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Resumo: Em 2006, o Ministério da Satde criou a Polftica
Nacional de Terapias Integrativas e Complementares no
SUS. O objetivo do estudo foi investigar o conhecimento e a
aceitagdo das terapias integrativas e complementares e atengao
farmacéutica por parte dos usudrios do SUS. O estudo foi
realizado na farmdcia da Unidade Bdsica de Satde da cidade
de Sao Joao da Mata, Minas Gerais, Brasil. Um estudo
transversal descritivo qualitativo e quantitativo foi realizado
com trés médicos e 35 usudrios do servigo. Destes, 100%
ndo conheciam as terapias integrativas e complementares.
Apés explicagio clara e simples pelo pesquisador, 31,42%
disseram que aceitariam o uso de fitoterapia, 51,42%
aceitariam a acupuntura, 37,14% aceitariam a homeopatia

e nenhum utilizaria a crenoterapia. Quando questionados
sobre a atencdo farmacéutica, 45,71% disseram jd ter ouvido
falar neste assunto, 22,85% sabem do que se trata e 31,42%
nunca tinham ouvido falar em atengio farmacéutica.
Quando os trés médicos que atendem na unidade de satide
foram questionados, observou-se indiferenga, nao-aceitagio
e aceitagdo, respectivamente. Em conclusio, este estudo
demonstrou que a grande maioria dos pesquisados aceitaria
as terapias integrativas e complementares se estas fossem
oferecidas pela unidade de satde. Além disso, os usudrios
acham importante uma maior atuagio do farmacéutico. E
necessdria a implantagdo de programas de divulgagao para
os pacientes e principalmente para os médicos prescritores de

préticas integrativas e complementares.
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Introdugao

O processo satide-doenga inclui tanto a dimensao coletiva, jd que a saide dos sujeitos
¢ influenciada pela sadde do contexto no qual estao inseridos, como pela dimensao
individual, pois o sofrimento e o adoecimento, embora possam ser compartilhados
com outras pessoas, sa0 experiéncias pessoais e singulares (LACERDA, 2002).

Nas ultimas décadas, o interesse da populagao mundial por prdticas nio-
convencionais em satide (PNCS) vem aumentando substancialmente, estimulando
os 6rgaos gestores da satide mundial — como a Organiza¢ao das Nagoes Unidas
para Agricultura e Alimenta¢ao (FAO) e a Organizagio Mundial da Saude
(OMY) — e de diversos paises 4 implementagio e ao desenvolvimento de medidas
que visem a corresponder aos anseios da sociedade nessa drea (TEIXEIRA, 2005;
PAGLIARO; LUZ, 2001).

No Brasil, visando corresponder aos anseios e procura pelas prdticas nao-
convencionais em saide (PNCS), em 3 de maio de 2006 entrou em vigor a
Portaria n. 971, que aprovou a Politica Nacional de Prdticas Integrativas e
Complementares (PNPIC) no Sistema Unico de Satde, considerando que
o Ministério da Sadde entende que as prdticas acima citadas compreendem
o universo de abordagens denominado pela OMS de Medicina Tradicional e
Complementar / Alternativa — MT / MCA, sendo as seguintes: Acupuntura,
Homeopatia, Fitoterapia, Termalismo Social / Crenoterapia (BRASIL, 2006).

Juntamente com esse contexto mundial, segundo qual a populagao busca
melhor qualidade de vida, sabe-se que a utilizagao de medicamentos é um processo
complexo com muiltiplos determinantes e envolve diferentes fatores. E para que
ocorra de modo racional, sdo influenciados por fatores de natureza cultural,
social, econdmica e politica (PERINI et al., 1999). A Atengao Farmacéutica (AF)
¢ a provisdo responsdvel da farmacoterapia com o objetivo de alcangar resultados
definidos que melhorem a qualidade de vida, podendo reduzir os problemas
previniveis relacionados 4 farmacoterapia, sendo muito importante como agente

de promogao para o uso racional dos medicamentos (COSENDEY et al., 2000).

