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RESUMO

A presente pesquisa teve como objetivo avaliar as representagbes sociais de
profissionais de saude que trabalham em Equipes de Saude da Familia sobre a
utilizacado de Praticas Integrativas e Complementares (PIC) nos servigos de saude,
normatizada pela Portaria 971, que estabelece a Politica Nacional de Praticas
Integrativas e Complementares (PNPIC) nos servicos de saude publica do pais.
Participaram da pesquisa todos os médicos, enfermeiros e cirurgides dentistas
que trabalhavam nas 34 Unidades de Saude da Familia do municipio de
Piracicaba, SP, totalizando 78 profissionais, sendo 30 médicos, 14 dentistas e 34
enfermeiras. A coleta de dados foi realizada por meio de entrevistas, as quais
foram gravadas, e com auxilio de roteiro semi-estruturado, contendo questdes
abordando temas ligados & incorporagdo das PIC no Sistema Unico de Salde
(SUS). A analise dos discursos foi feita por meio da técnica do Discurso do Sujeito
Coletivo (DSC). Os resultados demonstraram que os profissionais entrevistados
nao conhecem a portaria 971, contribuindo para que a Politica Nacional de
Praticas Integrativas e Complementares (PNPIC) continue inexpressiva no ambito
do Sistema Unico de Salde. Muitos profissionais compartilharam a representacao
de que a homeopatia € uma medicina que necessita de crenca pessoal para ser
efetiva, € uma terapia de baixo custo e que apresenta como fator positivo o
estimulo das defesas naturais do organismo, e ainda seria uma opcao a mais para
0s usuarios dos servicos de saude. Sobre a aprovacao da PNPIC, a maioria dos
profissionais achou o6tima a decisdo, porém, alguns compartilharam a
representacdo de que havera problemas de recursos humanos relacionados com
atendimento, financiamento e treinamento. Relativo a possibilidade do profissional
realizar uma especializagdo em alguma das PIC, as maiores freqiéncias de
respostas foram, em ordem decrescente, a acupuntura, a fitoterapia e a
homeopatia. Verificou-se a necessidade de estratégias de educacao permanente
para estes profissionais de saude, a fim de possibilitar a efetiva implementacao da

PNPIC no SUS e a universalizacao de suas praticas aos usuarios.
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ABSTRACT

This study aimed to evaluate the social representations of professionals working
with the Family Health Program (FHP) teams about use of complementary and
integrative practices (CIP) in public health care, under ordinance 971, establishing
the National Policy the Complementary and Integrative Practices (NPCIP) in public
health services of the Brazilian Health Care System (BHS). Participants were all
medical doctors (n=30), dental surgeons (n=14) and nurses (n=34), amounting to
78 professionals working in the 34 public health units (PHU) based in Piracicaba,
SP. Data collection involved a taped semi-structured interview with questions
addressing issues concerning the incorporation of CIP in public health care.
Discourse analysis was done based on the Collective Subject Discourse technique.
Results showed that the professionals assessed have no knowledge on the
ordinance 971, suggesting that NPCIP continues inexpressive in BHS. Most
respondents revealed representations in common as they view homeopathy,
known to stimulate the body's natural defense, as a therapy that requires belief in
order for it to work effectively. It also involves low cost and could be used as
alternative to treat patients in BHS. Most professionals seemed to comply with the
incorporation of CIP in BHS; however, some addressed some disadvantages
concerning human resources related to service, financing, and training.
Respondents reported they would, if required, be interested in majoring in some
fields of study such as acupuncture, phytotherapy, and homeopathy. Continued
education strategies are needed to provide health professionals with better
knowledge of the NPCIP so that it will be adequately applied in BHS.

Keywords: social representations, Integrative and Complementary Practices,
complementary / alternative medicine program, family health, homeopathy
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1 INTRODUCAO

A Organizacdo Mundial de Saude (OMS) tem expressado sua posicéo a
respeito da necessidade de valorizar a utilizacdo de praticas tradicionais de saude,
tais como o uso de plantas medicinais, no ambito sanitario e na atengao primaria
(OMS, 2002).

De acordo com a OMS, grande parte da populacdo dos paises em
desenvolvimento depende da medicina tradicional e utiliza préticas tradicionais
para abordar seus processos de saude-doenca. A medicina tradicional (MT) € um
termo amplamente utilizado para se referir tanto aos sistemas complexos que
englobam uma racionalidade médica prépria tais como a Medicina Tradicional
Chinesa, Ayurveda, Medicina Unani Arabe e varias formas de Medicina Indigena,
quanto para se referir as terapias que incluem medicamentos fitoterapicos, partes
de animais ou animais inteiros e/ou minerais, terapias naturais nao
medicamentosas como a acupuntura, terapias manuais e espirituais (Luz, 2003).

Em paises como o Brasil, onde o sistema de saude é baseado na
Medicina Ocidental Contemporéanea e outras formas de atencdo a saude nao se
encontram incorporadas ao sistema sanitario,tais praticas tem sido referenciadas
como ndo convencionais, alternativas, complementares e integrativas (OMS, 2002;
Brasil, 2006a Noronha, 2009). A homeopatia por ndo fazer parte das bases da
Medicina Ocidental Contemporanea se insere, portanto, no ambitos dessas
praticas.

Estudos indicam que, na Alemanha, 20% dos médicos da familia
praticam homeopatia, enquanto que, no Reino Unido, 42% destes encaminham
seus pacientes para médicos homeopatas. Na Escécia, 82% destes profissionais
sao favoraveis a medicina homeopatica e, na Holanda, 42% dos médicos de
familia praticam homeopatia. Na Bélgica, este valor aumenta para 85% e estima-
se que um quarto da populagao européia utiliza homeopatia (Ernest, 2005).

De acordo com Eisenberg et. al. (1998) citado por Teixeira (2005) em
1994 foi estimado que 42% da populacdo norte-americana utilizavam Praticas
Naturais e Complementares em Saude (PNCS), totalizando 629 milhdes de



consultas anuais praticadas (excedendo o numero total de consultas do sistema
primario de saude dos Estados Unidos). Na época, este fendbmeno representava
um custo adicional de US$ 27 bilhdes a populacdo americana, pelo fato das PNCS
nao estarem disponiveis nos servicos publicos de saude e nao serem
reembolsados pelas empresas de seguro médico. Em 1998, o Congresso dos
Estados Unidos autorizou a insercdo do National Center for Complementary and
Alternative Medicine (NCCAM) no sistema nacional de saude. O NCCAM esta
diretamente voltado a investigacao cientifica sobre os diversos sistemas de
cuidados médicos e de saude, além de praticas e produtos que ndo sao
geralmente considerados parte da medicina convencional. Por meio do NCCAM o
acesso da populacado as PNCSs tem sido promovido naquele pais.

Com o aumento do interesse mundial pelas praticas alternativas, tanto
por parte dos profissionais de saude quanto da populacdo, a OMS tem estimulado
a organizacéao de politicas publicas que incorporem tais praticas em seus sistemas
de atencdo a saude, porém, solicita que as mesmas concomitantemente
apresentem seguranca, eficacia, uso racional e acesso (OMS, 2002; Brasil,
2006Db).

Os motivos que geralmente levam as pessoas a procurarem praticas
nao-convencionais sao diversos: tratamento ineficaz com a medicina
convencional, abordagem convencional ndo percebida como beneficio emocional
ou espiritual, terapias convencionais disponiveis exauridas para o problema de
saude, sem tratamento convencional conhecido para aliviar a condicdo do
paciente e também o baixo custo desses tratamentos. Além disso, a insatisfacdo
dos pacientes com a medicina convencional tem sido apontada como a principal
justificativa para o aumento progressivo do interesse por praticas nao-
convencionais, seguida pelos efeitos adversos das drogas alopdticas* e pela
busca de uma melhor relacdo médico-paciente, através de um tratamento que

englobe a pessoa em sua integralidade (Akiyama, 2004).

* Alopatia: sistema ou método de tratamento em que se empregam remédios que, no organismo, provocam
efeitos contrarios aos da doenga em causa (Houaiss,2011).



Neste cenario € possivel perceber que tanto a populacdao quanto os
servicos de saude operam muitas vezes na perspectiva de diferentes
Racionalidades Médicas (RM). Segundo Luz (1995, 1999, 2003), pode ser
denominado RM apenas o sistema médico complexo especifico estruturado em
cinco dimensdes elaboradas em maior ou menor grau em termos teérico-praticos.
No interior de cada RM coexistem dois paradigmas ligados as dimensdes: teorica
(conhecimento acumulado do processo saude e doenga) e pratica (intervencao no
corpo do doente através das dimensodes diagnose e terapéutica).

Deste modo, a RM Biomédica (Medicina Ocidental Contemporanea)
volta-se a busca da saude por meio de estudos, diagnosticos e tratamentos,
enquanto nas, RMs N&o Biomédicas (exemplo: Medicina Tradicional Chinesa,
Medicina Ayurveda, Medicina Homeopatica) o conceito de salude esta diretamente
relacionado ao equilibrio, harmonia, disposicao para a vida, ou seja, nestas RMs o
vitalismo* € o componente principal.

Neste sentido, ressalta-se que um dos principais fundamentos da
Medicina Homeopatica é a doutrina do vitalismo no processo de saude/doenca
(Soares, 1991; Demarque, 2002). Pagliaro & Luz (2007) definem as praticas

naturais, alternativas, complementares e tradicionais como:

“Praticas de saude que dirigem sua atencao para o doente, e nao
apenas para a doenca; que adotam a concepcao de preservar e
ampliar a saude; que aplicam conhecimentos e experiéncias
tradicionais; que usam métodos e técnicas que estimulam os
mecanismos naturais de cura do organismo tém recebido diversas

nomeacgoes.”

*Vitalismo: doutrina formulada por cientistas europeus, entre meados do século XVIII e meados do século XIX, que defendia
a idéia de que os fendbmenos relativos aos seres vivos, como a evolucdo, a reprodugdo e o desenvolvimento, seriam
controlados por um impulso vital de natureza imaterial, diferente das forgas fisicas ou interagées fisioquimicas conhecidas
(Houaiss, 2011).



No Brasil, apds mais de vinte anos da estruturagéo do Sistema Unico
de Saude (SUS), ainda existem grandes dificuldades para que a atencéo integral a
saude se torne uma realidade na pratica diaria. Além de problemas estruturais,
muitos profissionais ndo tém uma atitude de acolhimento e visdo integral do
usuario, conforme sua constituicao biopsicossocial. Na atencao basica, a clinica é
majoritariamente voltada a medicalizacdo dos pacientes, uma vez que 0s
profissionais nao utilizam saberes de outros campos de praticas terapéuticas
como a psicanalise, a analise institucional, a homeopatia, a medicina tradicional
chinesa, a fitoterapia, entre outros, para uma atengao integral aos usuarios do
SUS (Cunha, 2004). Assim, hd a necessidade de se buscar outras formas do
cuidado a saude e da relacao profissional-paciente em que o individuo como um
todo seja tratado, e ndao apenas a doenca (Araujo, 2007)

No intuito de atender a demanda brasileira por essas praticas, o entao
Ministro da Saude, Humberto Costa, deliberou a formagdo de um grupo de
trabalho (GT) para elaborar a Politica Nacional de Medicina Natural e Praticas
Complementares (PNMNPC), sob a coordenagdo da Secretaria Executiva e da
Secretaria de Atencao a Saude. Numa primeira fase do processo, o foco voltou-se
para as areas de acupuntura, homeopatia, fitoterapia, medicina antroposdfica, e
grupos de trabalho foram montados para discutirem a elaboracdo da politica
(Brasil, 2003; 2004; 2005; 2006b). Assim, em 3 de maio de 2006, entrou em vigor
a Portaria n® 971, aprovando a Politica Nacional de Praticas Integrativas e
Complementares (PNPIC) no SUS, que engloba a Acupuntura, Homeopatia,
Fitoterapia, Termalismo Social/Crenoterapia (Brasil, 2006f).

O Ministério da Saude entende que as praticas acima citadas
compreendem o universo de abordagens, denominado pela Organizacdo Mundial
de Saude (OMS) de Medicina Tradicional e Complementar/Alternativa — MT/MCA
(OMS, 2002; Brasil, 2006b).

Tendo em vista que Praticas Integrativas e Complementares (PIC) € o
termo oficial utilizado no sistema de saude do Brasil, este sera utilizado ao longo
do presente trabalho para se referir as terapéuticas supracitadas.



Segundo Rodrigues Neto et al. (2009) aproximadamente 1.500 artigos
sobre Medicina Tradicional sado publicados anualmente na literatura cientifica
coberta pela base de dados MEDLINE. A maioria é proveniente dos Estados
Unidos e paises europeus, pois, na América Latina, parece haver ainda pouco
interesse por parte da comunidade cientifica e da midia por este assunto.

Apesar de estudos apontarem e eficacia e efetividade destas praticas
na prevencao e tratamento de diversos problemas de saude (Kleijnen et al., 1991;
Cucherat et al., 2000; Bratel et al., 2005; Simma et al., 2009 Smith et al., 2011), e
da oficializacdo das mesmas para utilizagdo no sistema publico de saude
brasileiro, parece ainda existir resisténcia a sua incorporagdo, por parte dos
profissionais que atuam nos servigcos (Luz, 2010), mesmo havendo uma crescente
busca da populacédo pela Medicina Tradicional, resultante da insatisfacdo com as
praticas hegemonicas (OMS, 2002; Oliveira et al., 2004).

Uma das causas da ndo utilizagdo das PIC pelos profissionais no Brasil,
segundo especialistas, é a presenga marcante da Medicina Ocidental
Contemporanea (Biomedicina), que se caracteriza predominantemente pela visao
segmentada do corpo humano, das prescricoes medicamentosas alopaticas e dos
exames fisicos. Esta realidade associada a quase inexisténcia dos conteudos das
PIC nos curriculos das faculdades das areas de saude (Noronha, 2009) legitima a
hegemonia da pratica do modelo biomédico no pais.

Até o momento, poucos estudos avaliaram o0s conhecimentos,
significados e praticas dos profissionais que trabalham no SUS sobre a utilizagao
das PIC. Neste sentido, uma das formas de analisar estes aspectos € por meio da
utilizacao de pesquisas qualitativas, que buscam compreender as significacdes
individuais ou coletivas de determinados temas ou situacbes (Turato, 2005).
Ainda, segundo o autor, um dos constructos habituais em metodologias
qualitativas é a representacdo social, que estuda o conjunto dos elementos da
realidade, conforme apreendidos pela senso-percepcao e representados na
consciéncia, que entdo sao (re)construidos em imagens e caracterizados na

histéria pessoal (representacéo psicoldgica) ou coletiva (representacao social).



Existem varias metodologias qualitativas para se explorar as
representacdes sociais de determinado grupo social. A metodologia do Discurso
do Sujeito Coletivo (DSC) apresenta carater qualiquantitavo, pois, é caracterizada
como soma qualitativa a ser quantificada e permite coletivizar os resultados pela
quantidade, buscando-se saber quantos sujeitos concorreram para a construgao
de um dado DSC (Lefévre & Lefévre, 2005).

A partir do exposto, verifica-se a necessidade e a importancia de
estudos avaliando os conhecimentos e significacdes dos profissionais de saude
acerca das PIC no SUS, a fim de que a implementacdo das mesmas ocorra de
forma efetiva nos servicos de saude, proporcionando 0 acesso universal da

populacao a esta forma de cuidado.



2 REFERENCIAL TEORICO
2.1 Hahnemann e o Desenvolvimento da Homeopatia

Christian Friedrich Samuel Hahnemann nasceu no dia 11 de abril de
1755, em Meissen, Alemanha (Pozetti, 1990).

Hahnemann era de origem humilde e plebéia, condicao social que na
época excluia as pessoas do direito ao estudo. Entretanto, o pai o incentivou a
estudar, de maneira que aprendeu varias linguas, além de apresentar muita
facilidade em ciéncias naturais. Aos doze anos cursou humanidades e aos
quatorze anos, a pedido de um dos seus professores, ministrou aulas de grego.
Aos vinte anos dominava fluentemente varios idiomas, entre eles, o francés, o
italiano, o inglés, o grego, o latim, o arabe e o sirio (Soares, 1991).

Em 1775, Hahnemann se desloca para Leipzig com o objetivo de
estudar medicina e, para custear os estudos, traduzia livros médicos do inglés
para o alemdo e lecionava outros idiomas. Além de estudar as doengas,
pesquisou muito sobre correntes filosoficas da sua época, em especial, o vitalismo
e organicismo (Corréa et al., 2006).

Apés dois anos de estudos, partiu para Viena, na Austria, com a
intencdo de praticar medicina clinica. No hospital-escola, Hahnemann trabalhou
intensamente na pratica médica e, quando conversava com o paciente, sentava-se
ao seu lado, e segurava nas maos daqueles que estavam em estagios terminais.
Assim, procurava ter uma compreensdao mais humanitaria e racional da medicina,
aproximando-se das doencas e dos doentes (Fontes et al., 2001).

Em Viena, adquiriu experiéncia com o famoso Dr. Von Quarin, 0 médico
real. Seus recursos financeiros possibilitaram que permanecesse menos de um
ano naquela cidade, quando entao foi convidado pelo governador da Transilvania
para catalogar sua biblioteca e classificar sua colegdo de moedas. Hahnemann
aceitou o convite e passou a ser, também, uma espécie de conselheiro médico e a
dar consultas, apesar de ainda nao estar formado. Ficou na Transilvania por dois

anos, até que conseguiu economizar dinheiro suficiente para matricular-se na



Universidade de Erlangen, em 1779, obtendo, no mesmo ano, o diploma de
médico. (Corréa et al., 1997).

Entre 1779 a 1787 residiu em varias cidades e sempre atendendo
varios pacientes. Em Dessau, casou-se com a filha do boticario Haesseler,
Johanna Henriette Leopoldine Kuchler, com quem teve 11 filhos. Com seu sogro,
aprofundou-se nos conhecimentos em quimica, a arte de manipulagdo das drogas
e 0 conhecimento dos farmacos da sua época. Ja em Desdren, trabalhou como
substituto do diretor de Saude Publica (Fontes et al., 2001).

Hahnemann nao apoiava a medicina da época baseada em sangrias,
formulas complexas, vomitérios, medicamentos tdéxicos e clisteres para o
tratamento da doenca. Por esse motivo, em 1789, abandonou a medicina e
passou a dedicar-se a traducao para o alemao de trabalhos de pesquisa, livros e
outras matérias médicas (Magalhaes, 2000).

Em 1790, ao traduzir a matéria médica do médico escocés Willian
Cullen, Hahnemann ficou indignado com o fato de esse autor atribuir a eficiéncia
terapéutica da droga quina ao seu efeito tonico sobre o estémago do paciente
acometido de malaria. Nao concordando com essa hipotese, resolveu fazer
experiéncias ingerindo por varios dias certa quantidade de China officinalis. Para
sua surpresa passou a apresentar uma série de sintomas tipicos de malaria:
esfriamento da ponta dos dedos dos pés e das maos, fraqueza e sonoléncia,
taquicardia, pulsagao rapida, ansiedade e tremor intoleraveis, pulsacado na cabeca,
rubor nas faces, sensagéo de entorpecimento, enfim, todo um quadro que trazia a
aparéncia global da febre intermitente, em paroxismo de trés a quatro horas de
duracao. Ao suspender o0 uso da droga sua saude voltava a normalidade. Deveria
haver, portanto, uma identidade entre a doencga e a droga ingerida (Soares, 1991).
O resultado desse experimento chamou a atengdo de Hahnemann para a teoria
hipocratica similia similibus curantur, ou seja, uma droga reconhecidamente
eficiente no tratamento da malaria era capaz de produzir sintomas semelhantes
aos da malaria num individuo sadio e sensivel. Hahnemann entao experimentou a

China officinalis em seus familiares e amigos, verificando que o fenémeno se



repetia. Passou a realizar experimentos com outras drogas, catalogando seus
efeitos no organismo sensivel (Estréla, 2006).

AplGs seis anos de pesquisas, Hahnemann escreveu e publicou trés
obras importantes em homeopatia: “Organon da arte de curar”, publicado em
1810, em que sdo expostas as bases filosoficas e metodolégicas da homeopatia; a
“Matéria Médica pura”, organizada em seis volumes, que consiste no relato das
experiéncias patogenéticas (experimentos) realizadas com 67 substancias
diferentes, publicada de 1811 a 1821; e o “Tratado de doencgas cronicas”,
publicado em 1828 (Bevilaqua, 2003).

Em 1808, segundo Ribeiro (2008), iniciou-se um periodo de gléria para
Hahnnemann, a clientela aumentava pelos resultados clinicos que obtinha da nova
medicina, além desse aspecto clinico o médico iniciou um circuito de conferéncias,
chamando a atengéo para a nova medicina e atraindo novos discipulos. Entéo,
inaugurou em sua residéncia o Instituto Homeopatico, onde recebia discipulos e
ministrava um curso de seis meses de duracdo. Em 1813, a cidade de Leipzig foi
atingida por uma epidemia de Tifo e, com o0 uso do tratamento homeopatico,
ocorreu um nivel de resolutividade muito significativo. Ao mesmo tempo em que a
medicina homeopatica era apreciada e apoiada por muitos na academia cientifica
de medicina, era repugnada por outros.

Ribeiro (2008) relata que Hahnnemann tratou e conseguiu alcancar
melhora na qualidade de vida do principe Scwarzenberg, acometido de hemiplegia
direita. Entretanto, ao abusar do alcool, o principe apresentou quadro de apoplexia
que o levou a morte, apdés cinco semanas do atendimento. O resultado da
autdpsia realizada pelo professor Clarus apresentou argumentos capciosos para
difamar Hahnemann. Em 1821, ele abandona Leipzig e vai para Koethen, sendo
acolhido pelo dugque de Anhalt, principe Fernando e a duquesa Julia, entretanto o
povo nao o acolhe devidamente.

Durante os quinze anos em que ele viveu em Koethen, os historicos
descrevem um homem deprimido, porém, apoiado pela sua familia, atendendo

apenas alguns pacientes, com o0s quais comega a empregar as doses



infinitesimais, pois até entdo utilizava as tinturas e baixas diluicbes. Essa nova
farmacotécnica contribui para que, em 1825, os ataques as teorias homeopaticas
atinjam seu auge (Ribeiro, 2008).

Conforme relato histérico, em 8 de outubro de 1834, uma mulher de 30
anos, da realeza francesa, filha de Ernest Legouvé, membro da academia
francesa, Marie Mélanie D' Hervilly, doente de tuberculose, procura o famoso
médico homeopata e, em poucas semanas de tratamento, fica curada. A grande
afinidade entre os dois acaba em casamento, trés meses depois. Apds cinco
meses, Hahnemann, com 80, e Melanie, com 30 anos, mudam-se para Paris,
onde a fama do médico alemado alcangca espacos maiores. Suas curas
espetaculares provocam os médicos tradicionais e a Academia de Medicina
francesa pede ao ministro do rei a expulsdo de Hahnemnan. O ministro Guizot

responde com o seguinte texto:

“Hahnemann € um sabio de grande mérito. A ciéncia deve ser para
todos. Se a Homeopatia for uma quimera ou um sistema sem valor
proprio, caira por si mesma. Se for, ao contrario, um progresso, se
estendera apesar de todas as nossas medidas preventivas e a
Academia deve deseja-lo antes de tudo, pois ela tem a missao de
fazer avancgar a ciéncia e encorajar os descobrimentos (Barbosa
Neto, 2006).”

Apesar disso, a Homeopatia se consagrou na Franca e, depois, se
espalhou pelo mundo. Hahnemann trabalhou até 1843, quando morreu aos 88

anos de idade.
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2.2 Fundamentos da Homeopatia

A palavra Homeopatia € oriunda do grego 6imoios (semelhante) e
pathos (doente). O método terapéutico criado por Hahnemann é baseado na lei de
cura similia similibus curantur, ou seja, o semelhante é curado pelo semelhante
(Fontes et al., 2001).

A Homeopatia é fundamentada em quatro principios, a saber: lei dos
semelhantes, experimentacado patogenética, medicamento homeopatico e remédio
unico. Outro aspecto que fundamenta a homeopatia € o doutrinario/filoséfico,
baseado na visao Vitalista do ser humano.

Segundo Soares (2000), Hahnemann teve acesso aos ensinamentos de
Hipocrates, considerado o Pai da Medicina, o qual foi enunciador de dois
postulados que se referem a aplicacdo dos medicamentos e expressos por duas
leis: Contraria contrarius curentur — cura pelo contrario; Similia Similibus Curentur
— cura pelo semelhante. Ao descobrir o mecanismo da cura pelo semelhante,
embasou seus experimentos em homeopatia colocando em pratica o mecanismo

de aplicacao e sua utilizacao cientifica na cura dos pacientes.

A obra de Fontes et al. (2001) descreve os quatro principios em que a
homeopatia se fundamenta:

“1. Lei dos Semelhantes:

Qualquer substancia capaz de provocar em um homem sadio,
porém sensivel, determinados sintomas é capaz de curar desde
que em doses adequadas um homem que apresente um quadro
mérbido semelhante, com excecao das lesdes irreversiveis.

2. Experimentacdo Patogenética ou Experimentacdo no Homem
Sadio:

Experimentacdo no homem sadio e sensivel, também chamada
experimentagdo patogenética, homeopatica ou pura, é o
procedimento de testar substancias em individuos sadios e
susceptiveis para elucidar os sintomas que irdo refletir sua acao.

11



3. Medicamento Homeopatico — Doses Minimas:

Apés varios experimentos Hahnemann desenvolveu uma
farmacotécnica prépria para a manipulagdo dos medicamentos
homeopaticos. A diluicdo do insumo ativo, sempre intercalada
pelas sucussbdes, obedece a uma progressdo geométrica,
promovendo uma diminuicdo de sua concentragao quimica e um
aumento de sua acdo dindmica, que estimula a reagdo do
organismo na diregao da cura.

4. Remédio Unico — Similimum:

E chamado de similimum o remédio que abrange a totalidade dos
sintomas de um homem doente, ou seja, aquele medicamento cuja
patogenesia melhor coincidir com os sintomas apresentados pelo
doente.”

O medicamento homeopatico

Medicamento homeopatico é definido como toda apresentacao
farmacéutica destinada a ser ministrada segundo o principio da similitude, com a
finalidade preventiva e terapéutica, obtida pelo método de diluicées seguidas de
sucussbes e/ou ftrituragbes sucessivas conforme descrito na Farmacopeia

Homeopatica Brasileira Parte | (Brasil, 1997).

O Vitalismo

O aspecto doutrinario/filos6fico da homeopatia estd baseado na visao
Vitalista do ser humano. Hahnemann usa o termo vital como: forca, energia,
principio, fluido, em nada menos que 57 paragrafos dos 291 que compdem o
Organon da arte de curar, deixando claro seu ponto de vista quanto a existéncia
de um principio vital que mantém o organismo em harmonia, sem o qual, o
organismo ndo age, ndao sente e se desintegra, sendo a forga vital responsavel
pela integracdo dos diversos niveis dindmicos da realidade humana: fisico,
emocional e mental (Moreira Neto, 2001).

