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Resumo

O uso de Medicinas Tradicionais e Complementares no tratamento de transtornos mentais
comuns vem crescendo consideravelmente. Sujeitos com tais quadros buscam mais as
Medicinas Tradicionais e Complementares do que a populacdo em geral, no entanto, ha uma
base limitada de evidéncias sobre sua efetividade. Nesta revisao, objetivou-se analisar como a
efetividade das Medicinas Tradicionais e Complementares para 0s transtornos mentais
comuns vem sendo abordada. Realizou-se uma pesquisa eletrénica nos indices bibliogréficos:
LILACS, IBECS, MEDLINE, Biblioteca Cochrane e Scielo, utilizando os descritores:
“complementary therapies ”, “effectiveness” e “mental health”, no periodo de 2005 a 2014.
Dos 245 artigos, dez foram selecionados e os resultados classificados em trés categorias:
tratamento complementar; percep¢do de mudanca na perspectiva do sujeito e eficacia clinica
na redugdo de sintomas. H& uma predominancia dos ensaios clinicos randomizados como
método de avaliagdo da efetividade das Medicinas Tradicionais e Complementares, gerando
controvérsias nos resultados dos estudos pela énfase na redugdo e remissao de sintomas. A
efetividade do cuidado, a relagdo terapeuta-usuario, papel das crengas e modelos alternativos
de pesquisa sao pouco explorados. Destaca-se a importancia da inclusao de outras medidas de
efetividade que déem conta da complexidade do cuidado na perspectiva das Medicinas

Tradicionais e Complementares.

Palavras-chave: Medicinas Tradicionais e Complementares. Efetividade. Transtornos mentais

comuns.

Abstract

The use of traditional and complementary medicine for the treatment of common mental
disorders has increased considerably. Individuals with these disorders seek more traditional
medicines than the general population, although there is limited evidence of its effectiveness.
The present review aimed to identify and analyze how the effectiveness of traditional
medicines for treatment of common mental disorders has been addressed. An electronic
search was conducted of the bibliographical indexes LILACS, IBECS, MEDLINE, Cochrane
Library and Scielo, using the keywords: "complementary therapies”, "effectiveness”, and
"mental health", for the period between 2005 and 2014. Ten of the 245 articles collected were



selected and eight of these were systematic reviews. Results were classified into three
categories: traditional medicine as a complementary treatment, perception of change in the
subject’s perspective, and clinical efficacy in reducing symptoms. Randomized clinical trials
are predominantly used to evaluate the effectiveness of traditional medicine and this has
caused the results to be controversial, owing to the emphasis on reduction and remission of
symptoms and measures of effectiveness. The effectiveness of care, the therapist-subject
relationship, the role of beliefs, and alternative models of research were underexplored. This
brings out the importance of including other measures of effectiveness to account for the

complexity of care of traditional complementary medicines.

Keywords: Traditional and Complementary Medicine. Common Mental Disorders.

Effectiveness.
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1. Introducéo

A Medicina Tradicional e Complementar (MTC) constitui um termo que aglutina
conhecimentos, experiéncias de cuidado, diagnostico e tratamentos em salde de diferentes
culturas (Medicina Tradicional) e também o conjunto de préticas que ndo é parte da tradi¢do
da medicina convencional de um pais e ndo esta totalmente integrado ao sistema de saude
predominante [1]. O debate atual sobre a definicdo desse conjunto de praticas e
conhecimentos aponta para uma discussdo historica anterior, em que a diversidade conceitual
parece sugerir a inexisténcia de um consenso sobre o tema: Medicina alternativa denota o uso
alternativo, ou seja, substituto de tais praticas ao modelo biomédico predominante; o termo
Medicina Complementar faz referéncia a tentativa de incorporacdo de tais praticas aos
sistemas de salde, como uma possibilidade de associacdo de modelos, no qual um é
hegemdnico; o conceito de Medicina Integrativa alude a integracdo de diferentes modelos,
numa concepcdo de integracdo para além da ideia de complementacéo, mas da oferta de um
cuidado integral a saude [2].

A despeito das diferencas conceituais, esse conjunto de sistemas médicos, métodos e
técnicas de diagnostico, terapéutica e praticas diversas em saude se destacam pelo contraste
com as praticas associadas a medicina convencional, cujo paradigma é centrado na doenca, na
medicalizacdo e na hipervalorizacdo da tecnologia. Como exemplos de MTC podemos citar a
Medicina Tradicional Chinesa, Yoga, quiropraxia, homeopatia, plantas medicinais, entre
outras praticas e recursos [3].

Nas ultimas décadas, o uso de MTC vem crescendo consideravelmente em todo o
mundo, especialmente nos paises ocidentais industrializados [1] e seu uso em quadros
crénicos tem sido documentado na literatura, a exemplo do uso em pacientes oncoldgicos [4].
No entanto, estudos apontam que sujeitos com transtornos emocionais, especialmente com
quadros depressivos e ansiosos, tipicos dos transtornos mentais comuns, buscam mais as
MTC que a populacdo em geral [5, 6, 7]. Os motivos dessa busca crescente englobam desde a
insatisfacdo na relacdo com os profissionais e com as intervengdes associadas & Biomedicina
[8]; a busca por uma condicdo de bem-estar geral [9, 10], bem como o alivio de sintomas de
ansiedade e stress [11].

Os transtornos mentais comuns (TMC) foram conceituados por Goldberg e Huxley
(1992) [12] e séo caracterizados por sintomas somaticos ndo psicoticos como insonia, fadiga,
ansiedade, sintomas depressivos, irritabilidade, esquecimento e dificuldade de concentracéo,

0S quais nao preenchem os critérios estabelecidos por manuais como o Dicionario de Saude



11

Mental (DSM) ou Cadigo Internacional de Doengas (CID). Tais transtornos representam o
sofrimento mais prevalente na populacdo mundial, uma vez que as estimativas apontam que
14% da carga global de transtornos mentais ndo psicoticos advém de transtornos
neuropsiquiatricos [13]. Aliado a alta prevaléncia, tais transtornos séo caracterizados pelo alto
grau de incapacidade de longa duragéo, constituindo um evento de importancia elevada para a
Saude Pdblica [14].

No Brasil, alguns estudos tem indicado elevada prevaléncia de TMC em diversas
modalidades: cerca de 50% dos sujeitos que procuram 0s servicos da Estratégia de Saude da
Familia em Porto Alegre sdo considerados portadores de TMC; em Pelotas, a prevaléncia foi
de 22,7%, enquanto que no Recife, identificou-se uma prevaléncia de aproximadamente 35%
[15]. O género feminino e a populacdo de idosos sdo os grupos mais afetados pelos
transtornos mentais comuns [16].