Justificativa

O Estado de Minas Gerais ¢ reconhecido no cendrio nacional por sua excelente
qualidade de atendimento e investimentos nas unidades bésicas de satide. Em 2008,

o entdo Secretdrio de Sadde do estado, Marcus Pestana, afirmou que a atengdo
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bésica ¢ a melhor maneira de oferecer uma satide continua e preventiva; assim, ao
concentrar investimentos, garante ao cidadao uma porta de entrada ao SUS mais
eficiente e acolhedora. Os investimentos jd atingem mais de R$ 367 milhdes, sendo
que R$ 17 milhées foram destinados as equipes de saide da familia (ESFs). Os
investimentos reduziram as internagoes por doengas facilmente controldveis por
agdes preventivas, como desidratagdo infantil, desnutri¢io, bronquite, diabetes e
hipertensao. Houve também redugao de custos com procedimentos de média e alta
complexidade, que sao mais onerosos para o Estado (MARQUES, 2008).

A busca pelas préticas terapéuticas nao-convencionais (fitoterapia, acupuntura,
homeopatia, dentre outras) demonstra a necessidade de reconhecer e refletir a
possibilidade do estabelecimento de um didlogo construtivo entre a tradi¢io e a
medicina moderna, resultando em melhor qualidade de vida para os pacientes.
Finalmente, contribui para as decisoes dos profissionais que trabalham na 4rea,
através da preservagao, acomodagao ou repadronizagio dessas prdticas para orientar
a participagio do paciente no seu processo de busca da sadde (MEDEIROS, 1997).

Eisenberg e colaboradores (apud TEIXEIRA, 2005) estimaram que 42% da
populagio norte-americana fazem uso de prdticas no-convencionais em satde
(PNCS) PNCS, com 629 milhoes de consultas anuais (excedendo o niimero total
de consultas do sistema primdrio de satde dos Estados Unidos), representando
um custo adicional de US$ 27 bilhdes & popula¢ao americana, por nao estarem
disponiveis nos servicos publicos de saide e nao serem reembolsadas pelas
empresas de seguro médico. Devido este cendrio, 1998, o Congresso dos Estados
Unidos autorizou a transformagao Instituto de Medicina Alternativa do Instituto
Nacional de Satde (Office of Alternative Medicine do National Institutes of
Health — NIH), ou seja, tornou-se acesso para os usudrios dos servigos puiblicos
de satde, e, apds seis anos de funcionamento, no Centro Nacional para Medicina
Complementar e Alternativa (National Center for Complementary and
Alternative Medicine), promovendo um crescimento exponencial das préticas
nao-convencionais em satde (PNCS) no pais, devido o aumento do acesso aos
servigos oferecidos, e, disponibilizando centenas de milhdes de délares para o
desenvolvimento de pesquisas nessas dreas, que hoje no Brasil sao denominadas
Priticas Integrativas e Complementares (PICS).

A Unidade Bdsica de Sadde (UBS) de Sao Joao da Mata € o tnico local da

cidade que dd acesso a tratamentos e cuidados médicos, pois 0 municipio nao possui
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hospital nem clinicas médicas para tratamentos mais especificos. Em casos de
emergéncia, os pacientes sio encaminhados para os hospitais das regioes vizinhas.

H4 poucos estudos na literatura sobre representagbes sociais em prdticas
alternativas e complementares e prdtica da atengao farmacéutica em unidades
bdsicas de saide (UBS). Desta forma, ¢ importante o levantamento dessas
caracteristicas, visto que essas informagdoes poderao ser tteis na implementagao
dessas racionalidades médicas, bem como do programa de atengao farmacéutica
nesses locais, beneficiando os usudrios. Desta forma, este estudo tem por objetivo
investigar o conhecimento e aceitagao das terapias integrativas e complementares

e atengdo farmacéutica por usudrios de unidades bésicas de satide do SUS.

Metodologia

O estudo foi realizado na Farmdcia da Unidade Bdsica de Satde situada no
centro da cidade de Sao Joao da Mata, em Minas Gerais, e foi escolhida para a
presente pesquisa justamente por se tratar de uma unidade bdsica de satude e ser
o principal local de acesso aos pacientes/populagio.

O municipio de Sao Joao da Mata estd situado na Regiao Sul de Minas
Gerais, na microrregido de Santa Rita do Sapucai. Foi fundado como distrito de
Silvianépolis em 1943 e emancipado em 1962. Sua distincia da capital mineira ¢
de 412 km e de Sao Paulo é de 290 km. A populagio residente no ano de 2001, de
acordo com a Fundagao Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE), ¢
de 2.752 habitantes, sendo 1.610 habitantes na drea urbana e 1.142 habitantes na
zona rural (PREFEITURA MUNICIPAL, 2010).

