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Resumo

A ansiedade ¢ um sentimento vago e desagradavel de medo e apreensdo, caracterizado
por tensdo ou desconforto por antecipacdo de um perigo real ou incerto que quando excessivo
se torna patoldgico. Segundo um estudo realizado pelo Instituto LAL, 63% da populagdo
masculina sofre algum grau de ansiedade, historicamente os homens sdo vistos pela sociedade
como invulneravel, acarretando diversos prejuizos para essa populacdo. A saude do homem
vem sendo inserida lentamente na pauta da satide publica desde o lancamento da Politica
Nacional de Atencdo Integral a Saude do Homem (PNAISH). No entanto, os profissionais de
saude precisam incorporar um olhar qualificado e direcionado, tornando a assisténcia em
saude mais eficiente e eficaz, por meio de integragdo, das praticas alternativas
complementares (PIC), destacando a auriculoterapia chinesa que ¢ um método que utiliza a
orelha para diagnoéstico e tratamento de diversas enfermidades, através da utilizagdo de
agulhas, cristas, sementes etc. Os quais agem, por meio de um mecanismo-reflexo no pavilhao
auricular. O estudo teve como objetivo geral evidenciar a efetividade do tratamento de
ansiedade em pacientes do sexo masculino, atendidos na Unidade Bésica de Satde da
Universidade Federal do Amapd, utilizando a auriculoterapia como terapia complementar.
Materiais e Métodos O estudo é do tipo qualitativo-quantitativo retrospectivo e foi
conduzido na Unidade Basica de Saude (UBS), situada na Universidade Federal do Amapa —
UNIFAP, aonde teve uma amostra de 33 pacientes do sexo masculino aonde foram avaliados
os seus niveis de ansiedade através dos seus escores a cada 7 dias através da aplicacdo do
questionario (BECK) e tratados com a utilizagdo da auricuroterapia como terapia
complementa usando sementes de mostarda fixada em esparadrapo nos pontos estabelecidos
no protocolo empregado, apos trés semanas de tratamento os dados foram tabulados e
analisados estatisticamente. Resultados a auriculoterapia, apresentou resultados positivos na
diminui¢do dos scores de ansiedade comparando os dados dos 13 pacientes que prosseguiram
na segunda e terceira semana de consulta/intervencdo, notou-se que 11 (84,61%) dos
pacientes obtiveram uma grande diminuicdo de score de ansiedade comparada a primeira e
segunda consultas/intervencdo e 2 (15,39%) mantiveram seus niveis de escores aumentados.
De acordo com a andlise estatistica, ANOVA, a terceira semana de tratamento apresentou
resultados significativos em relacdo a segunda semana (p<0,0149) e em relacdo a primeira
semana (p< 0,0001), confirmando que o protocolo empregado foi satisfatorio para a reducao
da ansiedade
Palavras-Chave: Auriculoterapia; Pratica integrativa complementar; Ansiedade Masculina;

qualidade de vida.



Abstract

Anxiety is a vague and unpleasant feeling of fear and apprehension, characterized by
tension or discomfort in anticipation of real or uncertain danger that, when excessive,
becomes pathological. According to a study carried out by the LAL Institute, 63% of the male
population suffers some degree of anxiety, historically men are seen by society as
invulnerable, causing various damages to this population. Men's health has been slowly
included in the public health agenda since the launch of the National Policy for Integral
Attention to Men's Health (PNAISH). However, health professionals need to incorporate a
qualified and targeted look, making health care more efficient and effective, through the
integration of complementary alternative practices (PIC), highlighting Chinese
auriculotherapy, which is a method that uses the ear for diagnosis and treatment of various
diseases, through the use of needles, ridges, seeds, etc. Which act through a reflex-mechanism
in the auricle. The general objective of the study was to demonstrate the effectiveness of
anxiety treatment in male patients, treated at the Basic Health Unit of the Federal University
of Amapa, using auriculotherapy as a complementary therapy. Materials and Methods The
study is a retrospective qualitative-quantitative type and was conducted at the Basic Health
Unit (UBS), located at the Federal University of Amapa - UNIFAP, where there was a sample
of 33 male patients where their anxiety levels were evaluated through their scores every 7
days through the application of the questionnaire (BECK) and treated with the use of
auricurotherapy as a complementary therapy using mustard seeds fixed in adhesive on the
points established in the protocol employed, after three weeks of treatment the data were
tabulated and statistically analyzed. Results, auriculotherapy showed positive results in the
decrease of anxiety scores, comparing the data of the 13 patients who continued in the second
and third week of consultation/intervention, it was noted that 11 (84.61%) of the patients had
a large decrease in the score of anxiety compared to the first and second
appointments/intervention and 2 (15, 39%) maintained their increased score levels. According
to the statistical analysis, ANOVA, the third week of treatment showed significant results in
relation to the second week (p<0.0149) and in relation to the first week (p< 0.0001),
confirming that the protocol used was satisfactory for anxiety reduction
Key words: Auriculotherapy; Complementary integrative practice; Male Anxiety; quality of
life.
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1 INTRODUCAO

A ansiedade ¢ um sentimento vago e desagradavel de medo e apreensdo, caracterizado
por tensdo ou desconforto por antecipacdo de um perigo real ou incerto, que quando excessivo
se torna patologico e € um problema que se faz presente na vida de muitos individuos, e
diversos fatores, como novas experiéncias ¢ mudanga na rotina estdo associados ao seu
aparecimento. Entretanto, nos ultimos anos, sua incidéncia vem aumentando drasticamente e a
pandemia da Covid-19, foi um agravante para o aparecimento de novos casos, devido ao
isolamento social, o medo continuo e¢ a incerteza constante (SADOCK & RUIZ, 2017,
JUNIOR et al., 2022).

