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APRESENTACAO

O E-BOOK “EVIDENCIAS EM SAUDE PUBLICA” através de trabalhos cientificos
aborda em seus 15 capitulos o conhecimento multidisciplinar que compde sobre a neonatologia.
Almeja-se que a leitura deste e-book possa incentivar o desenvolvimento de estratégias de
atuacdo coletiva e educacional, visando promogao da saude Publica.

Promocao da saude ¢ o nome dado ao processo de capacitagdo da comunidade para
atuar na melhoria de sua qualidade de vida e satde, incluindo uma maior participagdo no
controle deste processo. Para atingir um estado de completo bem-estar fisico, mental e social
os individuos e grupos devem saber identificar aspiragdes, satisfazer necessidades e modificar
favoravelmente o meio ambiente. A satide deve ser vista como um recurso para a vida, € ndo
como objetivo de viver. Nesse sentido, a saude ¢ um conceito positivo, que enfatiza os recursos
sociais e pessoais, bem como as capacidades fisicas. Assim, a promog¢ao da saide nao ¢
responsabilidade exclusiva do setor satide, e vai para além de um estilo de vida saudavel, na
direcdo de um bem-estar global (CARTA DE OTTAWA).

A satde publica é um campo diferenciado do saber da pratica de saude. E uma
especialidade que se distingue das demais porque se volta para o coletivo. Exige para seu
desenvolvimento conhecimentos especificos e altamente diferenciados. Possui uma
racionalidade propria, em geral, de dominio exclusivo daqueles que nela sdo iniciados, sobre
quem repousa, também, a responsabilidade pelo aporte e o enriquecimento desse instrumental
basico e cientifico. Esse tipo de ponto de vista conforma e engloba um tipo de compreensao
técnica da questdo, uma vez que tende a reduzi-la a uma dimensao que, em geral, ndo transcende
os limites das ciéncias médicas, administrativas e de planejamento (PIRES FILHO, 1987).

Boa Leitura!!!
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RESUMO

A acupuntura trata-se de um antigo método terapéutico, que se popularizou na China a mais ou
menos 4 mil anos, e faz parte da Medicina Tradicional Chinesa. O profissional que realiza a
pratica da acupuntura precisa ter alguns conhecimentos que sdo extremamente necessarios para
a manutencao de sua propria satde, a satide dos seus pacientes € do meio ambiente, entre eles
esta entender a importancia da biosseguranc¢a na acupuntura. Sendo assim, esse artigo tem como
objetivo compreender o que ¢ acupuntura e sua ligacao com a biosseguranga. Trata-se de uma
revisdo da literatura integrativa, onde foram utilizados artigos publicados em Revistas e Anais,
sendo feito consultas em Biblioteca Virtual em Satude, na base de dados eletronicos SCIELO,
na Lilacs e na BDENF. A busca de dados foi feita através de consulta aos Descritores em Ciéncia
da Saude (DeCs), tornando possivel a selegdo dos descritores como estratégia de coleta de
dados, sendo utilizados os DeCs: acupuntura, enfermagem e biosseguranca. O(a) enfermeiro(a)
que deseja atuar com acupuntura, precisa se dedicar a compreender todas as normas
biosseguranga que sdo relevantes para a atividade, se preocupando até mesmo com os detalhes
que estao relacionados com o ambiente onde serd realizado o atendimento. Concluiu-se que
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para se obter um trabalho mais eficaz, rapido e seguro. Com qualidade nos atendimentos, ¢
importante levar em consideragao todas as normas de seguranca.

PALAVRAS-CHAVE: Biosseguranca; Acupuntura; Enfermagem.

