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RESUMO

Objetivo: Conhecer os avangos na atuagdo das enfermeiras, na pratica da acupuntura, em Santa Catarina, no periodo de 1997 a
2015. Método: Qualitativo com abordagem Histérico-Social, por meio da histéria oral tematica, fundamentado na sociologia das
profissGes de Eliot Freidson. A coleta de dados ocorreu, no periodo de margo a maio de 2018. Apds analise tematica, apontaram-se
2 categorias: Desafios e avangos profissionais e As boas praticas aplicadas na Acupuntura. Resultados: As insatisfagdes com as
entidades de interesse publico estdo presentes no cotidiano da classe profissional, compondo o cenario dos desafios profissionais.
Dentre os avangos identificados, destaca-se que atualmente a acupuntura é realizada apenas por enfermeira especialista na area,
seja em consultérios, como em unidade bdsica de saude. As boas praticas aplicadas, durante o atendimento da enfermeira
acupunturista garantem a qualidade, destaque e a compatibilidade das agdes com os regulamentos técnicos. Conclusdao: A
sociedade brasileira reconhece que as agbes desse profissional requerem conhecimento, pesquisa e habilidades para ser exercida.
A maior conquista, se relaciona ao encontro com o outro no ato de cuidar.

Descritores: Terapias Complementares; Enfermagem; Histéria da Enfermagem; OcupagGes em Saude.

ABSTRACT

Objective: To know the advances in the performance of nurses in the practice of acupuncture in Santa Catarina, from 1997 to 2015.
Method: Qualitative with Historical-Social approach, through thematic oral history, based on the sociology of the professions by
Eliot Freidson. Data collection took place from March to May 2018. After thematic analysis, two categories were reached:
Challenges and professional advances; and good practices applied in acupuncture. Results: Dissatisfaction with public entities is
present in the daily life of the professionals, creating a scenario of professional challenges. Among the advances identified, it is
noteworthy that only specialist nurses in the area practice acupuncture today, whether in private practices or at primary health
care services. The good practices applied by the acupuncturist nurse at care guarantee the quality, prominence and compatibility of
the actions with the technical regulations. Conclusion: The Brazilian society recognizes that the actions of this professional require
knowledge, research and skill. The greatest achievement is related to meeting the other in the act of caring.

Descriptors: Complementary Therapies; Nursing; History of Nursing; Health Occupations.

RESUMEN

Objetivo: Conocer los avances en el desempeiio de las enfermeras en la practica de la acupuntura en Santa Catarina, de 1997 a
2015. Método: Cualitativo con enfoque histdrico-social, a través de la historia oral temdtica, basada en la sociologia de las
profesiones de Eliot Freidson. La recopilacién de datos tuvo lugar de marzo a mayo de 2018. Después del analisis temdtico, se
definieron dos categorias: desafios y avances profesionales y; Las buenas practicas aplicadas en la acupuntura. Resultados: Las
insatisfacciones con las entidades de interés publico estan presentes en la vida diaria de la clase profesional, haciendo parte del
escenario de los desafios profesionales. Entre todos los avances enumerados, se destaca que, hoy dia, la acupuntura es realizada
solamente por enfermera especialista en el area, sea en consultorios o en unidades basicas de salud. Las buenas practicas aplicadas
durante el cuidado de la enfermera acupunturista garantizan la calidad, la prominencia y la compatibilidad de las acciones con los
reglamentos técnicos. Conclusion: La sociedad brasilefia reconoce que las acciones de este profesional requieren conocimiento,
investigacion y habilidades para ser ejercitadas. El mayor logro esta relacionado con conocer al otro en el acto de cuidar.
Descriptores: Terapias Complementarias; Enfermeria; Historia de la Enfermeria; Empleos en Salud.
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INTRODUGAO

A palavra cuidado deriva da palavra latina
cogitatus, que expressa meditado, pensado e
refletido. Recebe os significados de: atengdo
especial, inquietacdo, preocupacao, zelo, desvelo
que se dedica a alguém ou algo, objeto ou pessoa
desse desvelo, encargo, incumbéncia,
responsabilidade, lida, trabalho, ocupagdo. Os
sentidos atribuidos falam da sua dimensao social,
implicita na interagdo entre sujeitos, numa
relacdo de ajuda. Porém, ha muitas décadas, o
entendimento de cuidado ganhou maior
reconhecimento com as agles profissionais na
atencdo a saude™.