Vitalismo é uma doutrina filoséfica, segundo a qual os seres vivos
possuem uma forga particular que os mantém atuantes, o principio ou forga vital
(Egito, 1999).
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Com os conhecimentos atuais da fisiologia, a homeopatia poderia ser
interpretada como sendo o tratamento que visa a equalizagdo da homeostasia do
organismo (Ferreira et al., 2005).

A forca vital em equilibrio dindmico, relacionada ao processo
saude/doenca, mantém a saude dos individuos em interacdo com os ambientes
natural, social, fisico e psicoldégico. A doenca reflete um desequilibrio da
homeostase, uma distonia da forgca vital do organismo manifestada pelos
sintomas. No entanto, existe o esfor¢co da forca vital na tentativa de restabelecer o

equilibrio e, portanto, ndo instaurar a doenca (Soares, 1991; Demarque, 2002).

2.3 Escolas Médicas Homeopaticas

Varios foram os motivos que levaram ao surgimento de diferentes
escolas médicas homeopaticas, cada uma prescrevendo a seu modo. Dentre
esses motivos destacam-se: a complexidade da doenga, a imprecisdao dos
sintomas, o desconhecimento dos principios homeopaticos, o processo de
industrializacdo do medicamento homeopético, a inexisténcia de patogenesias
capazes de cobrir a totalidade dos sintomas observados no doente, a necessidade
de estudo constante e a experiéncia clinica particular de alguns homeopatas
(Fontes et al., 2001)

Conforme Soares (1997), as escolas homeopéticas sao classificadas de
em:

- Unicismo: Conduta clinica que adota a prescricdo de apenas um
medicamento homeopéatico correspondente ao similimum do paciente.

- Pluralismo/Alternismo: Conduta clinica que adota a prescricdo de
dois ou mais medicamentos homeopaticos em frascos isolados, que podem ser
administrados em horarios diferentes, ou ndo. Quando administrados em horarios
diferentes, de modo alternado, constituem o Alternismo.

- Complexismo: Conduta clinica que adota a prescricdo de formulacao
contendo dois ou mais medicamentos homeopaticos associados em um mesmo

frasco.
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- Organicismo: Nesta conduta o clinico prescreve o medicamento
visando os 6rgaos doentes, considerando as pequenas queixas mais imediatas do
paciente. E uma conduta préxima da medicina alopatica, que fragmenta o ser
humano em érgaos e sistemas, fixando-se apenas no problema local, ndo levando
em conta sintomas emocionais e mentais, 0s quais podem estar relacionados ao

problema.

2.4 Farmacologia Homeopatica

Atualmente, a explicacdo para a acao farmacolégica do medicamento
homeopatico relativo a sua farmacodindmica encontra-se na lei de Arndt-Schultz,
que considera o efeito primario ou acao primaria e o efeito secundario ou acao
secundaria (Soares, 1997). Efeito Primario ou Acdo Primaria € a modificagdo de
maior ou menor duracdo provocada por toda substancia na saude do organismo.
Efeito Secundario ou Ag¢do Secundaria é a reacdo do préprio organismo ao
estimulo que o altera.

A eficacia do medicamento homeopatico tem sido contestada pela
comunidade cientifica pelo motivo relacionado as ultradiluigdes do principio ativo,
ao ponto de que na diluicdo ndo exista mais moléculas do principio ativo no
insumo inerte. Além disso, estudiosos alegam que a atuacdo do medicamento
homeopatico ndo passa de efeito placebo (Ferreira et al, 2005). Entretanto, de
acordo com 0os mesmos autores, pesquisadores tém realizado estudos na area de
fisica quéantica e verificado que a conformacao das moléculas da agua (solvente) é
alterada pelo soluto associado ao processo de diluicdes e sucussdes sucessivas.
Esses estudos demonstram que a dinamizacado altera pontes de hidrogénio,
ligagcbes do dipolo-dipolo, além das forgas intrer-moleculares mais fracas,
formando "clusters", o que poderia confirmar a teoria hahnemaniana de que
informagdes do soluto podem ser repassadas ao solvente na dinamizacéo
(sucussdao do medicamento). Conforme resultado do processo de sucusséo,
formam-se os "clusters", pequenas bolhas (nanobubbles) que podem conter
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inclusdes gasosas de oxigénio, nitrogénio, diéxido de carbono e, eventualmente, o
material de origem homeopatica (Britsh Homeopathic Association, 2010).

Esses conceitos estdo em acordo com a proposicdo de Jacques
Benveniste sobre memaria celular e células de memdéria, e vém sendo aceitos por
varios ramos do saber (Egito, 1999). O pesquisador imunologista francés Jacques
Benveniste protagonizou uma das maiores polémicas cientificas dos ultimos anos,
ao propor, em 1988, que a agua tinha "memoaria" e que as solugdes compostas de
memoria da agua (solutos ativos) faziam efeito sobre células imunoldgicas
humanas, o que explicaria um dos principios do mecanismo de acado do
medicamento homeopatico. Assim, parte-se da premissa de que a farmacologia
homeopatica tera sua resposta na imunologia, fisica quéntica e ressonancia
(Angelo, 2002).

Benveniste chefiava um respeitado grupo de pesquisas no Instituto
Nacional de Saude e Pesquisas Médicas da Franca e pretendia publicar os
resultados do estudo na revista “Nature”, entretanto, o editor-chefe, John Maddox,
resolveu publica-los sob a condicdo de que o laboratério do pesquisador fosse
inspecionado por uma comissao designada pela "Nature". Como nao conseguiu
replicar o experimento, Benveniste virou sinbnimo de fraude no meio académico,
perdendo todo seu prestigio e o financiamento publico, depois da publicacdo dos
resultados da pesquisa, na revista cientifica “Nature” (Angelo, 2002).

Estudos na area de imunologia vém confirmando que o medicamento
homeopético apresenta agdo farmacodinamica sobre o hospedeiro e ndo sobre o
parasita, ou seja, diferentes drogas usadas na Biomedicina que de alguma forma
visam a destruicao do hospedeiro (bactéria, virus, entre outros). Na homeopatia, o
medicamento visa a mobilizacdo de células de defesa do sistema imunolégico.
Essa hipotese foi verificada no trabalho de Siqueira (2009), em que objetivou
avaliar as alteracbes de cultura de células apds inocular o medicamento
homeopatico da classe dos Bioterapicos. O Bioterapico utilizado foi o Influenzinum
RC (Roberto Costa) que nada mais é do que o virus influenza da gripe. Nele

confirmou-se in vitro a hipétese de que o medicamento n&o foi capaz de agir
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diretamente sobre as particulas virais, mas, em contrapartida, suscitou respostas
celulares importantes relacionadas a mecanismos de defesa do organismo,
mobilizando células de defesa em dire¢cdo ao agente invasor. Entretanto, novos
experimentos devem ser desenvolvidos visando a melhor compreensdo do
mecanismo de acdao do bioterapico. Bioterapicos sao preparacdes
medicamentosas de uso homeopatico, obtidas a partir de produtos bioldgicos,
quimicamente indefinidos: secrecdes, excrecdes, tecidos e érgaos, patoldgicos ou

nao, produtos de origem microbiana, alérgenos (Brasil, 1997).

2.5 A Homeopatia no Brasil

Por volta do ano de 1500, época em que o Brasil era colbénia de
Portugal e a capital, Salvador, BA, os primeiros europeus, degredados,
aventureiros, colonos, entre outras figuras que chegaram ao pais, sem opgéao,
tiveram que se render aos tradicionais ensinamentos dos pajés, utilizando ervas
naturais para combater as doencas ou aguardar 0s nhavios portugueses e
franceses que traziam os boticarios (Reis, 2009).

No governo de Thomé de Souza, chegaram a coldénia diversos
religiosos e profissionais, entre eles estava Diogo de Castro, unico boticério da
grande armada, que possuia salario e funcdo oficial. Os jesuitas acabaram
assumindo funcdes de enfermeiros e boticarios. Inicialmente, todo medicamento
vinha de Portugal ja preparado, entretanto, com a dificuldade na navegacao
(demora para a chegada dos medicamentos) e a pirataria, as boticas foram
oficializadas no Brasil. Em 1640, elas foram legalizadas como ramo comercial. Os
boticarios eram aprovados em Coimbra pelo fisico-mor, ou seu delegado, na entao
capital Salvador. Tais boticarios, devido a facilidade de aprovacao, eram pessoas
de nivel intelectual baixo, por vezes analfabetos, possuindo poucos
conhecimentos sobre os medicamentos (Reis, 2009).

O ensino de farmacia so6 teve inicio no Brasil em 1824, até entéo, era
vinculado ao curso de medicina. Em 1825, ocorre a consolidagdo do curso com a
criacdo da Faculdade de Farmacia da Universidade do Rio de Janeiro. Em 1857,
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por meio do decreto 2055, foram estabelecidas condigbes para boticarios ndo
habilitados manterem suas boticas. Isso ocorreu devido a atitude leiga dos
legisladores, em questdes de farmacia. Somente em 1886, com o Decreto N°
9554, que dava direito de manipulacdao apenas aos farmacéuticos, é que a
profissdo ganha mais autonomia na sociedade (Reis, 2009).

A homeopatia foi introduzida no Brasil, em 1840, época do Império,
pelo médico francés Dr. Benoit Jules Mure, mais conhecido em nosso meio como
Bento Mure, que logo fez discipulos entre os colegas brasileiros.

A partir de entdo, o numero de homeopatas foi crescendo e, por
conseguinte, os farmacéuticos passaram a manifestar interesse pela doutrina,
participando dos cursos organizados pelo Dr. Mure e seu colega Dr. Jodo Vicente
Martins, na Escola Homeopatica do Brasil (Monteiro & Iriart, 2007).

Por volta de 1851, a Escola Homeopatica do Brasil, assim como a
Universidade de Farmacia, nesse periodo, ainda vinculadas ao curso de medicina,
fundamentadas no Decreto 9.554 de 1886, aprovam a separacao, entendendo que
o médico e o farmacéutico sdo profissionais complementares (Fontes et al., 2001).

A partir de 1965, surgiram leis especificas para o funcionamento de
farmacia homeopatica, pelos esforgos de médicos e farmacéuticos. Por meio do
Decreto n® 78.841, foi aprovada a parte geral da 12 edicdo da Farmacopeia
Homeopatica Brasileira (Brasil, 1976).

Em 1997, através da portaria n® 1180, é aprovada a 22 edicao — Parte |
Métodos Gerais da Farmacopeia Homeopatica Brasileira que anula os textos da
edicdo anterior, determinando em seu Art. 5° que:

“‘Enquanto ndo for oficialmente aprovada a Parte Il da
Farmacopeia Homeopatica é facultada a adocdo das seguintes
publicacoes:

-Homeoopathie — Pharmacotechnie et Monographies des
Medicaments Courants — Volume | e Il;

-Homeopathie Pharmacopoeia of India;

-Pharmacopée Francaisse e Suplementos;

-The homeopathic Pharmacopoeia of the United States e
Suplementos (Brasil, 1997)”
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De acordo com a RDC (Resolucao de Diretoria Colegiada) n® 151, de
2003, é aprovado o primeiro fasciculo da parte Il da Farmacopeia Homeopatica
Brasileira (Brasil, 2003).

O Conselho Estadual de Saude do Mato Grosso, através da resolugao
n® 18/95, dispds sobre a aprovacao do Manual de Normas Técnicas para Farmacia
Homeopatica (Mato Grosso, 2000).

No Congresso Brasileiro de Homeopatia, realizado em Gramado, RS,
em 1988, foi aprovada uma moc¢ao que culminou com a publicacdo do Manual de
Normas Técnicas para Farmacia Homeopatica (MNT) 22 edicdo, editada pela
comissdao Cientifica da Associacdo Brasileira de Farmacéuticos Homeopatas
(ABFH, 1995).

Em 2003, foi lancada a 32 edicdo do MNT e no VIl Congresso de
Farmacéuticos Homeopatas, realizado em Atibaia, SP, em 2007, foi lancada a 42
edicdo (Conselho Regional de Farmécia do Estado do Rio de Janeiro, 2010).

2.6 A Portaria 971 de 3 Maio de 2006 - Politica Nacional de Praticas
Integrativas e Complmentares - Percurso Historico

Nas ultimas décadas, o interesse da populacdo mundial por Praticas
N&o-Convencionais em Saude vem aumentando consideravelmente. Essas
praticas dirigem a atencao para o doente e ndo, apenas, para a doenca, adotam a
concepcdo de preservar e ampliar a saude, aplicando conhecimentos,
experiéncias tradicionais e usando meétodos e técnicas que estimulam os
mecanismos naturais de cura do organismo. Esse fenémeno estimulou os érgaos
gestores da saude mundial — como a FAO (Food and Agriculture Organization of
the United Nations — Organizacdo das Nacbdes Unidas para Agricultura e
Alimentacao e a OMS/WHO World Health Organization — de diversos paises, a
implementagdo e ao desenvolvimento de medidas que visem corresponder aos
anseios da sociedade nessa area (Pagliaro & Luz 2001; Teixeira 2005).

Atendendo a sociedade civil, o Ministro Humberto da Costa deliberou a
formacao de um grupo de trabalho, sob a coordenacdo da Secretaria-Executiva e
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da Secretaria de Atencéo a Saude, constituido por um grupo coordenador e quatro
subgrupos especificos que inicialmente focaram a homeopatia, Acupuntura,
Fitoterapia e Medicina Antroposéfica (Brasil, 2003).

Em relagdo a Homeopatia, foco deste trabalho, como aspecto relevante,
destaca-se o Primeiro Forum Nacional de homeopatia realizado pelo Ministério da
Saude, evento que representou 0 reconhecimento do potencial da homeopatia na
construcdo de um SUS em consonancia com as necessidades e o0s anseios da
populacdo, em busca da integralidade da atencao e da humanizacao das acdes de
saude. Os resultados deste forum consistiram na elaboragéo e aprovagao de cinco
relatérios abrangendo: organizacdo da atencdo, assisténcia farmacéutica
homeopatica, formagédo e educacao permanente, informacao e educacéo popular
e pesquisa em homeopatia (Brasil, 2004).

Em fevereiro de 2005, foi aprovada na Comissao Intergestora Tripartite
a Politica Nacional de Medicina Natural e Praticas Complementares (PNMNPC),
em que a comissao esteve diretamente relacionada a continuidade do processo de
implantagdo no SUS, seguindo todas as etapas de revisdao. Em fevereiro de 2006,
foi aprovado o documento final da politica com as respectivas alteragdes, por
unanimidade pelo Conselho Nacional de Saude (Brasil, 2005).

Em trés de maio de 2006, entrou em vigor a Portaria 971, cujo conteudo
refere-se a aprovagcdo da Politica Nacional de Praticas Integrativas e
Complementares (PNPIC) no SUS, composta pelas praticas terapéuticas da
Acupuntura, Homeopatia, Fitoterapia, Termalismo Social - Crenoterapia; Medicina
Antroposofica (Brasil, 2006f).

2.6.1 A Homeopatia no Contexto das PICS
A Homeopatia, inserida no campo das PICS, & considerada um sistema

médico complexo, que possui teorias préprias sobre o processo saude/doenca,
diagnéstico e terapéutica (Luz, 2003), e, portanto, diferencia-se da medicina

ocidental contemporénea (Biomedicina) em seu sistema diagnéstico e de
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intervencdo terapéutica, que opera segundo concepg¢des proprias sobre a
morfologia humana, dindmica vital e doutrina médica (Salles & Schraiber, 2009).

Nela, o profissional de saude utiliza como recurso diagnéstico a Matéria
Médica e o Repertério, e como recurso terapéutico o Medicamento Homeopatico
(Brasil, 2006c¢).

Por definicdo, a Matéria Médica homeopatica é a organizagéo e reuniao
dos dados resultantes da observacdo da agdo dos medicamentos, visando a
aplicacao da lei da semelhanca, instrumento utilizado pelo homeopata no estudo
dos medicamentos e complementar ao uso do Repertério; ja o Repertorio
homeopatico € o indice de sintomas coletados a partir de registros toxicolégicos,
experimentagcbes em individuos sdos e curas na pratica clinica; esses
instrumentos se complementam como operadores na escolha do melhor
medicamento a ser indicado a cada caso (Brasil, 2006c).

Dessa forma, o clinico homeopata considera durante o processo de
anamnese o contato profundo com o paciente, abordando as modalidades
(agravacéo por. melhora, por lateralidade predominante); sintomas do sistema
nervoso (psiquismo, sensibilidade geral, sono); sintomas (cabeca, olhos,
ouvidos, aparelho digestorio, aparelho circulatério, aparelho urinario, aparelho
genital, dorso e extremidades e pele). Esse processo inicial da terapéutica é muito
importante, visto que, posteriormente, o clinico repertorizara o medicamento mais
indicado e as doses adequadas, que constituem a etapa do diagnéstico (Vannier &
Poirier, 1987).

2.6.2 Adeséo dos Profissionais de Saude e Conselhos de Classe as PICS

Gradativamente, os diversos conselhos de classe vém reconhecendo e
regulamentando o uso das Praticas Integrativas e Complementares (PIC).

No campo da medicina, em 1979, foi fundada a Associacdao Médica
Homeopatica Brasileira (AMHB) e, em 1980, a homeopatia foi reconhecida como
especialidade médica pelo Conselho Federal de Medicina (CFM), resolugdo n®
1000 (Conselho Federal de Medicina — CFM, 1980). Em 1988, a Associacao
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Médica Homeopatica Brasileira ganhou assento no Conselho de Especialidades
da AMB, instituindo-se a prova de Titulo de Especialista em Homeopatia pelo
convénio CFM - AMB - AMHB a partir de 1990 (Ribeiro, 2005).

A Resolugdo do CFM n® 1785/2006 englobou a acupuntura como
especialidade médica, sendo também instituida prova de Titulo de Especialista
pelo convénio CFM-AMB e Colégio Médico de Acupuntura (CFM, 2006).

Com relagao a fitoterapia, pode-se dizer que ndao é uma especialidade
restrita ao profissional médico e néo é citada na Resolugdo do CFM n® 1785/2006
(CFM, 2006).

O Conselho Federal de Enfermagem (Cofen), através do Parecer
Normativo n® 004/95, reconheceu que as terapias alternativas (Acupuntura,
Iridologia, Fitoterapia, Reflexologia, Quiropraxia, Massoterapia, entre outras) sao
praticas oriundas, em sua maioria, de culturas orientais, ndo estando vinculadas a
qualquer categoria profissional (Cofen, 1997).

Assim, a Resolucao197/97 do Cofen, estabelece e reconhece as
terapias alternativas como especialidade e/ou qualificacdo do profissional de
enfermagem, desde que este tenha concluido e sido aprovado em curso
reconhecido por instituicdo de ensino ou entidade congénere, com uma carga
horaria minima de 360 horas (Ceolin et al. 2009; Paranagua & Bezerra, 2008).

No campo da Odontologia, o plenario do Conselho Federal de
Odontologia aprovou em 2008 a versao final do texto normativo que regulamenta,
dentro da profissdo, as praticas “Complementares e Integrativas” de Acupuntura,
Homeopatia, Fitoterapia, Florais, Hipnose e Laserterapia (CFO, 2008). A utilizacao
dessas praticas tem sido preconizada em Odontologia por varios pesquisadores
(Johnson, 1998; Rosted, 1998; Little, 2004), porém, praticamente inexistem
estudos nacionais avaliando como os profissionais da area que trabalham em

servigos publicos, fazem uso das mesmas.
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2.7 Alguns estudos realizados no SUS utilizando a Homeopatia

Apresenta-se, a partir daqui, uma pequena revisdo da literatura nacional
sobre alguns estudos realizados no Sistema Unico de Saude utilizando a
homeopatia. Apesar de nao ter sido realizada uma exaustiva revisao da literatura
nacional, principalmente em dissertacdes, teses e documentos oficiais ja
publicados sobre o tema, os dados apresentados servem para nos situar acerca
de algumas tendéncias destes estudos nos servigos publicos.

2.7.1 Uso e Acesso aos Servicos de Homeopatia no SUS pela Populacao

Justo & Gomes (2007) abordam o contexto de implantacdo e
consolidacdo da homeopatia na cidade de Santos, SP, até a sua incorporacao
como alternativa de atengdo médica na rede publica de servicos de saude. A
analise desse estudo baseou-se em entrevistas com profissionais que
participaram desse processo, relatérios técnicos, artigos de jornais, revistas
cientificas, livros. No periodo compreendido entre 1995 e 2004, mais de cinquenta
mil pessoas foram atendidas pelo setor de homeopatia. Observou-se que em 1998
e 1999 foram realizadas mais de sete mil consultas. Ocorreu uma queda a partir
de 2000, possivelmente, devido a aposentadoria ou transferéncia de meédicos
homeopatas sem que houvesse a necessaria reposicao de novos profissionais. No
entanto, percebe-se um gradativo aumento do numero de consultas até 2004,
indicando uma demanda crescente por esse tipo de tratamento. A experiéncia de
implantacdo e consolidagdo da homeopatia, nos servicos publicos de saude de
Santos, pode oferecer informagdes para subsidiar a organizacao e integracéao
efetiva em outros servicos de saude publica, ja que a integracdo da homeopatia as
demais acoes desenvolvidas pelo SUS, juntamente com a ampliagcdo do acesso,
vem reforcar os principios de universalizacdo, integralidade e equidade (Justo &
Gomes, 2007).

Monteiro & Iriart (2007) realizaram um estudo de caso com utilizagao de
metodologias qualitativas em uma unidade de saude do SUS, localizada em um
bairro popular de Salvador, BA, que oferecia atendimento homeopatico a
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populacdo desde 1986, contando com profissional no quadro regular, exercendo
rotineiramente a clinica homeopatica. O trabalho de campo se desenvolveu de
janeiro a outubro de 2004, quando foram aplicados questionarios, realizadas
entrevistas semi-estruturadas e observacao participante na sala de espera do
consultério homeopatico. Os resultados demonstraram que o tratamento
homeopdtico foi bem avaliado pelos usudrios do SUS, com base em sua
experiéncia pessoal. Para a maior parte dos entrevistados, a principal motivacao
para a procura do tratamento homeopatico foi o insucesso do tratamento alopatico
anterior. Os resultados do estudo apontaram, de um lado, para a necessidade de
maior humanizacéo da pratica biomédica, em especial a atencédo a subjetividade
do paciente, e, de outro, para o potencial ainda pouco explorado da contribuicao
de alternativas terapéuticas, como a homeopatia no servico publico de saude.

Fleith et al. (2008) avaliaram o perfil de utilizacdo de medicamentos,
incluindo os homeopaticos, junto a clientela adulta e idosa usuaria dos servigos
basicos de saude do municipio de Lorena, SP. O objetivo do trabalho foi conhecer
o perfil da utilizacdo de medicamentos nesta populagdo. Dos 766 individuos
entrevistados, verificou 70% utilizava algum tipo de medicamento alopatico, a
maioria anti-hipertensivo. A automedicagdo e o0 uso de medicamentos
homeopaticos foram baixos, pois apenas 1% da populagdo estudada relatou
utiliza-los, apesar de a prefeitura local apoiar essa pratica terapéutica, e
disponibilizar o acesso a populacéo.

O Centro de Saude Modelo foi a primeira unidade do SUS a implantar o
servigo de atendimento homeopatico no Rio Grande do Sul. Um estudo realizado
por Santanna et al. (2008) teve por objetivo conhecer a contribuicdo desse
atendimento para o desenvolvimento do principio da integralidade. Tratou-se de
um estudo de caso utilizando, como categorias norteadoras, o acolhimento, o
vinculo e o cuidado, sendo os dados produzidos com base em documentacao,
observacdo direta e entrevistas com usudrios e trabalhadores. Os autores
observaram que, no caso analisado, a promocao da integralidade da atencao a
saude esteve restrita a alguns de seus aspectos, como o vinculo e o cuidado
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diretamente associados a relacdo meédico-usudrio. No entanto, o processo de
trabalho foi pouco problematizado, pois foi possivel verificar que o acolhimento no
servigo era inexistente e sua implantacdo nao parecia ser prioridade. Ao longo do
tempo, ocorreu perda de profissionais e de espaco fisico dentro da unidade de
saude, havendo o aumento da demanda reprimida. A acessibilidade foi uma das
questbes mais identificadas como problema, e a centralizacdo deste tipo de
atendimento em um unico servigo na cidade é um dos fatores que tem dificultado o
acesso dos usuarios. A propria gestao do servico demonstrou falta de adeséo,
comprometimento e interesse em investir num modelo ndo biomédico,
contrariando a Politica Nacional de Préaticas Integrativas e Complementares no
SUS. Os autores concluem que, embora a homeopatia seja uma racionalidade
médica coerente e fortalecedora dos principios do SUS, é preciso que ela seja
reconhecida, valorizada e disponibilizada como opcao terapéutica a toda
populacéo, contribuindo para a promog¢ao da integralidade em saude.

Em um estudo transversal com 202 maes acompanhadas de seus
filhos, assistidas em um hospital universitario, Gentil et al. (2010) buscaram avaliar
o perfil de utilizacdo de medicina integrativa e complementar. Com relacdo a
homeopatia, 4% das mées utilizavam em seus filhos, sendo que o uso era
condicionado a influéncia de pessoas préximas. Todas as maes que
administravam homeopatia a seus filhos perceberam melhora do estado de saude
dos mesmos.

Em Juiz de Fora, MG, onde a Homeopatia € instituida nos servigos
publicos hd mais de 25 anos, realizou-se uma analise documental, em que uma
das variaveis em estudo foi a reducdo de custo de medicamentos ao ano. Os
pacientes sé tiveram necessidade de retorno, em média, 3,2 vezes e consumiram
5,2 vidros de medicamentos homeopaticos (custo inferior a R$ 20,00) e a
solicitagdo de exames complementares foi da ordem de 4,4% das consultas
realizadas (Estréla & Pinheiro, 2007).

Neto (2001) relata em um estudo realizado no Centro de Saude Escola
“Geraldo Paula de Souza” (CSEGPS), pertencente a Faculdade de Saude Publica
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(FSP) da Universidade de Sao Paulo (USP), que o custo dos medicamentos em
dois anos de trabalho foi de R$ 1.537,08 (segundo a tabela praticada pela
farmacia de referéncia do servico. Este custo refere-se as 532 consultas
realizadas, perfazendo uma média de R$ 2,89 para cada uma das consultas.

2.7.2 Pesquisas Clinicas com Homeopatia no SUS

Adler et al. (2008) realizaram uma pesquisa de busca por casos
clinicos, com o objetivo de relatar resultados preliminares do tratamento
homeopatico de pacientes com depressdo no SUS da cidade de Jundiai, SP, em
que fizeram a revisdo dos prontuarios dos casos atendidos entre marco e
dezembro de 2006.