ABSTRACT

Acupuncture is an ancient therapeutic method, which became popular in China approximately
4 thousand years ago, and is part of Traditional Chinese Medicine. The professional who
practices acupuncture needs to have some knowledge that is extremely necessary for
maintaining their own health, the health of their patients and the environment, including
understanding the importance of biosafety in acupuncture. Therefore, this article aims to
understand what acupuncture is and its connection with biosafety. This is a narrative review,
where articles published in Magazines and Annals were used, with consultations being carried
out in the Virtual Health Library, in the electronic database SCIELOQ, in Lilacs and in BDENF.
The data search was carried out by consulting the Health Science Descriptors (DeCs), making
it possible to select the descriptors as a data collection strategy, using the DeCs: acupuncture,
nursing and biosafety. Nurses who wish to work with acupuncture need to dedicate themselves
to understanding all the biosafety standards that are relevant to the activity, even worrying about
the details that are related to the environment where the care will be provided. It was concluded
that to obtain more effective, faster and safer work. With quality care, it is important to take
into account all safety standards

KEYWORDS: Biosafety; Acupuncture; Nursing.

1. INTRODUCAO

A acupuntura trata-se de um antigo método terapéutico, que se popularizou na China a
mais ou menos 4 mil anos, e faz parte da Medicina Tradicional Chinesa (MTC), “a acupuntura
poderia servir como tratamento principal ou complementar a satde, indicada no tratamento de
inimeras doencas” (VASCONCELLOS, 2019, p.49). A mesma, seria a estimulacdo de
determinados pontos do corpo com o uso de agulhas finas na pele e nos tecidos subjacentes,
com o intuito de restaurar e/ou manter a saide de uma pessoa (VASCONCELLOS, 2019;
YAMAMURA, 2010).

No Brasil a acupuntura encontra-se dentro das Praticas Integrativas e Complementares
em Saude (PICS), a construgdo da Politica Nacional de Praticas Integrativas e Complementares
no SUS (PNPIC) iniciou-se a partir do atendimento das diretrizes e recomendagdes de varias
conferéncias nacionais de saide e das recomendagdes da Organizacdo Mundial da Saude
(OMS). Em maio de 2006, publicou-se, pelo ministério da satde, a Politica de Praticas

Integrativas e Complementares — PNPIC (Portaria 971, 03 de maio de 2006).

EVIDENCIAS EM SAUDE PUBLICA




O uso das Praticas Integrativas e Complementares em satide vem cada vez mais se
popularizando no mundo, em especial a partir da década de 90, mas um dos principais motivos
para o aumento da “aceitacao’ das Praticas Integrativas e Complementares em saude foi o fato
da Organizacdo Mundial de Satde (OMS) ter elaborado um documento que visava
regulamentar praticas nos servigos de satide, mas ndo apenas isso, um dos objetivos era ampliar
0 acesso a esses servicos (RUELA et al, 2019).

Bousfield e Padilha (2020) explicam que as PICS atuam na promogao, prevencao € na
reabilitagdo. Entre os profissionais que se destacam na implementacdo e utilizagao das PICS
estdo os(as) enfermeiros(as), atuando em servigos publicos e/ou privados, trata-se de
profissionais bastante que contribuem para a divulgacao e disseminagao das PICS.

Ainda de acordo com os autores € pequeno o numero de profissionais que atuam com
essas terapias, entre as técnicas que compdem a PICS, esta a acupuntura, a qual faz uso de
agulhas. Foi a partir de 2018 por meio da Resolugdo do Conselho Federal de Enfermagem
(COFEN) n° 585/2018 que a acupuntura passou a ser reconhecida como sendo uma
especialidade e/ou qualificacdo do(a) profissional de enfermagem (PEDRO; RIBEIRO, 2021)
Um tema em torno da acupuntura ¢ a biosseguranga. A biosseguranga ¢ o conjunto de agdes
voltadas para a prevengdo de acidentes, para a protecdo do trabalhador, tendo como objetivo
minimizar os riscos inerentes as atividades, visando a preservagdo da saude das pessoas, dos
animais e do meio ambiente (PIMENTA; LEAO; PIMENTA, 2008).