Entre os fatores de risco para a prevaléncia de TMC apontados na literatura, encontra-
se-se: sexo feminino, faixa etéria adulta (20-49 anos) [15], renda inferior a trés salarios
minimos [17], insercdo no mercado informal e habitos de estilo de vida envolvendo habito de
fumar, consumo de alcool e presenca de doenca cronica [18].

O crescente uso das Medicinas Tradicionais e Complementares por sujeitos com
transtornos mentais comuns, suscita o debate em torno da avaliacdo de eficécia e efetividade,
tema explorado no meio cientifico sobre as MTC. Enquanto a eficacia avalia os resultados de
um determinado procedimento ou intervencdo em condicdes ideais, a efetividade oferece uma
avaliacdo mais ampla, na medida em que avalia os resultados positivos a partir de um
conjunto de fatores relacionados aos contextos da pratica clinica, envolvendo a eficacia, a
abordagem ao usudrio, a resposta do usuario e a configuracdo de como o cuidado € realizado
[19, 20].

Devido aos custos, questdes relativas a seguranca das pesquisas e a predominancia dos
estudos de eficacia no ambito da testagem de resultados de intervencdes farmacéuticas, o
ensaio clinico randomizado (ECR) tornou-se a ferramenta mais utilizada para avaliar a
eficdcia e efetividade terapéutica de intervengdes diversas. Os ECR testam tratamentos
especificos, que sao administrados de maneira padronizada a sujeitos que possuem idealmente
apenas a condicdo a ser tratada e geralmente ha comparagdo com grupos-controle [20].

Alguns autores, no entanto, apontam o carater problematico da construgdo de
evidéncias associadas ao padrdo cientifico dos ECR para validar as MTC. Isso se deve a

diversidade de suas bases tedricas, praticas personalizadas, bem como de suas metodologias,
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0 que acarreta na inadequacdo de ECR para a validagédo de alguns sistemas de Medicina
Tradicional e Complementar [21].

Nesse sentido, ha no campo da avaliacéo de eficacia e efetividade das MTC, o desafio
de construir paradigmas pluralistas de evidéncias aceitaveis que abarquem as caracteristicas
singulares das MTC, especialmente para aquelas praticas em que 0s aspectos
comportamentais e emocionais desempenham papel importante, como no caso da utilizacdo
das MTC para transtornos emocionais [22]. Nesse caso, evidéncias relacionadas a mudancas
comportamentais, de estilo de vida e que levem em consideracao as crencas e valores de seus
USuUarios expressam maior adequagao.

Considerando o crescente uso das Medicinas Tradicionais e Complementares no
tratamento de diversos tipos de transtorno mental, com destagque para os transtornos mentais
comuns e a escassez de informacbes sobre a sua efetividade neste contexto de uso, esta
revisdo de literatura teve como objetivo analisar como a efetividade das MTC para 0s

transtornos mentais comuns vem sendo abordada na literatura.

2. Métodos

A revisdo sistematica de literatura consiste huma forma de organizacdo de informacdes
em que é realizada uma sintese da producdo disponivel situada em dado periodo. Neste
método, sdo explicitados os critérios de busca e selecdo, bem como os critérios de exclusdo
dos estudos encontrados [23].

Este tipo de investigacdo inclui a caracterizacdo de cada estudo, a avaliacdo da qualidade
de seu contetdo, a identificacdo de conceitos importantes e a analise dos resultados
apresentados pelo conjunto de estudos. Além de ser passivel de reproducgdo, em funcdo da
explicitacdo de seus critérios de inclusdo e exclusao, a revisao sistematica ajuda a sintetizar as
evidéncias cientificas disponiveis na literatura, subsidiando profissionais e pesquisadores na

analise de temas e intervengdes diversas em seu cotidiano de atuacédo [24].

2.1.  Estratégias de busca

Foi realizada uma pesquisa eletrdnica nos seguintes indices bibliograficos: LILACS,
IBECS, MEDLINE, Biblioteca Cochrane e Scielo, utilizando os descritores: “complementary
therapies”, “effectiveness” e “mental health”, através do conectivo AND, nos altimos dez

anos (2005 a 2014), nos idiomas portugués, inglés e espanhol. Foram encontrados 245 artigos,
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cujo acesso deu-se por meio do Centro Latino-americano e do Caribe em Informagdo em
Ciéncias da Saude (Bireme).

A partir da primeira leitura dos 245 resumos encontrados, procedeu-se a selecdo dos
artigos para analise, levando-se em consideracdo os seguintes critérios de inclusdo: 1) estudos
que apresentaram resultados sobre a efetividade das Medicinas Tradicionais e
Complementares no tratamento de transtornos mentais comuns, comparando com outras
intervencdes ou estudadas isoladamente; 2) estudos de tipo ensaio clinico randomizado,
estudos de abordagem qualitativa e revisdes de literatura, excluindo-se ensaios teoricos, carta
ou editorial; 3) estudos utilizando amostra de adultos com diagndstico primario de transtorno
mental comum, seja atraves da utilizacdo de escalas de diagndstico validadas ou provenientes
de descricdo clinica, com ou sem a presenca de alguma comorbidade e independentemente de
raca, género e nacionalidade.

A partir da primeira leitura dos 245 resumos encontrados, 14 artigos foram
selecionados, levando-se em consideragdo os critérios de selecdo pré-estabelecidos. Os textos
completos dos 14 artigos foram obtidos e sua leitura permitiu verificar a relevancia dos
mesmos e fazer uma segunda filtragem, na qual 4 artigos foram excluidos por abordarem
faixa etéria dos sujeitos participantes fora do critério de inclusdo ou por ndo apresentarem

resultados de efetividade das MTC para os transtornos mentais comuns.

Artigos encontrados
(245)
I
[ ]

Artigos excluidos apos lettura dos Artigos incluidos apds primeira leitura
resumos (231) (14)

Critérios de exclusdo: |
- Nio abordagen das MTC/PIC,
- Néo abordagem dos TMC;

Artigos excluidos apds leitura dos 14

- C artigos completos (4)
- Nao abordagen da efetividade; s _
§ Critério de exclusio:

-Fora do tema proposto; . s L . .
- Faixa etaria fora do critério de inclusio;

- Estudos descritivos de base populacional
sobreuso de MTC/PIC.

Artigos selecionados para analise (10)
1 Ensaio clinico randomizado

1 Estudo exploratorio qualitativo
1 Estudo piloto ndo randomizado
7 Estudos de revisao

Figura 1. Selecdo de estudos publicados. Efetividade das Medicinas Tradicionais e
Complementares para 0s transtornos mentais comuns, de acordo com o tipo de estudo.
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Para a anélise, foram selecionados 10 artigos, dos quais cinco foram publicados nos
Estados Unidos e os demais nos seguintes paises: Tailandia, Inglaterra, China, Australia e
México. Os resultados apresentados estdo organizados em duas sessdes. A primeira trata-se da
caracterizacdo geral dos artigos analisados, de acordo com o ano, local de publicacdo,
periodico e tipo de produgdo. A segunda refere-se a anélise do conteldo das publicagdes,
destacando 0 método empregado, bem como os resultados de efetividade das Medicinas
Tradicionais e Complementares para os Transtornos Mentais Comuns.

