BrdP. Sao Paulo, 2021 jan-mar;4(1):15-9

ARTIGO ORIGINAL

Conhecimento e uso das Praticas Integrativas e Complementares em
Saude por pacientes com dor orofacial

Knowledge and use of Integrative and Complementary Health Practices by patients with

orofacial pain
Keila Esterlina Chagas', Clarice do Vale Aradjo Melo', Isabela Rodrigues Rocha?, Camila Megale Aimeida-Leite®, Janice Simpson
de Paula*

[ DOI 10.5935/2595-0118.20210004 |
RESUMO ABSTRACT

JUSTIFICATIVA E OBJETIVOS: A utilizagao de Préticas Inte-
grativas e Complementares em Saide (PICS) no tratamento da
dor tem aumentado, sobretudo em fun¢io da natureza biopsi-
cossocial da dor. O objetivo foi avaliar o conhecimento e uso das
PICS em pacientes com dor orofacial e conhecer o perfil sociode-
mografico dos pacientes que utilizam essas terapias.
METODOS: Estudo do tipo transversal, com pacientes atendi-
dos de agosto de 2018 a julho de 2019 nas clinicas de dor oro-
facial. A coleta de dados foi feita por meio de um questiondrio
sobre conhecimento, uso e interesse a respeito das PICS.
RESULTADOS: Dos 66 pacientes, 56 (84,8%) eram mulheres.
Desses, 97% conheciam as prdticas integrativas, sendo a acupun-
tura a mais conhecida (89,6%). Ademais, 59% dos participantes
fizeram uso de alguma terapia para dor orofacial, sendo a fitote-
rapia a mais utilizada (28,8%), ¢ 97% tinham interesse em co-
nhecer e utilizar as prdticas.

CONCLUSAO: Pacientes com dor orofacial conhecem e utili-
zam as PICS para alivio da dor e promog¢io do bem-estar. H4
grande interesse pelas préticas, fato que estimula a inclusio no
tratamento complementar da dor orofacial.

Descritores: Dor cronica, Dor facial, Odontologia, Terapias
complementares.
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BACKGROUND AND OBJECTIVES: Use of Integrative and
Complementary Health Practices (ICHP) in pain management
has increased, mainly due to the biopsychosocial nature of pain.
The objective of this work is to evaluate the knowledge and use
of ICHP in patients with orofacial pain and describe the sociode-
mographic profile of patients that use these therapies.
METHODS: This is a cross-sectional study and data collection
was performed through a questionnaire about knowledge, use
and interest in ICHP in a sample of patients with orofacial pain.
Adult patients of both sexes under treatment from August 2018
to July 2019 at orofacial pain specialized services were included.
RESULTS: Fifty-six patients (84.8%) were female and among
those 97% had previous knowledge of complementary practices,
with acupuncture being the most known (89.6%). In addition,
59% of participants used therapies for orofacial pain, mainly
phytotherapy (28.8%). Ninety-seven percent showed interest in
knowledge and use of complementary therapies. Among users,
the majority was female.

CONCLUSION: The patients know and use ICHP to relieve
orofacial pain and show great interest in the field which justifies
inclusion of complementary practices for management of orofa-
cial pain.

Keywords: Chronic pain, Complementary therapies, Dentistry,
Facial pain.

INTRODUCAO

A dor cronica (DC) ¢ um problema de saide publica devido aos
altos custos associados ao tratamento, as incapacidades fisicas e emo-
cionais geradas e ao absenteismo’. Estudos epidemiolégicos relatam
que 33 a 50% da popula¢iao mundial sofre de DC*?. Dentre os di-
versos tipos de DC, a dor orofacial (DOF), definida como toda dor
associada a tecidos moles e mineralizados da cabega, face e pescoco,
acomete 12 a 22% da populagio mundial e gera grande desconforto
e sofrimento’.

O tratamento preconizado para a DOE assim como para as DCs, em
geral, visa a reducio da dor e a recuperagio da fungio. Para isso, deve-
-se considerar ndo somente o diagndstico puramente bioldgico, mas
também a ampla gama de fatores psicoldgicos, sociais e contextuais de
cada individuo®. Considerando, portanto, a natureza biopsicossocial
da DC, a utilizagio das Priticas Integrativas e Complementares em
Satde (PICS) torna-se bastante relevante no manejo clinico da dor e
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promove o vinculo terapéutico entre profissional de satide e paciente,
gerando resultados mais efetivos®. Apesar da necessidade de mais es-
tudos aprofundados sobre os mecanismos, efeitos adversos e a eficicia
de algumas PICS, diversos beneficios jd foram relatados no alivio de
sintomas de doencas ¢ DCs, dentre eles a DOE sobretudo quando o
tratamento convencional ndo apresenta resultados satisfat6rios’.