O profissional que realiza a pratica da acupuntura precisa ter alguns conhecimentos que
sdo extremamente necessarios para a manutencdo de sua propria saude, a saude dos seus
pacientes e do meio ambiente, entre eles estd entender a importancia da biosseguranga na
acupuntura. Sendo assim, esse artigo tem como objetivo compreender o que € acupuntura e sua
ligacdo com a biosseguranga, fornecendo assim mais informagao para os profissionais que se

encontram interessados em investir nessa atividade.

2. MATERIAIS E METODOS

Trata-se de um estudo de revisdo da literatura integrativa, onde foi utilizados artigos
publicados em revistas cientificas, sendo realizado consultas nas plataformas: Biblioteca Virtual
em Saude (BVS), na base de dados eletronicos do Scientific Eletronic Library Online
(SCIELO), na Latin American and Caribbean Health Sciences (Lilacs) e na Base de Dados em

Enfermagem (BDENF). Para a busca de dados foi feita através de consulta aos Descritores em

Ciéncia da Satde (DeCs) acupuntura, enfermagem e biosseguranga.
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Também foi realizado o uso de documentos oficiais, como leis e decretos. Foi feito a
leitura apenas de artigos completos publicado em portugués, ndo realizado a leitura de resumo
expandido ou simples, ou textos que ndo contemplasse o tema proposto. Para a analise de
conteudo foi utilizado os conceitos do método de Bardin (2010) por atender as necessidades

desta pesquisa.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

No Brasil a construcao da Politica Nacional de Préticas Integrativas e Complementares
no SUS teve como inicio a busca por atender tanto as diretrizes como as diversas
recomendacdes feitas pelas Conferéncias Nacionais de Saude e também as recomendagdes da
Organizagdao Mundial da Satde (OMS) (BRASIL, 2006).

No ano de 2003, o ministro da saude solicitou que fosse criado um grupo de trabalho o
qual seria gerenciado pelo Departamento de Atengdo Basica/SAS e pela Secretaria Executiva,
esse grupo teria como participagdo os representantes das Secretarias de Ciéncia, Tecnologia e
Insumos Estratégicos e de Gestao do Trabalho e Educagao na Saide/MS; Agéncia Nacional de
Vigilancia Sanitdria (Anvisa); e Associacdes Brasileiras de Fitoterapia, Homeopatia e
Acupuntura (BRASIL, 2006).

Esse grupo ficaria responsavel por implementar agdes e elaborar a Politica Nacional, o
mesmo foi dividido em subgrupos e dois anos mais tarde era apresentado a Proposta de Politica
Nacional de Medicina Natural e Praticas Complementares, no entanto ajustes foram
necessarios, ocorre que apenas em fevereiro do ano de 2006, foi aprovado por unanimidade
pelo Conselho Nacional de Saude a Politica Nacional de Praticas Integrativas e
Complementares no SUS (BRASIL, 2006). Para que esse documento fosse aprovado, ocorreu

varios marcos importantes que levaram a essa conquista, os mesmos estdo no quadro a seguir.

Quadro 01: Marcos importantes para a conquista da Politica Nacional de Praticas Integrativas
e Complementares no SUS.

ANO EVENTO

1985 Celebragao de convénio entre o Instituto Nacional de Assisténcia Médica da
Previdéncia Social (Inamps), Fiocruz, Universidade Estadual do Rio de Janeiro e
Instituto Hahnemanianodo Brasil, com o intuito de institucionalizar a assisténcia

homeopatica na rede publica desatde.

1986 8* Conferéncia Nacional de Satde (CNS), considerada também um marco para a
oferta da PNPIC no sistema de saude do Brasil visto que, impulsionada pela Reforma
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Sanitaria, deliberou em seu relatorio final pela “introducdo de praticas alternativas de
assisténcia a saude no ambito dos servicos de saude, possibilitando ao usudrio o acesso
democratico de escolher a terapéutica preferida”.