Os pacientes encaminhados ao ambulatério de Homeopatia e
Transtornos Depressivos, pelo sistema de referéncia e contra-referéncia do SUS
de Jundiai, passaram por uma pré-consulta e foram submetidos a uma entrevista
clinica estruturada para o diagnéstico da depressao, segundo os critérios do DSM-
IV - SCID. Os pacientes receberam tratamento homeopatico individualizado e a
evolucdo foi avaliada pela escala de Montgomery & Asberg. Dos 15 casos
tratados, observou-se boa resposta terapéutica (reducdo maior que 50% dos
escores de depresséo) em 93% dos pacientes, ap6s uma média de sete semanas
de tratamento. Apenas um paciente apresentou piora clinica e foi encaminhado ao
tratamento convencional. Os resultados sugerem que a homeopatia pode ser uma
alternativa terapéutica no tratamento da depressdo, mas os autores refletem que
estudos randomizados e controlados sdo necessarios para se testar a eficacia e
seguranca do tratamento homeopatico nos casos de transtornos depressivos.

Um dos objetivos da dissertagdo de mestrado de Marino (2006) foi
relatar a experiéncia da aplicacdo de um protocolo elaborado em 1990, pela
Comissdo de Saude Publica da Associacdo Médica Homeopatica Brasileira,
intitulado “Protocolo Homeopatico para Epidemias da Dengue’. Esse protocolo
teve como estratégia metodoldgica o genius epidemicus (génio epidémico), o qual

consiste em analisar os sinais e sintomas individuais de uma populacédo afetada,
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metodologia ja preconizadapor Hahnemann ao observar que o carater peculiar de
uma epidemia conduz ao medicamento homeopatico especifico, podendo entédo
ser usado para tratar a populagdo em geral. Apds esse processo de
indiviualizacdo de cada sujeito da populacdo, segue a segunda etapa, a
repertorizacdo que consiste em adequadar esses achados clinicos a um ou mais
medicamento homeopatico. A experiéncia de colocar em pratica um protocolo
deste tipo para a dengue ocorreu em 2001, na cidade de Sao José do Rio Preto,
SP, em parceria com a Secretaria de Saude do municipio. O bairro escolhido para
o experimento foi o Cristo Rei, onde havia maior incidéncia da dengue, na época,
em que 4850 moradores viviam no local e, através do método génio epidémico, o
medicamento repertorizado foi o Eupatorium perfoliatum 30 CH. Por meio do
critério diretor da metodologia, no minimo 40% desta populacdo recebeu uma
dose Unica como fator estimulador do medicamento repertorizado, sendo o total de
amostra, 1959 pessoas saudaveis. Como controle, foram escolhidos quatro
bairros, mantendo o tratamento convencional para os acometidos pela doenca e
0s procedimentos convencionais de educagdo em saude, a fim de evitar a
incidéncia de novos casos. Com o uso do medicamento como acao preventiva na
epidemia da dengue, obteve-se uma queda de 81,5% de incidéncia da
enfermidade, no bairro estudado, comparando-se com os bairros-controle, com
diferengas estatisticas significativas. Esses dados confirmam evidéncias
favoraveis quanto ao emprego secular da homeopatia em casos de epidemias.

Em 2003, o trabalho de Marino foi apresentado no 59° Congresso
Médico Homeopatico Pan-Americano, em Havana, e levou a adogdo do modelo
preventivo/curativo a Cuba, o que possibilitou o controle do ultimo surto epidémico
de dengue hemorragica, em maio de 2006, naquela cidade e, posteriormente, em
Camaguey. O Ministério da Saude de Cuba oficializou a homeopatia como
tratamento de escolha no combate a dengue e propbds a realizacdo de um
convénio com o Instituto Homeopatico Francois Lamasson de Ribeirdao Preto, SP,
onde o Dr. Renan Marino é professor (CRFSP, 2007a). Para o Conselho Regional

de Farmacia do Estado de Sao Paulo homeopatia vislumbra um tratamento

26



futuro em caso de epidemias, o que sera de grande contribuicdo aos esforgos
governamentais para a Saude Coletiva, resolutividade de epidemias através da
metodologia do (génio epidémico) genius epidemicus (CRFSP, 2007).

2.7.3 Algumas Pesquisas qualitativas sobre a utilizacdo da homeopatia com

gestores e profissionais que trabalham no SUS

Manzini et al. (2008) avaliaram, por meio de entrevistas, o0s
conhecimentos, as crencas e 0 uso das medicinas alternativas e complementares,
entre 40 fonoaudiélogas que atuavam em um hospital publico de Ribeirao Preto,
SP. Verificaram que as fonoaudidlogas participantes traziam expressiva aceitagéo
das medicinas alternativas e complementares como a acupuntura e a homeopatia.
Entretanto, as entrevistadas expressaram opinido de que para serem aceitas,
deveriam apresentar evidéncias cientificas de sua efetividade, ser reconhecidas
pelo Conselho Federal de Fonoaudiologia, e ainda desaconselhavam um paciente
a se submeter a um tratamento com as praticas alternativas e complementares
antes de procurarem um médico. Os autores discutem a necessidade de novos
ensaios clinicos que busquem comprovar a eficacia e eficiéncia destes métodos
terapéuticos e de estudos com outros profissionais de saude sobre a mesma
tematica a fim de que os mesmos possam ajudar a definir novas politicas de
saude, na discussao de regras para a insercao das praticas integrativas no SUS.

Paranagua et al. (2008) realizaram um estudo descritivo, exploratério,
com abordagem quantiqualitativa, nas Unidades de Saude da Familia do Distrito
Sanitario Leste de Goiania — GO. O objetivo foi identificar as praticas integrativas
utilizadas pela populagdo na Estratégia Saude da Familia do Distrito Leste de
Goiania, segundo informacdes fornecidas pelos Agentes Comunitarios de Saude,
e verificar suas crengas frente as praticas adotadas pela clientela. A amostra foi de
35 profissionais, e os dados foram obtidos pela técnica de entrevista, auxiliada por
questionario estruturado, entre os meses de fevereiro e marco de 2008. O uso das
praticas integrativas foi ressaltado pelos ACS e destacadas a homeopatia, a
fitoterapia, a acupuntura, os chas medicinais, a massoterapia, o yoga e a shantala.
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Houve consenso entre os entrevistados sobre a importédncia do uso dessas
praticas na Estratégia Saude da Familia pelo baixo custo, auséncia de efeitos
colaterais, satisfacdo e crenca da populacdo. As autoras concluem que " para o
alcance da qualidade e da seguranca na assisténcia a clientela, frente ao uso de
praticas integrativas, recomenda-se o planejamento de acbes para capacitagdo
dos ACS e aplicacdo da PNPIC nos servicos de saude, conforme preconizam as
politicas publicas de saude no pais.”

Salles & Schraiber (2009) propdéem algumas reflexdes sobre a
assisténcia médica homeopatica no Sistema Unico de Satde (SUS) com base em
parte dos resultados de pesquisa conduzida entre os anos de 2002 e 2005. O
objetivo principal foi investigar as caracteristicas presentes na relacdo que se
estabelece nos dias atuais entre a Homeopatia e a Biomedicina, segundo o ponto
de vista dos médicos nao homeopatas. A investigacao foi realizada a partir de
entrevistas em profundidade com profissionais de saude nao-homeopatas,
docentes e pesquisadores, gestores e médicos que atendem no SUS, de
diferentes municipios e faculdades de medicina do pais. Foram selecionados, para
as entrevistas, 16 gestores dos seis municipios que tiveram a maior producao
ambulatorial de consultas em Homeopatia no ano de 2003. Foi verificado, entre
0s entrevistados, o predominio da nocao de Homeopatia como uma “medicina
suave”, que lentamente poderia promover a melhora dos sintomas. Alguns fatores
contribuiram para a construcao dessa percepcao e, um deles, segundo os autores,
foi a falta de contato com resultados da terapéutica homeopatica em quadros
agudos. Ainda, segundo os autores, essa condicdo nao se deve apenas a falta de
estrutura dos servicos para atendimentos de casos agudos, mas também as
dificuldades que ocorrem, no Brasil, na formag¢ao dos homeopatas, pois 0s cursos
de especializagdo ndo oferecem aos seus alunos um treinamento em servigo para
atendimento de casos agudos. Os autores afirmam que "Conseqlientemente,
diante desses casos, grande parte dos formados em Homeopatia se sente
insegura para utilizar apenas esta medicina e optam por associar recursos da

Biomedicina. Essa atitude reafirma a no¢cdo de que a Homeopatia € insuficiente
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para lidar com situagbées mais graves ou que exijam respostas imediatas". E ainda,
que "Soma-se a isso, o fato de serem poucas as publicagbes de resultados de
pesquisas com a utilizacdo da Homeopatia em situagbes agudas, entre as quais,
muitas serem realizadas com pequeno numero de sujeitos e muitas vezes ndo
seguirem o modelo exigido pela academia'. Os autores concluem que "as
dificuldades e resisténcias apontadas pelos gestores ressaltam que a falta de
informagbes esclarecedoras sobre o0s procedimentos homeopaticos limita as
possibilidades de utilizacdo da Homeopatia, porque gera inseguranca sobre esta
medicina" e ainda, que "cabe aos homeopatas, portanto,nesse momento da
interlocucdo com seus pares, promover reflexées sobre sua propria medicina,
definindo conceitos e esclarecendo sua tecnologia, de forma a tornar publicas as
caracteristicas da sua boa pratica, os limites de sua acao e as possibilidades de
parcerias com outras acoées de saude".

2.7.4 Estudos Sobre o Ensino da Homeopatia e a Percepcido de Estudantes de

Graduacédo e Pds-graduacao

O estudo realizado por Trovo et al. (2007) visou analisar o
conhecimento acerca das terapias complementares/alternativas (TAC) em duas
Instituicdes de Ensino Superior, sendo uma publica, onde havia o oferecimento
dessa disciplina de forma optativa e a outra, privada, em que a disciplina er
oferecida de forma obrigatéria. Caracterizou-se por ser um estudo exploratério,
descritivo, transversal e de campo. A amostra foi constituida por 178 alunos
regularmente matriculados no curso de graduacado das quatro séries, escolhidos
aleatoriamente, os quais responderam um questionario, distribuido de forma
equitativa. Deles, 88% responderam que conheciam alguma TAC e 85%
recomendariam seu uso. As mais citadas foram a terapia floral (62%), seguido
pela a acupuntura (58%), a homeopatia (31%) a cromoterapia (20%), além da
fitoterapia, a musicoterapia e massagem (18%). Os autores observaram que em
ambas instituicdes, boa parte dos conhecimentos sobre as TAC dos alunos ocorria

principalmente pelo senso comum, ou seja, estava baseada na crenga do aluno
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sobre sua eficacia e em sua experiéncia pessoal. Nenhum aluno mencionou o
carater cientifico das TAC, que, na atualidade, segundo as autoras, "deveriam ser
a primeira justificativa de escolha para a indicacdo de qualquer uma delas". Outro
dado verificado no estudo foi o desconhecimento dos alunos acerca do respaldo
legal para especializacdo em terapias complementares e alternativas.

Adler et al. (2009) analisaram as experiéncias de aprendizado dos
egressos do Curso de Especializagdo da Pés-Graduacdo em Homeopatia (/ato-
sensu) da Faculdade de Medicina de Jundiai e o impacto na vida profissional
desses ex-alunos, avaliando concepcgdes de ordem afetiva, intelectiva e de atitude.
Esse estudo analisou as experiéncias de aprendizado em Homeopatia dos
egressos das duas primeiras turmas do Curso de Especializagdo em Homeopatia
da Instituicdo, totalizando 14 participantes. A metodologia compreendeu
questionarios de multipla escolha, entrevistas ndo estruturadas e a técnica de
historia oral. Ao ingressarem no curso, 79% confessaram estar insatisfeitos com a
profissao, dizendo-se desiludidos, frustrados e desmotivados com o exercicio da
medicina convencional. Os resultados revelaram que eles adquiriram
competéncias para o exercicio da especialidade, com ganhos nas dimensdes
afetiva, intelectiva e de atitude, maior satisfacao profissional e pessoal, € melhora
na relacao médico-paciente.

Galhardi & Barros (2008) focalizam a formagdo do médico homeopata
como uma das acdes desenvolvidas para humanizar a pratica médica. No Brasil,
essa acao aconteceu fora das Instituicbes de Ensino Superior (IES) até 2003,
quando foi implantado o Curso de Especializacdo em Homeopatia na Faculdade
de Medicina de Jundiai (FMJ), com pratica pedagdgica e atendimento aos
usuarios de Saude Publica. O objetivo do trabalho foi avaliar a formacédo do
médico homeopata, na FMJ, as percep¢des de usuarios, profissionais de saude,
professores e tutores do curso, e congregacao da faculdade, sobre a homeopatia
e o curso. O estudo, de natureza qualitativa, utilizou entrevistas, técnica de grupo
focal e questionarios. Trés categorias analiticas emergiram dos dados: a)

conhecimento do referencial em homeopatia; b) homeopatia como o novo
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paradigma de ensino e assisténcia em saude publica; c) estrutura geral do curso.
Os autores concluem que se alcangou a satisfagdo dos usuarios, trabalhadores
administrativos, alunos, preceptores e professores envolvidos com a experiéncia,
compreendendo ser possivel o ensino da racionalidade homeopatica em
Instituicdes de Ensino Superior, com pratica clinico-pedagdgica orientada para o
SUS.

Gongalo, Mialhe e Barros (2010) realizaram estudo quantiqualitativo
visando identificar a existéncia de interesse entre estudantes de odontologia pelo
ensino das Praticas Integrativas e Complementares (PIC) durante a graduacao e
concluiram que ha interesse em conhecer e possivelmente utilizar as PIC em sua
vida profissional. Os autores relatam que nas afirmagdes dos entrevistados existe
algum conhecimento sobre a importancia da incorporacéao das PIC na odontologia,
porém, é preciso que eles compreendam que a introducao dessas praticas implica
em beneficios da ordem epistemoldgica, na medida em que abre possibilidade de
trabalho com formas de cuidado e cura mais holisticas e humanizadas. Além
disso, implica em mudancgas no cotidiano, com possivel melhoria da qualidade de
vida dos pacientes, na medida em que sera oferecida atencao integral,
equilibrando as dimensdes bioldgica, psiquica, social e até espiritual. Por fim,
implica, também, na perspectiva politico-econémica da categoria, pois, contribui
com a reducdo no uso de medicamentos e intervencdes tecnoldgicas caras e
iatrogénicas. Com base nesses achados os autores ressaltam que a informacao
apresentada pelos estudantes sobre as PIC é proxima do senso comum,
tornando-se fundamental a introducdo do debate sobre estas praticas nos
curriculos das escolas de odontologia.

2.7.5 Estudos de Inocuidade e de Efeito Placebo

Teixeira (2009) adverte que a comparacdo da homeopatia com

“tratamentos naturais”, erroneamente isentados de efeitos adversos ou colaterais
pela crenca popular, induz a falsa conclusdo de que a homeopatia “se nao fizer

bem, mal ndo faz”. Acrescente-se a isso, a pratica empirica de muitos colegas
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que misturam medicamentos, doses e poténcias homeopaticas diversas, sem
qualquer critério metodologico ou cientifico, muitas vezes associando-0s
indiscriminadamente a outras praticas ndo-convencionais, como se a terapéutica
homeopatica fosse uma panacéia. Descrita, em todas as épocas, pela maioria dos
classicos homeopatas, a aplicacao insensata de medicamentos, doses e poténcias
homeopaticas pode causar agravacdes, patogenesias, supressdoes e outras
manifestacdes indesejaveis, contrapondo a inverdade da inocuidade do tratamento
homeopatico.

Segundo Padilha (1999), essa questdo do efeito placebo tem sido
estudada por especialistas desde a década de 1960. Entretanto, estudos atuais
realizados com moduladores psiconeurobiolégicos evidenciam cientificamente
uma relacdo direta com o efeito placebo-nocebo. Por outro lado, Teixeira (2009)
aponta o efeito placebo-nocebo como evidéncia cientifica que valoriza a relagéo
médico-paciente dentro da proposta de humanizacdo. Segundo 0 mesmo autor,
em qualquer tratamento farmacol6gico, os efeitos terapéuticos relacionam-se a
dois fatores: especificos (dose, duragdo, via de administracao, farmacodinamica,
farmacocinética, interacbes medicamentosas, etc.) e ndo especificos (histéria e
evolucao natural da doencga, aspectos socioambientais, variabilidade inter e intra-
individual, desejo de melhora, expectativas e crengcas no tratamento, relacéo
médico-paciente, caracteristicas nao farmacolégicas do medicamento, etc.). O
fendbmeno placebo-nocebo faz parte desse segundo.

Beneditti & Coloca (2007), citados por Teixeira (2009), reportam que
etimologicamente o termo placebo origina do latim placeo, placere, que significa
agradar, enquanto o termo nocebo origina do latim nocere, que significa infligir
dano. De um modo geral, o efeito placebo significa uma melhora dos sintomas
e/ou funcgbes fisioldégicas do organismo, em resposta a fatores supostamente
inespecificos e aparentemente inertes (sugestdo verbal ou visual, comprimidos
inertes, injecao de soro fisiol6gico, cirurgia ficticia, etc.), sendo atribuivel,
comumente, ao simbolismo que o tratamento exerce na expectativa positiva do

paciente.
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Ja o efeito nocebo, segundo os mesmos autores, € um fenémeno
avesso ao placebo, em que a antecipacdo e a expectativa por um resultado
negativo podem conduzir a agravacao de um sintoma ou doenca. Exemplos sao
observados em resultados negativos e na falta de confianga do paciente na equipe
médica, ou por um tratamento, tendo seus mecanismos neurofisiol6gicos

estudados de forma andloga ao efeito placebo.

2.8 Estudos da Efetividade Clinica da Homeopatia em Odontologia

Bevilagua (2003) realizou uma revisao de literatura de ensaios clinicos
sobre concordancias e divergéncias acerca do medicamento Arnica montana, no
tratamento da dor e edema no pds-operatério de cirurgia buco-maxilo-facial, e
concluiu que um grande numero de autores é favoravel a utilizacdo do
medicamento homeopatico, quando atua sobre a dor e edema pds-operatdrio em
cirurgia, visto que, os estudos clinicos mostraram um nivel de concordancia
significativo sobre o efeito anti-inflamatério da arnica na revisdo dos referidos
ensaios clinicos. Portanto, existem evidéncias na sua acao farmacoldgica.

No entanto, o autor afirma que se faz necessaria uma padronizacao de
pesquisas relacionadas ao uso da Arnica montana para confirmar a efetividade
clinica deste medicamento homeopético.

Santa Maria (2004) realizou um estudo com o objetivo de comparar a
saude bucal de pacientes, portadores de problemas respiratérios que se tratavam
com medicagdes alopaticas e homeopéticas, no minimo por dois anos. Foram
examinados 90 pacientes com idades de 6 a 14 anos, emparelhados por sexo e
idade, representando um estudo analitico observacional, semelhante aos de caso-
controle. Os indices utilizados para avaliar a saude bucal foram os indices de
superficies cariadas, perdidas e obturadaa (CPO-S e ceo-s) , indice de placa,
indice gengival, velocidade do fluxo salivar e Capacidade tampao salivar. Foi
realizado um questionario sobre os habitos de higiene, alimentacdo e condicao
geral de saude, bem como sobre as condi¢des socioecondmicas das familias. A
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andlise de regressao logistica evidenciou que o tratamento homeopético foi fator
de protecdo a saude bucal das criangas controlando-se a variavel nivel de
instrucao dos pais

Gongalves & Franga (2007) avaliaram clinicamente o uso do ansiolitico
homeopatico (Ansiodoron®) na sedacado consciente oral, de forma coadjuvante a
anestesia odontoldgica, comparativamente ao uso de placebo, em procedimentos
cirurgicos. Dezenove individuos que se submeteram a 34 cirurgias para implantes
osseointegrados ou enxertos 6sseos foram avaliados quanto ao uso prévio de
medicacdo homeopatica ou placebo. A caracteristica da ansiedade foi detectada
através de um questionario. A amostra foi caracterizada por individuos com idade
entre 20 e 70 anos, de ambos 0s sexos, com caracteristicas de ansiedade
detectadas através de questionario. Foram formados dois grupos experimentais:
Grupo 1: Pacientes submetidos ao uso de medicacdo homeopatica (n=17). Grupo
2: Pacientes submetidos ao uso de comprimidos inertes confeccionados em
farmacia de manipulacédo a base de farinha de trigo (n=17). Ap6s o procedimento
cirurgico, foi utilizado um questionario final para avaliacdo. Verificou-se que a
medicacdo homeopatica Ansiodoron® foi capaz de reduzir significativamente a
ansiedade na populagéo estudada, quando comparada ao placebo.

Goncgalo & Barros (2011) realizaram revisdo sistematica da literatura
sobre o uso de Préticas Integrativas e Complementares na odontologia no periodo
de 2000 a 2010 e verificaram que dos 94 estudos clinicos controlados
randomizados incluidos, 46% abordaram Laserterapia; 36% Fitoterapia; 15%
Acupuntura; 2% Homeopatia; 1% Hipnose, sendo que nenhum estudo de Terapia
Floral foi incluido. Os estudos de homeopatia que fizeram parte desta revisdo
apresentaram resultados positivos para o uso da Ignatia no tratamento do liquen
plano e para o uso de medicamento homeopatico no tratamento de ulcera aftosa

menor.
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2.9 Homeopatia e Racionalidades Médicas

A biomedicina esta fundamentada em uma racionalidade embasada nas
leis e principios positivistas que classificam, enquadram e normatizam o homem e
a sociedade a partir dos pressupostos das ciéncias naturais (Canguilhem, 1978).

Na perspectiva biomédica, as doencas sao interpretadas como objetos
portadores de existéncia autbnoma (Camargo, 1997). Elas sao expressas em
les6es de uni ou multicausalidades, que modificam a morfologia e a dindmica do
corpo, sendo trataveis com substancias que atingem as causas das respectivas
enfermidades. Com este olhar, a morfologia e a fisiologia orientam os parametros
de classificacdo do que € considerado normal ou patolégico, tanto na aparéncia
quanto na dindmica do organismo (Canguilnem, 1978). Assim, na perspectiva
biomédica, os sintomas que ndao podem ser constatados sdo automaticamente
desprezados, pois sdo enquadrados na ordem da metafisica e essa area nao é
considerada como assunto pertencente a ciéncia classica.

Existem algumas semelhangcas entre a biomedicina e o sistema
homeopatico. Os mesmos conhecimentos anatémicos, propedéuticos e
fisiologicos empregados na biomedicina, também formam a base do sistema
médico homeopatico (Monteiro, 1997). Entretanto, existem diferencas entre
ambos, sendo estas referentes ao ato de prescricdo e da abordagem semioldgica
(Monteiro, 1997). Além disso, a terapéutica homeopatica é diferente de outros
sistemas terapéuticos no que diz respeito ao raciocinio clinico, na preparagao € no
tipo de medicamento utilizado. O principio da similitude, em que “o semelhante
cura o semelhante” sustenta filosoficamente a Homeopatia (Duprat, 1974).

O conceito de Racionalidades Médicas (RM) abarca um sistema de
tratamento, que visa o restabelecimento da saude dos seres humanos ou o
combate a doencas que os afetam, demonstrando com isso sua eficacia pratica.
Esse conceito é sustentado por um arcabouco tedrico, que traduz a competéncia
empirica da teoria das RM (Luz, 1995; Luz, 2003).

A Homeopatia e a Biomedicina abrangem diferentes racionalidades

médicas e ambas podem ser definidas como sistemas médicos complexos, porque
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tém estruturas constituintes comuns compostas por cinco dimensdes basicas (Luz,
1995): 1 - morfologia humana, ou anatomia; 2 - dindmica vital, ou fisiologia; 3 -
doutrina médica, ou o corpus doutrinario; 4 - sistema de diagnose; 5 - sistema
terapéutico.

As PICS podem ser consideradas como estratégias de integralidade, na
medida em que englobam um conjunto de saberes, que atua em varias dimensdes
do ser humano, na prevencao e promoc¢ao da saude (Gongalo, Mialhe e Barros,
2010). Nesta perspectiva, estdo inseridas a Homeopatia, a Medicina Tradicional
Chinesa e a Medicina Ayurvédica, RM, cujo conceito de salude esta ligado a idéia
de equilibrio, vitalidade, harmonia, conservagdo da vida e disposi¢do para vida.
(Luz, 1999).

Em 2006, trés importantes politicas publicas foram publicadas pelo
Ministério da Saude:

- Politica Nacional de Ateng&o Basica, que teve como objetivo revitalizar
a atencéao basica a saude, no Brasil, considerando o sujeito em sua singularidade,
complexidade, integralidade e insercao socio-cultural, buscando a promoc¢ao da
saude, a prevencdo e o tratamento de doencas, e a reducdo de danos ou
sofrimentos que possam comprometer suas possibilidades de viver de modo
saudavel (Brasil, 2006d);

- Politica Nacional de Promogdo da Saude, cujo objetivo geral é
promover a qualidade de vida e reduzir vulnerabilidade e riscos a saude,
relacionada aos seus determinantes e condicionantes — modos de viver, condi¢cdes
de trabalho, habitacdo, ambiente, educacéo, lazer, cultura, acesso a bens e
servicos essenciais (Brasil, 2006e);

- Politica Nacional de Praticas Integrativas e Complementares (PNPIC)
regulamentada pela Portaria 971, que define a integracdo de abordagens e
recursos ao Sistema Unico de Saude (SUS), visando ao estimulo de mecanismos
naturais de prevencao de agravos e de recuperacao da saude, especialmente,

aqueles com énfase na escuta acolhedora, no desenvolvimento do vinculo
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terapéutico e na integracdo do ser humano com o meio ambiente e com a
sociedade (Brasil, 2006b).

Considerando o conceito de RM, de PICS e a triade de politicas
nacionais de saude citadas, percebe-se que a Homeopatia apresenta requisitos
importantes e consistentes para que seja utilizada no SUS, ampliando a atencao
em saude e o cuidado holistico da populacéo brasileira.
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3 PROPOSICAO

O presente trabalho teve o intuito de avaliar os conhecimentos, atitudes
e praticas dos profissionais de nivel superior, entre eles, enfermeiros, médicos e
cirurgides-dentistas que trabalham na Estratégia de Saude da Familia, das
Unidades de Saude da Familia do municipio de Piracicaba, SP, acerca das
Praticas Integrativas e Complementares, em especial a Homeopatia, na
complexidade das situagdes vividas por esses profissionais, na sua pratica diaria,
nos Servicos Publico de Saudde, por meio do levantamento de suas
representacdes sociais.
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4 MATERIAL E METODOS

4.1 Aspectos Eticos

A presente pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica da Faculdade
de Odontologia de Piracicaba - FOP/UNICAMP, sob o protocolo n® 078/2009
(Anexo 1) e aprovada pelo Departamento de Atencéo Basica, protocolo 409/2009
(Anexo 2).

Previamente a coleta dos dados, os entrevistados foram esclarecidos
sobre o0s objetivos e a metodologia do estudo, e foi solicitada autorizacdo para a
realizacdo da entrevista, através do preenchimento, em duas vias, do Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) (Anexo 3).

4.2 Caracteristicas Gerais do Cenario de Estudo

O presente estudo foi realizado no municipio de Piracicaba, SP,
distante 165 km da capital, Sdo Paulo, com uma area territorial total de 1377 km? e
populacao estimada em 364.872 habitantes (IBGE, 2010).