Os resultados dos artigos selecionados foram agrupados em trés categorias construidas
a posteriori, relativas ao modo como a efetividade é discutida em cada publicacdo, quais
sejam: 1) Efetividade das MTC/PIC como tratamento complementar ao tratamento
convencional para TMC; 2) Percep¢do de mudanca na perspectiva do sujeito; 3) Efetividade

enguanto eficécia clinica na reducédo de sintomas.

3. Resultados

Os resultados demonstram uma media de producdo de dois artigos por ano, com
concentragdo de estudos realizados nos Estados Unidos. Os artigos analisados foram
publicados em 10 periddicos diferentes, sendo a maior parte proveniente do campo da
Psiquiatria. Nao foram encontrados artigos publicados em lingua portuguesa ou produzidos no
Brasil na selecdo realizada.

Quanto ao tipo de estudo, houve uma predominancia dos estudos de revisédo de literatura,
um dos quais apresentou meta-andlise, que consiste na sintese de evidéncias externas entre
multiplos estudos, apresentada de forma quantitativa, por meio de analises estatisticas e
intervalos de confianca [25]. Um dos estudos [26] empregou o método de ensaio clinico
randomizado e dois estudos [27, 28] utilizaram desenhos de pesquisa exploratérios, sendo um
deles um estudo piloto exploratério ndo randomizado e um estudo de abordagem qualitativa,

utilizando entrevistas como técnica de coleta de dados.

Tabela 1. Caracterizacdo dos artigos selecionados, segundo ano de publicacéo, local de realizacéo,
periddico de publicacdo, tipo de producdo, qualis e fator de impacto.

N° de Local de

Referéncia Ano artigos realizagdo  Periodico Tipo d~e Qualis Fator de
produgéo Impacto
/fano  do estudo
The Estudo
Collinge et 2005 1 Estz_idos Journal_of piloto néo- B 1585
al. Unidos  Alternative randomiza

and do
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Compleme
ntary
Medicine
Cochrane
) Database -
Krisanaprak ¢ Tailandia of  Revisdode
ornkit et al. . literature — —
systematic
reviews.
British -
Werneke et 2006 Inglaterra  Journal of R_ewsao de Al
al. . literatura
Psychiatry
Revisdo de
Journal of literatura
Wangetal. 2008 China Affective Al 3,383
. com meta-
Disorders L)
analise
van der . C.ur_rent. Revisdo de
2008 Australia  Opinion in . A2 3.942
Watt et al. X literatura
Psychiatry
Depression Ensaio
Sherman et 2010 Estz_;ldos and cI|n|c<_J Al 4407
al. Unidos . randomiza
Anxiety
do
The
Deligiannidi Estados Psychiatric Revisdo de
2010 . clinics of . A2 2.133
s e Freeman Unidos literatura
North
America
, Estudo
Saavedra e 2013 México Sagde ¢ exploratori B2 0,047
Berenzon Sociedade 0
Expert
Bazzan et 2014 Estf_;ldos review of Re_ewsao de B1 5783
al. Unidos neurothera literatura
peutics
Issues in
] Estados Mental Revisdo de
Loule 2014 Unidos Health literatura Bl 0
Nursing

Fonte: Elaboracéo propria

Para a andlise do conteudo de cada publicacéo, procedeu-se a construgdo de categorias

que abordam como a efetividade foi analisada no conjunto dos artigos.
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Tabela 2. Categorias de analise a partir da efetividade das MTC para 0s
TMC em cada publicacao.

Categoria Publicagdes

Categoria 1 — Efetividade das
MTC como tratamento
complementar ao tratamento
convencional para TMC

Collinge et al., 2005
Saavedra; Berenzon, 2013
Bazzan et al., 2014

Categoria 2 — Efetividade Collinge et al., 2005
enguanto percepcdo de mudanga ~ Saavedra; Berenzon, 2013
na perspectiva do sujeito

Krisanaprakornkit et al., 2006
Watt et al., 2008
Bazzan et al., 2014

Categoria 3 — Efetividade Wang et al., 2008
enguanto eficécia clinica na Deligiannidis e Freeman,
reducdo de sintomas 2011
Sherman et al., 2010
Louie, 2014

Werneke et al., 2006

Fonte: Elaboragdo prépria

Categoria 1- Efetividade das MTC como tratamento complementar ao tratamento
convencional para TMC

A efetividade das MTC como tratamento complementar ao tratamento convencional
para os transtornos mentais comuns aparece em trés dos estudos analisados, nos quais as
evidéncias apresentadas sugerem um potencial efetivo das MTC como tratamento adicional e
ndo como tratamento exclusivo.

Um dos estudos [27] objetivou descrever a integracdo da pratica de massagem, Reiki e
acupuntura a pratica de psicoterapia convencional em um centro de saide mental de uma
cidade norte-americana. Um total de 25 sujeitos adultos participou do estudo de forma néo
randomizada, dos quais 9 apresentavam diagndstico de depressdo, 3 de ansiedade e 3 com
diagndstico duplo.

Dos 25 participantes do estudo, 19 receberam massagem, trés receberam acupuntura,
dois receberam Reiki e um recebeu toque terapéutico, cujos critérios basearam-se em
julgamentos clinicos e de acordo com o desejo do sujeito. O numero médio de sessbes em
todas as modalidades foi 5. Os participantes apresentaram um escore médio de 8,6 (intervalo

de 2-10, SD 2.3), na escala de satisfacdo com as préticas utilizadas. Além disso, o referido
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estudo também aponta que relatos dos psicoterapeutas convencionais destacaram progressos
em usudrios que haviam mostrado pouca melhora nos sintomas com a utilizagdo exclusiva da
terapia convencional [27].

O uso complementar de MTC com vistas a promocdo da satde em detrimento de uma
cura especifica foi bastante destacado no estudo conduzido por Saavedra e Berenzon [28] cujo
objetivo foi analisar os usos de MTC no tratamento de problemas emocionais. Entrevistou-se
12 homens e 24 mulheres de 6 comunidades na Cidade do México com sintomas depressivos
e ansiosos que passaram por um programa de terapias alternativas. Nesse estudo, yoga,
massagem e reiki foram associados ndo necessariamente a cura de uma doenca, mas a
obtencdo de bem estar, sensacdo de relaxamento e equilibrio frente aos conflitos pessoais
desencadeadores de episddios de ansiedade e depressao.