1996 10? Conferéncia Nacional de Saude, que, em seu relatorio final, aprovou a
“incorporagao ao SUS, em todo o Pais, de praticas de saude como a fitoterapia,
acupuntura e homeopatia, contemplando as terapias alternativas e praticas populares”.

2003 Constituicao de grupo de trabalho no Ministério da Satde com o objetivo de
elaborar a Politica Nacional de Medicina Natural e Praticas Complementares (PMNPC)
ou apenas MNPC —no SUS (atual PNPIC).

2003Relatorio da 1* Conferéncia Nacional de Assisténcia Farmacéutica, que enfatiza a
importancia de ampliagcdo do acesso aos medicamentos fitoterapicos e homeopaticos no
SUS.

2003 Relatorio final da 12* CNS delibera para a efetiva inclusao da MNPC no SUS
(atual PNPIC).

2004 2* Conferéncia Nacional de Ciéncia, Tecnologia e

Inovagdes em Saude. A MNPC (atual PNPIC) foi incluida como nicho estratégico de
pesquisa dentro da Agenda Nacional de Prioridades em Pesquisa.

2005 Decreto Presidencial de 17 de fevereiro de 2005, que cria o grupo de trabalho para
elaboragdo da Politica Nacional de Plantas Medicinais e Fitoterapicos.

Fonte: Brasil (2006, p.11-12)

Fazem parte Praticas Integrativas e Complementares no SUS a: Medicina Tradicional
Chinesa/Acupuntura; Homeopatia; Plantas Medicinais e Fitoterapia; Termalismo
Social/Crenoterapia e a Medicina Antroposdfica (BRASIL, 2006). A medicina tradicional
chinesa tem como caracteristica ser um sistema médico integral, tem sua origem hé milhares de
anos na China. A medicina tradicional chinesa faz uso de um tipo de linguagem que retrata de
forma simbodlica as leis da natureza, buscando sempre valorizar a inter-relagdo harmonica entre
as partes visando a integridade (BRASIL, 2006)

De acordo com Martins e Bezerra (2020) a Medicina Tradicional Chinesa faz parte das
Praticas integrativas e complementares de saude do SUS, a mesma possui como principios a
teoria do yin-yang, a dos cinco movimentos e também a Qi (energia vital), um exemplo de
método cientificamente comprovado de tratamento complementar que faz parte da Medicina
Tradicional Chinesa ¢ a acupuntura, a mesma pode ser usada no tratamento de mais de 300
doengas, trata-se de uma técnicas aperfeicoada a mais de 5.000 anos da cultura chinesa (WHO,

2020).
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Conforme explica Pimenta, Ledo e Pimenta (2008) a Medicina Tradicional Chinesa ¢
como se fosse um sistema médico integral, o mesmo faz uso de meios proprios para diagnosticar
o0 paciente como também faz uso de varias modalidades de tratamento. Martins e Bezerra (2020)
explicam que entre os profissionais que podem realizar a acupuntura estdo Fisioterapeutas,
Cirurgido dentista, Psicologos, Enfermeiros e Médicos.

A acupuntura ¢ uma técnica da Medicina Tradicional Chinesa utilizada desde 2.000 a
3.000 anos antes de Cristo, mas no ocidente, a pratica foi introduzida por missionarios jesuitas
ha pelo menos 300 anos (TAFFAREL; FREITAS, 2009), na atualidade a técnica ¢ como um
método de tratamento complementar, acredita-se que sua origem vem da Pré-Historia, onde se
faziam o uso de pedras pontiagudas, pedras essas que receberam o nome de pedras bian, elas
eram utilizadas para estimular pontos doloridos (RODRIGUES; RODRIGUES; PEREIRA,
2015, YAMAMURA, 2001).

No Brasil existem varias legislagdes que regulamentam a profissdo, entre elas estdo a §8*
Conferéncia Nacional de Saude - Praticas Integrativas e Complementares no sistema de saude
a qual fixou normas e diretrizes para o atendimento em homeopatia, acupuntura e fitoterapia e
ocorreu em 1986. Em 1995 houve a Instituigdo do Grupo Assessor Técnico-Cientifico em
Medicinas Nao-Convencionais, por meio da Portaria n® 2543/GM, criado pela entdo Secretaria
Nacional de Vigilancia Sanitaria do Ministério da Saude (BRASIL, 2013).