Um estudo, realizado pelo Instituto Lado a Lado pela Vida (LAL), mostra que a
populagdo masculina, encontra-se emocionalmente fragilizada, e que cerca de 63% sofrem
algum grau de ansiedade. Historicamente os homens sdo vistos pela sociedade como
invulneraveis, o que enraizou uma cultura do ndo cuidado da saide do homem, acarretando
diversos prejuizos para essa populacao (LAL, 2019; PEREIRA et al., 2015).

No Brasil, a saude do homem vem sendo inserida lentamente na pauta da satde
publica desde o langamento da Politica Nacional de Atengdo Integral a Saude do Homem
(PNAISH), que tem como objetivo principal estimular o autocuidado destes sujeitos e,
sobretudo, em reconhecer a saide como um direito social basico e de cidadania de todos
(MINISTERIO DA SAUDE, 2009). No entanto, apesar da criagdo de politicas especificas, os
profissionais no ambito da saude, devido ao seu contato continuo e direto com os pacientes,
precisam incorporar um olhar qualificado e direcionado, tornando a assisténcia em saude mais
eficiente e eficaz, contribuindo para a reducdo de agravos e complicacdes na populacio
masculina, por meio de integracdo das praticas alternativas complementares - PIC (SILVA,
2010; STORINO et al., 2013).

As Préticas Integrativas e Complementares -PICS e um amplo conjunto de praticas de
cuidados em saude que podem varia de pais a pais que diferem da biomedicina ocidental, pois
incluem praticas manuais e espirituais, com ervas, partes de animais € minerais sem uso de
medicamentos quimicamente purificados, que tem como principio a procura da cura e
equilibrio por meio de intervengdes que reforcam ou induzem uma resposta natural do
organismo, com objetivo de obter o equilibrio entre a mente, corpo e seu entorno ao invés da
doenca. As PICS sdo alternativas de tratamento acessiveis, de baixo custo e que varios estudos
comprovam a sua eficacia e seguranca contra inumeras patologias, como ansiedade,

depressdo, tabagismo, dentre outras além de uma alternativa, contra as reagdes adversas de



toxicidade e interagdes entre medicamentos, pois possui menor agressividade e menor
potencial iatrogénico se comparado com a biomedicina convencional (BRASIL, 2006).

Existem registos no Brasil, da utilizagdo de PIC em varios servicos do SUS, desde
1980, evoluindo ao longo dos anos, sendo institucionalizados em 1988 por meio de
resolugdes, que instituiram os servicos de acupuntura, homeopatia, plantas medicinais e
termalismo. Ja em 2006, ocorreu a publicagdo da Portaria Ministerial n° 971/06 que aprovou a
Politica Nacional de Praticas Integrativas e Complementares. Em 2017 foi publicada a
Portaria n° 849/2017 ampliaram as praticas da PNPIC, incorporando também: a arteterapia,
ayurveda, biodanca, danca circular, meditacdo, musicoterapia, naturopatia, osteopatia,
quiropraxia, yoga, reiki, shantala, terapia comunitaria integrativa e a reflexoterapia através da
auriculoterapia (AMADO et al., 2020).

Acredita- se que auriculoterapia data de, aproximadamente, 5000 anos, porem sua raiz
ainda e desconhecida. Pode ser China, Pérsia ou Egito. Sendo a chinesa a mais praticada no
mundo. A auriculoterapia chinesa ¢ um método que utiliza a orelha para tratamento de
diversas enfermidades, através da utilizacdo de agulhas, cristais, sementes etc. Que agem
estimulando os pontos dolorosos, através de um mecanismo-reflexo no pavilhdo auricular, e
assim se obtém uma modificagdo das perturbagdes na periferia, sendo essas a origem dos
pontos dolorosos da orelha, que somente quando uma regido do corpo perde seu equilibrio
fisioldgico que seu ponto de projecdo na orelha torna-se doloroso e pode assim ser detectados
O emprego da auricula ¢ explicado pela inervacdo e pelas multiplas conexdes com o sistema
nervoso central (TESSER et al., 2018).

A utilizacdo da auriculoterapia no tratamento da ansiedade se demostrou muito
promissora visto que e um técnica de baixo custo, segura, ndo invasiva e eficaz além de ser
uma alternativa aos benzodiazepinicos e os ndo benzodiazepinicos que sdo os principais
medicamentos utilizados no tratamento da ansiedade, no entanto o seu uso e limitado pois o
uso prolongado dessas drogas pode provocar varios efeitos adversos como tontura, cefaleia,
sonoléncia, e outros, além de dependéncia quimica para o individuo (LIMA et al., 2020,

MOURA et a.l, 2015).

2 OBJETIVOS

2.1 OBJETIVO GERAL



O estudo teve como objetivo evidenciar a efetividade do tratamento de ansiedade em
pacientes do sexo masculino atendidos na unidade basica de saude da Universidade Federal
do Amapa, utilizando a Auriculoterapia com o uso de sementes de mostarda, como terapia
complementar no tratamento da ansiedade e na identificacdo de distirbios da ansiedade por

meio da utilizagdo do instrumento Inventdrio de Ansiedadede Beck (BAI).

2.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

e Identificar os pacientes do sexo masculino com distirbios da ansiedade por meio da
utilizagdo do instrumento Inventario de Ansiedadede Beck (BAI);

e A presentar experiéncia sobre o projeto de inser¢do de atividades referentes a pratica
integrativa e complementar auriculoterapia em pacientes do sexo masculino

e Verificar a eficacia do uso da Auriculoterapia como Prética Integrativa e Complementar nos
pacientes com distirbios da ansiedade.