Na revisdo de literatura realizada por Bazzan et al. [29] destacou-se o potencial efetivo
como tratamento adicional a psicoterapia e medicacdo de meditacdo e yoga para depressao.
Os autores concluem que a meditacdo tem potencial efetivo como tratamento adicional, mas
gue ndo ha dados consistentes para inferir que a mesma seja efetiva como tratamento
exclusivo. Associacdo semelhante foi feita no mesmo estudo em relacdo a Vinyasa Yoga
como tratamento adicional para depressdo. O estudo identificou que ao longo de 2 meses,
usuarios apresentaram diminuicdo significativa nos sintomas de depressdo e crescimento

significativo em medidas de atengéo.

Categoria 2 — Efetividade enquanto percepcao de mudanca na perspectiva do sujeito.

A percepgdo de mudanca na perspectiva do sujeito em tratamento com MTC como
medida de efetividade foi observada em dois artigos analisados, cujos métodos empregados
dizem respeito a estudos exploratdrios, com abordagem qualitativa de pesquisa, envolvendo a
utilizacdo de escalas de satisfacdo e entrevistas como técnicas de coleta de dados.

No estudo desenvolvido por Collinge et al. [27] resultados significativos de percepcgéo
de mudancga apds sessdes de acupuntura, reiki e massagem foram encontrados nas medidas da
primeira e da Ultima sessdo: sensacdo de seguranca interpessoal (escore médio de 5,9 para
9,3); sensacdo corporal, em oposi¢do a dissociacdo (escore médio de 3,8 para 7,9), relativo
grau de conforto interpessoal referente onde tocar e onde nédo tocar (por exemplo, permitindo
apenas as maos ou 0s pés na primeira massageado), com escore médio de 6,2 para 8,6.

No estudo conduzido por Saavedra e Berenzon [28], os participantes relataram o0s
beneficios da terapia utilizada por meio de uma pergunta aberta. A expressdes referidas

envolveram: sensacao de relaxamento, sentimento de equilibrio e tranquilidade, manutencao
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da disciplina (através dos exercicios de yoga), reducdo do stress, reducdo de dor fisica e de
sintomas de ansiedade (falta de ar, dores de cabeca, irritabilidade), e influéncia positiva nas

relaces pessoais como principais efeitos para o uso de massagem, reiki e yoga.

Categoria 3 - Efetividade enquanto eficécia clinica na redugdo de sintomas.

Evidéncias de efetividade na perspectiva da eficacia clinica na reducdo de sintomas
estiveram associadas aos estudos de revisdo de literatura e ao ensaio clinico randomizado.
Este ultimo analisou a efetividade da massagem para ansiedade, enquanto as revisdes de
literatura apresentaram medidas de efetividade de modalidades diversas de MTC para
ansiedade e depressdo. As principais evidéncias apresentadas por estes estudos referem-se a
reducdo de sintomas depressivos e ansiosos medidos por instrumentos de avaliacdo

psiquiatrica.

Meditagdo

Em relacdo a meditacdo para o tratamento de ansiedade, foi observada melhora
significativa nos escores de ansiedade, no humor em periodos de stress e sintomas de
ansiedade situacional, apds 18 semanas de tratamento. Estes resultados foram medidos por
meio de escalas de avaliacdo psiquiatrica (Escala de sintomas-90 e Escala de manifestagdo de
ansiedade de Taylor). Tais resultados foram demonstrados pela revisdo sistemética que
avaliou a meditacdo para transtornos de ansiedade realizada por Krisanaprakornkit et al. [30].
No entanto, os autores destacam gue ndo houve melhora significativa nos distarbios do sono e
que ndo houve diferenca significativa no efeito entre a meditacdo e os grupos de comparacéo
(eletromiografia de feedback e terapia de relaxamento) na reducdo da ansiedade em nenhuma
das medidas.

O estudo de revisdo de literatura produzido por van der Watt et al. [31] analisou entre
os estudos selecionados, um artigo que encontrou reducdo de sintomas de ansiedade,
verificada através de medidas provenientes de escalas de ansiedade no grupo de meditacdo em
comparag¢do com um grupo controle que recebeu um programa educativo. No entanto, ndo foi
encontrada melhora nos sintomas depressivos. Além da reducdo de sintomas de ansiedade e
depressdo, reduces na pressdo sanguinea e stress psicolégico também foram encontrados
num estudo com 14 sujeitos com ansiedade comentado por Bazzan et al. [29] em seu estudo
de revisdo de literatura sobre a efetividade de diversas modalidades de MTC/PIC, em

transtornos de ansiedade.
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Acupuntura

Numa revisdo de literatura com metanélise realizada por Wang et al. [32], oito ensaios
clinicos randomizados sobre a efetividade da acupuntura foram analisados, totalizando 477
participantes dos quais 256 receberam acupuntura e 0s demais constituiram 0s grupos-
controle.

Os participantes de sete dos oito estudos analisados no referido estudo [32] receberam
acupuntura manual (ou acupuntura elétrica), enquanto os participantes do outro estudo
receberam a acupuntura a laser. Em quatro estudos, os locais de acupuntura foram
selecionados individualmente de acordo com os principios da Medicina Tradicional Chinesa,
enguanto que em outros quatro ensaios, a acupuntura foi realizada em um conjunto fixo de
pontos.

Cinco estudos escolheram locais ndo especificos, utilizando apenas picadas
superficiais na pele, para configurar o padréo placebo. Dois dos estudos analisados projetaram
um grupo-controle, utilizando acupuntura em pontos que ndo tratam especificamente 0s
sintomas de depressdo. O estudo da acupuntura a laser utilizou a ndo-estimulacdo como
controle, mas, o sinal sonoro e flash de instrumento ainda funcionava durante o tratamento. O
namero de sessdes variou de 10 a 30 nos 8 estudos analisados.

Na referida revisdo [32], a acupuntura apresentou efeitos significativos no alivio dos
sintomas de depressdo em trés estudos analisados. Em contrapartida, outros trés estudos
selecionados nao conseguiram identificar qualquer diferenca entre a acupuntura e a
acupuntura placebo.

Em uma reviséo de literatura sobre dados recentes acerca do tratamento de depresséo e
ansiedade com modalidades diversas de MTC [29], os autores afirmam que em relagdo a
acupuntura, apesar da literatura ndo apresentar conclusées uniformes, ha algumas evidéncias
que sugerem o papel potencial da mesma para a depressao.

Os autores comentam um estudo em que dois ensaios clinicos randomizados foram
realizados para avaliar os efeitos da acupuntura em usuarios com depressao. Na primeira parte
desse estudo, 29 sujeitos foram separados em 3 grupos cujas intervencdes tiveram duragéo de
6 semanas: um com eletro acupuntura + placebo; o segundo utilizando apenas amitriptilina; e
o terceiro utilizando eletro acupuntura + amitriptilina. Na segunda parte, 241 usuarios foram
divididos em dois grupos de tratamento: eletro acupuntura + placebo e amitriptilina. Os
resultados demonstraram que o efeito antidepressivo da eletro acupuntura foi semelhante a
amitriptilina e que a eletroacupuntura teve efeitos melhores sobre a somatizacao de ansiedade.