De acordo com a distribuicido do Departamento Regional de Saude
(DRS), Piracicaba faz parte do X DRS, contando com outros 25 municipios (Sao
Paulo, 2010). Segundo informacdes da Coordenadora da Atencdo Basica do
municipio, o processo de implantacdo das equipes de Saude da Familia (ESF)
teve inicio em dezembro de 1999 e com cinco equipes, passando para mais de 15
equipes em 2001. No periodo da pesquisa, Piracicaba contava com 34 Unidades
de Saude da Familia (USF) com igual numero de ESF, sendo que 13
apresentavam o profissional cirurgido-dentista e o Auxiliar de Saude Bucal. A
perspectiva é de que mais 06 ESF sejam implementadas nos préximos anos.

4.2.1 Tipo de Estudo
Qualiquantitativo e transversal.
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4.3 Populacao do Estudo

A populacdo do presente estudo foi constituida por todos os
profissionais de nivel superior que trabalhavam nas 34 USFs do municipio de
Piracicaba, SP, no ano de 2010 (Figura 1).
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Figura 1 - Localizacdo das 34 USFs do municipio com ESF no periodo de coleta
de dados do presente estudo (Fonte: Instituto de Pesquisas e Planejamento de
Piracicaba — IPPLAP, 2009)

4.4 Fase Piloto
Previamente ao inicio da fase experimental, foi realizada uma fase
piloto, em que um roteiro de entrevista semi-estruturado foi formulado, a partir de

experiéncias provenientes de estudos anteriores (Reilly, 1983; Verhoef &
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Sutherland, 1995; Ko & Berbrayer, 2000; Nagai, 2006) e pré-testado com os
profissionais de cinco Unidades Basicas de Saude (UBS), localizadas
respectivamente em cada uma das cinco macro-regides do municipio (norte, sul,
leste, oeste, centro).

Participaram das entrevistas 4 médicos, 4 enfermeiros e 4 cirurgioes-
dentistas, totalizando 15 sujeitos das UBS, que ndo fizeram parte integrante da
amostra da fase experimental. As entrevistas foram agendada com antecedéncia,
com autorizacao prévia da coordenacdo de cada UBS. No dia da entrevista, as
mesmas ocorreram em local apropriado, que nao oferecesse possibilidade de
distorgcbes da gravagdo, e foram realizadas de forma a permitir que sujeito
discorresse e verbalizasse seus pensamentos, tendéncias e reflexbes sobre os
temas apresentados (Rosa & Arnold, 2006).

Desta forma, fase piloto teve a finalidade de testar os métodos de
entrevista e corrigir possiveis distorcées e problemas relacionados ao método de
coleta de dados.

4.5 Fase Experimental

Apés a analise das transcricoes da fase piloto, procedeu-se aos ajustes
no instrumento de coleta de dados. Assim, o roteiro final continha questdes que
abordaram temas ligados a incorporacdo de PICS no SUS, com énfase na
Homeopatia (Anexo 4).

Para a coleta dos dados nas USF, a pesquisadora inicialmente fez
contato com o (a) responsavel por cada Unidade de Saude da Familia, informando
sobre os objetivos e metodologia empregada no estudo. Assim, estabeleceu-se
um cronograma com o objetivo de nortear as coletas. A coleta de dados ocorreu
entre 0s meses de maio a setembro de 2010. Participaram desta fase todos os 30
médicos, 34 enfermeiras e 14 cirurgides-dentistas (CDs) que trabalhavam nas
USF do municipio, na época, totalizando 78 profissionais. Dentre os CDs, 13
faziam parte de equipes de saude bucal com auxiliar. O municipio também conta

com dois dentistas voluntarios que trabalham em um consultério situado no interior
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de uma unidade de PSF rural, denominado de "saude em campo". Os dentistas
que ai trabalham n&o possuem auxiliar de saude bucal. Destes, um foi
selecionado para entrevista, pois o outro estava de férias. Como critérios de
inclusao, os entrevistados deveriam estar trabalhando nas USF ha pelo menos 6
meses, aceitar participar da pesquisa através da assinatura TCLE.

No dia da entrevista, os profissionais de cada USF foram novamente
esclarecidos sobre os objetivos e a metodologia do estudo. As entrevistas foram
realizadas nas instalacbes das Unidades de Saude da Familia, em ambiente
calmo, sem ruidos (Pope e Mays, 2005), e gravadas em aparelho gravador digital
portatil, modelo Powerpack DVR-SD 3850.

4.6 Analise dos Dados

Inicialmente, os dados gravados foram transcritos e inseridos no
software Qualiquantsoft® o que possibilitou & pesquisadora organizar os dados
para a realizacao das analises qualiquantitativas.

Para a andlise dos dados, optou-se pela técnica qualiquantitativa do
Discurso do Sujeito Coletivo (DSC), que se caracteriza por ser uma proposta de
organizacao e tabulacdo de dados qualitativos com o objetivo de expressar as
representacdes sociais de determinado grupo social (Lefévre & Lefévre, 2003).

Segundo os criadores da técnica, o DSC consiste em uma forma nao
matematica nem metalinguistica de representar (e de produzir), de modo rigoroso,
o pensamento de uma coletividade, o que se faz mediante uma série de
operagdes sobre os depoimentos, culminando em discursos-sintese que reunem
respostas de diferentes individuos, com conteudos discursivos de sentido
semelhante (Lefévre & Lefévre, 2003).

Para confeccionar o DSC foram criadas as seguintes figuras
metodologicas: Expressao-Chave (E-CH): considerados pedacgos, trechos ou
transcricdes literais do discurso, que revelam a esséncia do depoimento. E com
essa "matéria prima" que se constroem os Discursos dos Sujeitos Coletivos; Idéia

Central (IC): € um nome ou expressao linguistica que revela e descreve, de
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maneira mais sintética, precisa e fidedigna possivel, o sentido de cada um dos
discursos analisados e de cada conjunto homogéneo de E-CH, que tornard
possivel a construcdo do DSC; Ancoragem (AC): € uma manifestacao linguistica
da representacao social explicita de uma dada teoria, ideologia ou crenga, que o
autor do discurso professa. E, por ultimo, o proprio Discurso do Sujeito Coletivo
que é um discurso-sintese, redigido na primeira pessoa do singular e composto
pelas E-CH que tém a mesma IC ou AC (Lefevre & Lefevre, 2003, 2005).

O procedimento para a construcdo do Discurso do Sujeito Coletivo
implica em selecionar, de cada resposta individual a uma questao, as E-CH, que
sao trechos mais significativos destas respostas (Lefevre & Lefevre, 2006).

Com as Expressdes Chave semelhantes, constroem-se discursos-
sintese ou DSCs, na primeira pessoa do singular, com um numero variado de
participantes, em que o pensamento de um grupo ou coletividade aparece como
se fosse um discurso individual. Uma vez “qualificada” a variavel pelo DSC, ela
pode vir a ser quantificada, utilizando-se os recursos habituais de quantificacéo
como gréficos, tabelas, etc. Segundo seus criadores, enquanto variavel
quantificavel, cada DSC possui dois atributos que serdo definidos a seguir:
intensidade e amplitude. Intensidade refere-se ao numero ou percentual de
individuos que contribuiram, com suas ECH relativas a ICs semelhantes ou
complementares, para a confeccdo dos DSCs. Ela permite saber, portanto, quais
os DSCs dominantes, isto é, aqueles mais freqlentes; ja a amplitude refere-se a
medida da presenca do DSC, considerando o campo ou universo pesquisado
(Lefreve & Lefrevre, 2006).

O DSC representa, portanto, um recurso metodolégico destinado a
tornar mais claras e expressivas as representacdes sociais, permitindo que um
determinado grupo social (no caso desta pesquisa, os profissionais enfermeiros,
médicos e cirurgides-dentistas) possa ser visto como autor e emissor de discursos
comuns, compartilhando entre seus membros (Teixeira & Lefréve, 2001).

Segundo Abric (1998) citada por Moreira & Oliveira (2000), as

representacées sociais sado consideradas “uma forma de conhecimento
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socialmente elaborada e partilhada, tendo uma orientagdo pratica e concorrendo
para a construgdo de uma realidade comum a um conjunto social’.

Dessa forma, a técnica do DSC objetiva resgatar as representacoes
sociais de determinada coletividade.
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RESULTADOS

5.1 Perfil da amostra estudada

Tabela 1. Distribuicdo dos entrevistados, segundo a faixa etaria e género.
Piracicaba, SP, 2010.

Médico Dentista Enfermeiro Total Total

Geral

Masc. Fem. Masc. Fem. Masc. Fem. Masc. | Fem. | Masc.
e

Fem

21,43% (03) | 0,0% (00) 33,33% (02) | 37,5% (3,00 0,0% (00) | 27,27% (09) (05) (12) | (17)
57,14% (08) | 68,75% (11) 33,33% (02) | 50,0% (4,0) 100% (01) | 54,56% (18) (11) (33) | (44)
14,28% (02) | 25,00% (04) 33,33% (02) | 125% (1,00 0,0% (00) | 12,12% (04) (04) (09) | (13)
07,14% (01) [ 6,25%  (01) 0,0% (00) | 0,0%  (00) 0,0% (00) | 6,10% (02) (0O1) (03) | (04)

100% 14 100% 16 100% 06 100% 08 100 01 100% 33 21 57 78

Entre os 78 entrevistados, a maioria era do sexo feminino,
totalizando 57 sujeitos. Verificou-se que entre os profissionais da classe médica, a
faixa etaria de maior freqiéncia esteve compreendida entre 31-40 anos. Entre as
cirurgids-dentistas, a faixa etaria de maior freqiéncia esteve entre 31-40 anos;
entre os cirurgides-dentistas houve homogeneidade entre as faixas etarias de 20-
30 anos, 31-40 anos, 41-50 anos. A classe dos enfermeiros apresentou apenas
um sujeito do sexo masculino, (39); ao passo que as enfermeiras apresentaram
maior frequéncia na faixa etéria entre 31-40 anos.

Entre os profissionais entrevistados, para a variavel especializagao, foi
observado o seguinte perfil: enfermeiros/as Intensivista (UTI), Cardiologia,
Enfermagem do Trabalho, Obstetricia, Saude Publica, Saude da Familia, Gestao
em Saude e Trabalho de Grupos Especiais, Saude do Trabalhador, Mestrado em
Saude Publica, Fisioterapia Respiratoria Pediatrica, Urgéncia e Emergéncia,
Gestdo em Sistemas de Servicos de Saude, Educacdo e Saude, Nefrologia,
Infectologia para Enfermagem, sendo que entre o/as profissionais, a maioria

apresentou mais de uma modalidade de especializagdo. Em relagdo as Praticas
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Integrativas e Complementares, verificou-se que 1 enfermeira era especialista em
Acupuntura e 1 fazia o curso de Acupuntura. Entre todos os entrevistados, 6

relataram ndo possuir alguma especializac¢ao.

Entre os médicos, observou-se as seguintes especializacdes: Geriatria,
Saude Comunitaria, Medicina da Familia e Comunidade, Saude da Familia,
Intensivista (UTI), Saude Publica, Dermatologia, Medicina do Trabalho,
Cardiologia, Oftalmologia, Otorrinolaringologia, Clinica Médica (geral), Pediatria,
Infectologia Pediatrica. Entre esses profissionais, 3 eram acupunturistas, e dois
eram homeopatas. Entre os médicos entrevistados, 5 ndo mencionaram alguma

especializagéo.

Entre o0s cirurgides-dentistas, foram identificadas as seguintes
especializagbes: Saude Coletiva, Ortodontia, Periodontia, Odontopediatria e pds-
graduacgdes stricto sensu em Materiais Dentarios e Endodontia. Entre esses
profissionais, ndo foi mencionada especializacdo em Praticas Integrativas e

Complementares. Seis entrevistados relataram ndo possuir especializagao.
5.2 Resultados Qualiquantitativos

QUESTAO 1A - Quando eu falo em Homeopatia qual a primeira coisa que lhe
vem a cabeca?

A partir da analise dos dados, obtiveram-se as seguintes Idéias Centrais (IC) e

proporcoes de respostas, apresentadas no Quadro 1A.
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Quadro 1A - Distribuicdo do numero e percentual de Idéias Centrais entre
médicos, enfermeiros e dentistas frente a questdo 1A (Piracicaba, 2010)

CATEGORIA Dentista | Enfermeiro | Médico
N % N % N %

A Tratar o paciente de forma global | - - 5 14,7 5 16,7

e muitas vezes a longo prazo
B Tratamento alternativo 5 |3857 | 17 50 12 40
C Medicina antiga - - - - 1 3,3
D Tratamento complementar - - 4 11,8 3 10
E Tratamento preventivo 1 7,2 - -- 1 3,3
F Imagens/sentimentos e filosofia 2 (143 2 59 1 3,3

associados
G Tratamento que faz uso de 3 214 9 |26,47 5 16,7

medicamentos naturais e/ou de

baixa concentracao
H N&o respondeu a questao 3 |21,4 - - 2 6,7

Obs: um mesmo entrevistado pode ter respondido mais de uma idéia

IDEIA CENTRAL A - Tratar o paciente de forma global e muitas vezes a longo
prazo

Discursos do Sujeito Coletivo
Dentistas- ndo houve representacdes

Enfermeiras

“E um tratamento, assim, de resultado, mas demorado. Um tratamento a longo
prazo, que ndo pode ser feito quando esta a fase aguda da doenca. Entdo, eu
acho que trata assim, tem um tempo maior de tratamento, que visa a pessoa como
um todo, que olha a questao psicologica, o ser como um todo, acho que € isso.”

Médico

“A homeopatia é um segmento da medicina que nés, na minha época pelo menos,
ndo era visto na graduacdo, quem se interessava tinha que procurar iSSO por
conta. Eu tenho formacdo em homeopatia. Eu tenho a pratica. Embora as pessoas
falem que o tratamento possa ser demorado com a homeopatia, ndo é verdade,
vocé pode atuar no agudo muito bem, entdo se vocé trabalha em cima desse
processo, sem o stress que os colegas tém de ja tratar com o antibiotico e mesmo
no quadro viral. E nos crénicos vocé trabalha muito com o comportamental, entao
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vocé ajuda a pessoa nos processos dela, emocionais inclusive. Entdo a
homeopatia trata o paciente de uma forma global, trata o individuo como um todo,
e ndo a queixa dele, a causa dele.. Esse é o conceito que eu tenho, assim, o que
eu entendo de homeopatia é isso, essa globalizacdo no tratar da pessoa.”

IDEIA CENTRAL B - Tratamento alternativo
Discursos do Sujeito Coletivo

Dentistas

‘Homeopatia? Uma terapia natural. Algum tipo de tratamento com remédios
alternativos, extraidos de plantas ou de alguma outra coisa. E uma maneira de se
tratar ndo muito agressiva, vamos dizer assim, sem antibioticos, sem essa coisa
toda, uma maneira mais natural, menos invasiva, menos agressiva. Eu penso é
que é um tratamento sem reagbes adversas, geralmente indicado para quem n&o
tem muito sucesso com a alopatia, com a medicagdo comum, ou quem € avesso
mesmo a alopatia. E um tratamento alternativo.”

Enfermeiras

“Homeopatia? Ah, um tratamento alternativo, mais lento, porém eficaz também.
Um tratamento com menos efeitos colaterais para o usuario. Digamos assim, uma
medicina alternativa, que nao é muito esclarecida, mas a gente ouve falar muito.
Tambeém €& um tratamento ligado a coisas saudaveis, uma coisa mais natural,
alguma coisa de plantas medicinais. Faz uma associagdo, do tipo de associar o
equilibrio, essa natureza, com o quimico, por exemplo. Uma coisa light, ndo tao
agressiva para o organismo. Um tratamento que ndo é com medicamentos, que a
gente fala, a alopatia. Também é um tratamento que ndo pode estar usando
outros medicamentos junto.

N&o existe homeopatia no SUS, mas a gente sempre pensa assim, como uma
coisa natural, uma coisa alternativa, um tratamento mais paliativo e nao tao
agressivo quanto seria o tratamento convencional. Penso também que € um
tratamento mais longo prazo, mas que ndo causa tantos danos ao paciente.
Totalmente diferente da alopatia.”

Médicos

“Homeopatia para mim € uma ciéncia, uma forma de se tratar a pessoa, uma
medicina alternativa, que eu acho eficaz: ndo resolve tudo, mas € eficaz.
Principalmente para aquele grupo de patologias, o grupo mental das patologias,
acho que tem uma eficacia maior.

Eu vejo a homeopatia como um tratamento alternativo a medicina ocidental, essa
medicina que a gente utiliza mais comumente, um tratamento diferente do normal
e que tem grande importancia em clinica sim, um tratamento mais natural, menos
agressivo, uma abordagem diferente do mundo alopatico.

Atualmente com comprovacdo cientifica a gente vé resultados bons, e que de
repente até na alopatia a gente ndo consegue e através da homeopatia a gente
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tem uma resposta adequada. NOs que somos alopatas, a gente considera uma
terapia realmente alternativa, e que principalmente € eficaz para doencas
crénicas, como por exemplo, uma bronquite: ela tem uma boa eficacia para
criangas principalmente, que tem bronquite, alguns casos até respiratorios de
alergia, como por exemplo, rinite alérgica, também a gente nota que tem um bom
resultado.”

IDEIA CENTRAL C - Medicina antiga

Discursos do Sujeito Coletivo

Dentistas - ndo houve representacdes

Enfermeiras - ndo houve representacdes

Médicos

“A primeira coisa que me vem a cabeca € que € a medicina mais antiga que a
gente conhece, na minha cabeca ela é uma pratica antiga da humanidade.”

IDEIA CENTRAL D — Tratamento complementar

Discursos do Sujeito Coletivo

Dentistas - ndo houve representacdes

Enfermeiras

“A homeopatia é um tratamento d6timo, fundamental e coadjuvante em todas as
situacbes de tratamento. Vejo que ela é pouco utilizada em fungdo a tantos
beneficios. Para mim é um tipo de terapia que complementa o tratamento
convencional, que é o tratamento industrializado.”

Médicos

“Tratamento complementar, pois é um grupo de medicamentos que complementa
a terapéutica”.

IDEIA CENTRAL E — Tratamento preventivo

Discurso do Sujeito Coletivo

Dentistas

“O que eu penso é que deve ter efeito quando se trata de uma terapia mais

preventiva.”

Enfermeiras - ndo houve representacdes
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Médicos

“Um tratamento mais preventivo do que curativo. Na minha cabeca é isso. Um
bom tratamento, entre familiares e principalmente com criancas. Eu ndo tinha
muita experiéncia, mas eu via as crian¢cas fazerem tratamentos homeopaticos,
principalmente para rinite, asma, problema respiratorio € o que eu mais vejo e
tenho experiéncia de ver e ter bons resultados.”

IDEIA CENTRAL F — Imagens, sentimentos e filosofia associados
Discursso do Sujeito Coletivo

Dentistas

“Esperanca. A homeopatia acho que tanto na area de odontologia quanto em
qualquer outra area, a homeopatia ndo sei se é uma ciéncia ou se é um estudo ou
uma filosofia, se € uma arte que € muito bem vinda. Também penso em gotinhas e
glébulos. E isso o que vem.”

Enfermeiras

“Tem que ter fé e acreditar, se vocé acreditar da certo. Ja fiz tratamento com
homeopatia, as bolinhas branquinhas, é a primeira coisa. Deu certo e tudo mais,
mas vai depender também tanto do profissional quanto da medicacao.”

Médicos
“Pilulas redondas e brancas, sdo as primeiras coisas que me vem em mente.”

Idéia Central G — Tratamento que faz uso de medicamentos naturais e/ou de
baixa concentracao

Discursos do Sujeito Coletivo

Dentistas
“Medicamentos naturais, também podem vir dos florais e sdo pouco
concentrados.”

Enfermeiras

“Homeopatia? A gente pensa mais natural, ndo nas industrias farmacéuticas mais
artificiais. Sao medicacoes que ndo sdo alopaticas, sdo medicacbes alternativas.
E uma medicina com medicamentos naturais que faz a manipulagdo, a troca de
medicamentos industrializados por aqueles fitoterapicos, naturais, numa dosagem
menor.

Quando eu penso em homeopatia penso em tratamentos feitos com coisas
naturais, sem usar muita quimica, coisas que ndo sejam coisas que a gente
pegue, coisas que a natureza mesmo produza.
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Entao é um tratamento medicamentoso, mas que ndo esta ligado assim ao
composto tdo agressivo como dos medicamentos comuns, assim, a gente pensa
em produtos naturais, principalmente sem produtos assim quimicos. Por exemplo,
xaropes lembram muito a avo, e tem um fundo porque funcionava.”

Entdo, isso que eu penso da homeopatia

Médicos

“Acho que hanemann, agua,remédio natural, doses homeopaticas, medicamentos
que tem poucos efeitos colaterais e eficacia ainda duvidosa. Eu acho que poderia
ser um caminho a ser explorado, poderia ajudar bastante na medicina preventiva e
no dia-a-dia nosso. Entdo, é um tratamento assim, diferente do que a gente usa na
alopatia e uma forma diferente de tratamento, ndo com o principio ativo em si, mas
com aquelas diluicées que se usa na homeopatia.”

IDEIA CENTRAL H - ndo respondeu a questao

QUESTAO 1B - O que vocé acha desta alternativa de tratamento?

A partir da analise dos dados, obtiveram-se as seguintes Idéias Centrais
(IC) e proporgdes de respostas, apresentadas no Quadro 1B.
Quadro 1B- Distribuigdo do percentual de Idéias Centrais entre médicos,
enfermeiros e dentistas frente a questao 1B (Piracicaba, 2010).

Dentista | Enfermeiro Médico
CATEGORIA N % N % N %
A | Acha bom/ 6timo/ acredita na homeopatia 1 7,1 22 |164,7| 13 | 43,3
B | Acha bom, & um tratamento valido mas... - - - - 4 13,3
C | Nao conhece/ utiliza, mas acha bom/ valido 3 21,5 3 8.8 4 13,3
como tratamento
D [ Ndo conhece muito de homeopatia 5 35,7 1 2,9 2 6,7
E | Ndo acredita nesse tipo de tratamento 2 143| 2 5,9 4 13,3
F | Prefere as medicacdes convencionais 2 14,3 1 2,9 1 3,3
G | Acha que os pacientes e o servico publico - - 4 11,9 2 6,7
nao estao preparados para esse tipo de
tratamento
H | Nao sabe - - 1 2,9 1 3,3
I | A homeopatia precisa aumentar a sua - - - - 2 6,7
credibilidade cientifica
J | N&o respondeu 1 7,1 - - - -

Obs: um mesmo entrevistado pode ter respondido mais de uma idéia
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IDEIA CENTRAL A — Acha bom/ 6timo/ acredita na homeopatia
Discursos do Sujeito Coletivo

Dentistas
“Eu acho viavel. Na odontologia ndo vi, mas eu ja fiz o0 uso da homeopatia como
pessoa e eu acredito na homeopatia.”

Enfermeiras

E boa e é uma questao de crenca, de fé

“Homeopatia é um tratamento de credibilidade. E acho também que tem muito
efeito psicologico, acho que aquela postura da pessoa estar tomando o remédio,
saber que tem que tomar aquelas gotinhas, aquilo influencia mais pelo psicolégico
do que pelo efeito realmente que o remédio faz. Se a pessoa se sentir protegida,
ela esta tratando, a gente sabe que a cabeca da gente manda no corpo.”

E boa porque é de baixo custo

“Eu vejo que € um recurso a mais para a comunidade, pois ndo € uma coisa cara,
que até é um remédio mais barato do que os convencionais, acho que é um preco
acessivel, dando uma opgado a mais, uma estratégia a mais.”

E boa porque estimula as defesas do organismo e dd bons resultados a
longo prazo

“Eu acho interessante, pelo que eu tenho de conhecimento, ele tenta estimular o
proprio organismo a criar uma defesa, com métodos mais naturais e menos
agressivos para o organismo, quanto menos remédio vocé precisar tomar melhor.
Da bons resultados a longo prazo, mas sdo bons os resultados. Acho que a
populacdo deveria ter uma oportunidade de conhecer e de fazer uso também,
porque sao coisas que a populacdo nao conhece.”

E boa, eficaz e uma alternativa a mais

“Maravilhoso, para quem conhece. Tenho experiéncias como pessoa, individual,
na minha familia e conheco muitas pessoas que fizeram tratamento com
homeopatia e deu certo. Eu acho dtima, tanto que os meus filhos tratam com
homeopatia, porque que é legal e importante, ja vi varias pessoas que fazem e
eles aderem e tem resultado. Eu acho que tudo ndo pode ficar unicamente
direcionado a um tipo de tratamento, acho que a diversidade de tratamentos é
interessante, quem sai ganhando com isso € o paciente. Além disso, € bastante
eficaz, pois se o paciente faz o tratamento complementar da terapia, com o auxilio
desta terapéutica tem melhorado as dores crénicas. E um método que pode ajudar
em melhorias de saude para o individuo, ndo necessariamente um medicamento
mais agressivo, que traga efeitos colaterais como a alopatia.”
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Médicos

E boa porque é eficaz

“Embora eu nunca tenha praticado a homeopatia eu acredito, acho que é valido,
tem muitos resultados positivos, principalmente para o grupo mental das
patologias. Na minha experiéncia tenho visto casos que, vem sendo acompanhado
por muito tempo com homeopatia, com bons resultados. Eu tratei alergias, muitos
anos, com vacinas, medicamentos e eu S0 tive um bom resultado quando eu fiz o
tratamento homeopatico.Ndo resolve tudo, mas é eficaz. Em muitos casos a
homeopatia a meu ver é 6tima, excelente.”

E boa porque estimula uma resposta positiva do organismo

“E uma boa opgéo, acho que a gente medicaliza muito e usa esse recurso de uma
forma muito acentuada e eu acho que a homeopatia iria provocar uma resposta
positiva da pessoa.”

E vilido e os profissionais precisam de preparo

“Eu acho muito valido porque ainda é uma coisa nova, as escolas médicas ainda
ndo sao todas que trabalham com isso, ndo € algo que é dado énfase na nossa
formagdo. E assim que eu imagino as vezes que muitos profissionais tém um
pensamento negativo porque tem o conhecimento leigo, aquilo que 1é no jornal,
aquilo que ouve falar, mas nao tem um conhecimento técnico em cima disso. Acho
importante, podia estar sendo orientado sobre esse tipo de conduta.”