¢ Incentiva a implantacdo e valorizagao das praticas integrativas na atengdo basica

e Possibilitar um espago fisico onde a populacdo masculina possa ser apresentada a pic/sus;

e Incentivar o autocuidado, por meio de praticas corporais e mentais, com objetivo de
aumenta a expectativa de vida e a redugdo dois indices de morbimortalidade por causas
prevenieis e evitaveis nessa populagdo.

e Avalia o perfil sociodemografico dos usuarios do sexo masculino UBS-UNIFAP

2 REFERENCIAL TEORICO

3.1 A SAUDE DO HOMEM NO CONTESTO DA SAUDE PUBLICA

A satde do homem vem ser tornando ao longo dos anos uma preocupag¢do mundial,
devido aos altos indices de morbimortalidade dessa populacdo, observado por estudos
epidemiologicos, aonde foi observado uma menor expectativa de vida masculina ser
comparada com a feminina (MARTINS et al., 2020). No brasil a saude do homem vem ser
tornado uma prioridade do ministério da satde que através da criagdo da Politica Nacional de
Atencdo Integral a Satide do Homem (PNAISH) que tem como objetivo a promog¢do de
melhoria nas condigdes de saude da populagdo masculina através da ampliacao do acesso aos

servigos de saude, contribuindo para a redugdo da morbidade e mortalidade dessa populagao,



que em virtude de questdes culturais, tendem a acreditar que sdo mais resistentes as doengas
que as mulheres, vistas como mais frageis fisicamente que os homens, fazendo com que os
homens utilizem menos os servigos de prevengdo de doengas, em comparacdo as mulheres
(CZORNY et al.,2017; SOUSA et al., 2021).

Nesse sentido, apesar da criagdo de politicas especifica para essa populagdo, o setor
saude necessita favorecer mudangas, principalmente, no sentido de ampliar a equidade ¢ a
integralidade da assisténcia a partir do reconhecimento de outras necessidades de saude, além
daquelas reconhecidas pelos servigos e politicas da area, visando cada vez mais a qualidade da
assisténcia a satde. Dessa forma, ¢ fundamental a discussdo sobre as masculinidades para os
servicos e profissionais de saude, bem como para a populagdo, no sentido de romper com o
paradigma de invulnerabilidade dos homens e de fazer ressoar as necessidades desse grupo,
muitas vezes, esquecidas e embutidas ndao so pelo sistema de satde, mas pelo proprio homem
(STORINO, 2013; CAVALCANTI et al., 2014; MOREIRA RLSF, FONTES WD, BARBOZA
™, 2014).

3.2 AANSIEDADE NO CONTEXTO DA SAUDE DO HOMEM

A saude mental constituir um complexo, com experiéncias que variam de um estado
ideal de bem-estar a estados debilitantes de grande sofrimento e dor emocional, fazendo parte
integrante da nossa satide e bem-estar geral, além de ser um direito humano basico. Segundo
Relatério mundial de satide mental divulgado em 2022 pela OMS no primeiro ano de
pandemia houver um aumento de 25% h4d mais das taxas de condi¢des j& comuns, como
depressdao e ansiedade, somando-se aos quase um bilhdo de pessoas que ja viviam com um
transtorno mental (OMS, 2022)

Segundo (SILVA, 2010) a ansiedade e uma fung¢do natural do organismo do individuo
que permite, que este ser preparar ou esteja preparado da melhor forma possivel para
responder a uma situacdo nova e desconhecida ou a uma situagao ja conhecida e interpretada
como potencialmente perigosa. Por outro lado a ansiedade ser for persistente atingindo graus
elevados ela poder ser prejudicial para o individuo, pois fard com que este permanega em
estado de alerta constante, configurando entdo, uma situagdo patoldgica ou seja nio e
considerada um fendmeno necessariamente patologico (ARAUJO, N. G, 2011).

Em conformidade com o estudo os autores (ZAMIGNANI et al, 2005), concordam
quando dizem que a ansiedade pode ser definida de acordo com o seu quadro clinico, quando

interferem ao ponto de impedir os afazeres didrios, tanto profissional, sociais e académicos.



Na atualidade os transtornos de ansiedade sdo frequentes, se caracterizando pelos estados
subjetivos de inquietagdo, apreensdo e tensdo, € com uma tendencia ,a evoluir para a
cronicidade, trazendo para o individuo problemas ao seu cotidiano, aumentado, assim os
estudos entre varios grupos de pessoas, pois a ansiedade possuir alto indices de prevaléncia na
populacdo de forma consideravel, refletindo na satde publica, pois traz, elevados custos,
sociais e individual, com o aumento da demanda de assisténcia ( FARIAS, 1. M, 2019).

Em uma analise dos fatores de riscos relacionado aos transtornos ou problemas
referente aos individuos portadores de ansiedade cronica , foi possivel observa, fatores como
traumas, as doengas, as comorbidades, a personalidade, a genética e o abuso de substancias.
Mais os fatores mais abrangentes observados foram em relacdo ao género, pois estudos,
demostram um maior, cometimento de casos de ansiedade no publico feminino, pois sao mais
propensas a mudangas de humor e estresse (Craske, Stein, & Hermann, 2014).