O ato de cuidar e ser cuidado faz parte do
ser humano, assim sendo importa clarificar quais
os significados especificos de que esse conceito
se reveste no ambito disciplinar de enfermagem.
O cuidar, conceito central em enfermagem,
influencia a teoria, a investigacdo, a pratica e o
ensino. Mdltiplas teorias de enfermagem
desenvolvem-se em torno desse conceito?.

Para a profissdo de enfermagem, o cuidar
influencia a teoria, a investigacdo, a pratica e o
ensino. Numerosas teorias de enfermagem foram
criadas em torno do cuidar. As enfermeiras sdo
ensinadas a cuidar com qualidade para uma
pratica assistencial baseada em evidéncias,
necessariamente, resultantes de processos de
investigacdo!?. O cuidado integrado e
fundamentado por um corpo de conhecimentos
proprios propicia aos profissionais, a realizagao
de praticas que se complementam. Esse cuidado
pode ser multiprofissional e interdisciplinar,
integrando a acupuntura advinda das terapias
complementares.

A Acupuntura é uma técnica de
intervengdo terapéutica da Medicina Tradicional
Chinesa, que se fundamenta na primazia da
energia entre a matéria, a pessoa doente e a
doenga, orientando-se nas caracteristicas de
pessoas com determinados padroes fisicos,
estruturais, psicolégicos e de comportamento®.

As enfermeiras oferecem uma contribuicdo
singular para a insercdo da acupuntura e de
outras praticas complementares onde atuam, e o
Conselho Federal de Enfermagem (COFEN), em
1997, por meio da Resolugdo n. 197 reconheceu a
acupuntura também como especialidade da
enfermeira®”. Em 2008, a atividade de
acupuntura foi regulamentada como
especialidade, por meio da Resolugdo COFEN nQ.
326/2008%.
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Entendemos que, no Brasil, a acupuntura
realizada por enfermeiras ainda estd em processo
de ampliacdo, apesar de estar regulamentada.
Em 2009, foi criada a Associacdo Brasileira de
Enfermeiros Acupunturistas e Enfermeiros de
Praticas Integrativas - ABENAH, pelo Enfermeiro
especialista em acupuntura, Daniel Ramos
Olcerenko, seu primeiro presidente. A ABENAH
tem como missdo o compromisso social com a
melhoria da qualidade de vida dos brasileiros,
dando a oportunidade de atendimento holistico
a0s que procurarem essa categoria e também de
assegurar a esses profissionais o caminho mais
assertivo e completo de ferramentas para o
atendimento e para a docéncia, tendo o respaldo
institucional dessa associacdo. A associacdo
possui hoje um ambulatério voluntario junto a
Faculdade de Enfermagem da UFG®.

A implanta¢do de Praticas Integrativas e
Complementares no Sistema Publico de Saude
(PICS) (SUS) tem sido amplamente discutida
nacional e internacionalmente. No Brasil, a
Politica Nacional de Praticas Integrativas e
Complementares ja implantou a acupuntura no
SUS ha cerca de 40 anos".

Entre as terapias complementares das
PICS, destaca-se a acupuntura, uma técnica
milenar da Medicina Tradicional Chinesa, que
tem a funcdo de diagnosticar doengas e
promover a cura a partir do estimulo da autocura
do corpo. A acupuntura teve origem ha mais de
5.000 anos sendo utilizada no Japdo e na Coreia
do Norte e do Sul, expandindo-se,
posteriormente, por toda a Asia. A acupuntura
alcangou o mundo ocidental, a partir da década
de 1970. A acupuntura tem como objetivo alinhar
e direcionar a energia, por meio da incita¢do de
pontos de acupuntura com agulhas, laser ou
acupressdo, estimulando os neurotransmissores
do sistema nervoso central®.

A insercdo das Politicas Integrativas e
Complementares no Sus (PICS),
consequentemente, incita discussdes ético-legais
no que diz respeito ao exercicio profissional na
aplicacdo dessas praticas no sistema de salde,
especialmente quando circunda questdes de
natureza ética do cuidado, que envolvem a
aplicacdo de PICS por profissionais de saude, em
particular, por enfermeiros®®.