No ano seguinte teve a 10* Conferéncia Nacional de Saude a qual aprovou a
“incorporagao ao SUS, em todo o Pais, de praticas de saide como a fitoterapia, acupuntura e
homeopatia, contemplando as terapias alternativas e praticas populares”, no ano de 2000
aconteceu a 11* Conferéncia Nacional de Satide essa recomendou “incorporar na atenc¢ao bésica:
Rede PSF e PACS praticas ndo convencionais de terapéutica como acupuntura ¢ homeopatia”
(BRASIL, 2013).

Trés anos depois, acontece a 12* Conferéncia Nacional de Satde - delibera pela efetiva
inclusao da MNPC no SUS (Atual Praticas Integrativas e Complementares), no ano seguinte
em 2004 aconteceu a 2* Conferéncia Nacional de Ciéncia, Tecnologia e Inovagdes em Saude a
MNPC (Atual Praticas Integrativas e Complementares) essa foi incluida como sendo o nicho
estratégico de pesquisa dentro da Agenda Nacional de Prioridades em Pesquisas (BRASIL,
2013).

E em 2006, teve a emissao da Portaria N° 971, a mesma aprovou a Politica Nacional de
Praticas Integrativas e Complementares (PNPIC) no SUS (BRASIL, 2013). Esse método de

tratamento complementar ¢ composto de referenciais tedricos extensos, e varios fatores técnicos
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que norteiam a aplicagdo da teoria ao

JUNG, 2011; RODRIGUES; RODRIGUES; PEREIRA, 2015).

tratamento direto dos pacientes (KONG et al., 2007;

A acupuntura compreende uma abordagem de facil aplicacao, eficaz,
segura e com rapida inducdo de analgesia, ainda que momentanea em
alguns casos; também pode ser utilizada para fins de anestesia geral e
superficial, no periodo pds-cirargico como auxiliar da recuperagdo do
paciente ou para individuos que exibam resisténcia a terapia fisica e
medicamentos (RODRIGUES; RODRIGUES; PEREIRA, 2015, p.78).

Existem varios beneficios que podem ser alcangados com a acupuntura, sendo esses 0s

motivos para ela ser empregada no tratamento de diversas doengas e sintomas, conforme quadro

Quadro 02: Principais beneficios da acupuntura

Emagreciment
o e regulacdo
do
metabolismo

Um dos beneficios da acupuntura € o restabelecimento do equilibrio por
meio da estimulagdo de pontos relacionados ao bago e ao figado,
responsaveis pelo metabolismo. Também podem ser estimulados o
pancreas, que faz a liberacdo da glicose, ¢ a tireoide, que controla uma
importante cadeia de hormonios. Além do controle da fome e dos
hormonios, a acupuntura com o objetivo de emagrecer pode tratar os rins
e todo o sistema excretor, de forma a melhorar a eliminagao de toxinas e
liquidos que se acumulam no nosso corpo.

Controle da

E possivel estimular pontos ligados & producio dos horménios do

ansiedade, estresse, como o cortisol, diminuindo a sua acao no nosso organismo.
estresse Com isso, ocorre uma redugao dos niveis de ansiedade e também dos
depressao riscos de doencas cardiacas, depressao e obesidade causada por estresse.
Ao estimular os pontos especificos, ¢ possivel regular a producao e a
liberagdo noturna de um horménio chamado melatonina, responsavel
Tratamento

para a insonia

pelo sono. Além disso, os beneficios no tratamento do estresse e da
ansiedade também exercem efeitos positivos para quem sofre com
dificuldade cronica para dormir.