IDEIA CENTRAL B — Acha bom, é um tratamento valido mas ...
Discursos do Sujeito Coletivo

Dentistas - ndo houve representacdes

Enfermeiras - nao houve representacdes

Médicos

“Eu acho que é mais uma alternativa valida para o paciente, entao tem que, cada
caso ser bem discutido e bem analisado. As duas maneiras de fazer medicina sdo
boas, desde que seja feita tendo em vista que, cada paciente é diferente. Tem
coisas que da para passar para o homeopatico e tem coisas que ndo da.A meu
ver sdo validas, mas desde que bem aplicadas. A gente ndo pode chegar num
extremo, porque muitas vezes se prega o tratamento homeopatico excluindo
totalmente um tratamento, com medicacao, até mesmo quadros muito agudos. Por
ser um tratamento mais a longo prazo, ndo se pode excluir um tratamento a curto
prazo.”
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IDEIA CENTRAL C - Nido conhece/ utiliza, mas acha bom/ valido como
tratamento

Discursos do Sujeito Coletivo

Dentistas

“Eu acho que todo tipo de terapia é importante, porque o nosso atendimento é
realmente muito estressante, envolve dor, envolve tensdo, No geral eu acho boa,
néo so ligado a odontologia. Mas acho que para a odontologia também seria de
grande auxilio. Entdo, acho que o que vier para auxiliar o paciente eu acho valido,
com certeza. Eu ndo utilizo para trabalhar pelo fato de n&o ter conhecimento.”

Enfermeiras

“Eu acho interessante. Eu acho que principalmente para os usuarios, porque eu
acho que a homeopatia, eu ndo tenho muito conhecimento, mas acho que acaba
evitando mais os efeitos colaterais que 0os medicamentos industrializados causam.
Apesar que nao tenho muito contato com homeopatia, acredito que seja assim
uma coisa importante e que a gente ainda vai descobrir, tanto pelos profissionais
como pelos pacientes. Acredito, pois ja fui adepta da homeopatia.”

Médicos

“Eu ndo tenho experiéncia pratica, eu ndo tenho muito conhecimento especifico da
homeopatia, mas eu acredito no funcionamento dela, eu ja vi muita gente com
resultados bons, principalmente em pediatria. Eu mesmo ja recorri a esse tipo de
tratamento.E um método importante, so que a gente ndo tem muito acesso para
estar utilizando, com o conhecimento que da na faculdade a gente ndo tem como
estar aplicando, entdo tem que fazer um curso adicional, mas eu acho valido. E
uma area muito boa, que eu tenho muito respeito, apesar de ndo ter muito
conhecimento acho que tem um fundamento legal.”

IDEIA CENTRAL D - Nao conhece muito de homeopatia
Discursos do Sujeito Coletivo

Dentistas

“Na odontologia em especial e até mesmo no geral eu conheco muito pouco,
porque na escola em que eu estudei nunca se falou sobre essas metodologias
alternativas. Entdo, eu conheco é o que eu vejo em palestras, 0 que as pessoas
comentam que elas fazem, mas para mim é um pouco desconhecida ainda.

Entao eu acho que ela pode ser importante e ja deve até ter bastante evidéncia
cientifica de que funciona, mas eu particularmente ndo tenho conhecimento nem
experiéncia com homeopatia.”
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Enfermeiras

Eu sinceramente ndo conheco, eu ouco falar, as pessoas que fazem esse tipo de
terapia, mas ndo sei dos resultados, eu nunca ouvi falar do resultado. N&o teria
uma conclusao ainda.

Médicos

“Eu desconheco a homeopatia, ndo sei te dizer quais sdo os fundamentos, mas
acredito muito na medicina complementar, acredito na fungdo da homeopatia, mas
conhecimento técnico eu ndo tenho. Ndo é um método que eu utilizo, eu nunca me
interessei na verdade.”

IDEIA CENTRAL E — N3o acredita nesse tipo de tratamento
Discursos do Sujeito Coletivo

Dentistas

“Tive muito pouco contato com a homeopatia, eu imagino aquele profissional que
faz o tratamento do paciente s6 com ervas e esse tipo de coisa. Na verdade eu
sempre tive duvida sobre a eficiéncia da homeopatia, 0 que vem a minha cabeca é
que é meio dificil de vocé utilizar enquanto profissional, tem gente que duvida. Na
odontologia acho que na maioria dos casos, ao meu ver, pelo pouco conhecimento
que eu tenho sobre a homeopatia, eu acredito que ndo dé muito certo.”

Enfermeiras

“Sinceramente, eu ndo acredito. Nao ponho muita fé, eu nunca fiz esse tratamento
e eu ndo faria ndo, ndo passaria para alguém. O tratamento homeopatico, quando
a pessoa esta bem ele vai bem, quando a pessoa fica doente ai ele entra com o
remédio, com a alopatia. Entdo se a homeopatia é tao eficiente, vai tdo bem,
porque que na hora de uma crise, de um problema sério realmente, ele entra com
a alopatia? Entdo por isso que eu ndo acredito.”

Médicos

“Bom, eu ndo concordo muito com a homeopatia, ela agora ja é credenciada, mas
ainda assim ndo entra na minha cabeca, eu acho que vocé tem que tratar o
sistema de defesa do paciente, mas homeopatia ainda ndo consegui ver resultado
bom na pratica.

Né&o tenho grande conhecimento da area, mas ndo é uma coisa que eu acredite
que eu prescreva ou que me interesse. Nunca tive nenhum interesse especial por
homeopatia.

Como consumidor ndo tenho experiéncia, pouco sei sobre o assunto, mas nao
acredito; como profissional, nunca prescrevi um medicamento como tal. Por
desconhecimento, fico com o pé atras.

Tenho varios amigos que fazem, mas acho que vocé tem que acreditar numa
coisa para ela funcionar e eu ndo acredito na homeopatia.”
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IDEIA CENTRAL F — Prefere as medicagcées convencionais
Discursos do Sujeito Coletivo

Dentistas

“Eu nao tenho muito conhecimento, eu prefiro usar o que é tradicional, a alopatia
que eu conhego, como eu nao conhegco a homeopatia, prefiro usar o que eu
conheco, o método tradicional.

Se a gente for falar do lado odontolégico a gente usa muito pouco, por estar
acostumado normalmente com a alopatia, com o0s remédios tradicionais. Eu
mesmo tenho pouco conhecimento nesta parte, porque no periodo que eu fiz
faculdade, isso era muito pouco divulgado no curso, entao é claro que, hoje tem
profissionais que usam, mas eu ndo sei dizer realmente a eficacia, ndo sei dizer
com maior precisdo.”

Enfermeiras

“Eu até ja tentei um pouco da homeopatia, quando eu era mais nova. Ndo obtive
grandes resultados pessoais. Ja ouvi relatos que para algumas pessoas € muito
bom. N&o tenho assim uma opinido muito formada. Alguns eu sei que funcionaram
bem, mas vocé tem que ter bastante rigidez no tratamento porque ndo € um
tratamento curto. Entdo é uma coisa mais longa, e vocé tem que ter uma certa
responsabilidade também. No alopata também tem a mesma responsabilidade de
vocé tomar os dias completos, o horario certinho dividido, s6 que geralmente é um
periodo curto. S6 de cinco dias, dez dias. A homeopatia eu sempre vi periodos
bem longos, entdo para mim, que eu sou bem ansiosa, eu ndo consigo prorrogar
muito as minhas coisas, entdo tem que ser uma coisa mais de urgéncia, mais
resolvida.”

Médicos
“Néo é do meu dia-a-dia, ndo vou dizer que ndo acredito, mas eu sou muito mais
alopatica.”

IDEIA CENTRAL G — Acha que os pacientes e o servico publico ndo estdo
preparados para esse tipo de tratamento

Discursos do Sujeito Coletivo

Dentistas - nao houve representacdes

Enfermeiras

“Na populacao, na comunidade que a gente vive é meio complicado a homeopatia,
porque eles querem saber de remédio que resolva na hora, no dia. Eles nao

querem saber de esperar, aguardar o processo, porque todo dia tem que estar
usando e tudo. Eu acho importante, acho que é um tratamento que tem resultado,
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mas assim, como eu disse é um tratamento prolongado e que as vezes as
pessoas acabam ndo tendo muito paciéncia de esperar o efeito do tratamento
mesmo, e ai entra também aquele negocio que tem muita gente que nao acredita.
Entao assim, eu acredito na homeopatia, mas é dificil vocé convencer as vezes o
paciente a estar usando. Eu ja fiz tratamento com homeopatia também, e também
ja estudei, e a gente ouve também as pessoas comentarem que é um tratamento
prolongado mesmo. E que as vezes as pessoas querem um resultado imediato
mesmo. Entao, eu acho interessante, mas, nao é o que a gente vé na pratica do
nosso servico, em saude publica, que a gente ndo tem a disponibilidade, até de
divulgagdo, ndo tem o conhecimento mesmo das pessoas. O acesso ao
conhecimento esta um pouco maior por conta da internet, mas acho que o acesso
ao servico ele ainda é destinado a uma parte bem restrita da populagcéo, por conta
de custos mesmo. Entdo, eu acho que homeopatia ndo é uma coisa aceita, oficial;
€ meio complicado nas comunidades, porque eles ja vém do costume, uma cultura
e tudo. Assim, ndo é impossivel, mas é uma coisa que, no comeco vai ser dificil se
for implantar.”

Médicos

“Néo acredito que, ainda hoje o servigo publico esteja preparado para lidar com a
Homeopatia. Ao meu entender, é melhor fazer uma boa alopatia.Antigamente
existia até um conhecimento empirico, as pessoas conheciam bastante coisa que
funcionava, e que nao dependia da alopatia. Hoje, esse conhecimento tem se
perdido até porque passa por uma fase ai meio, uma cultura, infelizmente, a
cultura tem caido muito, a educagdo anda horrivel. Nos tivemos uma avaliagdo de
um orgéo externo através da ONU e colocou o pais com o nivel da Africa, horrivel
o0 conhecimento. Antigamente, aquele conhecimento que se passava da mae para
os filhos, do pai para o filho, enfim, caiu demais, esta horrivel. Aquele
conhecimento empirico que se vocé for na Amazénia ainda existe ainda. O
pessoal que sabe mexer com ervas e que nao necessita, inclusive, de meéedicos,
eles resolvem os problemas deles la mesmo, ainda tem alguns locais do pais, mas
€ muito pouco, é muito pequeno. Definitivamente eu acho que os médicos hoje
tem uma tendéncia a usar mais a alopatia, uma resposta talvez mais rapida,
porém mais agressiva ao organismo. Infelizmente.”

IDEIA CENTRAL H — Nao sabe

Discursos do Sujeito Coletivo

Dentistas - ndo houve representacdes

Enfermeiras

“Para ser bem sincera eu ndo tenho uma opinido formada, eu mesmo nunca usei,

nem da familia, entdo assim, tem pessoas que dizem que é bom. Eu ndo tenho
uma opinigo.”
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Médicos

“Olha eu acho que a homeopatia € um segmento que eu ndo uso no meu dia-a-
dia, ndo sei como descrever a eficacia dos tratamentos homeopaticos, ndo faz
parte da minha vida cotidiana, mas sdo tratamentos que alguns pacientes referem
beneficios com isso.”

IDEIA CENTRAL | — A homeopatia precisa aumentar a sua credibilidade
cientifica

Discursos do Sujeito Coletivo
Dentistas -ndo houve representacdes

Enfermeiras -nao houve representacdes

Médicos

“Sao tratamentos onde ndo se envolve muito a area de pesquisa. Acho que sdo
medicacées onde ndo envolve um laboratdério especifico, hoje ndo se tem assim
um grande laboratorio desenvolvido, onde desenvolvem pesquisas cientificas. A
homeopatia esta tentando fazer uma medicina de pesquisa, uma medicina que
ndo parecga tao empirica, tdo sonhadora. Eu acho que o falta para a homeopatia é
isso, trabalhos com acompanhamento, com comprometimento em metodologias
de pesquisa, sendo fica uma coisa muito "chutémetro”, cada um faz de um jeito.
Eu acho que é isso que faz com que a homeopatia tenha essa visao por parte dos
alopatas, que quando é muito crénico, quando nada da certo, entdo vocé toma
uma aguinha ai, se bem no faz, mal também n&o vai fazer.”
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QUESTAO 2 — Caso houvesse profissionais homeopatas na sua drea de
atuacao no sistema vocé indicaria/orientaria para seus pacientes?

A partir da analise dos dados, obtiveram-se as seguintes Idéias Centrais
(IC) e proporgdes de respostas, apresentadas no Quadro 2.
Quadro 2 - Distribuicdo do numero e percentual de Idéias Centrais entre médicos,
enfermeiros e dentistas frente a questao 2. (Piracicaba, 2010)

Dentista | Enfermeiro | Médico

CATEGORIA N % N % TN T %
A A — Indicaria (sem explicacoes) 6 |429| 26 |76,5] 17 | 56,7
B B- Indicaria (com explicacoes) 3 |214]| 5 147 7 |23,3
C C - Indicaria, mas... 5 35,7 3 88 | 3 10
D D — Nao tem posicao sobre o - - - - 2 | 6,7

assunto

E E — Nao indicaria 2 1143 1 29 | 3 10

Obs: um mesmo entrevistado pode ter respondido mais de uma idéia
IDEIA CENTRAL A - Indicaria (sem explicagdes)
Discursos do Sujeito Coletivo

Dentista
“Acredito que sim. Ent4o, indicaria. Como eu disse eu conhego muito pouco para
indicar, mas se é uma coisa que funciona e é boa, porque nao?”

Enfermeira
“Sim, sem duvida. Se tivesse oportunidade, sim. Encaminharia com certeza.”

Médico
“Acredito que sim. Com certeza. Dependendo da situacdo eu indicaria sim, sem
problemas.”

IDEIA CENTRAL B - Indicaria (com explicacées)
Discursos do Sujeito Coletivo

Dentista

“Sim, eu sou uma pessoa que acredito que o0 nosso corpo ele estara bem,
saudavel se todas as partes do nosso corpo estiverem saudaveis, se houver
algum desequilibrio de algum lugar eu acredito que pode ocorrer outro tipo de
doenca em outros lugares no nosso corpo.Néao sei exatamente como funcionaria,
nao sei exatamente como a homeopatia funciona, mas eu indicaria. Tenho muitos
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pacientes aqui que o problema maior € a ansiedade. Entdo, se tiver algum
resultado positivo para o paciente, eu indicaria sim.”

Enfermeira

“Légico que indicaria. Com certeza, apesar de ndo ter muita experiéncia e visdo,
mas pelo pouco que eu tenho contato eu vejo que é uma coisa valida, porque a
idéia inicial do PSF é a prevencéo.

A gente pode orientar porque tem inumeros problemas que a gente vé que nao é
de ordem fisica, por exemplo, organica, vamos dizer assim, é que as vezes 0
problema vocé nao vai conseguir resolver com o medicamento, muito pelo
contrario, problemas psicossomaticos, por exemplo, a gente vé um numero muito
grande de pessoas fazendo uso de medicamentos de tarja preta, medicacao
controlada. E acredito que a homeopatia, ela restaura um pouco mais o equilibrio
sem causar dependéncia como nesses casos, entdo assim, eu vejo que a maioria
dos problemas sdo emocionais, de ordem afetiva, onde a homeopatia se
enquadraria perfeitamente, sem levar uma dependéncia do uso do medicamento
controlado. Entdo se tivesse uma alternativa para gente estar encaminhando, eu
acho que isso também diminuiria a parte que a gente tem que ficar remediando,
eu acho isso muito interessante, eu orientaria sim. Se for para melhorar a vida das
pessoas que procuram a Unidade, e qualquer medicina alternativa ou ndo, com
tanto que resolva o problema da pessoa, eu acho que é indicado sim.”

Médico

“Com certeza, indicaria sim, para alguns tipos de patologia especificamente. Eu
vejo aqui queixas psicossomaticas, e acredito que a homeopatia seria uma otima
solucdo. Eu acho também que tem hora que o médico ndo acredita mais em nada,
entdo tem paciente que chega com dor crénica, com asma, com bronquite,
doencas que a nossa capacidades terapéuticas sdo muito reduzidas e que de
repente vocé tem alternativa, e que se o paciente, ele acredita, eu acho que vai
funcionar. Entdo, o tratamento homeopatico por ser uma coisa mais global, ser
uma coisa mais calma, uma coisa mais conversada, com um pouco de terapia,
acho envolvida, de relacionamento médico/paciente, acho que funciona para esse
tipo de paciente muito bem. N&Go adianta chegar aqui prescrever inalacdo e
mandar ele embora, que amanh& ele volta. A homeopatia tem esse carater, acho
que funciona bem nesses casos.Também para algumas situagdes, por exemplo,
ha trés anos atras nos tivemos uma grande epidemia de dengue na cidade, e
como a dengue n&o tem um tratamento especifico, foi cogitada a possibilidade de
estarmos usando a homeopatia, uma vez que, apesar de ser um quadro agudo,
havia ja publicagdes cientificas apontando a melhora dos sintomas através dessa
medicacdo homeopatica. Foi disponibilizado para os profissionais na rede, foi
passada a formula, é I6gico que eu ndo sabia exatamente o que tinha ali, eu tinha
lido que ajudava. Entao a gente prescreveu com muito bons resultados.

Entédo eu indicaria, em alguns casos, se eu avaliasse necessario.”

IDEIA CENTRAL C - Indicaria mas...
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Discursos do Sujeito Coletivo

Dentista

“Eu aceito todo o tipo de filosofia desde que seja bem estudada. Eu acho que
desde que vocé se informe, eu acho que é muito interessante esse tipo de terapia.
Estudando acerca do assunto, se eu tivesse conhecimento, se tivesse protocolo,
se o0 paciente se mostrar predisposto a isso, sim. Vendo que funciona, eu indicaria
sim, com certeza. Se realmente tiver a divulgacdo, tiver a comprovagdo e a
medicagcdo surtir efeito, ndo tem porque ndo indicar, uma vez que 0S NoOSS0S
remédios tradicionais, a gente sabe que ndo é muito bom. Também, se houvesse
assim, uma pessoa com conhecimento, sabendo receitar a medicagao eu indicaria
sim ai com certeza.”

Enfermeira

“Sim, mas depois de eu ter uma capacitacao, porque eu acho que, aqui na cidade
pelo menos, tem que ter alguns protocolos, ndo so em relagédo a isso, protocolos
de enfermagem mesmo e capacitagdes para que as enfermeiras consigam fazer o
trabalho bem feito. Também, como qualquer outra conduta que eu faco, eu
orientaria se tivesse dentro do meu alcance, porém eu acho que o problema seria
0 mesmo como qualquer outra situagdo que a gente passe, a adeséo, as pessoas
aceitarem, porque a idéia é tida como um luxo.”

Médico

“Apesar de eu n&o acreditar eu sou aberta. Assim, eu ndo vou falar assim: "ndo, o
que serve para mim é sO0 medicamento”, ndo, eu sou a favor da medicina
alternativa. Se fizer bem para o paciente, se ele achar que esta melhorando, todos
serdo encaminhados. Assim, se eles tivessem interesse sim, a gente tem que ser
imparcial, qguem escolhe o tipo de tratamento que faz é a propria pessoa, entao, as
vezes eu ndo concordo com um outro tipo, sei la, se fosse acupuntura, mas se a
pessoa quer fazer e acha que vai ajudar, eu acho que a gente tem que tentar
todos os recursos. Seria entdo uma outra opcdo ai que poderia se indicar: a
homeopatia eu acho que isso é muito de paciente para paciente, tem pessoas que
querem s6 homeopatia e outras que deixam a desejar a homeopatia.”

IDEIA CENTRAL D — Nio tem posicdo sobre o assunto
Discursos do Sujeito Coletivo
Dentistas - ndo houve representacdes

Enfermeiras- nao houve representacdes
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Médicos

“Eu ndo sei se indicaria, acho que isso fica a critério do paciente, entendeu? As
vezes eu refiro que tem a homeopatia para bronquite, asmas, essas doencas e a
gente sempre tém uma boa resposta dos pacientes que acompanham, geralmente
na rede conveniada. Doengas alérgicas como um todo, TPM tem uma boa
resposta, sei la, assim os que eu tenho mais acompanhado sdo esses tipos; eu
tenho um pouco de receio com pacientes com insuficiéncia cardiaca, com doencas
realmente, ai acho que tem que ser associado a alopatia.”

IDEIA CENTRAL E - N3o indicaria

Discursos do Sujeito Coletivo

Dentistas

“Nao indicaria. Eu ndo tenho esse conhecimento técnico para indicar. Entdo se
houvesse uma limitagdo das pessoas, eu participaria e eu indicaria, mas nao hoje,
porque eu ndo tenho o conhecimento adequado para fazer isso ainda. Além disso
acho que a maioria de infecgcdo bacteriana, precisa de algo que seja rapido.”

Enfermeiras

“Néao indicaria. SO se fosse, ndo sei, que tenha alguma eficiéncia nesse
tratamento, mas ai tem que a doutora ver, eu ndo prescrevo nada.”

Médicos

“Homeopatia? N&o, ndo indicaria, para nenhum tipo de patologia, eu nao
considero a homeopatia como forma eficaz de tratamento.”
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QUESTAO 3 — Se sim, para que caso (s) acha que indicaria? Comente.

A partir da analise dos dados, obtiveram-se as seguintes Idéias Centrais

(IC) e proporgdes de respostas, apresentadas no Quadro 3.

Quadro 3 - Distribuicdo do numero e percentual de Idéias Centrais entre médicos,

enfermeiros e dentistas frente a questao 3 (Piracicaba, 2010)

Dentista | Enfermeiro Médico
CATEGORIA
N % N % N %
A Como analgésico, antiinflamatério 5 35,7 - - - -
B Para casos de gengivite, periodontite e | 2 14,3 - - - -
outras inflamacgdes
C Para ansiedade, estresse, TOC, 6 42,9 11 324 9 30
psicossomaticos (doengas de carater
psicolégico)
D Substituir o antibiético 1 7,1 1 29 - -
E Para pacientes especiais (gestantes, 1 7,1 2 5,9 - -
diabéticos, hipertensos)
F Para pacientes que ndo respondem bem a | 2 14,3 8 23,5 3 10
tratamentos convencionais (como uma
ultima opgéao)
G Como alternativa ao tratamento - - 6 17,6 4 13,3
convencional
H Para problemas respiratérios e alérgicos | - - 12 35,3 11 36,7
(bronquite, sinusite, rinite, asma)
| Para dores e doencas cronicas ou leves sem - - 2 59 2 6,7
muito comprometimento
J Para problemas do dia-a-dia (célicas, ma | 1 7,1 3 8,8 2 6,7
digestao, TPM, cefaléia, enxaqueca)
K Para tudo - - 4 11,8 2 6,7
L Para prevencdo de doencas/ Fortalecer o - - 5 14,7 3 10
sistemas imunoldgico
M Para pacientes poli queixosos e somatizagéo - - - - 2 6,7
N Para edemas, hematomas e problemas | 1 7.1 - - 1 3,3
cutaneos
(o) Para pediatria 1 7,1 5 14,7 4 13,3
P Para cardio-circulatério - - - - 1 3,3
Q N&o indicaria/ prescreveria 1 7,1 1 2,9 3 10
R Deve-se analisar caso a caso - - - - 1 3,3
S Nao sabe dizer em que casos - - - - 1 3,3

Obs: um mesmo entrevistado pode ter respondido mais de uma idéias
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IDEIA CENTRAL A — Como analgésico, antiinflamatorio
Discursos do Sujeito Coletivo

Dentistas
“Principalmente no caso de dor e inflamagbes de gengiva, acho que para esses
casos, como analgeésico e antiinflamatorio.”

Enfermeiras - ndo houve representacdes

Médicos - ndo houve representacoes

IDEIA CENTRAL B - Para casos de gengivite, periodontite e outras

inflamagoes

Dentistas
“Eu acho que para casos de contencéo, por exemplo, gengivite, periodontite,
dores de ATM, doencgas gengivais, poderiam ser tratados.”

Enfermeiras - ndo ha representagdes

Médicos - ndo houve representagcdes

IDEIA CENTRAL C - Para ansiedade, estresses, TOC, psicossomaticos
(doencas de carater psicoldgico)
Discursos do Sujeito Coletivo

Dentista ) )

“Ansiedade. E o que me vem em mente. E dificil falar de um assunto que eu
conhecgo pouco.

Embora me falte o conhecimento desta area, acredito que controle a ansiedade e
0 estresse de pacientes, porque a gente percebe que temos muitos pacientes
adultos que tem mais medo do que crian¢as. Na realidade sdo pacientes que tem
muito medo, pacientes ansiosos. Também eu acho que em casos de pacientes
que tem aqueles quadros repetitivos de dor, de fundo emocional. Acho que seria
importante para o paciente como um todo, restabelecer o equilibrio emocional
para o tratamento. Acho que seria 0 meu primeiro pensamento nesses casos.”
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Enfermeira

“Pelo pouco que eu sei, é bem amplo o tratamento para homeopatia. Coisas de
carater emocional, como casos de estresse do dia-a-dia, ansiedade, depresséo,
as vezes TOC mesmo, que a gente vé muito, acho que seria interessante.
Problemas como disturbios de padrdo de sono, problemas emocionais,
ansiedades, fobias, inclusive outros problemas, por exemplo, problemas
respiratorios em criancas associados a dificuldades do nucleo familiar, vamos
supor, pais que brigam muito, pais que tem assim, acdes de violéncia com a
crianga, ndo fisica, mas verbal, que ndo tem paciéncia, muito comum a gente ver
crianga com asma, bronquite, com problema de vinculo familiar, isso € muito
comum. Também para mulheres da faixa dos 45 até os seus 55 anos que a gente
percebe muitos problemas emocionais por conta da sindrome de ninho vazio, que
os filhos vdo embora, se casam, ela fica sozinha, as vezes ha rompimento da
relacdo do casamento. Entdo nesses casos, entre outros, eu acredito que seria
muito bom. Isso porque a base de todo o problema esta muitas vezes no
emocional, no equilibrio, porque a gente sabe que um individuo equilibrado,
dificilmente ele vai ter uma resisténcia baixa, dificimente ele vai adoecer. Entdo
serve para tudo aquilo que vocé acha que é um fundo um pouco psicolégico e ndo
tem uma causa justificavel.”

Médico

“E um tratamento alternativo e eu acho que é valido também para problemas
psicologicos. Na propria psiquiatria mesmo, poderia usar como ansiolitico, porque
a gente ndo tem tanto recurso para tratar essas doencas e as vezes vocé fica
dando remédio, remédio e a pessoa ndo melhora. Ai um tratamento alternativo eu
acho que é valido também. Principalmente para aqueles transtornos ansiosos, de
fundo emocional, aqueles quadros em que a gente ndo encontra uma causa
organica para o problema, ai eu acho que pode se beneficiar bastante na
homeopatia. Aqueles casos de ansiedade, depressdo, dores psicossomaticas. A
pessoa faz o processo da doenga porque existia uma desestrutura anterior, entao
muitas pessoas que vocé vé fazer a doenca, faz as doencas porque ndo resolve
0S processos internos. Entdo no momento em que eu trabalho com isso eu vou
resolver, inclusive 0s processos internos dessa pessoa, e ndo ja o que esta
lesado, um 6rgao lesado, uma articulagdo lesada, mas no momento em que a
gente resolve o interno, esses processos se tornam mais faceis de lidar.”

IDEIA CENTRAL D - Substituir o antibiético
Discursos do Sujeito Coletivo
Dentistas

“Nesses casos que nds fossemos usar um antibiético, terapia, ou uma coisa mais
agressiva.”
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Enfermeiras
“Principalmente criangas que tem um alto consumo de antibioticos.”