A pesquisa foi elaborada em forma de entrevista semiestruturada, ou seja, um
formuldrio, com base naquele proposto por Lemos et al. (2001). A pertinéncia
da escolha de tal instrumento justifica-se pelo que transparece ao descrever
informagbes que se pode obter: dados que referem as maneiras de atuar, crengas
ou comportamentos da populaco. Foram entrevistados 35 pacientes dentre
aqueles que se dirigem semanalmente 3 Unidade Bdsica de Satude para se
consultar com médicos de diversas especialidades e, apds consulta, retiram seus
medicamentos na farmdcia bdsica; ou ainda aquelas pessoas que passaram na
farmdcia para retirada de medicamentos com o cartao de cadastro dos agentes de
sadde. Os pacientes entrevistados concordaram em participar espontaneamente

da pesquisa, assinando o termo de consentimento.
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A coleta dos dados foi realizada na primeira quinzena do més maio de 2009.
A todos os participantes foi garantido o sigilo de seus nomes e também que os
dados somente seriam usados pelos pesquisadores. Foi utilizado um formuldrio
com questdes fechadas que foi preenchido pelos pacientes ou por intermédio
do farmacéutico para os pacientes que nao conseguiam preencher (pediam para
o farmacéutico anotar suas opinibes e respostas). Foram coletados dados para
a identificagao dos sujeitos, como sexo, idade, profissao e crenca ou religido.
Também a coleta foi composta por questdes que visaram a conhecer as percepgoes
dos sujeitos a respeito da aceitagdo da implantag¢do das terapias alternativas e
complementares no SUS e da aceita¢ao da implantagao da Atengao Farmacéutica.

A pesquisa foi conduzida dentro de padrées éticos exigidos pela Comissao
Nacional de Etica em Pesquisa/Conselho Nacional de Satide/Ministério da
Satide (CONEP/CNS/MS).

Andlise dos dados

Os dados coletados foram do tipo qualitativo, gerados a partir do registro
detalhado no preenchimento do formuldrio, e foram organizados por categorias
para facilitar a interpretagio dos resultados.

Para a efetivagao das andlises foram realizados, primeiramente, momentos de
leitura livre dos dados para um conhecimento geral do resultado. Posteriormente,
buscou-se identificar os temas mais significativos e recorrentes. A partir dessa
identificagdo, procurou-se organizar os dados em categorias com vistas ao
estabelecimento de conexdes entre essas e os objetivos propostos pelo estudo,
buscando aumentar a compreensio sobre o tema. Este estudo nao verifica o

fen6meno em si, mas busca compreender o que os fendmenos representam para

as pessoas (MOSCOVICI, 2003).

Resultados e discussao

Dados quantitativos

Foi considerada importante, para efeito de andlise e discussao, a identificagao dos
participantes quanto a sexo, religiao, grau de escolaridade e o entendimento que
eles possuem em sobre a defini¢ao do que é Atengao Farmacéutica e o que seriam
as terapias alternativas e complementares. Esses dados foram contemplados na

primeira parte do formuldrio.
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Os sujeitos que responderam ao formuldrio, em sua maioria, eram mulheres
(74%) e catdlicos (71,42%). Os demais sujeitos declararam ser evangélicos,
crentes e protestantes. Estes dados sao corroborados por aqueles obtidos por
Rodrigues Neto et al. (2009). Em 2006 e 2007, foi realizada uma pesquisa pelo
Datafolha em que foram entrevistados 44.642 sujeitos, dos quais 64% declararam
ser catdlicos, 17% evangélicos pentecostais e 5% pentecostais (DATAFOLHA,
2010). Quanto ao grau de escolaridade, 68,57% dos entrevistados possuem o
primeiro grau incompleto; 23%, segundo grau completo; e 9%, curso superior.

Quando indagados sobre o tema da Aten¢ao Farmacéutica, a maioria dos
pacientes nio soube responder do que se tratava e somente apds explicagdo
clara e simples do assunto fornecida pela pesquisadora puderam responder. Os
resultados foram: 45,71% ouviram falar em AF, 22,85% afirmaram saber do que
se trata e 31,42% nunca ouviram falar em AF. Isto evidencia a necessidade de
maior atuagao do farmacéutico dentro dos programas de saide piblica. Quando
questionados sobre a implantagao da AF, 100% das mulheres entrevistadas foram
receptivas a sua implantagdo, enquanto 28,57% dos homens entrevistados nao
gostariam de ser acompanhados por um farmacéutico em seu tratamento.