A dor cronica nas costas pode ser resultado de varios fatores, desde

Alivio dador | sobrepeso e lesdes na musculatura até estresse e perturbagdes do sono.
nas costas ¢ | Nesse caso, os estudos cientificos demonstram alivio de 15% no nivel da
no joelho dor, reduzindo o desconforto e a dosagem dos medicamentos — e, em
consequéncia, os seus efeitos colaterais.
Acupuntura também contribui para o alivio de problemas estomacais,
como nauseas, vomitos, azia e ma digestdo. Esse efeito ¢ especialmente
Reducio de interessante para mulheres gravidas, que podem sofrer muito com esses
¢ sintomas € nem sempre podem ser tratadas com os medicamentos
problemas do L
s convencionais.
sistema
digestivo Outros pacientes que também se beneficiam desse beneficio sdo aqueles

que fazem quimioterapia, bastante utilizada no tratamento de diversos
tipos de cancer. Um efeito colateral muito frequente dessa técnica
terapéutica sao as nauseas € 0os vomitos, que deixam o paciente ainda

EVIDENCIAS EM SAUDE PUBLICA




mais fraco. Com a acupuntura, ¢ possivel prevenir esses sintomas e
melhorar a aceitagdo do organismo do paciente ao tratamento.

Além do alivio das nauseas e vomitos que surgem como efeito colateral
da quimioterapia, a acupuntura proporciona uma melhora nos quadros de

Melhora na diarreia ou constipacdo, boca seca e suor noturno que podem surgir
qual.ldade de depois desse tratamento.
vida de . ' .
pacientes com | Somado a isso, os beneficios da acupuntura na ansiedade, na depressdo e
cancer na insonia ajudam o paciente com cancer a melhorar sua qualidade de
vida e satide mental — essenciais para o sucesso do tratamento contra o
tumor.
Alivio da Por apresentar efeitos analgésicos e anti-inflamatorios, a acupuntura ¢

enxaqueca ¢
dor de cabeca

uma opcao de tratamento para essas dores. Além disso, o relaxamento
muscular promovido por essa técnica ajuda a aliviar a cefaleia de origem

crénica tensional.
Alivio dos No inicio, podem ser necessarias de oito a dez sessdes para restabelecer o
sintomas da equilibrio dos sistemas nervoso e endocrino. Depois, ¢ indicado realizar
TPM uma sessao por més, na semana que antecede a menstruagao, para

prevenir os sintomas da TPM.

Fonte: Adaptado de Medprev (2022, s/n)

A Acupuntura visa o cuidar da satde, e faz uso de diversos tipos de instrumentos, entre

0s quais estao:

agulhas, filiformes, so6lidas sem orificio de metais como ouro, prata,
platina e aco inox (as mais usadas), calor, magnetos, sementes, pressao
negativa (ventosas), e estimulos manuais com a finalidade de restaurar,
promover e equilibrar as fungdes energéticas e metabodlicas dos sistemas
e orgdos do ser vivo (O’ DWEYR et al, 2003, p.6).

A acupuntura classica explica que a agulha ¢ aplicada em profundidades diversas, ¢

possivel até mesmo que se introduza a agulha no trauma, a introdu¢do das agulhas no corpo

humano pode ter finalidade terapéutica ou profilatica, com o passar dos anos a técnica foi

aperfeicoada e passou a fazer o uso de agulhas mais finas o que ajudou a descobrir pontos mais

profundos, isso fez com que ficasse mais especifico o resultado esperado (FREIRE, 2007,

RODRIGUES; RODRIGUES; PEREIRA, 2015). A autora Magalhaes (2021) explica que

existem alguns tipos de acidentes e reagdes indesejaveis que podem terminar acontecendo, aqui

sdo listadas quatro diferentes situagdes, conforme quadro 03.

Quadro 03: Alguns tipos de acidentes e reagdes indesejaveis durante as sessdes de acupuntura.