Os efeitos colaterais para a eletro acupuntura foram mais baixos que os observados com o uso
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de amitriptilina [29]. Redugdes significativas nos escores das Escalas de Depressdao de
Hamilton [33] e no Inventéario de Depressdo de Beck [34], apds a utilizacdo de acupuntura,
aparecem nos resultados de uma metanalise de 7 ensaios clinicos randomizados, embora néo
tenha sido observada reducdo na taxa de remisséo.

Deligiannidis e Freeman [35] realizaram uma revisdo de literatura da efetividade de
diversas modalidades de MTC para transtornos depressivos em mulheres. Em relacdo a
acupuntura, ha poucos dados sobre sua seguranca ou a eficacia durante a gravidez ou no
periodo pos-parto, no entanto, ha relatos de que a acupuntura é utilizada para melhorar o
preparo cervical no trabalho de parto. Em um pequeno ensaio clinico randomizado, 61
mulheres gravidas com depressao foram selecionadas para receber oito semanas de tratamento
com acupuntura ativa, acupuntura controle ou massagem. As taxas de resposta foram maiores
para a acupuntura ativa (69%) em comparacao com a acupuntura controle (47%) ou grupos de

massagem (32%).

Massagem

Em relacdo a massagem, um ensaio clinico randomizado [26] analisou seus efeitos em
sujeitos com ansiedade comparada a dois com dois tratamentos: termoterapia e uma sala de
relaxamento. Um total de 68 participantes foram selecionados de forma randomizada para
cada tratamento, cuja duracdo foi de aproximadamente 12 semanas.

A escala de ansiedade de Hamilton [33] foi usada para medir os resultados no inicio,
na 122 e 26 semana ap6s a randomizacdo. Outros aspectos relacionados a sintomatologia da
ansiedade foram analisado, entre eles o estado de preocupacdo, avaliado pelo Questionario
Penn State Worry (PHQ-8) e pela subescala de sintomas somaticos da Escala de Ansiedade de
Hamilton (EAH); a depressao foi medida com o Questionario de Saude do Usuéario (QSP-8) e
a incapacidade relacionada a ansiedade generalizada foi medida com a Escala de Incapacidade
de Sheehan [26].

Os resultados apontaram que durante as 12 semanas, 0s participantes do estudo, em
todos os grupos, experimentaram reducgoes significativas na ansiedade, tal como medido pelos
valores meédios de EAH, com melhorias ainda mais evidentes na 26% semana de
acompanhamento. A média dos escores nas subescalas (EAH, PHQ-8 e Escala de
incapacidade de Sheehan) também apresentou reducdes significativas, mas sem diferencas
entre os grupos de tratamento, em nenhuma das medidas. Os autores concluem que os trés

tratamentos tém valor na reducéo de sintomas de ansiedade e depressdo, ndo sendo possivel
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afirmar que a massagem € clinicamente ou estatisticamente superior a termoterapia ou a sala

de relaxamento [26].

Yoga

A diminuicdo de sintomas de depressdo como efeito do uso da yoga, com énfase nas
préaticas de asanas, ou seja, de posturas, aparece em todos os estudos analisados por uma
revisao sistematica de literatura sobre o tema [36]. Em cinco dos seis estudos (4 ensaios
clinicos randomizados e dois estudos-piloto), a yoga atuou como terapia exclusiva e em todos
os estudos analisados os niveis de depressdo diminuiram significativamente; em quatro dos
estudos, os niveis de depressdo diminuiram para uma categoria diagnoéstica inferior de
depressdo. Nos estudos em que a categoria diagndstica no inicio do estudo foi depressao
"grave," ao final do periodo do estudo foi verificada uma diminuicao para o nivel "leve". Um
dos estudos comegou com um nivel de depresséao leve e diminuiu para o nivel ndo deprimido.

As medidas utilizadas nos estudos avaliados por esta revisdao foram instrumentos de
avaliacdo psicolégica, como: indice de Qualidade de Sono de Pittsburgh (CPSQI) para avaliar
a qualidade do sono; questionario taiwanés de Depressdo (TDQ); Inquérito de Saude SF-12,
na versdo chinesa; medidas de auto-percep¢do do estado de salde; Inventario de depressdo do
Centro de Estudos epidemioldgicos (CES-D); e o Inventério de depresséo de Beck (BDI). Os
autores concluem que a yoga tem potencial significativo para o tratamento de depressoes,

sobretudo para as depressdes leves [36].

Plantas medicinais/medicamentos complementares

No que se refere as plantas medicinais ou medicamentos complementares, como sdo
denominadas na literatura internacional, as evidéncias disponiveis apontam a reducdo de
sintomas depressivos e ansiosos como efeito do uso desses recursos terapéuticos.

Werneke et al. [37] reportam em uma revisdo de literatura sobre medicamentos
complementares para o tratamento de condigdes psiquiatricas diversas, que no tratamento de
depressao, os dados clinicos mais robustos estdo disponiveis para a erva de Sao Jodo/Hipérico
(Hypericum perforatum). Um achado importante destacado pelos autores é que a eficacia da
erva de Sdo Jodo é mais significativa em quadros de depressdo leve, resultado também
observado em em revisdo de literatura sobre a efetividade de tratamentos diversos de MTC
para transtornos depressivos em mulheres [35], onde o efeito da erva de S&o Jodo foi menor
em grupos onde as participantes preenchiam o0s critérios de depressdo maior. Taxas de

remissdo em sujeitos com depressdo menor foram apontadas em estudos analisados por
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Bazzan et al. [29] em uma revisdo de literatura sobre modalidades diversas de MTC para o
tratamento de transtornos de humor e de ansiedade.

Além disso, Werneke et al. [37] apontam ainda que a erva de S8o Jodo apresenta
resultados equivalentes aos antidepressivos convencionais, e em doses elevadas (até 1800
mg), apresenta equivaléncia a paroxetina em sujeitos com depressao moderada ou grave.
Bazzan et al. [29] associam ainda os efeitos da erva de Sdo Jodo como semelhantes aos do
Citalopran.

A erva de Sdo Jodo teve eficicia semelhante a terapia cognitiva comportamental ou
antidepressiva convencional e melhor eficacia que o antidepressivo padrdo em usuarios com
depressdo leve [35]. Outros medicamentos complementares com efeito ansiolitico ou
antidepressivo apareceram nos estudos selecionados. Resultados para camomila em sujeitos
depressivos e ansiosos demonstraram uma reducao significativa ao longo do tempo na escala
de depressdo de Hamilton (p < 0,05). Tais dados foram analisados em reviséo de literatura
[29], na qual analisou-se a efetividade de tratamentos complementares para transtornos de
humor e ansiedade.