Em 2006, o Ministério da Saide aprovou a Politica Nacional de
Praticas Integrativas e Complementares (PNPIC), que objetiva cola-
borar para que o paciente tenha aten¢ao humanizada e integral, pro-
porcionando atendimento multiprofissional na atengio a sadde'.
Desde entdo, o interesse e conhecimento por parte dos profissionais
da satde e dos pacientes com relacio as PICS tém aumentado no
Brasil, principalmente em fun¢io de estudos cientificos que de-
monstram seus beneficios”$!"12.

O uso das PICS por parte dos pacientes estd relacionado ao conhe-
cimento prévio, ao acesso e aos beneficios da combinagio das PICS
ao tratamento convencional”®. Contudo, é relatado que o uso ¢ mais
difundido entre individuos com grande interesse em aumentar seus
conhecimentos sobre as PICS, assim como em pacientes com con-
dicoes crénicas de satde, como a dor'*?.

Diante do exposto, percebeu-se a importincia de avaliar o conheci-
mento sobre as PICS por parte dos pacientes que sofrem de DOF para
subsidiar tomadas de decisoes e propostas terapéuticas de integragio
das PICS ao tratamento tradicional, o que pode contribuir para ali-
vio da dor e melhor qualidade de vida. Isso se torna particularmente
importante no contexto da DOF e da disfuncio temporomandibular
(DTM), uma vez que o tratamento multiprofissional é preconizado
como fundamental para o manejo da sintomatologia dolorosa e do
controle dos hdbitos perpetuantes e fatores psicossociais associados
a essas condicoes'®!”. Ademais, o reconhecimento das PICS como
modalidade terapéutica, tanto pelos que atuam na assisténcia a satide
quanto pela populagio em geral, permitird sua aplicabilidade na pra-
tica clinica e o desenvolvimento de novos estudos, com repercussoes
claras para a ciéncia e para a comunidade atendida®.

O objetivo foi avaliar o conhecimento e uso das PICS em pacientes
com DOF e conhecer o perfil sociodemografico dos pacientes que
utilizam essas terapias.

METODOS

Foi realizado um estudo descritivo, analitico e quantitativo, do tipo
exploratdrio transversal. Amostra por conveniéncia, em que foram
convidados para pesquisa todos os novos pacientes do Servico de
Dor Orofacial da Clinica de Dor do Hospital das Clinicas e da clini-
ca da disciplina de Dor Orofacial da Faculdade de Odontologia da
Universidade Federal de Minas Gerais, em Belo Horizonte. Do total
de 88 pacientes que compareceram nos servigos no periodo de coleta
de dados, foram incluidos na pesquisa 66 (75%) que preencheram
os critérios de elegibilidade a seguir: estar em tratamento em um
dos servigos especializados descritos, possuir idade minima de 18
anos e ser capaz de entender adequadamente as instrugoes durante
a aplicagio do questiondrio. O critério de exclusio foi a recusa em
participar voluntariamente ¢/ou assinar o Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido (TCLE).

A coleta de dados foi realizada mediante aplicagao de um questio-
ndrio adaptado’®, com questes sobre aspectos sociodemogrificos,
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caracteristicas da dor e tratamentos realizados, além de perguntas
sobre uso, conhecimento e interesse pelas PICS. O periodo de co-
leta de dados foi de agosto de 2018 a julho de 2019. Previamente
a0 inicio da coleta de dados, foi realizado um estudo piloto com 6
pacientes, correspondente a 10% da amostra, para treinamento dos
pesquisadores para entrevista.

Pesquisa aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa (COEP) da Uni-
versidade Federal de Minas Gerais (CAAE 89495618.7.0000.5149).

Andlise estatistica

Os dados foram analisados por meio de estatistica descritiva. A as-
sociagio dos aspectos sociodemograficos e clinicos com o uso das
PICS foi avaliada por meio do teste Qui-quadrado, nivel de signifi-
cincia de 5%. Uso do Soffware IBM® SPSS® Statistics 23.0.