Médicos - ndo houve representacdes

IDEIA CENTRAL E - Para pacientes especiais (gestantes, diabéticos,
hipertensos)
Discursos do Sujeito Coletivo

Dentistas

“N&o da para prescrever todo tipo de medicacao para gestante, para um diabético
ou um hipertenso, entao esses pacientes especiais seriam otimos para indicar a
homeopatia.”

Enfermeiras
“Hipertensos, diabéticos e gestantes, que também ndao podem usar um monte de
coisas.”

Médicos - ndo houve representacdes

IDEIA CENTRAL F — Para paciente que ndo respondem bem a tratamentos
convencionais (como uma ultima op¢ao)

Discursos do Sujeito Coletivo

Dentistas

“Primeiro aqueles casos que a gente investiga, investiga e ndo acha nada,
nenhum problema, vocé fica até meio sem jeito de falar para o paciente. E talvez
para infeccées recorrentes em que o paciente ndo responde bem a terapéutica
convencional, num caso de periodontia por exemplo, seria interessante, as vezes
pode melhorar bastante”

Enfermeiras

“Eu acredito que em pacientes que ndo se adaptam ao tratamento convencional,
tem uma certa dificuldade de adeséo, ou passam mal com os medicamentos, a
homeopatia seria uma alternativa boa. Criangas, pacientes alérgicos,
principalmente as criangas, 0s idosos, que estdo sempre com doencgas de base,
porque as vezes vocé da a medicacio, ela ndo pode ser usada por causa da
contra-indicacdo pelo tipo de patologia que ele tem. Também para pacientes que
ja fizeram varios tipos de tratamentos, por exemplo, pacientes asmaticos,
bronquite, essas doencas que a gente vé que o tratamento é prolongado mesmo,
vale a pena estarem fazendo esse tipo de tratamento.
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Especialmente nos casos crénicos que a gente ndo tem bons resultados com o
tratamento convencional de medicamentos ou esta com super dosagem, que ja
ndo reagem a mais nada, sdo pacientes que as vezes tomam mil medicacées e
nao tem efeito. Vai ficando toxico, chega uma hora que vocé ndo tem o que fazer
mais. Acredito que existem alguns casos que a gente pode até prolongar o tempo
de ndo utilizar o medicamento convencional, tentar trabalhar de uma forma mais
harménica, mais tranqdila, ao invés de chegar com medicagcdo, com formulas
pesadas as vezes. Entao eu acho que para aqueles casos que a alopatia ndo esta
resolvendo, por exemplo, vocé vé que a crianca esta com uma sindrome
respiratoria, vai na alopatia passa medicacdo e nao melhora, esses sdo casos que
o tratamento convencional ndo funciona, entdo eu acho que a homeopatia seria
uma alternativa boa para esses tipos de pacientes.”

Médicos
“Para casos alérgicos que a medicina alopatica ndo consegue tratar, doengas
crbnicas sem muito tratamento, por exemplo, dores crénicas, como aquelas
cefaléias e enxaquecas que a gente manda fazer tomografia e ndo tem de onde
vem, porque eles acham que tem alguma coisa, entdo acho que encaminharia
também.”

IDEIA CENTRAL G — Como alternativa ao tratamento convencional
Discursos do Sujeito Coletivo
Dentistas - ndo houve representacdes

Enfermeiras

“Acho que é uma alternativa para gente estar usando, para aqueles casos, por
exemplo crises reumatoides, dores referidas, talvez também, infecgbes muito
repetitivas, que a pessoa quer um tratamento a longo prazo, nao é igual a
alopatia, ndo é? Naqueles casos mais crbénicos, aqueles que as vezes a gente
tenta tratar por muito tempo e que toma o remédio normal e ndo surge o efeito que
a gente espera, entdo acho que esses casos mais crénicos eu acho que seria
mais adequado.Tem também muitos casos de pacientes que vocé ndo consegue
achar nada clinico, vocé investiga, investiga e muitas as vezes eu penso que a
terapia ajuda porque se vocé ja tentou buscar tudo que poderia ser fisiolégico e
vocé ndo encontrou. Eu acho que pode ter boa resposta.”

Médicos

“E um servigco que vocé pode oferecer como forma alternativa de tratamento ou
como forma de co-atuagéo, vai muito do que o paciente quer, do que ele deseja.
Alias, eu acho que tudo aquilo que a alopatia ndo tem nenhuma solucdo, acho que
tem que procurar alternativa, tanto que é alternativa complementar.”
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IDEIA CENTRAL H — Problemas respiratdrios e alérgicos (bronquite, sinusite,
rinite, asma)

Discursos do Sujeito Coletivo
Dentistas - ndo houve representacdes

Enfermeiras

“Eu acredito que para alergias em geral, infecgbes de vias aéreas superiores que
sejam recorrentes. Porém, de primeiro momento eu indicaria para as criancas com
problemas respiratorios, que tem crises recorrentes de infeccbes respiratorias,
como bronquite, sinusites e 0s "ites" da vida, esses sS40 0s que eu mais vejo as
maes atuarem. Mas eu conheco para asma, para bronquite, doencas crénicas e as
leves, de época, com febres com freqiéncia.”

Médicos

“A homeopatia serve como uma prevengdo de doengas que a gente considera
uma doenca crénica. A gente tem sempre uma boa resposta dos pacientes com
crise asmatica, os bronquiticos crénicos, amidalite recorrente, que acompanham
com homeopatia. Assim vocé pode estar prevenindo crises como de uma
bronquite asmatica, sinusite, uma rinite alérgica. Eu sei também que tem grande
aplicacdo em casos de alergia onde sé o tratamento medicamentoso ndo me
permite controlar adequadamente os pacientes. Quer dizer, aquilo que acaba
fugindo um pouco do meu controle eu associo uma terapia complementar como a
homeopatia. Entdo, seriam casos indicados para a homeopatia essas doencas
crbnicas, que ja tem um traco genético como bronquite e asma. Tem momento
também em que a homeopatia ajuda bastante em febres de origem viral, mas o
que eu tenho mais acompanhado sdo doencas alérgicas como um todo.

Alguns casos de atopia, como quadros de rinite e bronquite relacionada a um caso
alérgico, isso eu vejo bastante e gosto de encaminhar para tratar.”

IDEIA CENTRAL | — Para dores, doencas cronicas ou leves sem muito
comprometimento

Discursos do Sujeito Coletivo
Dentistas - ndo houve representacdes

Enfermeiras

“Acho que casos assim que ndo tenha comprometimento muito grave, de 6rgaos,
ou uma doenga grave, que requeira um medicamento mais forte. Por exemplo, em
casos leves de doencas, como para os hipertensos leves e os diabéticos que nao
usam insulina, que esta bem no inicio e quer mais orientacdo mesmo, faz uso de
pouca medicacdo.”
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Médicos
“Algumas coisas de do, acho que sdo as principais areas que eu sei que tem
pacientes que fazem o uso e tem bons resultados.”

IDEIA CENTRAL J — Para problemas do dia-a-dia (célicas, ma digestiao, TPM,
cefaléia, enxaqueca)
Discursos do Sujeito Coletivo

Dentistas - ndo houve representacdes
“Cefaléias”

Enfermeiras

“Bom, eu faco, posso até citar como exemplo, é para tensdo pré menstrual, para
enxaqueca, sdo 0s que eu conhego, o que € mais proximo e mais ligado a mim.
De repente, retomando os tempos antigos de vovo, muito relativo a essa parte
mais curativa mesmo, com chazinho para cdlica, para digestdo, as ervas
medicinais de rotina. Acho que para esses tipos de problemas valeria a pena
investir.”

Médicos

“Praticamente todos 0s tipos de crise de enxaqueca, que a gente tem resultados
muito interessantes para parte de homeopatia até na parte de dor eu acho que
ajudaria muito. TPM tem uma boa resposta.”

IDEIA CENTRAL K — Para tudo
Discursos do Sujeito Coletivo
Dentistas - ndo houve representacdes

Enfermeiras

“Eu acho que a homeopatia é utilizada de modo geral para qualquer situagcdo do
individuo. Trata tudo que é tipo de coisa. Para mim entdo, é para tudo e é muito
bem vindo. Entdo, eu acho que a homeopatia hoje em dia pode ser aplicada em
todos os casos, pelo que eu tenho visto assim, no dia-a-dia, ndo leio muito a
respeito disso, ndo tenho conhecimento aprofundado, mas do boca a boca
mesmo. Mas acredito que hoje em dia esta sendo aplicado em todas as areas.”

Médicos

“Eu acho que o tratamento da homeopatia serve para tudo ou para quase tudo.
Entao, pode ser indicado para qualquer coisa, desde amidalite até como forma
complementar de um tratamento psicologico, ou de uma abordagem integrada,
entao vai do gosto da pessoa.”
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IDEIA CENTRAL L - Para prevencdo de doencas/ Fortalecer o sistemas
imunologico

Dentistas - ndo houve representacdes

Enfermeiras

“No nosso grandioso trabalho em PSF, principalmente, o que a gente tem que
buscar é prevenir. Eu vou falar no que eu tenho experiéncia, na parte de melhoria
de sistema imunoldgico e também na prevencdo de outras doengas que tenham
possibilidades de serem prevenidas. Acho que nessas coisas que lidam com a
questdo de imunidade, porque a gente sabe que a homeopatia € mais para
aumentar um pouco a resisténcia.”

Médicos

“Para sistema de defesa baixa, mesmo sem alteragdo no sistema imunoldgico,
pessoa que tem gripe direto. Tudo que for para melhorar a defesa do sistema
imunoldgico do individuo, também medidas de prevengéo, seriam casos indicados
com a homeopatia.”

IDEIA CENTRAL M — Para pacientes poliqueixosos e somatizacdo

Discursos do Sujeito Coletivo

Dentistas - ndo houve representacdes

Enfermeiras - ndo houve representacdes

Médicos

“A gente vé uma eficacia muito grande em alguns casos de somatizagdo e
naquele paciente que é poli queixoso, que esta envolto a uma série de riscos
sociais. Entdo, talvez a homeopatia pudesse equilibrar a parte mental desse
paciente, fazendo com que ele percebesse e enxergasse outras coisas que,
naquele estado patoldgico dele, ele ndo consegue ver.”

IDEIA CENTRAL N — Para edemas, hematomas e problemas cutaneos
Discursos do Sujeito Coletivo

Dentistas
“No caso de tratamentos e de reducdo de hematomas ou edemas.”

Enfermeiras nao ha representacoes

Médicos
“Até para verrugas, ndo sei como que funciona isso.”
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IDEIA CENTRAL O - Para pediatria
Discursos do Sujeito Coletivo

Dentistas
“Acho que para criangca”

Enfermeiras

“Crianga € uma faixa de acdo boa, porque a mae sobrecarrega com muita coisa
que n&o precisaria estar dando, as vezes muito antibidtico, xarope comercializado
e acaba até diminuindo a resisténcia dessas criancas. Entdo, eu acho que é muito
para as criangas, porque eu acho que crianca quanto menos medicacdo alopatica
melhor, seria um tratamento a médio e longo prazo. Acho que daria bastante certo
isso.”

Médicos

“E mais pediatria, para criancas que ndo tem um bom desenvolvimento. Acho que
muitas criangas com problemas respiratorios se beneficiariam bastante, poderia
ser usado como expectorante.”

IDEIA CENTRAL P — Para cérdio-circulatdrio

Discursos do Sujeito Coletivo

Dentistas - ndo houve representacoes

Enfermeiras - ndo houve representacdes

Médicos

“Pode ser usado em varias coisas, como na parte cardio-circulatoria.”

IDEIA CENTRAL Q - N3o indicaria

Discursos do Sujeito Coletivo

Dentistas
“N&o prescreveria.”

Enfermeiras
“Nao indicaria”

Médicos
“Eu acho que nao orientaria.”
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IDEIA CENTRAL R — Para o paciente e ndo para a doenca
Discursos do Sujeito Coletivo
Dentistas - ndo houve representacdes

Enfermeiras - ndo houve representacdes

Médicos

“Eu acho que o paciente para homeopatia, € mais um paciente homeopatico do
que uma doenca homeopatica. Entao eu acho que tem que encaminhar o paciente
e ndo a doenga.”

IDEIA CENTRAL S — Nio sabe dizer em que casos

Discursos do Sujeito Coletivo

Dentistas - ndo houve representacdes

Enfermeiras - ndo houve representacdes

Médicos
“Eu acho que tem casos que a homeopatia pode estar resolvendo, quais casos é
dificil de falar.”

QUESTAO 4 - O que vocé achou do Ministério da Saude ter aprovado, em
2006, a Politica Nacional de Praticas Integrativas e Complementares no SUS

(ex: homeopatia, fitoterapia, acupuntura, crenoterapia, termalismo social)

A partir da andlise dos dados, obtiveram-se as seguintes Idéias Centrais (IC) e

proporgdes de respostas, apresentadas no Quadro 4.
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Quadro 4 - Distribuicdo do numero e percentual de Idéias Centrais entre médicos,
enfermeiros e dentistas frente a questao 04. (Piracicaba, 2010).

CATEGORIA Dentista | Enfermeiro | Médico
N % N % N %
A Acha 6timo 7 50 7 20,6 | 12 | 40
B Acha étimo (com ressalvas) 1 71 4 11,8 | 2 | 6,7
C Ha problemas com RH 1 7,1 4 11,8 | 7 [23,3

(atendimento/ treinamento/
financiamento)

D A portaria precisa ser 1 7,1 - - 2 | 6,7
normatizada para ser
efetivada na pratica

E Ha necessidade de 2 (143 14 | 41,2 | 5 |16,7
implementar na realidade dos
Servicos

F N&o conhece a portaria, mas 2 1143 5 14,7 | 8 10
acha interessante/ bom
G N&o acha boa a portaria 1 7.1 - - 1 3,3
H

N&o respondeu - - 2 5,9 - -
Obs: um mesmo entrevistado pode ter respondido mais de uma idéia

IDEIA CENTRAL A - Acha étimo

Discursos do Sujeito Coletivo

Dentistas

“Eu acho dtimo todas elas, porque é uma alternativa a mais para 0s pacientes
poderem escolher se querem tratar com essas técnicas alternativas ou com a
técnica convencional, acho interessante ter essas op¢ées. Entdo eu sou a favor
dessa Portaria, porque acho que varios tratamentos alternativos vem ajudar a
resolver uns casos que a gente realmente ndo sabe o que esta acontecendo. Acho
que seria interessante se fosse até mais divulgada e por conseqiiéncia aplicada.”

Enfermeiras

‘Acho assim, que tudo € uma associagdo, que € um conjunto, € multiprofissional.
E boa para aplicar no SUS, porque ja € mais uma alternativa, mais um tratamento.
Se puder associar, eu acho muito legal dtimo, se ela entrar em vigor acho que
enriquece o sistema, é uma opgdo a mais para oS usuarios. Eu acho
extremamente importante, porque também faz parte, € um outro foco, outra
maneira de fazer o tratamento, outro jeito de até fazer os pacientes pensarem,
verem outras maneiras de se tratar.”
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Médicos

“E um passo interessante para a medicina comunitaria, uma Portaria muito
importante sim, com certeza. Olha, acho que foi um grande avanco, porque ja
existe essa pratica no nosso pais e nos temos tudo para termos atuacio, acaba
isso ndo ocorrendo mais por causa da politica da industria farmacéutica. A
homeopatia esta subindo tanto que vocé vé que a populacdo esta tendo uma
adesdo, esta tendo uma procura maior. Eu acho fantastico porque a gente precisa
dar abertura para outras coisas, a gente ndo pode se limitar so na alopatia e ndo
achar que a alopatia resolve tudo e também ndo achar que a acupuntura e as
outras praticas resolvem tudo, a gente precisa pegar o maior numero de
conhecimentos possiveis e juntar e ai se da um novo caminho. Acho que tem que
estar os dois ai para a pessoa escolher, tanto para a homeopatia ou para a
alopatia, acupuntura. Entao eu sou totalmente a favor, acho que tudo o que possa
vVir acrescentar para beneficio do paciente, eu sou totalmente a favor. Eu acho que
€ uma norma viavel, importante. Eu acho interessante também, porque se eu
pPOSso amenizar um pouco com tratamentos alternativos, eu ndo vejo porque nao
lancar mao disso e todo tipo de tratamento que for trazer beneficio para o
paciente, melhorar a qualidade de vida dele, eu sou a favor; se € uma coisa que
funciona bem, entdo sou totalmente a favor da inser¢do no SUS.”

IDEIA CENTRAL B — Acha 6timo (com ressalvas)
Discursos do Sujeito Coletivo

Dentistas
“Eu acho bastante valido e bom. Acho bem interessante, apesar de nao conhecer
a fundo nenhuma delas.”

Enfermeiras

“Seria otimo para o SUS essa parte de terapias naturais, voltar um pouco ao
natural, acho interessante. S6 que tem que ter uma divulgagcéo a respeito desses
meétodos e técnicas, para vocé estimular a adesdo a esse tipo de tratamento.
Precisa também de divulgacdo e da recepgdo a nivel do municipio, porque o
municipio precisa aderir e permitir que a gente faca. O problema é que a gente
néo fica sabendo, porque ndo € nem divulgada, mas se tudo chegasse até aqui eu
acho que seria bom principalmente porque o paciente de um modo geral e todos
0s usuarios de saude, todo mundo ainda esta com aquela mentalidade que é
muito mais dificil vocé atender o paciente para promover saude do que para a
técnica curativa.”

Médicos

“Eu acho isso importante, mas a sociedade, ndo sei se acha tao importante ainda,
0s proprios médicos também ndo acham tao importante ainda, entdo, mas ja é um
comego. Acho que é propaganda, tudo nesse mundo € propaganda, e a gente se
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barra numa série de coisas, de interesses financeiros da industria farmacéutica, de
interesses médicos e é dificil por isso, e até as pessoas tem muito preconceito
ainda com terapias alternativas, acha que é benzimento, acha que é umbanda,
mistura com religido. Mas é propaganda e trabalho de formiguinha, para comecgar
devagarzinho e a hora que a pessoa comegar a se sentir bem, ela faz a
propaganda, ai espalha

Entao, é muito bonito isso no papel, agora, colocar em pratica, envolve igual o que
eu estava te dizendo, vocé tem que mexer nas bases, ndo adianta vocé fazer uma
casa de cima para baixo, otimo, perfeito, S0 que vocé precisa comecgar a mexer na
receptividade disso ai, precisa comecgar a educar o povo para receber isso ai,
sendo néao funciona.”

IDEIA CENTRAL C — Problemas com recursos humanos (financiamento e
treinamento)

Discursos do Sujeito Coletivo

Dentistas

“Apesar de eu achar muito legal, é dificil. Porque é o que eu falo, existe uma
cultura muito complicada aqui, vocé quer aplicar, vocé tem que ter uma integracdo
muito grande principalmente com médicos, enfermeiros.”

Enfermeiras

“Eu penso que hoje a Secretaria ndo esta preparada para esses profissionais,
porque tem muitas equipes que estao incompletas, falta médico, enfermeira ou
equipe técnica e agentes de saude. Mas, se tiver esse profissional para ajudar, a
trabalhar junto com a equipe, seria maravilhoso. Eu acho interessante, mas eles
VAo dar recursos para isso? Qutra coisa tem que ser uma pratica em conjunto,
porque na verdade a gente trabalha junto com o médico. Entdo, tem que ser 0s
dois acreditando nessa alternativa. Também o treinamento. Se realmente for
nesses moldes que eu estou imaginando que é para ter, para que as pessoas que
pratiquem, essas pessoas tenham feito um estudo sério, num local em que
disciplinou esses estudos também sério, porque sendo a gente vai comecgar a ter
pessoas sem conhecimento técnico, cientifico amplo e vai acabar o problema.
Assim, primeiro porque causam problemas de ordem maior se for feita uma coisa
errada, uma insercdo num ponto, por exemplo, a acupuntura, inseriu a agulhinha
num ponto que ndo é correto, a pessoa vai ter reflexos depois, problemas maiores
do que os que ela foi antes de procurar a pratica. E acaba levando também uma
descrenca nas complementares porque, se€ uma pessoa ndo é um profissional
Sério praticando isso, a pessoa ndo tem resultado esperado, ela vai acabar
denegrindo a imagem daquela pratica complementar. Eu penso que seja isso.”
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Médicos

“Apesar de os médicos ainda terem uma resisténcia em algumas terapias
alternativas, eu acho otimo, tudo que a gente pode fazer para melhorar eu acho
que tem que ser valido. E 6timo, mas como que vai pagar um profissional para
fazer isso, como que vocé vai tratar isso dentro do municipio? A questao é de que
quanto mais complexo é o procedimento, mais dinheiro vai precisar de retorno,
seja para quem for, para o médico ou para a instituicdo. A gente depende muito
das politicas publicas, ndo tem jeito. NGo se muda pratica de saude de cima para
baixo, sabe. Entdo eu acho que tudo depende também da forma como vai ser
aplicado isso, até chegar ao municipio, como que vai ser incorporado isso, porque
as vezes eu acho assim que cria uma determinada Portaria e de repente nao vai
ter profissional para exercer isso, entendeu? Nao vai ter uma infra-estrutura para
desenvolver isso, ai € como se ndo funcionasse. Entdo, se realmente eles tiverem
profissionais adequados para se fazer isso, acho que é uma alternativa, e ai seria
valido. E a primeira coisa é o tipo de pensamento nosso, ndo so da classe médica,
mas acho que de todos os profissionais da area de saude, ndo vejo uma mudanca
da visdo do profissional de saude coerente com essa Portaria.Entéao é totalmente
viavel, claro, se for tudo muito bem elaborado, com profissionais adequados para
cada area, profissionais extremamente habilitados para isso. Ai eu sou totalmente
a favor.”

IDEIA CENTRAL D — A portaria precisa ser normatizada para ser efetivada na
pratica

Discursos do Sujeito Coletivo

Dentistas

“Eu acho positivo sim, se for requlamentada, porque é como eu falei, sdo terapias
alternativas, entdo fica sempre naquela zona meio nebulosa. Tem gente que ndo é
habilitado para fazer, entdao entra um pouco naquela coisa do "tira la para mim", se
chega no momento vocé regulamenta, a coisa comega a ficar mais séria e vocé
comecga a separar quem realmente trabalha com conhecimento cientifico na area e
de quem é um charlatdo, comeca a trazer mais credibilidade para essas técnicas.”

Enfermeiras - ndo ha representacdes

Médicos

Eu acho assim, que a Portaria vem estimular a participagdo dessas atividades
dentro do SUS, mas eu acho que ela ainda ndo é o ideal. Acho que precisava ficar
melhor estabelecido, como cada profissdo deve atuar dentro dessas atividades.
Até onde eu sei, falta até hoje normatizacao para ela efetivamente ser colocada
em pratica, na teoria € muito lindo, mas na pratica ainda nao funciona. Deveria ser
uma nova Portaria estimulando o municipio, o Estado a instalacdo de Centros de
Medicina Complementar ou capacitando os profissionais da Atencao Primaria para
que exergam essas atividades dentro das suas Unidades, isso faltou.
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IDEIA CENTRAL E - Ha necessidade de implementar na realidade dos
servicos

Discursos do Sujeito Coletivo

Dentistas

“Bom, eu acho interessante, mas eu nao vi isso sendo aplicado efetivamente, pelo
menos nos meios em que eu tive contato, eu ndo vi nada disso sendo aplicado
como um procedimento. Ja tinha ouvido falar, mas ela nunca foi empregada, pode
ter sido aprovada, mas na pratica acaba so sendo implantada por profissionais
que, por si s6 fazem isso.”

Enfermeiras

“Deveria ser posta em pratica hoje, por todos os municipios, s6 que todos nos
profissionais da saude, vivemos num pais de muita burocracia, e se a gente
diminuisse, enxugasse um pouco isso, talvez as nossas acbes fossem mais
rapidas, mais focadas e mais diretas. S6 que a gente depende de muitos tramites.
Entdo eu acho muito bom, s6 que tudo fica a nivel de Ministério e ndo é passado
para os municipios, enquanto o municipio ndo adere a gente ndo pode fazer nada.
Eu acho que precisa aplicar isso, ndo adianta ter s6 no papel, porque nos que
estamos trabalhando diretamente na atencdo basica e estamos lidando com o
paciente nao temos essa informag&o. Entao, € burocratico, € tudo muito demorado
para chegar até a gente, para implementar isso para o paciente. E muito lindo, so
que a gente ndo pode fazer. Assim, eu acho que devia entrar em vigor mesmo. Eu
queria que fosse colocado em pratica, fosse aprovada no municipio mas falta
implantar, implementar. E interessante, mas vocé nao vé acontecendo na pratica.
Eu acho que é tdo mais longe da gente aonde comeca o problema! Acho que
aprova, faz aquele sensacionalismo em cima de uma lei que é aprovada so que
depois ndo sai do papel. Acho que ndo se tem interesse politico, porque quem
trabalha na ponta, teria interesse, a gente sente falta disso, mas acho que ndo tem
interesse politico, dos administradores, dos gestores.”

Médicos

“Acho lindo, porém, basta ser aplicado, eu ndo vejo chegar nem para nos
medicacées necessarias, acho que esta longe ainda para isso comecar e comeca
sempre muito precario para depois continuar. Deveria ser implementada com
eficacia, por enquanto, a gente sé ouve falar na lei no papel, e na pratica tem
pouco investimento. Tem muitas leis no Brasil, acho que a maioria delas n&o
funciona porque quem deveria fazer valer ndo faz, mas sera muito bem vindo,
claro. Eu acho que os lugares diferem muito, de repente vocé tem até em alguma
prefeitura que € vinculada, mas acho que de maneira geral, se vierem essas
praticas complementares, deve-se requlamentar para que seja para todo mundo.
Entdo, eu acho que ndo ha interesse publico. Seria mesmo muito interessante se
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a Portaria fosse realmente aplicada, porque a gente tem ja alguma resposta com a
fitoterapia em projetos pilotos.”

IDEIA CENTRAL F — Nio conhece a portaria, mas acha interessante/ bom
Discursos do Sujeito Coletivo

Dentistas

“A Portaria ja € aprovada? Primeiramente, nem conhecer eu conhecia a Portaria,
mas se ela existe deve ter algum fundamento légico. Eu acho interessante. Eu
acho que tudo no universo quando bem indicado é favoravel.”

Enfermeiras

“E dtima, acredito que seja interessante tanto para os usuarios quanto para os
profissionais, sO0 que eu nem sabia dessa legislacdo, nunca ouvi falar dessa
legislacdo para falar a verdade. Entdo, eu ndo conhecia, nunca tinha assim, sido
apresentada, mas aqui em Piracicaba a gente tem os fitoterapicos na rede, e o
médico que trabalhava aqui antes, ele prescrevia com mais freqliéncia, eu
gostava, achava que tinha um bom resultado dos pacientes que eu conversava;, ja
cheguei a utilizar também, o xarope de guaco sem problemas. Eu via bastante
eficiéncia.”

Médicos
“Eu ndo conhecgo para poder dar uma opinido, mas achei 6timo. Nao sei por que
ndo se encontra em uso se existe trabalho em cima disso.”