A kava kava € apontada como um dos medicamentos complementares mais
pesquisados para condicBes psiquiatricas e seu efeito ansiolitico foi estabelecido em vérios
ensaios clinicos randomizados, mas tem sido associado a varios casos de toxicidade hepatica,
0 que levou a sua retirada voluntaria do mercado no Reino Unido. Ja a Valeriana é um
sedativo que tem mantido a sua importancia e com eficacia considerada comparavel a
oxazepam, observada em dois estudos citados na revisao de literatura realizada por Werneke
etal. [37].

Em relacdo a flor de maracuja, os autores [37] comentam que sua eficacia pode ser
comparavel ao oxazepam, com a ressalva de gque, no entanto, ha a necessidade de realizacdo

de outros estudos para confirmar tais achados.
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Tabela 3. Resultados de efetividade por publicacéo.

Tipo de

Referéncia  Tipo de MTC
transtorno

Método empregado Resultados de efetividade

Medidas psicossociais

Resultados positivos a partir de uma escala de 0 a 10 de satisfagédo com
a pratica (escore medio = 8,2).

Resultados significativos de percepcdo de mudanga na primeira e na
ultima sesséo.

Relatos clinicos de profissionais de terapias convencionais sobre
progressos dos usuarios.

Estudo piloto, utilizando dados
qualitativos de entrevistas e
instrumento de satisfacdo e

mudanca auto-percebida

Massagem, Transtorno
Collinge et al. Reiki e de ansiedade
Acupuntura e depressdo

Melhora significativa na escala de manifestacdo de escores de
ansiedade de Taylor.

Melhoras no grau de relaxamento muscular.

Melhora nos escores da escala de classificacdo social, no campo do
trabalho e nas relagcbes com familiares.

Krisanaprakor Meditacio Transtorno Revisdo de literatura com
nkit et al. ¢ de ansiedade metanélise de ECR

Ansiedade
Kava Kava - Efeito ansiolitico.
Terapias Transtornos  Revisdo de literatura nas bases Valeriana - Excelente sedativo e com uma eficacia comparavel a

farmacolodgica psiquiatricos Madline e Cochrane. Foi oxazepam.
Werneke et al. S ,entre eles  analisada a eficacia de diversas Flor de maracujé - Potencial de eficacia semelhante ao oxazepam.
complementar depressdo e  categorias de medicamentos  Depresséo
es ansiedade complementares Erva de Sdo Jodo - Apresenta resultados semelhantes aos

antidepressivos convencionais, mas apresenta potencial de maior
efetividade em depresséo leve.
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Revisdo de literatura com
metanalise de 8 ensaios clinicos
randomizados nas bases:
MEDLINE, EMBASE,

Os dados nédo apresentam uniformidade, devido principalmente a
variabilidade da conformacéo dos grupos-controle.
Um dos estudos analisados aponta alivio de sintomas de depressao.

Wang et al. Acupuntura Depressao BIOSIS, Cochrane Central
Register of Controlled Trials e
bases de dados de Medicina
Chinesa
Terapias Os estudos disponiveis ndo sdo conclusivos.

farmacoldgicas

van der Watt complementare Ansiedade _ .
Revisdo de literatura

Aromaterapia - Um estudo apontou reducdo na ansiedade e melhora do
humor verificada ao longo de um periodo de uso de aromaterapia

et al. s,aromaterapia, e depressédo durante 8 meses.
acupuntura e Acupuntura - Os dados apontados neste estudo demonstram potencial
meditacéo semelhante aos antidepressivos convencionais.
Ensaio clinico randomizado Redggﬁes significa’;ivas nos escores de ansiedade a partir da Escala de
Transtorno utilizando 3 arupos de su'eitc;s Ansiedade de_Hamllton. _
Sherman et al. Massagem de desi grup J Reducdo de sintomas de depressdo e ansiedade.
ansiedade eS|gnados_ para massagem,
termoterapia e relaxamento.
Erva de Sdo Jodo - Eficdcia semelhante a terapia cognitiva
comportamental ou antidepressiva convencional, e melhor eficacia do
Revisdo de literatura sobrea que o antidepressivo padrdo em um subgrupo de usuérios com
Deligiannidis Medicinas ) eficacia de I\/!TC no tratamento depresséo leve.
e Ereeman compl_ementare Depresséo de depressap em mu_lheres. o _ )
s diversas Foram analisadas diversas ~ Acupuntura - Em mulheres gravidas, foi observada reducdo nos

categorias de MTC

sintomas de depressdo reportada em um ECR; Um estudo apontou
potencial da acupuntura na reducdo da frequéncia das ondas de calor
em mulheres no periodo menopausal.
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Saavedra e
Berenzon

Transtorno
Medicinas S Estudo qualitativo, utilizando
complementare emocionais  entrevistas com sujeitos em
s diversas : ansiedade tratamento com MTC
e depresséo

Medidas psicossociais

Sensacdo prazerosa oferecida pelo uso das MTC - Sensacao de
relaxamento, sentimento de equilibrio e tranquilidade, manutencdo da
disciplina.

Reducéo de sintomas depressivos e ansiosos - Reducdo do stress,
reducdo de dor fisica e de sintomas de ansiedade (falta de ar, dores de
cabeca, irritabilidade), e influéncia positiva nas relagdes pessoais.

Bazzan et al.

Medicinas
complementare  Ansiedade Revisdo de literatura
s diversas

Erva de Sao Jodo - Atua de forma semelhante a fluoxetina e citalopran;
Remissdo de depressdo em quadros leves; alta aceitabilidade e baixo
grau de efeitos adversos.

Camomila - Reducéo nos escores de ansiedade na escala de Hamilton.
Apresenta potencial de efeito ansiolitico e antidepressivo.

Meditagéo - Reducéo nos sintomas de depressdo, ansiedade e stress
psicolégico geral; Reducdo nos episodios de recaida; potencial no
tratamento da depressdo como terapia complementar, mas ndo como
monoterapia; Remissdo de sintomas em 77% dos participantes de um
estudo; Reducéo de sintomas depressivos com 1h de yoga por dia.
Acupuntura - Significativa reducdo em escores de depressao.

Louie

Revisao critica de literatura
sobre efetividade da Yoga nas
bases PubMed, CINAHL, and

PsycINFO

Yoga Depresséo

Diminuicdo dos niveis de depressdo - Grau grave para moderado e grau
leve para remissao.

Fonte: Elaboracéo propria
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Tabela 4. Resultados de efetividade por categoria tematica

Categoria

Resultados de efetividade

Categoria 1 - Efetividade
das MTC como tratamento
complementar ao
tratamento convencional
para TMC

Estudos que descreveram e analisaram a integragdo das MTC a tratamentos convencionais.

