma
efetividade do tratamento bem como a nao diferenca entre os materiais utilizados na
mesma técnica proposta.

As criticas para pesquisas futuras estdo em um maior tempo de aplicacdo do
tratamento, para avaliacao e analise, possibilitando melhores resultados, bem como
a insercao mais efetiva dos profissionais da Medicina Chinesa, no campo da Saude
Coletiva, na Atencao Basica, nos CAPs e outras instituicbes de Saude Publica. Esta
pesquisa demonstrou uma eficacia do tratamento, possibilitando essa insercao através
de projetos definidos, instrumentos capazes de controlar as variaveis, formacao
adequada e disposicéo dos 6rgaos e gestores da nossa Saude Publica.
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