Em 2006, o Ministério da Saude criou o
Politica de Praticas Integrativas e
Complementares, de carater multiprofissional,
possibilitando também que o enfermeiro aplique
a Acupuntura como tratamento para diversos
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agravos de saude, criando Nucleos de Apoio a
Saude da Familia, de forma segura, eficaz e
autdbnoma?,

O tempo recomenddvel a realizagcdo de
uma sessdao de acupuntura é em torno de 40
minutos, contida essa ndo apenas como a
insercdo e manipulacdo das agulhas, mas
também a reavaliacdo do paciente, a localizacdo
dos pontos a serem aplicadas as agulhas e o seu
reposicionamento , sempre que necessario. O
tempo de permanéncia das agulhas é variavel,
conforme o quadro clinico e os objetivos do
tratamento, sendo, em média, de 20 minutos.
Um atendimento de exceléncia, que proporciona
uma escuta diferenciada e qualificada leva a
sessdo de acupuntura a uma boa pratica aplicada
na enfermagem.

O termo “boas praticas” é empregado para
o cuidado em saude, desde 1990, a partir da
discussdo sobre as ferramentas de gestdo da
qualidade nas instituicdes de saude, promovida
pela Organizacdo Panamericana de Saude -
OPAS™Y,

A “Boa Pratica” ou “Melhor Pratica” ou
“Pratica Avangada” ou “Praticas Baseadas em
Evidéncias” é, usualmente, definida pela
Organiza¢do Mundial da Saude (OMS) como uma
técnica ou metodologia que, por meio da
experiéncia e da investigacdo, possui uma
credibilidade comprovada para carrear um
determinado  resultado. No ambito dos
programas e servicos de salde, a definicdo
pratica de “Melhores Praticas” equivale ao
conhecimento sobre aquilo que funciona em
situagbes e contextos especificos, sem a
utilizacdo desmesurada de recursos para atingir
os resultados desejados, e que pode ser utilizado
para desenvolver e implementar solugdes
adaptadas a problemas de saude semelhantes
noutras situagdes ou contextos. Resumidamente,
boas préticas é um conjunto de compromissos
para se fazer uso do corpo de conhecimentos,
ao nosso dispor, garantindo éxito em nossas
intervengdes!?.

O enfermeiro de pratica avancada tem
reconhecimento social em paises como Estados
Unidos da América, Canada e Reino Unido, que
desfrutam de estrutura regulatéria da profissdo
bem estabelecida, o que ainda ndo se consolidou
no Brasil e nem em outros paises da América
Latina, inexistindo diretrizes relativas a
capacitagao educacional, pratica e
regulamentacdo do exercicio profissional. Diante
de tal cendrio e com a importancia estratégica
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dos recursos humanos em saude para o alcance
da meta da Cobertura Universal de Saude e do
Acesso Universal de Saude, a OPAS concebeu o
plano de trabalho para a expansio e
profissionalizacdo da Enfermagem de Pratica
Avancgada, intensificando a busca por uma
identidade comum entre enfermeiros latino-
americanos e a unido da cultura de enfermagem
para embasamento a padronizacdo do papel do
enfermeiro de pratica avancada®?.

A auséncia de publicacbes referentes aos
avancos, as limitagdes da enfermeira
acupunturista, em jungdao ao interesse, por
pesquisar essa tematica foi despertado, ao longo
da vivéncia profissional desta pesquisadora,
especialista em Acupuntura. Neste estudo,
objetivou-se conhecer os avancos na atuacdo das
enfermeiras na pratica da acupuntura em Santa
Catarina, no periodo de 1997 a 2015.

METODO

O método de pesquisa utilizado, neste
estudo, foi o qualitativo na abordagem histérico-
Social, que se define como uma abordagem
sistematica, por meio de coleta, organiza¢do e
avaliacdo critica de dados que tém relacdo com
ocorréncias do passado, que compreendem o
estudo dos grupos humanos, no seu espacgo
temporal e se preocupam em discutir os variados
aspectos do cotidiano das diferentes classes e
grupos sociais™.

O recorte histérico é de 1997 a 2015,
justificando seu inicio pelo reconhecimento do
exercicio da acupuntura, para a profissional
enfermeira, respaldada na Resolugdo COFEN (n2
197, 1997). E, o recorte final concentra-se em
2015, com a ampliagcdo da Politica Nacional de
Praticas Integrativas e Complementares!®®,

A técnica metodoldgica utilizada foi a
Histdria Oral Tematica, como fonte primadria, que
trata de um objeto especifico vivido pelo
individuo. O método de analise utilizado para
compor este estudo foi o da andlise temadtica,
onde a fala dos entrevistados foi situada no seu
contexto para melhor compreens3o(*®,