Massagem, acupuntura e toque terapéutico sdo referido como contendo potencial efetivo como terapia complementar. Escala
de satisfaco e relatos de profissionais foram utilizados como evidéncias.

Yoga, reiki e massagem sdo associados a alcance de bem estar e promocéo da saude e ndo com o objetivo de uma cura
especifica.

Meditagdo € apontada como efetiva como terapia complementar, colaborando na reducdo de sintomas de depressao.
Sensacéo de relaxamento, bem estar e equilibrio frente a conflitos emocionais foram referidos como evidéncias dos efeitos da

yoga como terapia complementar em sujeitos com depressao.

Categoria 2 — Efetividade
enquanto percepcao de
mudanca na perspectiva do
sujeito

Presente em estudos cujos métodos séo exploratorios, envolvendo a utilizacéo de escalas de satisfacdo e entrevistas.

Reducéo em escores de percep¢do de mudanga apos uso complementar de acupuntura, reiki e massagem.

Evidéncias a partir de entrevistas com usudrios - sensagdo de relaxamento, sentimento de equilibrio e tranquilidade,
manutencdo da disciplina, redugdo do stress, redugdo de dor fisica e de sintomas de ansiedade (falta de ar, dores de cabega,

irritabilidade), e influéncia positiva nas relacdes pessoais.

Categoria 3 - Efetividade
enquanto eficacia clinica na
redugdo de sintomas

Presente nos estudos de revisdo de literatura e no estudo que utilizou 0 método de ensaio clinico randomizado.
Meditagdo - reducédo de sintomas de ansiedade através da escala de manifestacdo de ansiedade de Taylor. N&o houve melhora

significativa nos distarbios do sono. N&o houve diferenca significativa no efeito entre a meditacdo e os grupos de
comparagdo. Foram observadas reducgdes na pressdo sanguinea e stress psicologico.

Acupuntura - reducdo dos sintomas de transtorno de estresse pés-traumatico, depressao e ansiedade, comparado com terapia
cognitivo-comportamental. Reducgdes significativas nos escores das escalas de depressdao de Hamilton e no Inventario de
Depressao de Beck. Ndo foram observadas taxas de remissdo. Reducdo de sintomas de depressao em mulheres gravidas mais
significativo no grupo que recebeu acupuntura do que no grupo-controle e de massagem.

Massagem - reducdes significativas na ansiedade apds 12 semanas, verificadas através da Escala de Ansiedade de Hamilton e
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outros instrumentos de medida. N&o foram encontradas diferencas significativas entre massagem e os tratamentos-controle.
Yoga - Redugdo nos niveis de depressdo de grau grave para grau leve. Remissdo de sintomas em grupos com nivel leve de
depressao.

Medidas utilizadas para avaliacdo - indice de Qualidade de Sono de Pittsburgh (CPSQI) para avaliar a qualidade do sono;
guestionario taiwanés de Depressdo (TDQ), Inquérito de Saude SF-12 na versdo chinesa, Medidas de auto-percepcdo do
estado de salde, Inventario de Depressdo do Centro de Estudos Epidemiolédgicos (CES-D), Inventario de depressdo de Beck
(BDI).

Plantas medicinais/medicamentos complementares - Resultados mais robustos sdo para Erva de sdo Jodo, cuja eficacia é mais
significativa em casos de depressdo leve, sendo observadas taxas de remissdo em sujeitos com este grau de depressao;
Eficacia semelhante a terapia cognitivo comportamental, citalopran e paroxetina.

Valeriana - eficicia comparada a oxazepan.

Fonte: Elaboracéo propria
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4. Discussao

Do ponto de vista da abordagem da efetividade, os estudos chamam atencdo para a
predominancia da concep¢do de efetividade enquanto eficécia clinica, ou seja, associada a
capacidade de ser util em condicBes ideais [20], refletindo uma nocdo ainda fortemente
influenciada pela perspectiva de avaliagdo convencional de base biomédica, centrada em
resultados bioldgicos passiveis de serem quantificados.

Tal constatacdo é reforcada pela utilizacdo de ensaios clinicos randomizados, em
grande parte dos estudos analisados, como método de avaliacdo da efetividade das MTC. Os
ECR sdo importantes para avaliar um Unico padrdo de intervencdo aplicavel a um grande
nimero de pessoas, mas ndo oferecem informacGes individuais detalhadas, uma vez que 0s
protocolos de tratamento utilizados em MTC séo diversificados e orientados para o sujeito e
n&o para o seu conjunto de [20].

Em relacdo a categoria 1 - Efetividade das MTC como tratamento complementar ao
tratamento convencional para TMC, destaca-se o papel das MTC como promotoras de bem
estar e ndo como um recurso especifico de cura. Relatos de sensacéo de bem-estar, equilibrio
e maior capacidade de compreensdo e de dominio sobre sua prépria saude estiveram presentes
nos estudos classificados nesta categoria. A busca por cuidados na perspectiva das MTC com
0 objetivo de melhorar a satde vem sendo relatado na literatura [38] e este potencial necessita
ser explorado, especialmente no contexto brasileiro, onde a Atencdo Primaria a Saude
constitui campo fértil de inser¢do das MTC.

Apesar das especificidades de cada campo, as MTC, a Promocdo da Saude e a Atengdo
Psicossocial convergem em diversos aspectos, tais como: centramento no sujeito, abordagem
holistica, estimulo a auto-cura e autonomia do sujeito, abordagem familiar e comunitaria [8].
Estudos observacionais de médio e longo prazo e estudos de desenho qualitativo utilizando
entrevistas com usuarios e profissionais podem constituir uma alternativa para explorar tais
dimensGes convergentes relativas ao papel das MTC na promocdo da salde e producdo de
bem estar subjetivo [39].

Os estudos classificados na categoria 2 - Percepcdo de mudanca na perspectiva do
sujeito apresentam algumas estratégias nesse sentido, incluindo entrevistas com usuarios e
profissionais sobre os efeitos do uso das MTC e percep¢do de mudanga apds o tratamento,
além de instrumentos que permitiram medir o nivel de mudanca em diferentes dimensdes da
vida e de aspectos da saude mental. No entanto, estudos dessa natureza sdo ainda escassos na

literatura e necessitam de aperfeicoamento. Alem da efetividade autopercebida, a relagédo
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profissional-usuario e modo como a filosofia de cada MTC interpreta o cuidado sdo pouco
evidenciados nesses estudos.

A categoria 3 - Efetividade enquanto eficacia clinica na redugdo de sintomas reuniu a
maior parte dos artigos investigados. Tais estudos enfatizam a utilizacdo de escalas e outros
instrumentos de medidas para avaliacdo psicologica de taxas de reducdo e remissdo de
sintomas. Atentando para o fato de que cada sistema de MTC/PIC interpreta o sintoma de
forma diferenciada [20], constitui tarefa dificil investigar os resultados a partir de protocolos
padronizados de tratamentos e em funcdo dos sintomas, traduzidos em taxas e percentuais.
Nas MTC/PIC, os planos de cuidado sdo estruturados a partir da combinacdo de vérios
componentes ou tratamentos, que seguem um curso de medio a longo prazo.