A segunda questao do formuldrio tratava do conhecimento ou aceitagio
das terapias integrativas e complementares no SUS. Quando indagados sobre
as terapias alternativas e complementares, 100% dos pacientes nao souberam
responder do que se tratava e, novamente, apds explicagdo clara e simples do
assunto pela pesquisadora ¢ que estes escolheram as terapias que aceitariam em

seu tratamento (figura 1).

Figura 1: Aceitacao das Prdticas Alternativas e complementares pelos sujeitos
entrevistados.

E Homeopatia

0%

O Acupuntura

[ Fitoterapia

M Crenoterapia
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Tabela 1 — Homens e mulheres em relagio a aceitagiao das Terapias Alternativas e
Complementar

Terapias integrativas e Homens | Porcentagem | Mulheres | Porcentagem
complementares (n) % (n) %
Acupuntura 6 66,66 21 60
Fitoterapia 3 33,33 10 28,57
Homeopatia 5 55,55 8 22,85
Crenoterapia/ termalismo 0 0 0 0

Total 9 100 26 100

Observa-se, na tabela 1, que vdrios pacientes apontaram mais de um tipo
de terapia integrativa e complementar, sendo que a maioria dos homens optou
por Acupuntura e Homeopatia, enquanto a maior parte das mulheres preferiu

utilizar Acupuntura e Fitoterapia.

Dados qualitativos

Aceitagdo das prdticas integrativas

e complementares por parte dos prescritores

Comparando as respostas dadas pela comunidade saojoanense, indagou-se sobre
a aceitagdo da implantagdo e indicagdo a pacientes das terapias alternativas e
complementares. Trés dos médicos que atendem na unidade bdsica de sadde onde
foi realizada a pesquisa responderam, e suas respostas foram:

Médico 1: Nao indicaria a nenhum paciente meu, pois ndo tenho conhecimento de

eficdcia e penso que sé atrapalharia a clinica e atrasaria o tratamento dos pacientes.

Meédico 2: Confesso que nio tenho conhecimento de como funciona, talvez por esse
motivo ndo associe este tipo de tratamento aos meus pacientes, mas penso que tudo
0 que o paciente acredita que serd bom para seu tratamento ¢ valido! S6 acho que

deveria ser mais divulgado.

Médico 3: Nio vejo problema, talvez indicasse mais se houvesse uma maior divulgagao.

Compararam-se as respostas obtidas pelos prescritores com os resultados
de um trabalho sobre a aceitagao de prdticas nao-convencionais em saude por
estudantes de Medicina da Universidade do Sul de Santa Catarina. Nesse

estudo, foi demonstrado que o conhecimento dos estudantes de medicina sobre
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acupuntura e homeopatia ¢ muito pequeno ou quase inexistente. Portanto, este
dado, ao lado de outros resultados encontrados no estudo, evidencia a necessidade
de incluir disciplinas curriculares que abordem as PNCS nos cursos de graduagao
de Medicina (KULKAMP et al., 2007). Por outro lado, em trabalho realizado
por Christensen e Barros (2010), foram observadas diferentes formas de insergao
das medicinas alternativas e complementares no ensino médico, atitudes positivas
dos estudantes de Medicina frente a elas e desejo de aprendé-las com o objetivo

de tratar e orientar futuros pacientes.

Expectativa do paciente sobre o que é atencio farmacéutica
A primeira questao aberta visou a conhecer o que o paciente entende por
Atengao Farmacéutica. As respostas foram agrupadas em subcategorias, a saber:
» Atengio/Orientagio — ao se analisar as respostas, percebeu-se que alguns dos su-
jeitos esperam do farmacéutico “aten¢ao”, como revelam as seguintes respostas:
Uma pessoa que saiba nos dar atengao como pessoa normal e ouvir nossos problemas.
Atengio com o cliente por que o médico nio dd atengdo.
Explicar como tomar remédios.

Tratar a gente bem e resolver problema de remédio.

Que ele possa ajudar no controle do paciente que toma mais de um medicamento,

para tomar a quantidade certa e hordrio certo.

Acho que o farmacéutico responde aos questionamentos do paciente com educagio

e respeito.

As respostas revelam que os pacientes esperam dos farmacéuticos uma relagio
mais estreita, como forma de amizade, dando uma atengao maior e resposta a
dudvidas que outros profissionais nio oferecem. Mas, no geral, estao satisfeitos
com o atendimento recebido.