Desmaio

Visando a prevencao desse tipo de acidente, € necessario, antes do inicio de cada

s sessao de acupuntura, realizar a afericdo da pressao arterial do cliente para
verificar a sua normalidade. No caso de haver irregularidade na pressao, ¢
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recomendado evitar a sessdo até a sua normalizagdo. Deve-se ter cuidado com
pontos de acupuntura que causam hipotensao.

Convulsd | E de suma importincia que o cliente seja questionado sobre sua historia

es pregressa de convulsdo e nos casos em que eles possuirem historico, deve-se
observar de forma rigorosa as reagdes do cliente durante o tratamento. No caso
de haver uma convulsdo durante a sessdo, as agulhas devem ser imediatamente

retiradas e os procedimentos necessarios deverao ser adotados

Dores Quando a técnica de acupuntura € realizada de forma correta, normalmente esse
tratamento ¢ indolor (penetragdo rapida e habilidosa da agulha), porém a dor
poderé ocorrer em algumas situagdes como por exemplo:

* durante a penetragao da agulha, em decorréncia da técnica nao
apropriada ou em cliente com muita sensibilidade.

* ap0s a inser¢do, no momento de penetragdo profunda da agulha e apds atingir
um receptor de fibra nervosa, podera haver dor. Nessa situagdo, a agulha deve
ser superficializada e aprofundada em outra direcao.

* ap0Os a agulha ser retirada, pode ocorre em decorréncia da estimulacdo de
forma excessiva ou a manipulagdo desajeitada. Visando melhorar a dor,
recomenda-se pressionar o local e em casos graves realizar a moxabustdo além
da pressao.

* quando a agulha emperra, esse fato pode ocorrer devido a um espasmo
muscular, nesse caso, € necessario que se deixe a agulha por algum tempo e
depois a retire por rotacdo ou, ainda, pode-se realizar uma massagem em torno
do ponto.

* agulha quebrada, pode ocorrer devido a alguns fatores, como por exemplo, se a
agulha for de mé qualidade, se houver forte espasmo muscular, devido a erosao
entre a lamina e o cabo, movimento brusco do cliente ou utiliza¢dao prolongada
de corrente galvanica.

Agulha E importante ser ressaltado que, nos casos em que a agulha quebra, é necessario
quebrada | manter o cliente calmo, passando a orientagao de que ele ndo deve se mover,
visando evitar que a agulha penetre mais nos tecidos. Se parte da agulha estiver
visivel, deve-se pressionar em torno do local para que seja possivel sua retirada
com auxilio de uma pinga, no caso de ndo ser possivel, sera necessaria uma
intervengao cirurgica, devendo o cliente ser encaminhado de imediato a um
médico cirurgido.

Fonte: Adaptado de Magalhdes (2021, p.26-27)

Existem varias técnicas complementares a acupuntura, entre elas estdo a Moxabustao,
Sangria, Ventosaterapia, Eletroacupuntura, Laserterapia, Auriculoterapia, Colorpuntura e

Magnetoterapia. A biosseguranga ¢ muito importante, quando se fala na utiliza¢do de agulhas
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na acupuntura. Trata-se de uma ideia que passou a ser amplamente difundida entre os anos de

1970 nos EUA, ap6s os avangos na engenharia genética.
A biosseguranga corresponde a um processo operacional e funcional
que possui uma importancia fundamental em servigos de saude, pois
aborda medidas de controle de infec¢des tanto para a protecdo da equipe
de assisténcia, quanto para os usudrios em satde. Também tem um
papel fundamental na promog¢do da consciéncia sanitdria, da
importancia da preservagdo do meio ambiente na manipulagdo e no

descarte de residuos so6lidos e da redugdo geral de riscos a satde e
acidentes ocupacionais (MAGALHAES, 2021, p.23).