Entretanto os transtornos de ansiedade estdo entre os transtornos psiquidtricos mais
prevalentes e muitas vezes sdo subdiagnosticados e ndo tratados, principalmente na populagao
masculina, que segundo estudos em amostras clinicas sua prevaléncia pode apresenta um
pouco maior nesse publico, em comparacdo a populagdo geral, pois o homem tem mais
dificuldade de expressa seus sentimentos, pois acreditam que sdo mais resistentes e fortes a
doengas e assim tendem a ser evadirem mais do servigo de saude. (MULLER, ef al., 2015).
Outro fator que justifica essa teoria, ¢ que a populagdo masculina tem uma taxa de suicidio
superior se comparada ao publico feminino de acordo com boletim epidemiologico do
Ministério da Saude de 2017, de 2011 até 2016, houve 62,804 suicidios no brasil, sendo 21%
era mulheres e 79% homens ,representando grande maioria dois casos. (Baére, 2020)

Esses fatores trazem diversas consequéncia e complicagdes para o individuo pois
influéncia nas condi¢des de vida do mesmo, que sofre diariamente com a ansiedade,
caracterizada em grade maioria das vezes pela depressdo, abuso de substancias como drogas
ilicitas e alcool, problemas digestivos ou intestinais, dores de cabeca, enxaquecas, bruxismo,
transtornos por uso de substincia, entre outros, que podem levar a casos mais graves, COmo o

suicidio, que cada vez mais atinge essas pessoas. (Zuardi, 2017)

33 A AURICULOTERAPIA COMO ALTERNATIVA NO TRATAMENTO DE
ANSIEDADE

O  tratamento de primeira escolha para ansiedade e realizada através dos
psicofdrmacos, apesar dessa classe apresentar severos efeitos colaterais, seu uso e cada dia

mais disseminado e adotado de forma precoce e indiscriminada, ser agravando, devido ao



crescimento de diagnosticos de transtornos mentais na populagdo. Outro fator agravante a
populacdo mundial menos de 45% que ser encontra em paises com menos de um psiquiatra
para 100 mil habitante, tendo com o consequéncia a auséncia de profissional medico
qualificado, para prescrever esses medicamentos, que na maioria das vezes sdo prescritos por
outros profissionais médicos que prescrevem na maioria das vezes psicofarmacos de forma
desnecessaria , causando danos ao individuos, surgindo a necessidade de alternativas
complementares de tratamento que aborde a doenca, previna agravos e trate o individuo na
sua totalidade ndo somente a doenga, nesse sentido a utilizagdo das Praticas Integrativas e
Complementares (PICs), com destaque para a auriculoterapia chinesa que e uma alternativa
aos psicofarmacos. (Jales, et al., 2019).

A palavra ansiedade ¢ de origem ocidental que se refere, a um estado somato-psiquico
descrito pela medicina ocidental e pela psicologia. Pelo qual sua terminologia ndo e uma
terminologia oriental, ndo sendo possivel encontrar descri¢des de tratamentos da ansiedade
na literatura cléssica da Medicina Tradicional Chinesa (MTC), pois na (MTC) ndo existe
separagdo entre corpo, mente € espirito, ou seja uma desarmonia em um dos cinco principais
orgdos do corpo (na perspectiva chinesa: corag¢do, bago, pancreas, pulmio, rins e figado)
ocasionara um desequilibrio nos aspectos mentais e espirituais desses Orgdos, chamados
respectivamente de shen, hun, po, yi e zhi. Nesse sentido, como a ansiedade e sintoma de uma
desarmonia, ela pode ser sintoma de desequilibrio de qualquer um desses aspectos, porém ,0
mais marcante considerado o disturbio do shen que significa espirito, que para os chineses,
esse espirito nao fica preso no coragdo, mas circula por todo o corpo, garantindo a vitalidade e
a consciéncia, regulando o humor e a sensagdo de bem-estar no mundo (André Luiz Picolli da
Silva, 2010).

Existem algumas metodologias descritas nas literaturas publicas sobre a pratica
integrativa complementar da Auriculoterapia, um artigo publicado em Sdo Paulo utilizou o
ensaio clinico randomizado sobre auriculoterapia para reducdo de ansiedade e dor em
profissionais de enfermagem, com amostra inicial de 180 profissionais divididos em 4 grupos
Controle (Gl1), Semente (G2), Agulha (G3) e Fita Adesiva (G4). Onde os instrumentos de
avaliacdo foram o Inventario de Ansiedade Trago-Estado, Escala Visual Analégica de dor e
instrumento de Qualidade de Vida, aplicados no inicio, depois de cinco e 10 sessdes (cinco
semanas). Na andlise utilizou-se a estatistica descritiva, a analise de variancia (ANOVA) e o
indice de Cohen. (Kurebayashi LFS, Turrini RNT, Souza Talita PB, ef al., 2017).

Em uma pesquisa de revisao bibliografica sobre os beneficios da auriculoterapia no

tratamento da ansiedade, esta pesquisa foi realizada nas bases de dados: Scielo, PubMed,



Medline, Lilacs e World Journal Traditional Chinese Medicine (WJTCM). Onde a pesquisa
foi fundamentada na questdo:“A utilizagdo da auriculoterapia ¢ eficaz no tratamento da
ansiedade?”. O periodo de realizacdo da pesquisa foi datado de fevereiro a maio de 2019. Os
critérios de inclusdo estabelecidos e adotados foram: estudos publicados nos ultimos 10 anos,
disponiveis nos idiomas Inglés, Portugués e Espanhol, que abordem o tema de
auriculoterapia, estudos que falem sobre a ansiedade como doenga ou enfermidade base, que
relatem o tratamento da auriculoterapia (JERONIMO, 2019).

A literatura ndo possui artigos que abordem especificamente sobre a utilizacdo da
auriculoterapia como pratica integrativa na promoc¢do da salide do homem, os artigos
encontrados se limitam apena a revisdo de literatura que tratam da comparagdo de artigos

sobre os efeitos da auriculoterapia em determinados tratamentos.