RESULTADOS

A maioria era do sexo feminino (56; 84,8%), com 9 ou mais anos
de estudo (52; 78,8%), religiao declarada (55; 83,3%), residéncia
em Belo Horizonte (44, 66,7%) e com renda familiar de 1 a 4,9
saldrios minimos (48, 72,7%). Quanto ao estado civil, 30 pacientes
(45,4%) eram solteiros e 30 (45,4%) eram casados, sendo o restante
(65 9,1%) vitvo, divorciado ou em unido estdvel. A média de idade
dos participantes foi de 4217 anos.

Vinte e sete (40,9%) pacientes apresentavam DOF como tnico lo-
cal de dor, sendo a face ¢ a articulagio temporomandibular (ATM)
as regioes mais citadas. A duragdo da dor foi de 68,4+80,4 meses e,
para o alivio dos sintomas, 17 (25,8%) pacientes relataram utilizar
fdrmacos, 12 (18,2%) terapias nio farmacoldgicas e 28 (42,4%) a
associagdo de fdrmacos e tratamentos nao farmacoldgicos. Dos 66
(100%) participantes, 40 (60,6%) relataram utilizar terapias nao
farmacoldgicas, sendo a fisioterapia (13,6%), as PICS (10,6%) e
atividades fisicas (9,1%) as mais relatadas. Apenas 9 (13,6%) parti-
cipantes nio utilizaram tratamentos para alivio da dor.

No que diz respeito ao conhecimento, uso e interesse em relagio
as PICS, 64 (97%) pacientes relataram que tinham conhecimen-
to prévio, 39 (59%) faziam uso e 64 (97%) gostariam de ter aces-
so as PICS (Tabela 1). A acupuntura foi a pritica mais conhecida
(89,4%), a fitoterapia a mais usada (n=19; 28,8%). O maior interes-
se dos pacientes também foi pela acupuntura (74,2%).

As fontes de conhecimento sobre PICS mais citadas pelos partici-
pantes foram amigos (40,6%), jornal/televisio/rddio (34,4%) e fa-
milia (34,4%). A tabela 2 detalha as motivagoes para utilizagio das
PICS pelos 39 (100%) pacientes que relataram fazer uso delas e o
alivio da dor foi o motivo mais citado (n=14; 35,9%).

Na tabela 3 estdo apresentadas as justificativas relatadas pelos 64
(97%) participantes que gostariam que as PICS fossem ofertadas
nos servigos publicos de satde.

Ao avaliar as caracteristicas sociodemogréficas entre os pacientes que
relataram usar PICS, a maioria era do sexo feminino, com diferenca
estatisticamente significativa (p=0,012). A maioria dos pacientes que
usaram as PICS possufam mais de 8 anos de estudo, nio tinham
religido declarada, eram solteiros/vitivos/divorciados, residiam na ca-
pital e possufam renda maior do que 2 saldrios minimos. Contudo,
nio foi observada diferenca estatisticamente significativa entre essas
varidveis (p>0,05).
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em Satide por pacientes com dor orofacial

Tabela 1. Conhecimento, uso e interesse referente as PICS pelos pa-
cientes atendidos nos servigos de dor orofacial

Tabela 3. Justificativas dos pacientes atendidos nos servigos de dor
orofacial para o oferecimento de PICS para tratamento da dor