Destaca-se que os estudos analisados ndo tiveram alcance sobre a investigacdo de
medidas de auto-cura, bem como da relacdo profissional-usuario. Tais aspectos sdo de fato
dificeis de serem avaliados, uma vez que se tratam de dimensbes eminentemente subjetivas.
Os resultados desejados pelos usuarios também foram pouco explorados, exceto nos dois
estudos em que a percepc¢do do sujeito aparece como evidéncia. Instrumentos de medida que
fornecam uma avaliacdo mais fidedigna da efetividade das MTC necessitam ser mais bem
explorados. Exemplos de instrumentos de medicdo que podem ajudar a fornecer uma
avaliacdo mais realista da eficacia ou efetividade das MTC sdo: escalas de melhoria globais, a
Escala de Empatia, e o Holistic Practice Questionnaire [20].

Ainda em relacdo a categoria 3, alguns estudos apresentaram resultados positivos nas
diversas MTC, mas quando comparados com os grupos-controle, ndo ha diferencas entre os
grupos de tratamento. O estabelecimento de grupos-controle para avaliagéo de efetividade das
MTC a partir do referencial dos ECR € outro desafio para o campo, dada a dificuldade em
estruturar tratamentos simulados ou mesmo utilizar outros tipos de MTC que também podem
oferecer efeitos positivos como grupos de comparagdo. Desafio semelhante é encontrado no
estabelecimento de controles-placebo, especialmente quando a MTC avaliada € a acupuntura.
Os problemas no estabelecimento de acupuntura placebo, que apresenta caracteristica
semelhante com a acupuntura, como estimulacdo sensorial e relacdo profissional-usuario,
impactam diretamente na subestimacdo da efetividade da acupuntura. Esses problemas
puderam ser observados no estudo de Wang et al. [32]

Luo et al. [40] destacam que no caso da acupuntura, além dos desafios ja mencionados
na avaliacdo da efetividade, a partir do modelo dos ensaios clinicos randomizados, a prépria

randomizacéo ¢é dificil de ser executada em seu rigor, além de néo ser préatico. Aliado a isso, a
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blindagem também é de dificil realizacdo, uma vez que 0s sujeitos participantes podem
identificar tratamentos simulados.

Tais caracteristicas inerentes ao delineamento dos ensaios clinicos randomizados
tornam os resultados dos ECR pouco generalizaveis, ou seja, compromete sua validade
externa, pois distanciam-se dos contextos reais da pratica clinica.

Os autores [40] sugerem ainda um modelo de avaliacdo da efetividade estruturado em
estudos observacionais prospectivos, multicéntricos, com grandes amostras, utilizando
informacdes detalhadas dos usuarios acompanhados em longo prazo e que considere
caracteristicas especificas das diferentes MTC. A acupuntura foi utilizada nesta publicacdo
como modelo para pensar nessa alternativa de avaliacdo da efetividade, mas estas
consideracBes sdo importantes para desenvolver estratégias de avaliacdo em outros sistemas
médicos e recursos terapéuticos.

Long [38] aponta para a importancia de trés efeitos que desempenham um papel
importante na avaliacdo da efetividade das MTC: efeito da filosofia de cura (auto-cura,
equilibrio, abordagem de sistemas, e holismo); efeito da relacdo usuario-profissional; e o
conjunto de métodos terapéuticos utilizados para melhorar o processo de cura.

Né&o foram encontradas publicages realizadas no Brasil nas bases de dados analisadas,
0 que sugere a escassez de estudos sobre efetividade das MTC no pais. Estudos de efetividade
nesse campo sdo de significativa relevancia para analise de seus efeitos e legitimacdo de sua
oferta pelo SUS, especialmente no contexto da Atencdo Primaria, principal l6cus de sua

utilizacdo no contexto brasileiro.

5. Consideraces finais

H& um interesse crescente no uso de MTC relacionado a problemas de satide mental,
nas sociedades ocidentais e ndo ocidentais. Neste estudo, apresentamos um recorte das
evidéncias atuais sobre a efetividade de tratamentos na perspectiva das MTC para transtornos
mentais comuns, com foco em estudos recentes.

A presente revisdo permitiu estabelecer algumas constatagdes importantes. A primeira
delas é que o método escolhido para avaliar a efetividade impacta nos resultados obtidos nos
estudos e que ha uma predominancia do modelo dos ensaios clinicos randomizados, o0 que
gera limites na configuracéo desses estudos e controversias nos resultados apresentados, visto
que discutem eficacia para uma doenca e ndo a efetividade do cuidado, j& que a prerrogativa

das MTC € o cuidado com o sujeito.
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A segunda constatacdo é que a efetividade € associada a eficécia clinica e medida, na
maior parte dos estudos, a partir da reducdo ou remissao de sintomas, apds a aplicacdo de um
programa padronizado da MTC em quest&o.

A terceira constatacdo € que a percepcdo do sujeito, a abordagem de elementos
especificos de cada sistema ou recurso terapéutico, bem como a relagdo profissional-usuario
sdo pouco explorados nos estudos analisados, apesar das evidéncias auto-relatadas presentes
em dois dos estudos analisados, tais como: mudancas pessoais, reestruturacdes das atividades
cotidianas, sensagdes prazerosas, alivio de sintomas, alivio de stress psicoldgico e impacto nas
relagdes interpessoais.

Desse modo, destaca-se a necessidade de inclusédo de outras medidas de efetividade
nos estudos que analisam as MTC no contexto da saide mental, para além de reducdo ou
remissdo de sintomas. Dai a importancia da utilizacdo de mdaltiplos métodos de coleta de
dados e andlise das representacGes, expectativas, aderéncia e seguimento ao longo do tempo
do tratamento, de modo a incorporar as especificidades presentes nas Medicinas Tradicionais
e Complementares no cuidado em saude.

No Brasil, a producdo de artigos sobre efetividade das MTC, denominadas de Praticas
Integrativas e Complementares (PICs), no campo da salde mental € escasso, apesar do
crescente nimero de publicacbes no campo das PICs nos ultimos anos. Todavia, a relacéo
entre utilizacdo de MTC/PICs, producdo de bem-estar e promocao da satude mental merecem
ser analisadas no contexto do sistema de saude brasileiro, a partir das experiéncias ja em curso
em diversos municipios e a partir da implementacdo da Politica Nacional de Préticas

Integrativas e Complementares (PNPIC).

Conflito de interesses

Nao houve conflito de interesse declarado entre os autores.
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