3 MATERIAL E METODOS

4.1 CARACTERIZACAO DO ESTUDO E CONSIDERACOES ETICAS

O presente estudo ¢ do tipo qualitativo-quantitativo retrospectivo e foi conduzido entre
os meses de mar¢o a dezembro de 2022 na Unidade Basica de Saude (UBS), situada na
Universidade Federal do Amapa — UNIFAP. Por se tratar de um estudo envolvendo seres
humanos, passou pela apreciacio do Comité de Etica em Pesquisa (CEP) — UNIFAP, sendo

aprovado sob o niumero de protocolo 5.480.332.

4.2 OBTENCAO DO MATERIAL E O ESPACO

Para o acompanhamento dos pacientes foi criado e desenvolvido pelos alunos do curso
de farmécia da Universidade federal do Amapa o aplicativo (VIDA app) , o qual o acesso ¢
restrito aos pesquisadores, através da plataforma Play Store, no aplicativo foram
armazenados os questionarios e as informacdes dos pacientes como peso, altura ,IMC, pressao
arterial, documentos de identificagdo (identidade, cartdo do sus, assinatura do Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido, Anexo 1), medicamento(s), cha(s) utilizados pelo
paciente, ser o paciente ¢ fumante, religido, profissdo , escolaridade, o histérico de saude do
paciente antes, durante e apds o atendimento, habitos de vida e os scores de ansiedade do
paciente, através dessas informacdes o aplicativo automaticamente dd informacdes sobre o

grau de ansiedade, obesidade e pressao arterial do paciente, além de opcao de gera PDF.



A placa multi complementar, estojo organizado, pinga, palpador de auriculoterapia,
mapa dos pontos auriculares, caixinha de som, sementes de mostarda e o estilete foram
adquiridos pelo o mercado livre, e o algodao, alcool 70% e o esparadrapo foram adquiridos na
farmacia da (UBS-UNIFAP). No tocante ao espaco, a dire¢cdo da unidade basica de saude
(UBS), disponibilizou o espago que foi adaptado para proporcionar aos pacientes um
ambiente calmo e tranquilo. A populagao do estudo foi constituida por 33 usuarios do sexo
masculino, maiores de 18 anos atendidos na Unidade Basica de Saiude da UNIFAP, que

optaram em participar do estudo

4.3 APLICACAO DA TECNICA DA AURICULOTERAPIA

Os pacientes ao serem atendidos, foi explicado sobre os procedimentos e cuidados, e
solicitado os seus documentos (cartdo do SUS, documento com foto ¢ assinatura do Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido) e submetidos a verificacdo das medidas antropométricas
(peso, altura), aferigdo de pressdo arterial, e a entrevista de anamnese em seguida foi aplicado
o questionario de ansiedade BAI (INVENTARIO DE ANSIEDADE DE BECK). Anexo 2

Apds a triagem os pacientes foram submetidos as sessdes de auriculoterapia que se
inicia com a inspe¢do do pavilhdo auricular do paciente; a palpagdao do pavilhdo auricular
utilizando o apalpador para identificar os pontos sensiveis no paciente; a sele¢do dos pontos
para aplicagdo; a higienizagdo do pavilhdo auricular com algodao embebido com alcool 70° e
a aplicagdo das sementes de mostarda amarela -colza (Brassica juncea) que foram fixadas em
esparadrapo nos pontos selecionados (Figura 1), os pontos utilizados foram: Shenmen,
Simpatico, Subcortex, Coragdo, Ansiedade, Suprarrenal, Rim, Neurastenia, Figado e Ponto
Zero.

Em seguida foi orientado ao paciente que ele aperte os pontos pelo menos trés vezes
ao dia para que os pontos sejam estimulados e assim tenha os seus efeitos nas regides
correspondentes, ¢ foi agendado o retorno do paciente em até 7 dias para avaliacdo e a
proxima aplicacdo das sementes. Os pacientes avaliados, tiveram seus escores anotados no
aplicativo a cada consulta para ansiedade, os quais foram comparados com os escores
anteriores para verificar se o paciente estd tendo melhora no seu quadro clinico. Ao final do
estudo os resultados foram organizados e analisados estatisticamente para verificagdo da
eficacia do uso da pratica no controle da ansiedade, a analise descritiva foi realizada por meio

de tabela e graficos. Os testes estatisticos aplicados foram 0 ANOVA.



Figura 1. Pontos recomendados para tratamento da ansiedade
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5 RESULTADOS E DISCUSSAO

A auriculoterapia ¢ uma técnica positiva para o tratamento de ansiedade, comprovada
por diversos estudos (CORREA et al., 2020; GERONIMO, 2019; KUREBAYASHI et al.,
2017; DELLOVO et al, 2019; SANTOS, 2019), além de ser uma técnica efetiva, ¢
minimamente invasiva, segura, demandando pouco tempo para realizacdo do procedimento e
baixo custo financeiro para o Sistema de saude (MOURA et al., 2015). Faz-se importante
ressaltar que as praticas integrativas e complementares (PICS), estdo integradas em todos os
niveis de atencdo a saude: primario, secundario e tercidrio. O que reafirma a importancia de
mais estudos para evidenciar esse cendrio.

Os pacientes somaram um total de 33 pessoas, onde todos eram do sexo masculino,
inicialmente foram coletados dados sobre peso, pressao arterial (P.A), medicamentos que faz
uso, escolaridade e religido, como ¢ evidenciado na (Tabela 1).