IDEIA CENTRAL G — N3io acha boa a portaria
Discursos do Sujeito Coletivo

Dentistas

“Eu me pergunto por que eu nunca, aqui pelo menos, ouvi dizer que alguma
dessas alternativas é usada nos pelos pacientes do SUS, ndo sei se ela esta
sendo aplicada por algum sistema de saude.”

Enfermeiras - ndo houve representacdes

Médicos

“Eu acho que ndo vai ser um beneficio significativo para os usuarios. Eu nao
recomendaria e acho isso de grande dificuldade também de implementar. Tem
que analisar o custo beneficio das medicagbes, do tratamento, pela propria
dificuldade na eficacia, ndo é que eu ndo acredite, mas a eficacia é duvidosa,
entao eu acho que nao deveria ser implementado.”
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IDEIA CENTRAL H — Nio respondeu
Discursos do Sujeito Coletivo

Dentistas - ndo houve representacdes

Enfermeiras
Nao faz referencia ao tema da pergunta durante o discurso.

Médicos - ndo houve representacdes

QUESTAO 5 - Pensando em todas as Praticas Alternativas e
Complementares que a portaria 971 engloba se vocé tivesse a oportunidade
se aperfeicoar ampliando seus conhecimentos através de um curso. Qual (is)
o (s) curso (s) voceé faria? Por qué?

A partir da andlise dos dados, obteve-se as seguintes Idéias Centrais (IC) e
proporcoes de respostas, apresentadas no Quadro 05
Quadro 05. Distribuicao do numero e percentual de Idéias Centrais entre médicos,

enfermeiros e dentistas frente a questdo 05 (Piracicaba, 2010)

CATEGORIA Dentista | Enfermeiro | Médico
N | % N % N | %
A Homeopatia 5 1357 9 26,5 | 7 (23,3
B Fitoterapia 3 [21,4| 183 | 38,2 | 11 36,7
C Acupuntura 11 1786 | 24 | 70,6 | 13 43,3
D Auriculoterapia - - - - 1 3,3
E Crenoterapia / Termalismo - - 1 2,9 1 3,3
Terapia natural (massagem, - - 2 59 1 3,3
reiki) / Florais / Medicina
F Chinesa
N&o sabe / Nao faria/ A 2 1143 2 59 6 20
portaria nunca foi
G empregada

Obs: um mesmo entrevistado pode ter respondido mais de uma idéia
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IDEIA CENTRAL A - Homeopatia
Discursos do Sujeito Coletivo

Dentistas

“Voltado para a area bucal? Acredito que sim. por exemplo, a homeopatia. Entao
eu faria homeopatia sim, acho que pensaria em homeopatia primeiro, que eu
tenho mais conhecimento também, conhecimento que eu digo assim, de ter
utilizado; entdo sdo coisas assim que eu tenho interesse, ndo que eu achei
interessante pessoalmente, mas o que eu usaria mais no dia-a-dia profissional.”

Enfermeiros

“Com certeza primeiramente eu escolheria a homeopatia, que é a esséncia
mesmo, até para ter o conhecimento que eu nao tenho. Eu acho que todos seriam
interessantes de eu conhecer, mas se eu pudesse escolher um seria a
homeopatia; agora com certeza, se eu tivesse a oportunidade de conhecer todos,
eu conheceria todos. A homeopatia eu gostaria para ter mais conhecimento e
poder estar utilizando. Acho que faria uma especializacdo, para aplicar no dia-a-
dia.”

Médicos

“Faria e eu acho que ia continuar na questao da homeopatia, que eu gosto muito;
eu me trato com homeopatia, entdo eu gosto muito da homeopatia, eu acho bem
interessante. A homeopatia, pela maneira que eu entendo, eu ndo tenho tanto
conhecimento, mas pelo que eu entendo acho a homeopatia algo interessante que
se encaixa no perfil de médica que eu tenho que eu sou. Eu acho que todas as
terapias, elas podem se complementar, eu enxergo desta maneira. Nao é
medicina, é algo alternativo.”

IDEIA CENTRAL B - Fitoterapia
Discursos do Sujeito Coletivo

Dentistas

“Fitoterapia € o uso de remédios naturais, ndo €? Esse dai eu gostaria, eu acho
mais interessante para o meu dia-a-dia; entdo a fitoterapia eu usuaria, aplicaria na
pratica clinica, ndo que eu achei interessante pessoalmente, mas o que eu usaria
mais no dia-a-dia profissional.”

Enfermeiros

“Com certeza, primeiro eu queria fazer a fitoterapia, que é o que eu mais tive
contato la, porque eu como enfermeira consigo aplicar muito mais facil e ter
resultados mais rapidos. A homeopatia também é muito bonita, mas, precisa de
um tratamento mais continuo, entdo eu acho que a fitoterapia é uma coisa mais
rapida, e isso para a minha realidade seria a coisa mais facil que eu poderia fazer
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agora. Eu acho que na pratica diaria mesmo, acho que os fitoterapicos eu vi, em
Campinas a gente usava muito, tem protocolos de fitoterapicos e tem um bom
resultado.Eu acho muito legal as plantas, sou bem adepta dos chas, tudo, entdo
seria interessante. Entao eu acho que, se a gente fosse ver pelo que a gente tem
hoje se eu pudesse fazer, fitoterapia acho que para gente no momento seria mais
pratico, porque a gente ndo consegue, pelo que oferecem aqui na rede para
gente, a gente ndo conseguiria trabalhar com outras coisas pelo menos com a
fitoterapia acho que a gente teria uma abertura um pouquinho maior. Mesmo
porque até a definicdo de saude da Organizacdo Mundial de Saude ja mudou, a
definicdo de saude ja ndo é so, é mental, social e até espiritual, vocé tem que ter
um bem estar em todas as esferas, sendo.”

Médicos

“Todas elas eu me interesso, mas se fosse assim para escolher, direcionar, acho
que escolheria a fitoterapia, que eu tenho assim grande afinidade. Essa na
verdade, assim, particularmente é a unica que eu acredito, que acho que seja fiel
mesmo, porque na pratica a gente tem muitos remédios que agora foram
considerados até alopaticos, que nem o cha de Guaco, sdo remédios que eram
fitoterapicos, e a maioria das drogas alopaticas sao derivadas, eram fitoterapicas
antigamente. E foram revertidas. Entdo o que eu escolheria seria a fitoterapia.
Como eu ja falei, a fitoterapia sdo medicamentos, sdo substancias encontradas na
natureza, de facil acesso, de facil preparo, uso tradicional que passa de anos em
anos, que passa da bisavo, da avo, ajuda no tratamento e como ela tem uma
determinada dose, porque quando vocé fala: "toma esse chazinho aqui, duas
vezes ao dia", ou "toma uma colher de mel com prdépolis, duas vezes ao dia", que
vai dar uma ajuda, entdo assim, eu vejo alguma efetividade. Dai seria mais a
fitoterapia mesmo, porque eu acredito que seja de facil; e para o programa de
Saude na Familia, eu ja aplico, ja uso a fitoterapia, eu vim mesmo para o PSF
gracas a fitoterapia, a gente utiliza bastante fitoterapicos. Porque o PSF era uma
otima oportunidade para eu usar no geral, porque aqui a gente faz uma medicina
generalista, a gente atende clinica, a gente atende pediatria, a gente atende
ginecologia a fitoterapia eu acho que ela pode complementar, entendeu? Eu acho
que dentre essas toda, inclusive a alopatia, ela tem um resultado até mais rapido
na clinica, que eu percebo. E a fitoterapia até tem um curso bom la no hospital
paulista de medicina, é bem legal.”

IDEIA CENTRAL C - Acupuntura

Discursos do Sujeito Coletivo

Dentistas

“Eu me interessaria, gostaria mais da acupuntura, com certeza, dessas ai a que

eu mais gostaria de ter o conhecimento é a acupuntura, para usar no consultorio.
Acho que um curso de curta duracgo para ter um contato inicial. Pensaria em me
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especializar em acupuntura. Acredito que para conhecer mesmo e para Se
informar, faria por esse motivo das dores, de dor poli-facial, eu acho que a
acupuntura cairia bem ai para tratamentos no caso de dores, em alguns casos de
ATM, auxiliar na pratica clinica. Acupuntura foi a que eu tive mais contato e entao
eu vi resultados bem positivos com isso. Entdo acho que é uma coisa que
realmente funciona e que funciona mais a curto prazo. Ndo sei dos outros, mas
pelo que eu vi vocé tem um efeito mais a curto prazo com a acupuntura. Mas
acredito que um curso de uma semana ndo te dé uma formacao, precisaria de
pelo menos mais tempo, precisaria de mais tempo para fazer esse tipo de curso.
Eu gostaria de fazer um curso bem feito, grande, e me aprofundar muito nessa
parte, que eu usaria mais no dia-a-dia profissional.”

Enfermeiros

“Eu escolheria a acupuntura, com certeza, gosto muito, acho que seria mais da
minha area, € um eterno aprendizado, tem que continuar estudando. Eu gosto
bastante dessa parte, acho que para a minha area seria mais certo porque nao
envolve a parte de medicacdo nem nada, porque eu sou enfermeira € nem poderia
estar envolvida com a parte de medicagcdo. E usaria no dia-a-dia. Assim se eu
tivesse a oportunidade eu faria para ter mais conhecimento e poder estar
utilizando. Porque o maior problema aqui é de dores lombares, dor de cabeca; é
uma queixa muito comum aqui na Unidade, acho que em todos os lugares é a
qQueixa mais comum, o paciente procura muito a gente por causa de dor. Entdo
talvez fosse interessante, pelo resultado, que realmente eu acho que existe
resultado: a acupuntura eu acredito nela.”

Médicos

“Faria acupuntura Todas elas eu me interesso, mas se fosse assim para escolher,
direcionar, eu acho que eu optaria pela acupuntura. Porque eu acho que dentre
essas toda, inclusive a alopatia, ela tem um resultado até mais rapido na clinica,
que eu percebo. Por outro lado a homeopatia, ela traz uma resposta mais
duradoura. A acupuntura é algo que eu acho importante, uma coisa que eu
gostaria de fazer. Eu acredito bastante na acupuntura. Se eu tivesse oportunidade,
no momento eu partiria para a acupuntura, mas introduziria ela no meu servico,
ndo pararia de fazer o que faco para ser acupunturista s6 simplesmente, isso que
eu fago eu gosto, faz dez anos que estou em saude da familia, mas eu acho que
pode trazer isso para a populacao que a gente trabalha, acho isso fabuloso, desde
que a pessoa acredite também, ndo adianta querer tratar alguém com algo que ela
nao acredita. Mas teria que ser de especializacao, um curso de uma semana, eu
acho que uma semana € muito pouco. Tratar todo mundo trata, ja diz aquele
ditado "de médico e louco todo mundo tem um pouco”, e temos mesmo, o
problema sdo as complicacées ou a ndo resposta ao tratamento, que o paciente
de saude da familia ndo é aquele que nunca vai te ver, é aquele que volta e fala:
"doutora, aquilo que a senhora fez em mim ndo deu certo, e agora, o que nos
vamos fazer? E essa a nossa preocupacdo, se ndo tem resolutiva ndo vai dar
certo também.”
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IDEIA CENTRAL D — Auriculoterapia
DiscursoS do Suijeito Coletivo

Dentistas - ndo houve representacdes
Enfermeiras - ndo houve representacdes

Médicos

“Eu tenho interesse, esta na minha programacdo de me aprofundar um pouco
mais na auricolaterapia, que é um dos segmentos da acupuntura, e que eu acho
que é uma vertente que pode ser mais bem aplicada no contexto da atencao
basica, € uma coisa mais rapida, mais dindmica, e o paciente fica com as agulhas
durante a semana para estar fazendo efeito, faz as massagens, entdo eu acho
que seria uma coisa que eu tenho algum conhecimento, mas teria interesse em
aprofundar mais isso.”

IDEIA CENTRAL E - Crenoterapia / Termalismo
DiscursoS do Suijeito Coletivo

Dentistas - ndo houve representacoes

Enfermeiros
“Faria sim, alguma coisa no sentido de agua mesmo, tratamento com agua. Acho
que mais a terapia da agua.”

Médicos

“Olha, eu fiz um curso e trabalhei alguns anos no Balneario, e eu acho que
funciona muito bem essa crenoterapia, termalismo, acho que é um curso que eu
gostaria de ver sendo estudado. Acho que aqui no Brasil, ndo vi. Ndo vejo
estrutura em termos de até do paciente para se fazer esse tipo de medicina, mas é
uma coisa que eu gostaria de saber se tivesse espaco.”

IDEIA CENTRAL F - Terapia natural (massagem, reiki) / Florais / Medicina
Chinesa

Discursos do Sujeito Coletivo

Dentistas - ndo houve representacdes

Enfermeiros

“Floral, eu gostaria de conhecer terapia de Florais, acho muito interessante,

voltada mais para massagem, a Reiki, a drenagem linfatica, principalmente porque
a gente tem pessoas que as vezes, que retiraram a mama, tem que orientar para
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fazer as massagens, pos-cirurgico em geral. Essa parte de, eu acho que essa
parte de coluna, eu acho legal, massoterapia, a Reiki, Shantala, aquela que vocé
usa pedras quentes, esqueci o nome agora, a técnica com bambu. Acho assim
maravilhoso porque aqui o que tem de pessoal que toma antiinflamatdrio por
causa de dorzinha de coluna, que as vezes uma massagem, Se quer corrigir uma
postura, alguma coisa assim, e resolveria legal, a gente tem bastante esse tipo de
coisa aqui. Entdo eu queria fazer isso e quem sabe até a minha conclusdo de
curso com os pacientes mesmo daqui.”

Médicos
“Que eu tinha vontade de fazer é a medicina chinesa, e o que eu tenho vontade é
de continuar estudando dentro dessa area porque é a que eu me identifico mais.”

IDEIA CENTRAL G — N3o sabe / Nio faria / A portaria nunca foi empregada
Discursos do Sujeito Coletivo

Dentistas
“Néo, néo faria. Ja tinha ouvido falar da portaria, mas ela nunca foi empregada.”

Enfermeiros

“Que dificil. Nao teria ndo. Eu nem sei por que assim, eu gosto muito de estar
aprendendo e tudo. Mas eu acho que estou num momento que assim, acabei de
ser admitida aqui, entdo eu estou bem voltada para esse modeldo comum mesmo,
tenho muita coisa para aprender, de patologia mesmo, estou correndo atras, estou
estudando. Ndo sei, no futuro pode até ser que eu gostaria de fazer um outro
curso. Mas ndo sei assim especificamente, se um de agua mineral, ou um das
cores, um de danca, de musicoterapia, entendeu?”

Médicos

“Néo, no momento ndo. Eu acredito que eu ndo teria tempo para isso. Nao na
minha formacdo. Eu n&o teria interesse. Um curso ndo, nao de especializago,
para conhecimento sim eu poderia fazer um curso a curto prazo para me informar
melhor sobre essas praticas, para conhecer, de curiosidade, de ver como é que
funciona, mas eu ndo me interesso em tratar com isso, acupuntura, homeopatia,
fitoterapicos, essas coisas, e porque eu ndo acredito, entendeu? Porque eu tenho
a minha especialidade e eu acho assim, tdo sério e tao dificil € a acupuntura, a
acupuntura é uma medicina oriental e ela mexe com dermato, inervagdo, se vocé
for levar a sério, é estudar muito e é muito dificil, entao se for para aprofundar em
alguma coisa eu prefiro estudar mais a minha area e trabalhar mais a minha area
do que pegar mais uma coisa para aprender e fazer mais ou menos, mas admiro
muito e acho que tem que saber muito para trabalhar com isso. Homeopatia eu
nao tenho experiéncia para dar palpite, mas na acupuntura eu acho que é bem
dificil. Indicaria, gosto, mas nao faria porque eu acho que a gente abrindo, quanto
mais a gente acha que vai aprender um monte de coisa, um monte de coisa mal
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feita, eu acho melhor fazer poucas bem feitas, do que muitas mal feitas.
Fitoterapia, acredito, mas acho a mesma coisa, que vocé tem que saber muito
bem para fazer as coisas, saber mais ou menos acho que ndo, posso encaminhar
para alguém que sabe mais, o basico eu posso aprender e saber. Trabalhar com

isso e me especializar nisso, no momento ngo.”
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6 DISCUSSAO

Os dados qualiquantitativos dos DSC serao-discutidos por questao, com
as respectivas idéias centrais que apresentaram maior compartilhamento entre as
trés categorias profissionais. Apenas o DSC destas Idéias centrais mais

freqUentes, portanto, mais compartilhadas, seréo aqui discutidas.

Questao 01 (A): Quando eu falo em Homeopatia qual a primeira coisa que lhe
vem a cabeca?”

Quanto a questao 01, observou-se no Quadro 1A que a idéia central B
“Tratamento Alternativo” foi a que apresentou o maior grau de compartilhamento
entre todos os profissionais. De maneira geral os profissionais acharam que
homeopatia e tratamento alternativo é a mesma coisa, comparados a definicao de
Medicina Tradicional definida pela OMS.

No entanto, é importante esclarecer conceitualmente este achado. De
acordo com a OMS (2008) a Medicina Tradicional (MT) é a soma de
conhecimentos, habilidades e praticas baseadas nas teorias, crengcas e
experiéncias indigenas de diferentes culturas que sdo usadas para manter a
saude, bem como para prevenir, diagnosticar, melhorar ou tratar as doencas
fisicas e mentais. A MT tem sido adotada por outras populagdes (fora de sua
cultura indigena) e é muitas vezes chamada de medicina alternativa ou
complementar. A MT faz uso de medicamentos fitoterapicos que incluem ervas
materiais a base de plantas, preparados de ervas e produtos de ervas que contém
partes de vegetais ou outros materiais vegetais como ingredientes ativos.

Uma das diferencas fundamentais entre homeopaticos e fitoterapicos é
que no caso do primeiro, 0 preparo engloba o uso de plantas, ou seja, material
oriundo do reino vegetal. As matérias-primas dos fitoterapicos sao plantas (folhas,
caule, flores, raizes ou frutos) com efeitos farmacolégicos medicinais, alimenticios,
adjuvantes técnicos ou cosméticos. No caso dos medicamentos homeopaticos, o
preparo engloba procedimentos sistematicamente bem definidos, a partir de

substancias de origem mineral, a base de plantas e do mundo animal (WHO,
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2009). Deste modo, medicamentos fitoterapicos estao diretamente relacionados as
MT e os medicamentos homeopaticos estdo diretamente ligados as bases da
Medicina Homeopatica, que € um sistema médico, caracterizando assim, outra
diferenca conceitual fundamental.

Ja o conceito de tratamento alternativo, esta ligado a Medicina
Alternativa, que na cultura ocidental relaciona-se com qualquer pratica de cura
"que nao se insere no campo da medicina convencional" (Bratman & Steven,
1997) ou "o que nao foi demonstrado de forma consistente para ser eficaz."
(Davis, 2003).

Assim, homeopatia ndo € MT, mas pode ser considerada tratamento
alternativo, e nesta perspectiva, o discurso dos entrevistados mostra coeréncia
quando liga a idéia da homeopatia ao tratamento alternativo, porém, mostra
incoeréncia quando liga a idéia homeopatia ao conceito de MT. Portanto, além dos
discursos demonstrarem que os entrevistados ndo conhecem os conceitos de
homeopatia, tratamento alternativo e medicina tradicional, tampouco sabem sobre
a nomenclatura atual adotada pelo sistema sanitario em que operam.

Observou-se também nos DSC a representacdo social de que a
homeopatia € um tratamento "ndo muito", "ndo tao" ou "menos agressivo", nos
grupos profissionais de cirurgides-dentistas, enfermeiros e médicos,
respectivamente. Essa informacao pode sugerir que o tratamento homeopatico é
isento de efeitos desagradaveis e pode ser usado de forma indiscriminada.
Entretanto, Teixeira (2009) adverte que a comparacdo da homeopatia com
“tratamentos naturais”, e erroneamente pensados como isentos de efeitos
adversos ou colaterais, pela crenca popular, pode induzir a falsa conclusao de que
a homeopatia “se néo fizer bem, mal n&o faz”, associando-a, indiscriminadamente,
a outras praticas ndo-convencionais como se fosse uma panaceéia. Descrita em
todas as épocas pela maioria dos classicos homeopatas, a aplicagdo insensata de
medicamentos, doses e poténcias homeopaticas pode causar agravacoes,
patogenesias, supressoes e outras manifestacoes indesejaveis, contrapondo a
inverdade da inocuidade do tratamento homeopatico.
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Questao 01 (B): O que vocé acha desta Alternativa de tratamento?

O quadro 1B demonstra que o maior grau de compartiihamento de
representacées entre médicos e enfermeiros encontrou-se na idéia central A
“Acha bom/étimo/acredita na homeopatia”.

Em um dos DSC das enfermeiras, encontram-se expressdes sobre a
necessidade de fé para que o tratamento tenha efeito, além de representar um
fator psicolégico, pelo fato de o paciente estar se sentindo cuidado,
independentemente do efeito medicamentoso.

Madel Luz, pesquisadora que fundou a pesquisa sobre Racionalidades
Médicas (RM) no Brasil, considera a cosmologia como sendo a raiz estruturante
gue embasa tedrica e simbolicamente as 5 dimensdes que formam um sistema
médico. Deste modo, é importante salientar que toda RM tem em suas bases uma
cosmologia propria da cultura em que se insere, enraizada em um universo
simbdlico de sentidos que incluem imagens, metaforas, representacdes e
concepgbes que partem de um imaginario social irredutivel ao plano de
proposicoes tedricas e empiricas demonstraveis pelo método cientifico (Luz, 1997)
se aproximando, desta maneira, da idéia da fé.

Alguns autores tém discutido o efeito placebo da consulta também
como recurso de cuidado a saude. Conforme Teixeira (2009), o efeito placebo
mediado por substdncias quimicas endégenas € um fenbmeno
psiconeurofisiolégico que pode ser um instrumento de humanizagdo da consulta,
ja que pode ser considerado um ato de vinculo entre 0 médico e o0 paciente.
Carvalho et al. (1992) expressam que € preciso conhecer em profundidade a
reacao individual do doente em relagdo a causa da doenca e, para isso, a
semiotécnica, composta de duas fases, a analise que permite observar, escutar,
escrever, examinar, e a sintese, que se caracteriza por valorizar, hierarquizar e
prescrever, constitui-se em recurso que permite ao clinico um contato profundo
com o0 paciente, processo inicial, de grande valor terapéutico. Esse contato,

associado ao uso adequado dos recursos de apoio diagnéstico, bem como a
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Matéria Médica Homeopatica e o Repertdrio, podem colaborar para a conclusao
do diagnostico e a prescricdo do medicamento homeopético, como recurso e
esquema terapéutico adequados para cada caso. Entende-se por esquema
terapéutico, todo processo clinico que, ap6s a semiologia, resulta em orientacao
profissional (fisioterapia, nutricdo, massoterapia, acupuntura, entre outras) ou
prescricao terapéutica medicamentosa, na qual o clinico organiza como o paciente
ou o cuidador deve conduzir essas orientacbes ou prescricoes. Assim, a
homeopatia difere da medicina ocidental contemporanea (Biomedicina) em seu
sistema diagnéstico e de intervencao terapéutica, que opera segundo concepcdes
proprias sobre a morfologia humana, dindmica vital e doutrina médica (Salles &
Schraiber, 2009).

O custo da terapia homeopatica € reportado como mais acessivel, além
de ser mais uma alternativa no SUS para o usuario. Na Europa, o Comité Europeu
de Homeopatia apresentou trabalhos e dossiés, provando a eficacia da terapéutica
e 0s baixos custos com a homeopatia, as seguradoras de saude privada, as quais
passaram a oferecer planos mais baratos para usuarios da homeopatia (Fleith et
al., 2008). Em Juiz de fora — MG, onde a homeopatia é instituida nos servigos
publicos, ja ha 25 anos, foi constatada, por meio de estudo, a redugéo de custo de
medicamentos ao ano/paciente (valor inferior a R$20,00) (Estréla & Pinheiro
2007). Reportando ao estudo realizado por Neto (2001), no centro de Saude
Escola “Geraldo Paula de Souza” (USP - Saude Publica), no qual foi constatado
que as 532 consultas realizadas, em dois anos, perfazendo uma média de R$ 2,89
(dois reais e oitenta nove centavos) por consulta, demonstrou o baixo custo da
consulta e do valor despendido pelo SUS com a medicacdo fornecida aos
usuarios, segundo a tabela praticada pela farmacia de referéncia do servico. E os
pacientes mostraram-se satisfeitos com os resultados obtidos com o tratamento
homeopatico.

De acordo com Monteiro & Iriart (2007) o tratamento homeopéatico foi
bem avaliado pelos usuarios de uma unidade de saude do SUS, localizada em um
bairro popular de Salvador, BA, que oferece atendimento homeopatico a
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populacdo desde 1986. Esse dado demonstra a satisfacdo do usuario de
homeopatia com base em sua experiéncia pessoal e corrobora o DSC dos
profissionais de que seria mais uma alternativa para a populacdo usuaria dos
servigos. Portanto, esses estudos mostram que a homeopatia € uma racionalidade
médica alternativa, acessivel ao usuario, possivel de implementacdo em Saude
Coletiva, o que vem ao encontro da representacao social de que pode ser mais
uma alternativa de tratamento a populacao.

Outra representacdo compartilhada entre as enfermeiras foi a de que a
homeopatia estimula positivamente o organismo. Esta idéia vai de encontro com a
doutrina vitalista de Hahneman, em que existe uma forca em equilibrio dindmico
constante na tentativa de deixar o organismo em harmonia na complexidade de
sua interagcdo com o ambiente fisico, mental e emocional (Moreira Neto, 2001).
Assim sendo, observa-se que os entrevistados referem-se ao estimulo do
organismo de forma andloga a autocracia referida por Hahnemann, ou seja, este
ser capaz de auto-equilibrio frente as injurias, promovendo a reducdo da
medicalizacdo. No contexto atual, as experiéncias de sucesso, representadas em
pesquisas na area de Homeopatia, demonstram esse carater estimulador do
sistema imune. Siqueira (1999) em seu estudo “in Vitro” mostra a acédo de estimulo
do sistema frente uma injuria, neste caso, o ataque pelo virus influenza.

Com relacado a idéia central G (Acha que os pacientes e o servigco
publico ndo estdo preparados para esse tipo de tratamento), compartilhada por
médicos e enfermeiros segue uma tendéncia ja observada em outros estudos,
como o de Nagai (2008), que analisou as representacdes sociais dos profissionais
da rede publica de saude do municipio de Campinas. Apesar da disposicao
favoravel a Homeopatia, pelos entrevistados, algumas dificuldades foram
apontadas em sua pesquisa, tais como o contingente de recursos humanos
insuficiente, a falta de adequacgao fisica da unidade, a caréncia de materiais
apropriados, a falta de capacitacao profissional e de conscientizacdo da equipe

sobre 0 assunto.
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QUESTAO 2: Caso houvesse profissionais homeopatas no sistema, vocé os
indicaria/orientaria para seus pacientes?