PICS Conhecimento Uso Interesse
n (%) n (%) n (%)
Acupuntura 9 (89,4) 11 (16,7) 49 (74,2)
Apiterapia 6,1) 1(1,5) 3 (4,5)
Aromaterapia 19 (28,8) 3 (4,5) 3 (4,5)
Arteterapia 2(18,2) 0 6(9,1)
Auriculoterapia 6 (54,5) 7(10,6) 17(25,8)
Ayurveda 4 (6,1) 0 2 (3,0)
Biodanga/danga circular 9(13,6) 2 (3,0) 7(10,6)
Bioenergética 1(1,5) 0 2 (3,0)
Constelagao familiar 1(16,7) 0 2 (3,0)
Crenoterapia 3 (4,5) 1(1,5 0
Cromoterapia 1(16.7) 1(1,5 3 (4,5)
Fitoterapia 45 (68,2) 19 (28,8) 15(22,7)
Geoterapia 0(15,1) 0 2 (3,0)
Hipnoterapia 9 (28,8) 0 8(12,1)
Homeopatia 47 (71,2) 9(13,6) 13(19,7)
Massagem 49 (74,2) 18 (27,3) 38 (57,6)
Medicina antroposdfica 3 (4,5) 0 2 (3,0)
Meditacdo 40 (60,6) 8 (12,1) 1(16,7)
Musicoterapia 22 (33,3) 2 (3,0) 7 (10,6)
Naturopatia 2 (3,0) 1(1,5) 0
Osteopatia 2 (3,0) 0 5(7,6)
Ozonioterapia 2 (3,0) 0 0
Praticas corporais da MTC 2(18,2) 4 (6,1) 7 (10,6)
Quiropraxia 1(16,7) 23,00 12(18,2)
Reiki 9(28,8) 34,5 5(7,6)
Terapia comunitaria 3 (4,5) 0 2 (3,0)
Terapia de florais 20 (30,3) 4 (6,1) 7 (10,6)
Yoga 45 (68,2) 6(9,1) 30 (45,4
Outras (laserterapia) 0 7(10,6) 1(1,5)

MTC = Medicina Tradicional Chinesa.

Tabela 2. Motivagdes pelos quais os pacientes atendidos nos servi-
cos de dor orofacial utilizam as PICS

Motivagoes n (%)
Alivio de dor 14 (35,9)
Alivio de dor/bem-estar 5(12,8)
Bem-estar 3(7,7)
Alivio de dor/ansiedade 2 (5,1)
Alivio de dor/ansiedade/bem-estar 2 (5,1)
Alivio de dor/estresse 2 (5,1)
Alivio de dor/estética 1(2,6)
Ansiedade/doencas cardiovasculares 1(2,6)
Ansiedade/bem-estar 1(2,6)
Ansiedade/depressao 1(2,6)
Ansiedade/estresse 1(2,6)

Alivio de dores/ansiedade/bem-estar/depressao/in-
fecgdes virais/doencas inflamatdrias

1
Bem-estar/estética 1
Estresse 1
Alivio de dor/emagrecimento 1

205

Sem informagéo
Total 39 (

Justificativas n (%)
Proporcionar beneficios para a saude e bem-estar das 39 (60,9)
pessoas

Ser acessivel para a populagéo 7 (10,9
Ser mais uma opgéo de tratamento 5(7,8)
Diminuir o uso de farmacos 4 (6,2)
Complementar os métodos tradicionais de tratamen-
to/proporcionar beneficios para a saide e bem-estar 1(1,6)
das pessoas

Diminuir o uso de farmacos/proporcionar beneficios

para a saude e bem-estar das pessoas 1(1,6)

Acreditar ser um bom tratamento, com base no relato 1(1,6)
de pessoas

Aliviar a dor 1(1,6)
Aliviar a dor/ser acessivel para a populacdo 1(1,6)
Ser mais uma opgéo de tratamento/proporcionar be- 1(1,6)

neficios para a saude e bem-estar das pessoas
Complementar os métodos tradicionais de tratamento 1(1,6)
Sem informagéo 2 (3,0

Total 64 (100,0)

DISCUSSAO

Esta pesquisa evidenciou a alta prevaléncia de conhecimento e uso
das PICS pelos pacientes com DOE demonstrando a relevancia da
integracdo das PICS ao tratamento tradicional da dor na Odontolo-
gia e a necessidade de estudos futuros nessa 4rea. Destaca-se também
o interesse dos pacientes pela oferta das PICS nos servigos publi-
cos de satide, especialmente devido & maior facilidade de acesso e &
melhora na qualidade de vida, condi¢oes relevantes no contexto da
satisfagio do usudrio e do conceito ampliado de satde.

Quanto ao perfil sociodemogréfico, a amostra estudada coincide
com o perfil de individuos com DOF a nivel mundial. Mulheres
jovens sdo mais acometidas por DOEF, sobretudo DTM®!*%, possi-
velmente devido a acdo do horménio estrégeno'?. Além disso, as
mulheres t¢ém maior probabilidade de buscar tratamentos preventi-
vos e complementares para DOF".