Tabela 1 Dados referente a primeira consulta

Classificacio internacional da obesidade segundo o indice de massa corporal (IMC (kg/m2)

Classificacao N % Classificacao N %
Baixo peso 0 0% Obesidade grau 1 5 15,15%
Peso normal 17 51,53% Obesidade grau 2 1 3,03%
Sobrepeso 10 30,30% Obesidade grau 3 0 0%
Pressao arterial de acordo com a medicio no consultério a partir de 18 anos de idade (PAS)
(mmHg)
Classificacao N (%) Classificacao N %

PA 6tima 2 6,06% HA estagio 1 12 36,36%




PA normal 7 21,21% HA estagio 2 3 9,09%
PRE- hipertensio 9 27,27% HA estagio 3 0 0%
Faz uso de medicamentos, chas e fumante
Classificacao N % Classificacdo N %
Medicamentos 14 42.,42% Fumante 5 15,15%
Chas 6 18,18%
Escolaridade dos pacientes
Classificacao N % Classificacao N %
Fundamental incompleto 3 9,09 % Superior incompleto 21 63,64
Ensino médio completo 7 21,21% Superior completo 2 6,06
Ensino médio Incompleto 0 0%
Religido dois pacientes
Classificacao N % Classificacao N %
Evangélico e pratica 4 12,12% Catolico mais nao pratica 7 21,21%
Evangélico mais nao pratica 14 42,42 Nio tem religifio 6 18,18
Catolico e pratica 2 6,06

Dentre os 33 pacientes, 16 (45,72%) pacientes apresentaram ansiedade grau grave, 8
(22,85%) apresentaram grau moderado, 6 (17,15%) apresentaram grau leve e 3 (14,28%)
apresentaram grau minimo de ansiedade. Quando analisados estatisticamente os resultados da
auriculoterapia no grau de ansiedade dos pacientes por 3 semanas, é possivel observar que a
média na primeira avaliacdo ¢ de 23,6 = 14,07, passando para 11,31 + 13,07 na segunda
semana ¢ 6,62 = 10,71 na terceira semana de avaliagao (Tabela 2).

Tabela 2. Média, desvio padrao e erro-padrao da média de escores apresentados pelos

pacientes avaliados durante 3 semanas.

17 consulta | 2° consulta | 3* consulta
Média 23,6 11,31 6,62
Desvio-padrao 14,07 13,07 10,71
Erro-padriao da média 2,37 2,21 1,81

Fonte: Autoria propria



Grafico 1. Faixa etaria dos pacientes avaliados neste estudo
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5.1 ESCORE BAI PARA ANSIEDADE APLICADO NA PRIMEIRA SEMANA DE
CONSULTA E INTERVENCAO COM A PIC AURICULOTERAPIA

A partir das andlises estatisticas ¢ possivel detectar no grafico da primeira consulta,
entre os 33 pacientes, 3 (9,1%) apresentaram escore de 0 a 7 ( Ansiedade grau minimo ), 6
(18,18%) apresentaram escore 8 a 15 (ansiedade leve), 8 ( 24,24%,) apresentaram escore de
16 a 25 (ansiedade moderada) e 16 (48,48%) apresentaram scores de 26 a 63 (ansiedade
grave), como demonstra a figura 3.

Grafico 2: Escore de ansiedade na primeira semana de intervengdo com auriculoterapia
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5.2 ESCORE BAI PARA ANSIEDADE APLICADO NA SEGUNDA SEMANA DE
CONSULTA E INTERVENCAO COM A PIC AURICULOTERAPIA



A partir da segunda consulta e intervengdo entre os 21 pacientes, 2 (9,52%)
apresentaram escore de 0 a 7 (Ansiedade grau minimo), 8 (38,09%) apresentaram escore 8§ a
15 (ansiedade leve), 6 (28,57%,) apresentaram escore de 16 a 25 (ansiedade moderada) e 5
(23,82%) apresentaram scores de 26 a 63 (ansiedade grave), evidenciado no grafico 3.

Grafico 3. Escores de ansiedade na segunda semana de intervengdo com auriculoterapia
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Na avaliacdo de comparacao entre a primeira e a segunda consulta, observa-se uma
boa diminui¢do nos niveis de ansiedade dos 21 pacientes remanescentes, em 18 (85,71%) dos
pacientes houve diminui¢do dos scores de ansiedade, enquanto em apenas 3 (14,29%) houve
aumento dos scores de ansiedade como ¢ evidenciado na tabela 3. De acordo com a andlise
estatistica por ANOVA, o tratamento com auriculoterapia apresentou diferenga
estatisticamente significativa do primeiro grupo, com p < 0,0001.

Tabela 3. Comparagio dos escores da primeira e segunda semana de intervengdo

Participante Escore BAIna primeirasemana Escore BAlna segundasemana Diferencade score

02 22 26 +4
03 22 17 -5
05 28 15 -13
06 29 5 -24
08 45 9 -36
11 34 9 -25
12 14 8 -6
13 46 18 -28
15 6 1 -5
16 38 25 -13
18 41 36 -5
19 38 20 -18

21 18 24 +6




22 14 11 -3

25 47 39 -8
26 18 9 -9
27 38 9 -29
28 39 33 -6
30 29 22 -7
31 8 15 +7
33 46 45 -1

Fonte: Autoria propria

5.3 ESCORE DE BAI PARA ANSIEDADE APLICADO NA TERCEIRA SEMANA DE
CONSULTA E INTERVENCAO COM A PIC AURICULOTERAPIA

Para a terceira semana de intervencdo com auriculoterapia 20 pacientes nao
compareceram, a partir da terceira consulta/intervencdo apenas 13 pacientes compareceram.
Para a terceira intervencdo com a auriculoterapia € possivel observar que entre os 13
pacientes, 2 (15,38%) apresentaram escore de 0 a 7 (Ansiedade grau minimo), 3 (23,08%)
apresentaram escore 8 a 15 (ansiedade leve), 6 (46,16%,) apresentaram escore de 16 a 25
(ansiedade moderada) e 2 (15,38%) apresentaram scores de 26 a 63 (ansiedade grave),
demonstrado no grafico 4.