Participaram desta pesquisa 19
enfermeiras especialistas em acupuntura e um
(1) enfermeiro com a mesma formacao, ou seja,
20 profissionais de enfermagem. Para a selegao
dos entrevistados, foi realizado contato com o
Conselho Regional de Enfermagem, se¢do Santa
Catarina (COREN/SC) para identificacdo das
profissionais Enfermeiras Especialistas em
Acupuntura. Além disso, buscou-se as Escolas de
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Formagao em Acupuntura, uma localizada em

Floriandpolis, nomeada Escola X e Escola Y, com

sede no Parana e subsedes em Santa Catarina,

para complementar a busca. A escolha das

escolas justifica-se, a primeira por ser a escola

referéncia no estado e, a segunda por ter

subsedes em SC e ter sido a escola de formacgao

da pesquisadora. Para um maior alcance de

participantes, foi utilizado o método snowball.

Como critério de inclusdo, utilizamos

profissionais que adquiriram o titulo de

especialista, entre 1997 até 2015, com atuacao

na area no periodo do recorte histérico. Os

participantes da pesquisa foram identificados

com o nome de pontos de acupuntura. Segue

abaixo a lista dos participantes, com titulagao,

area de formacao, idade e cidade:

1. Tai Yan, Mestre e Enfermeira - 70 anos,
Blumenau

2. Da Ling, Doutora e Enfermeira, 63 anos,
Floriandpolis

3. Shén Mén, Enfermeira Especialista, 62 anos,
Floriandpolis

4. Tai Chong, Enfermeira Especialista, 60 anos,
Tubardo

5. Tai Bai, Mestre e Enfermeira, 55 anos,
Floriandpolis

6. Tai Xi , Mestre e Enfermeira, 54 anos,
Floriandpolis

7. Zhong Fu, Enfermeira e Especialista, 54 anos,
Joinville

8. Ju Que, Doutoranda e Enfermeira, 42 anos,
Floriandpolis

9. Zhang Mén, Mestre e Enfermeiro, 42 anos,
Floriandpolis

10. lJing Mén, Mestre e Enfermeira, 41 anos,
Tubardo

11. Yudn Mén, Enfermeira Especialista, 39 anos,
Sdo José

12. Shen Tang, Mestre e Enfermeira, 37 anos,
Floriandpolis

13. Shen Feng, Enfermeira Especialista, 37 anos,
Icara

14. Shen Cang, Doutora, Enfermeira e
Naturdloga, 34 anos, Floriandpolis

15. Ben Shen, Enfermeira Especialista, 34 anos,
Floriandpolis

16. Shen Que, Enfermeira Especialista, 33 anos,
Chapecé

17. Shen Dao, Enfermeira Especialista, 32 anos,
Floriandpolis

18. Shen Ting, Enfermeira Especialista, 32 anos,
Santa Terezinha

19. Ting Hui, Doutora e Enfermeira, 31 anos,
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Floriandpolis
20. Er Men, Enfermeira Especialista, 31 anos,
Tubardo

Para garantir os cuidados éticos e a
validade dos documentos coletados, a coleta de
dados seguiu um rigoroso conjunto de
procedimentos para a constituicdo das narrativas,
procedimentos estes que podem ser colocados
nas seguintes etapas: aplicacdo do instrumento
de entrevista (composto de 16 perguntas);
gravacdo das entrevistas; transcri¢ao, validagao e
analise*¥.

Este estudo foi aprovado pelo Comité de
Etica em Pesquisa com seres humanos da UFSC,
em 26 de marco de 2018, parecer n. CAAE
2.562.782. Os profissionais foram contactados
por email, sendo realizado o primeiro contato de
aproximacdo. O segundo momento tratou do
envio dos convites de participacdo na pesquisa,
TCLE e termo de cessdo, via email. Como os
tramites até chegar aos profissionais foram
longos e os prazos foram se estreitando, por
conta disso foram realizadas 10 entrevistas via
dudio de WhastApp e 10 presenciais. As
entrevistas  presenciais foram em locais
agendados, no periodo do final de margo a maio
de 2018, com tempo médio de uma (1) hora por
entrevista. Todas as entrevistas foram gravadas
utilizando-se um gravador digital, foram
transcritas, validadas por meio do termo de
cessdo de entrevista. Os relatos foram analisados,
comparados e agrupados por similaridade de
contetido, como uma maneira de organizar a
discussdo. Da analise tematica, de acordo com
Minayo, foram elencadas duas categorias, que
sdo apresentadas como resultado desta pesquisa.