» Acompanhamento

E necessdrio um programa para quem faz tratamento psiquidtrico; a dificuldade de
marcagdo de consulta e exames ¢ grande e, com isso, o paciente tem periodos de
regressio, devido a falta de medicamento ou acompanhamento. Os pacientes psiqui-
4tricos sdo esquecidos pelo SUS e s6 sdo atendidos quando entram em surto, e nio ¢é
isso que vai melhorar a situa¢ao deles; é a prevengio e 0 acompanhamento que podem
evitar a internagio e a regressao da doenga.

Acompanhamento dos remédios; como estao sendo usados pelos pacientes.
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Importincia da atengio farmacéutica para o paciente
Apés explicagio sobre o que é Atengao Farmacéutica, seguem-se as respostas
dos pacientes em rela¢io a implantagio da AF.
Evitaria muitos erros na hora de tomar remédio.
A populagio terd conhecimento de como tomar remédio.
Importante nos meus tratamentos, ele é que me d4 as orientagoes dos remédios.
Haveria mais entendimento por parte da populagao.
Uma pessoa de confianga que posso parar e falar os meus problemas.

Tenho um atendimento melhor na farmicia quando atendido por um farmacéutico,

ele se interessa pela sadde, ndo pensa s6 em vender.

Naio precisa de aten¢io farmacéutica.

Aqui os entrevistados demonstraram um bom relacionamento com os
farmacéuticos, estando satisfeitos com a ateng¢o e informagao fornecida por
esse profissionais. Muitas vezes, o paciente necessita somente de uns minutos de
atencao para se sentir melhor e saber que estd sendo assistido por um profissional
da satde. De acordo com Duque e Lourengo (2006), o que se pode perceber
¢ que as pessoas nio querem somente profissionais para orientar sobre o uso
dos medicamentos; eles querem uma pessoa simpdtica, que converse com ela de
maneira clara, ouga seus problemas e aconselhe, demonstre de alguma forma que

a saide dela é importante e estabeleca uma relagao de confianga duradoura.

Conclusoes

Esta pesquisa demonstra que a grande maioria dos pesquisados aceitaria o uso
de terapias alternativas e complementares se estas fossem oferecidas pela unidade
de satde de Sao Jodo da Mata-MG, além de acharem importante uma maior
atengdo do farmacéutico no seu atendimento. No entanto, pode-se observar que
ainda faltam divulgagio e programas sociais que busquem apresentar ao publico,
principalmente aos profissionais de satide — em especial aos de medicina —, os
beneficios que tais terapias podem trazer para a vida dos pacientes.

Assim sendo, pode-se dizer que a Politica de Prdticas Integrativas e
Complementares, regulamentada pela Portaria 971 de , tem tudo para dar certo

no atendimento bdsico de sadde em Sio Jodo da Mata-MG, e que a Atengao
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Farmacéutica e as Terapias Alternativas e Complementares serdo estratégias de
cuidado da satde importantes para a populagio que ¢ carente de cuidados e

necessita do atendimento publico de satide.
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Abstract

Pharmaceutical care and complementary and
alternative medicine in the SUS: Knowledge
and acceptance on the part of the population
[from the city of Sdo Jodo da Mata, Minas

Gerais state, Brazil

In 2000, the Ministry of Health created the

National Policy on Integrative and Complementary
Therapies in the Unified Health System. This study
aimed to investigate the knowledge and acceptance

of complementary and integrative therapies and
pharmaceutical care by SUS users. The study was
conducted in the pharmacy of a primary healthcare unit
in Sio Jodao da Mata city , Minas Gerais state, Brazil. A
cross sectional study was performed qualitatively and
quantitatively with three doctors and 35 service users.

Of these, 100% did not know the complementary and
integrative therapies. After clear and simple explanation
by the researcher, 31.42% said they would accept the

use of herbal medicine, 51.42% accepted acupuncture,
37.14% would use homeopathy and none would use
crenotherapy. When asked about the pharmaceutical care,
45.71% said they had heard of this matter, 22.85% know
what it is and 31.42% had never heard of it. When the
three doctors who at the clinic were questioned, there was
indifference, non-acceptance and acceptance, respectively.
In conclusion, this study showed that the vast majority
of respondents would accept the complementary and
integrative therapies if they were offered by the health
unit. In addition, users find important a greater role

of the pharmacist. One need to implement outreach
programs for patients and especially for prescribers of

complementary and integrative practices.

» Key words: pharmaceutical care, complementary and
alternative medicines, acceptance.
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