Grafico 4. Escore de ansiedade na terceira semana de intervengdo com auriculoterapia
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Comparando os dados dos 13 pacientes que prosseguiram na segunda e terceira

semana de consulta/intervencdo, notou-se que 11 (84,61%) dos pacientes obtiveram uma



grande diminuigdo de score de ansiedade comparada a primeira e segunda
consultas/intervencdo e 2 (15,39%) mantiveram seus niveis de escores aumentados
demonstrado na tabela 3. De acordo com a andlise estatistica realizada por ANOVA, a terceira
semana de tratamento apresentou resultados significativos em relagdo a segunda semana

(p<0,0149) e em relagao a primeira semana (p< 0,0001).

Tabela 3. Comparagdo dos escores da segunda e terceira semana de intervengdo com

auriculoterapia.

Participante Escore BAlna segundasemana FEscore BAlna terceirasemana Diferencade Escore

02 26 12 -24
11 9 13 +4
12 8 8 0

13 18 16 -2
16 25 22 -3

18 36 20 -16
21 24 17 -7
22 11 4 -7
25 39 23 -16
26 9 2 -7
28 33 25 -8
30 22 33 +11
33 45 37 -8

Uma investigacdo conduzida com estudantes para verificar a eficacia da
auriculoterapia na diminui¢ao dos niveis de ansiedade utilizou os pontos Shen men e Tronco
Cerebral e obtiveram uma significativa melhora dos niveis de ansiedade (PRADO et
al.,2012). Estes mesmos pontos foram utilizados, porém utilizando agulhas semipermanentes
para avaliar os niveis de estresse de 41 profissionais da saude e os resultados mostraram que
85,4% da populagdo amostral apresentou melhoria de sintomas de estresse (COVOLAN,
1996).

Em outro estudo, realizado por Silva e colaboradores (2020), os pesquisadores
avaliaram a auriculoterapia como forma de reduzir os niveis de ansiedade em gestantes
atendidas em pré-natal. Para isso, utilizaram os pontos Shen Men, Rim e Simpatico e
utilizaram a semente mostarda amarela.

No primeiro momento, todos os grupos (controle e tratamento) apresentaram Trago de

Ansiedade e Estado de Ansiedade em nivel médio. Apos a intervengdo com auriculoterapia



houve uma redugdo significativa do Estado de Ansiedade do grupo intervengdo (p=0,033)
entre a terceira e a quarta consulta, o que ndo ocorreu com o grupo controle.

A partir das andlises estatisticas ¢ possivel detectar que na primeira consulta, houve
uma adesdo considerdvel de pacientes, com baixa nos atendimentos na segunda consulta, e
evasao significativa na terceira consulta.

Tal evasdo pode ser explicada por alguns fatores, primeiro que a satide masculina ¢
negligenciada desde outrora, seja por vergonha, falta de tempo ou até por falta de
conhecimento. O publico-alvo incluso neste estudo foi composto exclusivamente pela
populacdo masculina de faixa etaria variada, o que corrobora com os dados obtidos da evasdo
de pacientes.

A falta de procura da populacdo masculina por assisténcia a saude esta diretamente
relacionada as suas crengas normativas, comportamentais € de controle que transpdem o
cognitivo dessa populagdo e ainda as crengas de controle se apresentam como representagdes
negativas de comportamento. (JESSICA, 2018)

Os resultados reforgcam que as praticas integrativas e complementares, implementadas
na atencdo primaria, apresentam dados positivos. Reforcando assim, que o tratamento
continuo se faz necessario para resultados eficazes a longo prazo, pois o tratamento nao
envolve somente o procedimento em si, mas toda uma mudanca de habitos de vida e do
ambiente como um todo.

Os dados da figura 5, apresentam a comparacdo entre a primeira, segunda e terceira
semana de intervengdo. confirmando assim que os pacientes com os atendimentos continuos
obtiveram redugdo real no escore que classifica os niveis de ansiedade. Tais resultados
demonstram que o tratamento continuo apresentou os resultados esperados nos pacientes que
cumpriram todas as etapas.

Grafico 5. Comparagdo das 3 semanas de intervengdo com auriculoterapia
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A literatura evidencia diversos resultados sobre os efeitos da auriculoterapia para o
tratamento da ansiedade, que comprovam que a técnica apresenta grande efetividade em
adultos e idosos.

Sabe-se que a os tratamentos da auriculoterapia tem efetividade comprovada, e a
inclusdao dela para uma melhor qualidade de vida ¢ necessaria. Entdo, as praticas terapéuticas
sao fortes aliadas na promog¢dao da saude, pois essas técnicas centradas no individuo,

disponibilizam diversos recursos para atingir as diferentes dimensdes do ser humano.

6 CONCLUSAO

Essa pesquisa permitiu apresentar evidéncias sobre como a PIC da auriculoterapia,
favorece na redugdo dos sintomas de ansiedade no publico masculino. Apesar da evasao
significativa de alguns pacientes durante o estudo, ndo houveram influéncias negativas e nem
comprometimentos no andamento da pesquisa.

Nas sessoes de auriculoterapia, foram obtidos resultados positivos na diminui¢ao dos
scores de ansiedade dos pacientes tendo como evidéncias as consultas/intervencdes da
primeira, segunda e terceira semana de tratamento. Confirmando que o protocolo empregado
foi satisfatorio para a reducdo da ansiedade e colaborou para uma melhor qualidade de vida
desses pacientes. Sugere-se que novos estudos sejam realizados, com uma abordagem com

protocolo diferente para que se possa atingir resultados mais positivos.
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Anexo 1: Termo de Consentimento Livre e Esclarecido

mediante requisi¢ao expressa, de
acordo com a regulamentagao da
autoridade nacional, observados os
segredos comercial e industrial; VI -
eliminagao dos dados pessoais
tratados com o consentimento do
titular, exceto nas hipdteses previstas
no art. 16 da Lei n® 13.709/2018; VIl —
informagéao das entidades publicas e
privadas com as quais o controlador
realizou uso compartilhado de dados;
VIIl - informagao sobre a possibilidade
de nao fornecer consentimento e sobre
as consequéncias da negativa; IX -
revogagao do cansentimento, nos
termos do § 5° do art. 8° da Lei n®
13.709/2018.