Este estudo encontra-se alicer¢cado na
sociologia das profissdes de Eliot Freidson, o qual
apresenta trés fatores, que descrevem o tipo
ideal de profissionalizagdo: autonomia, expertise
e credenciais de qualidade sobre o seu respectivo
trabalho*”),

RESULTADOS E DISCUSSAO

Este estudo apresenta seus resultados e
discussdo nas categorias criadas para facilitar sua
descricdo. Na categoria 1. Avancos e Desafios da
Enfermeira Acupunturista - um (1) participante
no quesito avancos falou sobre as limitagdes que
impedem o avan¢o; sete (7) participantes
expuseram suas opinides sobre os avangos da
classe; (11) participantes falaram sobre o desafio
profissional, a OMS, as PNPICS, COFEN e CORENS;
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um (1) participante referiu a inexisténcia de
avancos. Na categoria 2. Boas Praticas da
Enfermeira na acupuntura - trés (3) participantes
associaram a boa prética a escuta, cinco (5)
participantes reuniram boas praticas no
atendimento de acupuntura com a aplicagdo de
outras técnicas, dois (2) participantes falaram
que as boas praticas no seu atendimento estdo
diretamente ligadas a biosseguranca do paciente,
seis (6) participantes descrevem a acupuntura
como uma boa pratica dentro do seu processo de
cuidado, um (1) participante ndo identifica uma
boa pratica no seu atendimento.

Avancos e Desafios da Enfermeira Acupunturista

Ainda que a pequenos passos, a historia
das enfermeiras acupunturistas vém evoluindo.
LimitacOes existem e estas impedem que o
crescimento aconteca efetivamente. Os Desafios
profissionais e as insatisfacdes com as entidades
de interesse publico estdo presentes no cotidiano
profissional. As falas que seguem caracterizam
limitacGes ao avancgo das praticas da acupuntura
por Enfermeiras:

“Eu ndo cheguei acompanhar desde o
inicio da resolugdo do COFEN que permite que o
enfermeiro praticasse acupuntura, mas o que eu
percebo aqui agora com mais essa resolugao que
firma a possibilidade do enfermeiro atender em
seu préprio consultdrio e acredito que existem
ainda mais possibilidades do enfermeiro atuar na
consulta de enfermagem a acupuntura. Prova
disso é que ja é possivel observar enfermeiros
que atuam exclusivamente nessa drea com
consultérios as vezes em parceria com outros
profissionais em consultérios multiprofissionais e
desenvolvendo todas as agles pertinentes ao
enfermeiro. As pessoas deixam de ver o servigo
de enfermagem como um servigo relacionado
especificamente as questSes da caridade, da
ajuda ao préximo, como aconteceu no inicio da
sua histdria enquanto profissdo e passam a saber
que a enfermagem possui conhecimentos
técnicos cientificos capazes de contribuir para as
questées de salde e qualidade de vida das
pessoas” (Shen Que).

“Eu penso que nds poderiamos enquanto
profissionais envolvidos na medicina tradicional
chinesa ter uma producdo cientifica maior. Hd um
avanc¢o bem limitado principalmente ndo sé pela
enfermagem mas de um modo geral profissionais
que desenvolvem a terapia chinesa ainda tem
uma grande dificuldade em documentar e
realizar pesquisas sobre o seu trabalho sobre o
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seu processo de atenc¢do a salde. Seria um passo
importante para o avango na darea para os
profissionais que atuam e para a drea de
medicina tradicional chinesa na saiide no mundo
ocidental em geral” (Da Ling).

"Ndo percebi muito avango, existem
algumas areas que eu acho que caminharam mais
facil, mais rapido, como fisioterapia, mas da
enfermagem vejo pouco avan¢o” (Ben Shen).

“Eu vejo que ainda caminha devagar por
causa dessas questdes do médico estar retendo
para ele, as facilidades de um convénio de saude.
A gente acaba perdendo cliente, para eles dessa
forma, pelas facilidades que o usuario tem. Eu
acho que a gente tem de continuar tentando, por
que assim cada vez mais as pessoas estdo
aderindo as praticas integrativas” (Zhong Fu).