O quadro 2 demonstra que a Idéia Central A “Indicaria (sem
explicagdes)” aprsentou o maior nivel de compartilhamento entre os profissionais
entrevistados. Os respectivos DSCs, demonstram a aceitacdo das PICS, apesar
de algumas colocacdes, nos discursos da questdo anterior, referirem-se ao
despreparo dos servicos e da polucao para essas praticas. Isso demonstra que,
ainda assim, ha uma predisposicao de o profissional indicar o tratamento
homeopético aos usuarios, seguindo talvez, uma tendéncia de se assimilar as
Praticas Integrativas e Complementares nos servigcos publicos em nivel mundial e
no pais, que tiveram eclosdao mundial, a partir de 1997, gerando mudancas nos
paradigmas em saude, bem como, ganhando maior relevancia na comunidade
cientifica brasileira e internacional, junto a sociedade (Pagliaro & Luz 2007;
Barrollo et al.,2006).

QUESTAO 3 — Se sim, para que caso (s) acha que indicaria? Comente.

No Quadro 3 observou-se uma tendéncia peculiar nos padroes de
indicacdo da homeopatia, segundo as diferentes categorias profissionais
entrevistadas.

Observou-se que a ldeia Central A (como analgésico, antiinflamatério) e
a ldeia Central B (Para casos de gengivite, periodontite e outras inflamagdes)
foram compartilhados exclusivamente pela categoria profissional dos cirurgides-
dentistas (CDs). Essa representacdo pode ter ocorrido pelo fato de, na pratica
clinica, os CDs depararem-se frequentemente com pacientes acometidos por dor
aguda orofacial de origem dentaria, periodontal ou da articulacao
temporomandibular (ATM), e ter que prescrever muitos analgésicos e
antiinflamatérios, na tentativa de solucionar a dor fisica, que, por vezes, é
acentuada pela ansiedade do usuario. Conforme referido na literatura, e conhecido
por muitos CDs, existem tratamentos nao-alopéticos eficazes para dor de origem

orofacial, como a Arnica montana (Bevilaqua, 2003). Para Carvalho et al. (1992),
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também nesses casos, a Homeopatia podera ser utilizada como recurso
terapéutico pelos CDs.

A Ideia Central C (Para ansiedade, estresse, TOC, psicossomaticos) foi
compartilhada por todas as categorias entrevistadas. Isso talvez possa refletir as
necessidades psicoldgicas sentidas pelos profissionais no atendimento diario dos
usuarios dos servigos publicos, que muitas vezes trazem nos suas consultas suas
mazelas e preocupagdes provenientes de situacbes de vida desgastantes.
Segundo a filosofia homeopatica, o clinico podera amenizar esses sintomas
usando a individualizacao e repertorizacao, lembrando que as doencgas de carater
psicolégico podem ser decorrentes de disturbios fisiologicos (enddgenas) ou de
fatores interferentes ambientais de varias ordens, como a sentimental, familiar,
trauma, estresse etc. (Vannier & Poirier, 1987). Além destas indicacdes, pesquisas
indicam a eficacia do tratamento homoepéatico para o controle e o tratamento da
ansiedade conforme (Adler et al., 2009; Gongalves & Franca, 2007).

A Ideia Central H (Para problemas respiratérios alérgicos -bronquite,
sinusite, rinite, asma) apresentou compartilhamento somente entre enfermeiros e
médicos.Trata-se de um problema comum decorrente de variacdes térmicas
repentinas, de mudangas de estagées do ano, que pode acometer pacientes de
varias idades, que lotam os prontos socorros. A literatura homeopéatica apresenta
varias alternativas terapéuticas para casos de asma e doencas obstrutivas
cronicas (Nogueira et al., 1998) e estudos demonstram que a homeopatia é eficaz
para o tratamento de doengas de ordem respiratoria, normalmente, utilizando-se
os policrestos (medicamentos que apresentam grande alcance de sintomas), apés
a individualizacao e a repertorizacao (Rossi et al., 2009).

QUESTAO 4- O que vocé achou do Ministério da Saude ter aprovado, em
2006 a Politica Nacional de Praticas Integrativas e Complementares no SUS
(ex: homeopatia, fitoterapia, acupuntura, crenoterapia, termalismo social).

No Quadro 04, observa-se que a ldéia Central A (Acha 6timo) teve um

elevado nivel de compartilhamento entre os profissionais, principalmente entre
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cirurgides-dentistas e médicos . Esses profissionais descrevem em seus discursos
a aprovagdao da PNPIC como um grande avanco para melhorar a saude e o
acesso da populacao aos servicos de saude.

Esta visdo é positiva, pois reflete uma tendéncia, pelo menos no nivel
das significacbes e atitudes dos profissionais entrevistados, em aceitar a
possibilidade de novas propostas terapéuticas com forma de tratamento integral
do usuario, e outra forma de democratizar o acesso as acdes dos servigos de
saude (Tesser & Luz, 2008; Barros, 2007).

Entretanto, como evidenciado pela Idéia Central C (Problemas com
recursos humanos - financiamento e treinamento) e seus respectivos DSC, alguns
profissionais, principalmente médicos, compartiham a idéia de que apesar da
normatizacdo da portaria, os servidores publicos vislumbram um futuro de
dificuldades para implementéa-la, devido a falta com RH, atendimento, treinamento
e financiamento adequados.

De acordo com Dra. Carmem de Simone, Coordenadora da Politica
Nacional das Praticas Integrativas e Complementares do Departamento de
Atencao Basica do Ministério da Saude, citada por (Noronha, 2009), a dificuldade
de implantar as terapias complementares no SUS estd em todas as instancias,
visto que, vivemos em um pais fortemente alopata. A homeopatia ndo existe na
grade das faculdades de medicina, o que néo sensibiliza o profissional durante o
curso, outro ponto é fazer com que a populacao conheca esse direito. (CRFSP
2009). Para Hylton Luz, médico homeopata e coordenador da ONG, “Acao pelo
Semelhante”, que, desde 1999, luta pelo direito a Homeopatia no SUS, “se os
gestores tivessem idéia da demanda, ndo tenho duvidas de que a implantacdo
seria uma realidade. O direito da populacao esta cerceado” (CRFSP, 2009).

Refletindo sobre as praticas de atengcéo a saude desenvolvidas no pais,
verifica-se que muitas vezes ocorre um distanciamento entre a formagdo dos
profissionais e as reais necessidades do SUS. Quando consideradas as

demandas atuais do sistema de saude, as informagdes disponiveis apontam para
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importantes desequilibrios na formacao e distribuicdo de profissionais e na oferta
de cursos técnicos e de pds-graduacao em saude (Haddad et al. 2008).

A (ltima década foi pautada pelo desaquecimento da procura por
formacao médica em Homeopatia, paradoxalmente a crescente introducao na rede
publica e a criacao de politicas publicas para o setor, no pais. O Conselho de
Entidades Formadoras (CEF) realizou em 2010 um Férum de Entidades
Formadoras e Férum de Ensino da Associacdo Médica Homeopatica Brasileira
(AMHB), com o objetivo de discutir a formacao do profissional homeopata para
atuar no SUS. Observou-se a necessidade um grande amadurecimento dessa
questéo dentro da conducao do ensino da Homeopatia no Brasil (Estréla, 2010).

Em nivel de Educagdo Permanente, é necessario sensibilizar os
gestores nas trés esferas governamentais para que possibilitem a formacao de RH
adequados para exercerem as praticas preconizadas pela PNPIC, pois, como bem
preconiza a Lei Organica da Saude, é fungdo também do Sistema Unico de Salde
(SUS) organizar a formacao dos profissionais da area (Brasil, 1990),

Segundo César (2001), € necessario que, além de uma estrutura
adequada para o atendimento da homeopatia e recursos humanos qualificados e
garantidos para a demanda, haja disponibilidade do medicamento homeopatico
para a populacdo, pois, sem medicamentos necessarios, o atendimento fica
comprometido e o trabalho do clinico sera inutil (Brasil, 2009h).

5 - Pensando em todas as Praticas Alternativas e Complementares que a
portaria 971 engloba se vocé tivesse a oportunidade se aperfeicoar
ampliando seus conhecimentos através de um curso. Qual (is) o (s) curso (s)
vocé faria?

Observou-se que a acupuntura foi a especialidade mais citada e
compartilhada em todas as categorias profissionais.

Segundo os DSCs dos médicos, eles a colocariam em pratica nos
servicos e acreditam que teria um efeito de resolutividade em varios casos
clinicos, com resultados melhores do que a prépria alopatia. Esse interesse por
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especializacdo em acupuntura pode estar relacionado a necessidade de praticar
uma medicina mais humanizada. Em caso verdadeiro, esta hip6tese estaria de
acordo com a tendéncia observada no estudo de lorio et al., (2010), cujo objetivo
foi compreender os motivos que levaram os médicos a se especializarem nessa
area. Os autores observaram que os médicos procuram estas praticas para
aprimoramento profissional, a fim de ampliar seus horizontes de vida e
compreender o paciente numa dimensdo mais abrangente, pois eram criticos em
relagcdo aos padrdes atuais da medicina convencional e, assim, poderiam integrar
a acupuntura na sua atividade meédica profissional, ou até mesmo mudar de
especialidade. Ressaltam, também, a possibilidade de se estabelecer um elo com
as demais especialidades relacionadas a Saude Publica.

Além disso, a tendéncia apresentada pelos dados do Ministério da
Saude pode ser um fator propulsor, que estimula os profissionais a optarem pelo
curso de acupuntura. Esses dados revelam aumento no numero de procedimentos
da medicina nao-convencional (acupuntura, homeopatia, plantas medicinais e
fitoterapia) no Sistema Unico de Salde (SUS) de 2007 para 2008, sendo que as
consultas de acupuntura, por exemplo, cresceram 122,7%, passando de 97.240
sessoes para 216.616 (Simoni, 2010).
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7 CONSIDERACOES FINAIS

A proposta deste trabalho foi avaliar as atitudes, conhecimentos e
praticas de profissionais enfermeiros, médicos e cirurgides-dentistas, sobre
medicina complementar e alternativa, em especial, a Homeopatia.

Poucos os profissionais que apresentam titulos de especializacdo em
alguma das PICS. Apesar de muitos ndo conhecerem esta terminologia, se
retrataram favoravelmente em relagdo a elas como praticas a serem inseridas ao
SUS. Além de ser mais uma opcao para o usuario consideraram que pode vir a
ser, também, uma forma de reduzir a medicalizacdo no Sistema Publico de Saude.

Os profissionais perceberam a Homeopatia como um tipo de tratamento
menos agressivo, inferindo um significado de que € isento de reac6es adversas e
efeitos desagradaveis, o que nao se pode afirmar como verdade, e ainda,
extrapolar esse pensamento para a populagdo. Com essa concepgao de que se
“‘ndo faz bem, mal também néo faz”, pode-se identificar um sério problema de
saude publica e vigilancia sanitaria. Esse fato ja foi alertado nos documentos OMS
e do Ministério da Saude, quando trata do uso racional destes medicamentos.
(OMS, 2002; Brasil, 2006b).

A falta de conhecimento da legislagdo, por profissionais que exercem
suas fungdes na atencao primaria, leva a refletir como as informagées pertinentes
a legislacdes e outros documentos chegam até esses profissionais. Mediante este
cenario, a Educacao Permanente poderia ser um importante recurso para oferecer
conhecimento e apreensdo dos conhecimentos acerca das Racionalidades
Médicas, tornando possivel a aceitagdo, a incorporacdo na clinica dessas
racionalidades terapéuticas, transformando suas praticas de cuidados em saude.

Assim, a adocédo de uma filosofia de Educacdo Permanente por parte
dos gestores, além de cumprir com as determinag¢des da Lei Orgénica da Saude
(Brasil 1990), pode ser um meio de sensibilizar e conduzir os profissionais de
saude, de forma democratica, a se preparem, atualizarem e posteriormente

reproduzirem nos servicos as propostas destas outras racionalidades médicas.
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Profissionais formados segundo esta logica e em unido com os
usuarios, dentro da dindmica da participacao popular e do controle social (Brasil,
1990) poderdo buscar caminhos para que essas racionalidades médicas se
tornem praticas reais, cumprindo os principios doutrinarios do SUS, isto é, a
universalidade do acesso e a integralidade da atencado (Roncalli, 2003; Cunha,
2004; Machado et al., 2007).

Ha necessidade de que a portaria 971 de maio de 2006 transpasse o
universo intelectual, a fim de se transformar em realidade nos sistema publico de
saude como em Juiz de Fora, MG, onde a experiéncia aflorou e permanece, pois
ha participagdo efetiva da populagdo local, nos conselhos e conferéncias
municipais, nos sistemas gestores como a agenda municipal de saude,
planejamento estratégico da prefeitura, reforma administrativa, comissdes
permanentes de assisténcia farmacéutica, recursos humanos, entre outras,
(Estréla & Pinheiro 2007) rompendo, assim, o paradigma de que falta vontade
politica € o principal entrave para incorporacao das PICS no SUS.

Em relagdo a escolha dos profissionais para um possivel curso de
especializagdo nas PICS, a acupuntura apresentou maior interesse entre os
entrevistados. Apesar de ter sido a Homeopatia uma das primeiras terapias
integrativas e complementares a estabelecer relacdo com o Sistema Publico de
Saude, em todo o Brasil, sendo reconhecida como especialidade médica pelo
Conselho Federal de Medicina, desde 1980, e apresentar um perfil de tradicao no
ensino e na pratica médica, desde o século XIX, sua eficacia ainda é colocada em
duvida por muitos profissionais estudantes e gestores, talvez pela falta de estudos
controlados e randomizados que gerem evidéncias mais consistentes, dentro dos
modelos de evidéncia preconizados pelo paradigma cientifico oficial.

Segundo Padilha (1999), a homeopatia é uma Racionalidade Médica
em busca de modelos experimentais, que contemplem seu carater empirico,
doutrina vitalista e seus principios. A comunidade cientifica espera resultados com
base nas pesquisas biomédicas. Estas apresentam um carater mecanicista e
fragmentario, e surgiram no século XVIl, com Isaac Newton e Renné Descartes.
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Até os nossos dias, esse modelo contemplou as necessidades de tratamento em
saude da populagdo mundial, em que se revelam a estrutura exata de uma série
de genes. No entanto, ha entraves em explicar como esses genes interagem e se
comunicam em seu carater individual no organismo.

Apesar das dificuldades de fomento a pesquisa, a Homeopatia vem
tentando buscar resposta dentro do modelo biomédico, em &reas como a
imunologia, fisica e quimica quéantica e ressonancia (CRFSP, 2008). Outra
dificuldade é a falta de periédicos para publicagdes (Pinto, 2008).

Com esse trabalho, espera-se que a comunidade cientifica homeopata
receba os resultados desse estudo como um fator estimulador, a fim de aumentar
0 numero de pesquisas, elevar seu “status”, desenvolvimento e insercdo na
sociedade, sem medo de buscar o novo, procurando mais parcerias. Almeja-se
que as discussdes nos congressos e as politicas publicas ndo morram, ou figuem
em circulagdo apenas dentro dos foruns de discussdo intelectual, mas, sejam
difundidas em todas as camadas sociais.

Espera-se, também, contribuir para que outras pesquisas sejam
realizadas, reforcando que o acesso as PICS deve ser implementado e concedido
a populacao de forma efetiva em todos os niveis de atengéo, além de respaldada
por processos de Educacdo Permanente, associada a participacdo popular, de
forma articulada e planejada, envolvendo os Conselhos Municipais de Saude, a

fim de mobilizar os gestores a acdes de implementacao da PNPIC.
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ANEXOS

Anexo 1 - Certificado do Comité de Etica em Pesquisa da FOP/UNICAMP

' COMITE DE ETICA EM PESQUISA

-, FACULDADE DE ODONTOLOGIA DE PIRACICABA by
~O UNIVERSIDADE ESTADUAL DE CAMPINAS
CERTIFICADO

O Comité de Etica em Pesquisa da FOP-UNICAMP certifica que o projeto de pesquisa "Perspectivas da utilizacdo da
homeopatia em Salide Coletiva: representacdes dos usuarios e de equipes de satde”, protocolo n° 078/2009, dos
pesquisadores Valéria Aparecida dos Santos Nogueira, Alexandre Henrique Leonel, Estela Maria Ferraz dos Santos, Fabio
Luiz Mialhe, Francisco Carlos Groppo e Ricardo de Biasi Ribeiro, satisfaz as exigéncias do Conselho Macional de Satde -
Ministério da Sa(ide para as pesquisas em seres humanos e foi aprovado por este comit& em 08/07/2009.

The Ethics Committee in Research of the School of Dentistry of Piracicaba - State University of Campinas, certify that the
project "Perspectives in the use of homeophatics in Public Health: representations of users and health teams”,
register number 078/2009, of Valéria Aparecida dos Santos Nogueira, Alexandre Henrique Leonel, Estela Maria Ferraz dos
Santos, Fabio Luiz Mialhe, Francisco Carlos Groppo and Ricardo de Biasi Ribeiro, comply with the recommendations of the
National Health Coundil - Ministry of Health of Brazil for research in human subjects and therefore was approved by this
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Anexo 3- Roteiro de entrevista aplicado aos profissionais
Roteiro de entrevista voltado aos profissionais Médicos

Quando eu falo em Homeopatia qual a primeira coisa que lhe vem a
cabeca? O que vocé acha dessa alternativa de tratamento?

Caso Houvesse Profissionais homeopatas na sua area de atuagdo no
sistema vocé indicaria/orientaria para seus pacientes?

Se sim, para que caso (s) acha que indicaria? Comente.

O que vocé achou do Ministério da Saude ter aprovado, em 2006 a Politica
Nacional de Praticas Integrativas e Complementares no SUS (ex:
homeopatia, fitoterapia, acupuntura, crenoterapia, termalismo social).
Pensando em todas as Praticas Alternativas e Complementares que a
portaria 971 engloba se vocé tivesse a oportunidade se aperfeigoar
ampliando seus conhecimentos através de um curso. Qual (is) o (s) curso
(s) vocé faria? Por qué?

Roteiro de entrevista voltado aos profissionais Enfermeiros

Quando eu falo em Homeopatia qual a primeira coisa que lhe vem a
cabeca? O que vocé acha dessa alternativa de tratamento?

Caso houvesse profissionais homeopatas na sua area de atuacdo no
sistema vocé indicaria/orientaria para seus pacientes?

Em caso positivo, para que caso(s) vocé orientaria a procura? Comente.

O que vocé achou do Ministério da Saude ter aprovado, em 2006 a Politica
Nacional de Praticas Integrativas e Complementares no SUS (ex:
homeopatia, fitoterapia, acupuntura, crenoterapia, termalismo social).
Pensando em todas as Préaticas Alternativas e Complementares que a
portaria 971 engloba se vocé tivesse a oportunidade se aperfeigoar
ampliando seus conhecimentos através de um curso. Qual (is) o (s) curso

(s) vocé faria?
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Roteiro de entrevista voltado ao profissional Cirurgiao Dentista
Quando eu falo em Homeopatia qual a primeira coisa que lhe vem a
cabeca? O que vocé acha desta alternativa de tratamento aplicada a
Odontologia?

Caso houvesse profissionais homeopatas na sua area de atuacao no
sistema vocé indicaria/orientaria para seus pacientes?

Em caso positivo, que casos vocé acha que poderiam ser tratados com a
homeopatia?

O que vocé achou do Ministério da Saude ter aprovado, em 2006 a Politica
Nacional de Praticas Integrativas e Complementares no SUS (ex:
homeopatia, fitoterapia, acupuntura, crenoterapia, termalismo social).
Pensando em todas as Préaticas Alternativas e Complementares que a
portaria 971 engloba se vocé tivesse a oportunidade se aperfeigoar
ampliando seus conhecimentos através de um curso. Qual (is) o (s) curso

(s) vocé faria?
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Anexo 4- Termo de Consentimento Livre e Esclarecido

Convidamos vocé a participar da nossa pesquisa: “Perspectivas da utilizacdo da homeopatia em
Saide Coletiva: representacoes das equipes de saide.”

As informagoes contidas neste documento serao fornecidas pelos pesquisadores da Faculdade de Odontologia
de Piracicaba — Unicamp: Prof. Dr. Fébio Luiz Mialhe (Orientador da pesquisa) e pela aluna Valéria Aparecida
dos Santos Nogueira para convidar e firmar acordo consentimento livre e esclarecido, através do qual vocé
autoriza a sua participagdo, com total conhecimento da natureza dos procedimentos e riscos a que se
submeterd, com a capacidade de livre-arbitrio e livre de qualquer coagéo, podendo desistir quando quiser.
JUSTI FI CATI VA

Embora existam evidéncias sobre a eficacia do tratamento homeopatico e 0 mesmo seja oficializado para ser
utilizado no sistema publico de saude brasileiro, existem ainda resisténcia e desconhecimento com relagdo a
homeopatia por alguns profissionais que atuam nos servicos de salde. Estudos sobre o assunto,
particularmente neste cenario, colaborardo para o entendimento dos processos que permeiam a incorporagao
desta pratica pelos servigos e populagao.

OBJETI VOS

O objetivo deste trabalho é avaliar as Representag¢des Sociais de equipes de salde especificamente médicos,
dentistas e enfermeiras, do Programa de Salde da Familia, em unidades localizadas no Municipio de
Piracicaba (SP), sobre a possibilidade da utilizagdo da Homeopatia nos servi¢os publicos de satde.
METODOLOGI A

e Somente depois que concordar em participar e assinar este documento, vocé serd considerado
voluntario. Vocé ndo deve, se sentir obrigado a assinar nenhum documento e pode pedir todos os
esclarecimentos que achar necessario.

. Para participar da pesquisa, vocé respondera a 13 questdes relativas a suas impressdes sobre o
tratamento homeopatico no Programa de Saude da Familia.

e A entrevista serd gravada, em média, durara de 15 a 20 minutos, e sera realizada em uma sala a
parte dentro da prépria unidade. As respostas ficardo sobre a responsabilidade de pesquisadora
principal e vocé tera garantia de sigilo em relagdo as respostas emitidas.

POSSI BI LIDADE DE | NCLUSAO EM GRUPO CONTROLE

N&o havera grupo controle.

METODOS ALTERNATI VOS PARA OBTENCAO DA | NFORMAGCAO OU TRATAMENTO DA CONDI CAO
Visto que o objetivo deste estudo é avaliar as representagoes sociais das Equipes de Salde e dos usuarios dos
Programas de Saude da Familia de Piracicaba referente a homeopatia, ndo ha métodos alternativos de
obtengdo da informacéo desejada.

DESCRI CAO CRi TI CA DOS DESCONFORTOS E RI SCOS PRI VISi VEIS

N&o ha previsdo de desconforto ou riscos previsiveis.

DESCRI GAO DOS BENEFi Cl OS E VANTAGENS DI RETAS AO VOLUNTARIO

Como beneficio, além de vocé estar contribuindo com uma pesquisa cientifica que visa melhorar a qualidade
do servigo prestado a comunidade com mais uma opgdo de uma pratica complementar da Medicina
Homeopatica de forma efetiva nos Programas de Saude da Familia, como participante vocé receberd um folder
educativo com explicagbes acerca das Praticas Integrativas e Complementares.

FORMA DE ACOMPANHAMENTO E ASSISTENCI A AO SUJEI TO

A pesquisadora responsavel o acompanhara e assistird quando vocé precisar durante a pesquisa ou quando
vocé solicitar para quaisquer problemas ou duvidas a respeito da pesquisa.

FORMA DE CONTATO COM A PESQUI SADORA E COM O CEP

Para entrar em contato com os pesquisadores:

Vocé tera contato direto com a pés-graduanda Valéria Aparecida dos Santos Nogueira (19) 2106-5218 ou pelo
e-mail vasanog@fop.unicamp.br. Em caso de divida quanto aos seus direitos como voluntario da pesquisa,
entre em contato com o Comité de Etica em Pesquisa Humana da Faculdade de Odontologia de Piracicaba,
situado na Av. Limeira, 901 CEP:13414-903, Piracicaba-SP, Fone/Fax: (19 ) 21065349; e-mail:
cep@fop.unicamp.br; site: www.fop.unicamp/cep.

GARANTI A DE ESCLARECI MENTOS

Vocé tem a garantia de que recebera respostas para qualquer pergunta e suas duvidas sobre os
procedimentos, sobre os riscos, os beneficios e outros assuntos relacionados com a pesquisa serdo
respondidos. Os pesquisadores também assumem o compromisso de dar as informagdes obtidas durante o
estudo, mesmo que isso possa afetar sua vontade em continuar participando do estudo.
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GARANTI A DE RECUSA A PARTI CI PAGAO OU SAi DA DO ESTUDO

Vocé tem liberdade para retirar seu consentimento ou se recusar a continuar a participar do estudo, a qualquer
momento, conforme determinagdo da Resolugdo 196/96 do CNS do Ministério da Saude. Caso deixe de
participar do estudo por qualquer razdo, vocé nao sofrera qualquer tipo de prejuizo.

GARANTIA DESIGILO

Nos, os pesquisadores, prometemos resguardar todas as suas informagdes acerca da pesquisa e vamos tratar
estas informagdes com impessoalidade, nao revelando sua identidade.

GARANTI A DE RESSARCI MENTO

Nao ha previsdo de ressarcimento de qualquer despesa, visto a pesquisa sera realizada em horario onde o
usudrio estara na unidade de saude para consulta, apés a realizagdo da mesma.

GARANTI A DE I NDENI ZAGAO E/ OU REPARACAO DE DANOS

Ficam os pesquisadores responsaveis em indenizar em comum acordo com os voluntérios, eventuais danos
decorrentes desta pesquisa.

Consentimento:
Eu, , RG

n profissional da Unidade de Programa da Saude da Familia

, certifico ter lido todas as informagbes acima citadas e estar

suficientemente esclarecido de todos os itens pela pés graduanda Valéria Aparecida dos Santos Nogueira,

pesquisadora responsavel na condugdo da pesquisa. Estou plenamente de acordo e aceito participar desta
pesquisa “Perspectivas da utilizacio da homeopatia em Saiide Coletiva: representacoes das
equipes de safide”. Dispenso o recebimento de qualquer auxilio financeiro, além do ressarcimento das

despesas causadas pela participagdo na pesquisa. E recebi uma copia deste documento.

Piracicaba, de de 2010
Nome: C.l.

Assinatura:

Assinatura do Pesquisador:
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	Estudos indicam que, na Alemanha, 20% dos médicos da família praticam homeopatia, enquanto que, no Reino Unido, 42% destes encaminham seus pacientes para médicos homeopatas. Na Escócia, 82% destes profissionais são favoráveis à medicina homeopática e,...
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	Para participar da pesquisa, você responderá a 13 questões relativas a suas impressões sobre o tratamento homeopático no Programa de Saúde da Família.
	A entrevista será gravada, em média, durará de 15 a 20 minutos, e será realizada em uma sala à parte dentro da própria unidade. As respostas ficarão sobre a responsabilidade de pesquisadora principal e você terá garantia de sigilo em relação às respos...