Direito de Revogagao do
Consentimento

Este consentimento podera ser
revogado pelo usudric, a qualquer
momento, mediante solicitagdo via e-
mail ou mensagem ao Controlador.

ENTREGUE ESTE TERMO PARA A
LEITURA DO PACIENTE. O TERMO
DEVERA SER ASSINADO
DIGITALMENTE PELO PROPRIO
PACIENTE, COM A FERRAMENTA DE
ASSINATURA ABAIXO.

Assinar termo

privadas com as quais o controlador
realizou uso compartilhado de dados;
VIl = informagdo sobre a possibilidade
de nao fornecer consentimento e sobre
as consequéncias da negativa; IX —
revogagao do consentimento, nos
termos do § 5° do art. 8° da Lei n®
13.709/2018.

Direito de Revogagao do
Consentimento

Este consentimento podera ser
revogado pelo usuario, a qualquer
momento, mediante solicitagao via e-
mail ou mensagem ao Controlador.

ENTREGUE ESTE TERMO PARA A
LEITURA DO PACIENTE. 0 TERMO
DEVERA SER ASSINADO
DIGITALMENTE PELO PROPRIO
PACIENTE, COM A FERRAMENTA DE
ASSINATURA ABAIXO.

e

TESTE 2

" Aceitar termo

# Editar assinatura




Anexo 2: A Questionario de ansiedade BAI (Inventario de Ansiedade de Beck)

Questionario de ansiedade BAI INVENTARIO DE ANSIEDADE DE BECK)

PACIENTE:

Abaixo estd uma lista de sintomas comuns de ansiedade. Por favor, leia cuidadosamente cada item da lista. Identifique o

quanto vocé tem sido incomodado por cada sintoma durante a ultima semana, incluindo hoje, marcando a opcao

correspondente, na mesma linha de cada sintoma.

PERGUNTAS

RESPOSTAS

Possui diagnostico de ansiedade?

Nao () Nio sabe () Sim ()

Ja se

ansiedade?

encontra em tratamento da

Nao () Nio sabe () Sim ()

Tempo de tratamento

Nao () Nao sabe () Sim ()

Tratamento atual para a ansiedade

Nao () Nao sabe () Sim ()

Tratamentos prévios para ansiedade

Nao () Nio sabe () Sim ()

Observacgoes:

1.Dorméncia ou formigamento

Absolutamente nio(0) Levemente (1)

Moderadamente (2)

Gravemente (3)

2. Sensacao de calor

Absolutamente niio (0) Levemente (1)

Moderadamente (2)

Gravemente (3)

3. Tremores nas pernas

Absolutamente niio (0) Levemente (1)

Moderadamente (2)

Gravemente (3)

4. Incapaz de relaxar

Absolutamente niio (0) Levemente (1)

Moderadamente (2)

Gravemente( 3)

5. Medo que aconteca o pior

Absolutamente nio (0) Levemente (1)

Moderadamente (2)

Gravemente (3)

6. Atordoado ou tonto

Absolutamente nio (0) Levemente (1)

Moderadamente(2)

Gravemente (3)

7. Palpitacdo ou aceleracio do coragdo

Absolutamente niio (0) Levemente (1)

Moderadamente(2)

Gravemente (3)

8. Sem equilibrio

Absolutamente niio (0) Levemente (1)

Moderadamente (2)

Gravemente (3)

9. Aterrorizado

Absolutamente niio (0) Levemente (1)

Moderadamente (2)

Gravemente (3)

10. Nervoso

Absolutamente niio (0) Levemente (1)

Moderadamente (2)

Gravemente (3)

11. Sensacio de sufocacdo

Absolutamente nio (0) Levemente (1)

Moderadamente (2)

Gravemente (3)

12. Tremores nas maos

Absolutamente nio (0) Levemente (1)

Moderadamente (2)

Gravemente (3)

13. Tré mulo

Absolutamente nio (0) Levemente (1)

Moderadamente (2)

Gravemente (3)




14. Medo de perde o controle Absolutamente nio (0) Levemente (1) Moderadamente (2) Gravemente (3)
15. Dificuldade de respirar Absolutamente nio (0) Levemente (1) Moderadamente (2) Gravemente (3)
16. Medo de morrer Absolutamente nido (0) Levemente(l) Moderadamente (2) Gravemente (3)
17. Assustando Absolutamente nao (0) Levemente (1) Moderadamente (2) Gravemente (3)
18.Indigestio ou desconforto no abdomen | Absolutamente nio (0) Levemente (1) Moderadamente(2) Gravemente (3)
19. Secao de desmaio Absolutamente nido (0) Levemente (1) Moderadamente (2) Gravemente( 3)
20. Rosto afogueado Absolutamente nido (0) Levemente (1) Moderadamente (2) Gravemente (3)
21. Suor (nao devido ao calor) Absolutamente ndo (0 Levemente (1) Moderadamente (2) Gravemente (3)

nterpretacio do Escore Total do BAI

Pontuacao Gravidade

0-7 Grau minimo de ansiedade
0-15 Ansiedade leve

16-25 Ansiedade moderada
26-63 Ansiedade grave