As falas a seguir caracterizam os avangos
da classe:

“Eu acho que teve uma grande evolugdo no
percurso, por conta da questdo dos profissionais
que estdo se especializando, divulgando o
servico, e acredito que em nivel de SUS pela
politica nacional de praticas integrativas e
complementares. No ano passado praticas foram
ampliadas, tendo uma grande divulgacdo no
jornal. Teve as olimpiadas, apareceram as
ventosas na midia, agora todo mundo sabe o que
é ventosaterapia” (Jing Mén).

“Eu acho que a Enfermagem estd
avancando, porque ela estd regularizada, entdo
enfermeiro acupunturista hoje esta regularizado
e pode abrir um consultério e ele pode atender.
Eu acho que isso é um avango para a
enfermagem. Eu acho que o préprio conselho,
nosso COREN atuou de forma decisiva, para que
isso ocorresse” (Tai Xi).

“Eu conheci a associagdao brasileira de
enfermeiros acupunturistas e de praticas
integrativas. A ABENAH. Fui em um evento e a
presidente da ABENAH estava 4. , a presidente,
justamente foi pra esse evento pra tentar fazer a
divulgacdo do trabalho da associacdo brasileira
de acupuntura. Se ndo nos fortalecermos
perderemos espago. A primeira histdria do ato
médico muito enfermeiro caiu fora porque achou
gue ndo ia ter pulso suficiente para poder bancar
a profissdo. Acho que esses avancos ajudam a
fortalecer e mostrar que a gente tem forga que a
gente faz um trabalho bacana e que a gente pode
sim fazer a diferenga dentro inclusive de um SUS,
com acupuntura, dentro de um hospital com
acupuntura” (Ju Que).
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“Vejo uma evolugdo bem grande. A
primeiras enfermeiras que fizeram curso de
acupuntura mais ou menos trabalhavam na
clandestinidade, ndo eram reconhecidas. Como é
que vocé, enfermeira faz acupuntura? Sempre eu
era questionada dentro do meu estudio. Eu
respondia: eu ndo fago acupuntura médica, ou de
enfermagem, eu faco acupuntura dentro da
medicina tradicional chinesa. Entdo eu acho que
isso é um grande avanco para a enfermagem e
para as enfermeiras em geral. Essa liberdade que
a enfermeira tem como profissional auténomo e
vocé pode sim procurar enfermeira para fazer
uma consulta de pré-natal ou procurar uma
enfermeira para fazer uma consulta de
acupuntura. Os profissionais docentes que
trabalham em Universidades formando cada vez
mais Mestres e Doutores enfermeiros e
profissionais liberais” (Shén Mén).

As atitudes devem partir também de nds
profissionais para que mudangas acontecam e
consequentemente conquistas ocorram no
ambito da expertise profissional
escolhida/adquirida.

Um dos grandes avancos do exercicio da
acupuntura foi que antigamente ela era exercida
por pessoas que ndo apresentavam formagdo na
area da saude ou mesmo formacdo universitaria.
Cabe destacar o avanco no atendimento da
enfermeira acupunturista realizado uma vez por
semana em uma Unidade Basica de Saude, em
Floriandpolis, na capital de Santa Catarina, com
agenda direcionada exclusivamente a consulta de
acupuntura, embora seja recebendo
remuneracdo de enfermeira da UBS.

Os avangos ocorreram e os &rgdos
representativos, os COFEN e COREN deram e
continuam dando for¢a para execugdo dos
servicos prestados dentro do pais. Eles
consentem uma reflexdo e execucdo bem mais
ampla, retratando como as enfermeiras
acupunturistas se apresentam hoje no Brasil com
seus avangos e conquistas de seus direitos
trabalhistas e sociais. Para que mais avancos
ocorram as profissionais acupunturistas precisam
buscar e implantar a pratica de forma
multiprofissional, técnica, competente,
democratica, compartilhada e ética, com intuito
de beneficiar a saude das pessoas que usufruirdo
da técnica ou terapéutica, como assim podemos
chamar.

Os desafios identificados neste estudo nos
levam a pensar que a enfermagem nao deve ficar
apenas a margem da discussao sobre a
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regulamentacdo do emprego de Praticas
Integrativas e Complementares pelo SUS, como
deve também refletir e reivindicar sobre as
possibilidades de legitima¢do destas praticas no
ambito do cuidado de enfermagem. A visdo
holistica do enfermeiro agregada as praticas
complementares executa um papel fundamental
na sua aplicabilidade®.