Observou-se que a maioria dos pacientes com DOF utiliza a PICS
concomitantes ao tratamento farmacoldgico, com o objetivo de
aprimorar o alivio da dor, promover bem-estar fisico e emocional e
diminuir ansiedade e estresse. Esses dados reforcam que pacientes
com DOE em geral, parecem nao estar satisfeitos com o atendi-
mento baseado no modelo biomédico e procuram outros métodos
de tratamento?. Tendo em vista a importincia da compreensao do
perfil multifatorial e do modelo biopsicossocial da DC, hd neces-
sidade da interagio multiprofissional no diagnéstico e tratamento
da dor com o objetivo de proporcionar um atendimento integral
aos pacientes’*?. Dentro dessa perspectiva, o uso de terapias nio
farmacolégicas, dentre elas as PICS, em associagio aos métodos
tradicionais de tratamento, contribui para a abordagem biopsi-
cossocial da dor, permite tratamento personalizado e holistico ao
paciente, além de promover vinculo terapéutico entre profissional
e paciente, com claras repercussoes no alivio da dor e na melhoria
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da qualidade de vida®. Ainda, a adogio de terapéuticas comple-
mentares favorece a diminui¢io do uso de firmacos e a prevencio
de agravos a sadde®.

Nesse sentido, estudos relatam que o uso das PICS estd associado
principalmente ao acesso, conhecimento prévio e beneficios resul-
tantes da sua associacio com o tratamento convencional'*"®, Ade-
mais, individuos com dores crénicas buscam conhecer e utilizar tra-
tamentos complementares para melhorar a sua condigao de satide'.
Dentro desse contexto, os resultados desta pesquisa revelam que os
participantes possuem conhecimento prévio e interesse, mas a utili-
zacdo foi limitada provavelmente pela dificuldade de acesso as PICS,
seja no sistema publico de sadde, seja no privado.

O uso das PICS estd prioritariamente relacionado ao alivio da dor
nos pacientes com DOE como acontece em outras condi¢oes de
DC*. No entanto, também hd como motivagdo a promogio do
bem-estar e o controle de ansiedade e estresse, o que repercute positi-
vamente na qualidade de vida®. De maneira semelhante, o interesse
pela oferta das PICS ocorre, principalmente, em funcio dos poten-
ciais beneficios a satide e da possibilidade de acesso pela populacao
em geral, o que pode trazer iniimeros beneficios a satide e & quali-
dade de vida?*.

Além disso, foi possivel observar nos pacientes que fazem uso das
PICS um maior nivel de escolaridade, reforcando que o acesso ao
conhecimento sobre as terapias complementares e seus beneficios é
importante para sua utilizagio®. Dentro dessa perspectiva, fica clara
a relevancia da disseminagio do conhecimento na 4rea para a popu-
lagao em geral e, em especial, para as classes de nivel socioecondmico
mais baixo.

Pesquisas demonstram que o interesse pelo conhecimento e uso das
PICS por pacientes e profissionais da satide tem aumentado consi-
deravelmente, sobretudo em fun¢ao da promogio do bem-estar fisi-
co, emocional e social dos individuos'"'2. Contudo, o ensino sobre
a aplicabilidade das PICS em cursos de graduacio das faculdades e
universidades brasileiras e os trabalhos cientificos na 4rea é escasso,
o que impede a propagagio desse conhecimento e a geragdo de evi-
déncias cientificas, limitando a difusio e a utilizagio por equipes
de satide e pacientes’. Por fim, este estudo deixa claro o potencial
de utilizagdo das PICS por parte dos pacientes com DOF, o que
apresenta particular importincia no ensino de graduagdo em Odon-
tologia, nas politicas publicas de satide bucal e no manejo da DC na
drea odontoldgica.

Com relagio as limitagoes deste estudo, houve dificuldade por par-
te dos pacientes em reconhecer algumas PICS apenas pelos nomes
apresentados e para facilitar o processo, imagens, simbolos e concei-
tos foram apresentados pelo entrevistador. Hd necessidade de valida-
¢do do instrumento proposto. Dentre os pacientes que ndo utilizam
PICS, a auséncia de descricAo dos motivos para a nio utilizagio
impede inferéncias sobre suas reais motivagoes. Ainda, trata-se de
amostra de conveniéncia e estudos com amostragem representativa e
com pacientes com outros tipos de DC contribuirdo para os avancos
cientificos na 4rea.

CONCLUSAO

Pacientes com DOF conhecem e utilizam as PICS para alivio da
dor e promogio do bem-estar. H4 grande interesse pelas préticas,
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fato que estimula a inclusio das PICS no tratamento complementar

da DOE
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