As Praticas Integrativas e Complementares
(PICS) desempenham um consideravel papel na
saude das pessoas, atuando especificamente na
promoc¢do, prevencao e reabilitacdo. E os
enfermeiros sdo os profissionais de destaque na
implementacgdo e utilizagdo das PICS, possuindo
respaldo legal, podendo atuar em servicos
publicos e privados. Os enfermeiros se mostram
atuantes em pesquisas dentro das universidades,
na pratica clinica nas unidades basicas de salude e
nas instituicdes privadas, contribuindo para a
divulgacdo de conhecimentos embasados
cientificamente e para a disseminacdo das PICS a
comunidade, mesmo que ainda de forma lenta.
As PICS oportunizam autonomia, por meio de
uma agao terapéutica eficiente aos enfermeiros e
estes devam reconhecer a oportunidade que se
expande para a profissdo, com as terapias
integrativas dentro das PICS. Ainda é pequeno o
nimero de profissionais que atuam com essas
terapias, no entanto, ainda muito precisa
avangar. Um longo caminho precisa ser
percorrido no sentido de fortalecer a utilizacdo
das PICS pelos enfermeiros no SUS encontrando
nestas terapias uma perspectiva de intervengao
em prol da sociedade®.

Boas Praticas da Enfermeira na Acupuntura

Muito se fala em como devemos nos
expressar para garantir uma étima comunicagao.
Porém, a comunicagdo é uma via de mao dupla.
Saber ouvir é tdo importante quanto saber falar.
As Boas Praticas podem estar presentes durante
um atendimento entre outras técnicas. Assim
como a acupuntura como especialidade dentro
da enfermagem pode ser vista como uma boa
pratica durante o atendimento, enfermeira-
cliente/paciente. Os resultados a seguir detalham
falas sobre boas praticas:

“Durante a consulta eu fago afericdo de PA,
vejo a saturacdo, a frequéncia cardiaca, fago HGT,
vejo os exames também registro eles, além de
fazer a pratica de olhar a lingua, ganhamos
credibilidade quando a gente vincula a medicina
ocidental junto com a medicina chinesa porque
se a gente for falar sé de vento frio, das filosofias
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da medicina chinesa parece que ninguém
entende. Eu ja vi outros colegas que atendem e
hda o paciente estda com dor no ombro, faz
analgesia e deu. Eu acho que é o meu diferencial
é a escuta qualificada” (Er Men).

“Junto com acupuntura sempre oriento
alguns tipos de alimentos que poderiam ajudar e
converso bastante com os pacientes. Escuto,
porque eu vejo que muitos estdo naquele
momento ali também para conversar. Eu estou
sempre pronta para conversar, para ouvir eles”
(Shen Ting).

“Eu usava muito o hidoraku que ndo sao
todos que usam. Eu fazia consultas demoradas de
duas horas. Reflexologia podal dependendo de
cada caso, claro, ndo utilizava todas as técnicas,
mas o que desse para complementar o
atendimento” (Ben Shen).

“Eu acho que ¢é esse atendimento
individualizado da pessoa, é, o fato de estar
associando outras praticas em conjunto, até
porque eu sou naturdloga entdo eu domino
outras praticas e associo com floral, associo com
aromaterapia, as vezes, enquanto ele td ali
quietinho, quando faco acupressdo, em seguida
aplicando reiki. Esse é o meu diferencial, por isso
eu acho dificil eu falar eu sou enfermeira. Eu sou
naturéloga, eu faco tudo junto, e esse olhar
integrado, tentando ver do psiquico ao social e o
ambiental” (Shen Cang).

“Meu mestrado foi um diferencial, ter
trabalhado com pessoas com lesdo medular.
Pelo que eu pesquisei principalmente
trabalhando a sexualidade na pessoa com lesdo
medular ndo encontrei nenhum artigo publicado,
entdo minha contribuicdo, meu diferencial seria
esse. A escuta diferenciada também é uma boa
pratica” (Shen Tang).

As (Boas) Praticas da Enfermagem, em
qualquer ambito de acdo, devem conter
pressupostos ou principios. E preciso entender
que o processo saude-doenca estd de modo
direto agregado ao potencial de desgaste e de
fortalecimento dos grupos sociais, e que, ao lado
de valores e contra- -valores derivados dos
processos de reproducgao social, convertem-se no
processo bio-psiquico-social do individuo?.

Os enfermeiros sdo profissionais
autonomos e, no ambito dessa autonomia, ha a
pertinéncia desta pratica. O enfermeiro enquanto
membro de uma equipe ndo trabalha nem toma
decisdes sozinho Ja a enfermeira apropriada da
sua expertise, neste caso, a acupuntura apresenta
autonomia e toma as decisdes independentes e
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de acordo com seus conhecimentos. A autonomia
profissional é uma especificidade que confere
poder a profissado, atingindo o seu status quando
executa o seu fazer sob a protecdo da sociedade
e do controle estatal™”.

Os fundamentos da profissdo de
enfermagem sdo os de cuidar, promover e
prevenir. Os da acupuntura sdo os cinco
elementos que regem o corpo humano e a
natureza a qual este corpo encontra-se inserido,
resultando no cuidado, promocdo e prevencao,
ou seja, a enfermagem e a acupuntura unem-se
em prol do bem-estar e da saude.

Para Freidson, o progresso da expertise é
indispensavel para demonstrar a autoridade em
coordenar a divisdo de trabalho de uma
profissdo*”). A inser¢do da enfermagem e sua
identidade dar-se-d8 por meio da construcdo de
uma identidade politica, ética, cientifica que
expresse a responsabilidade e a autonomia deste
profissional A busca pelo conhecimento e a busca
pelo poder profissional estdo lado a lado para
Freidson(29,

Faz-se necessario mencionar ainda que a
introducdo da acupuntura no Brasil, assim como
em outros paises, esteve intimamente
relacionada ao processo de migracdo de
profissionais do Oriente com dominio desta
pratica, os verdadeiros responsaveis pela sua
insercdo no pais'?Y.

A representatividade do sistema COFEN e
dos COREN nos remete ao terceiro fator de
profissionalizagdo de Freidson, que ¢é o
credencialismo, o conjunto de regras e
regulamentos formais corporificados em Leis ou a
regulamentos e resolugdes vinculados a
instituicdes politicas, associa¢Ges profissionais e
organizagdes educacionais. O Credencialismo
posiciona-se com o amparo politico e judicial
para que o profissional exerca sua atividade,
reitera-se por meio de um titulo ou credencial,
predizendo desta forma, a regulamentacdo
profissional por lei e atuacdo dos Conselhos
Profissionais'??,

Os trés fatores que narram o tipo ideal de
profissionalizacdo: autonomia, expertise e
credenciais qualificacionais vdo ao encontro dos
avancos da enfermeira acupunturista®®. As
(Boas) praticas aplicadas durante o atendimento,
sendo estas os frutos dos avangos profissionais
da enfermeira acupunturista. Os diagndsticos de
enfermagem podem sofrer intervengbes por
meio da acupuntura, podendo tanto ser aplicada
por enfermeiros especialistas quanto indicada
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por outros ndo especialistas, mas que
reconhecam na acupuntura uma possibilidade
interventiva.

CONCLUSAO

Ao analisarmos desafios vem a tona a
fragilidade do pouco reconhecimento de
enfermeiras na drea da acupuntura. As
enfermeiras acupunturistas devem reivindicar
sobre as possibilidades de legitimacdo da
acupuntura no ambito do cuidado de
enfermagem dentro do Sistema unico de Saude.

A maior conquista dessa categoria é
subjetiva e estd relacionada ao encontro com o
outro no ato de cuidar, sendo esse, o mais
compensador, legitimador de acoes
humanizadas, de espirito afetivo e nobre. Um
grande avanco é que a sociedade que reconhece
gue as acbes da enfermeira acupunturista requer
estudo, pesquisa, dedicacdo e habilidades para
serem exercidas de maneira impar.

A enfermagem, por ser uma ciéncia de
natureza humanistica, encontra na acupuntura
uma nova forma e também uma “Boa Pratica”
para melhor atender seus clientes, com énfase na
promocdo da saude e na prevencdo de doencas.
As boas praticas aliadas a Sistematizacdo da
Assisténcia em Enfermagem consolidam a prética
baseada em evidéncias e garantem a expertise,
oferecendo a autonomia as profissionais e
promovendo a seguranga de pacientes e
comodidade sob a responsabilidade das
credenciais profissionais.

Frente ao exposto e apesar da
Enfermagem hoje se constituir uma das maiores
e mais importantes profissdes na area da Saude
no Brasil e a acupuntura se constituir também
uma especializagdo dentro da enfermagem, ela
vem ganhando destaque dentro da profissdao na
area da Saude a nivel de Brasil, mas mesmo assim
observamos ainda que temos muito e devemos
na mesma proporgao avangar.
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