Por sua vez, Penna et al. (2010, p.555) defini Biosseguranga como sendo um:

conjunto de agdes voltadas para a prevengdo, minimizagdo ou
eliminagdo dos riscos inerentes as atividades de pesquisa, producao,
ensino, desenvolvimento tecnoldgico e prestagdo de servigos. Estes
riscos podem comprometer a saide do homem e animais, o meio
ambiente ou a qualidade dos trabalhos desenvolvidos

Portanto, o profissional de enfermagem que deseja atuar na acupuntura ndo deve se
dedicar apenas a aprender a técnica, mas também conhecer e atender a todas as medidas
necessarias de biosseguranca. Um dos primeiros cuidados necessarios que nao deve ser
desconsiderado, ¢ que o local onde ¢ realizado as sessdes de terapias ¢ desejavel que seja um
espaco amplo, sendo importante que o mesmo seja arejado e que tenha uma boa iluminagao
(MAGALHAES, 2021).

Também precisa existir cuidado com a escola do tipo de piso, € com o revestimento de
paredes, pois ambos, pisos e paredes precisam ter cor clara, sem textura e lavavel, todos esses
sdo pontos importante para a higienizacdo do ambiente, que deve ser livre de sujeira, poeira e
insetos, e deve ser limpo com 4gua, sabdo e hipoclorito de sédio a 1% (MAGALHAES, 2021;
NOGUEIRA; MAKI, 2008).

E necessario ainda, que exista uma pia para o uso exclusivo do profissional, com sabdo
liquido para a lavagem das maos, e papel toalha para enxuga-las, dedetizagdo do ambiente a
cada 6 meses, ¢ preciso também instalar equipamento de ar condicionado, o qual deve ter sua
manutengdo em dia, e ndo se pode fazer uso de ventiladores (NOGUEIRA; MAKI, 2008).

Na acupuntura os descartes de residuos sdo do grupo D os quais sdo residuos comuns e

do grupo E, ou seja, perfurocortantes, “que sdo os objetos e instrumentos contendo cantos,
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bordas, pontas ou protuberancias rigidas e agudas, capazes de cortar ou perfurar” (PIMENTA;
LEAO; PIMENTA, 2008, p. 771).

O descarte dos materiais perfurocortantes precisam ser descartados separadamente ainda
no local de sua geracdo, e de maneira imediata apds o uso, o recipiente de descarte precisa ser
rigido, e resistentes a punctura, ruptura e também a vazamento, devem ter tampa, estarem
devidamente identificados conforme normas da ABNT NBR 13.853/97 e NBR 9.259/97
(BRASIL, 2013). Respeitando as normas de biosseguranga, alguns cuidados sdo recomendados

durante a pratica da Acupuntura, conforme quadro 05.

Quadro 04: Alguns cuidados recomendados durante a pratica da Acupuntura

Na introdugdo das agulhas, nunca tocar na lamina das mesmas, o que pode ser evitado com
a utilizacdo do tubo guia ou mandril. Nos casos de agulhas longas chinesas, deve-se utilizar
luvas e gaze estéril,

Na retirada das agulhas, ter atencao para evitar acidentes. As agulhas deverao ser
descartadas em recipiente adequado;

Evitar a pratica da acupuntura em pacientes com estdmago vazio € em posi¢ao sentada;

Evitar a perfuracdo de algumas areas do corpo como: mamilos, umbigo, globo ocular e

genitalia externa;

Agulhas auriculares ndo devem ser mantidas no local por mais de sete dias, pois podem
provocar reagdes alérgicas e infec¢des locais;

Recomenda-se o uso de agulhas descartaveis.

Durante a inser¢ao das agulhas Agir com maxima aten¢do durante os procedimentos; Nunca
utilizar os dedos como anteparo durante a insercao da agulha; Nunca tentar reencapar
agulhas, entorta-las ou quebra-las; Manter o material a ser utilizado em campo estéril; A
ponta da agulha deve ser mantida estéril antes de sua penetracao; Apds a antissepsia da pele
do paciente, ndo palpar o ponto de inser¢ao; Descartar os materiais perfurocortantes em
recipiente especifico; Manter os recipientes proximos ao local de realizacao do
procedimento; Descartar o recipiente quando forem atingidos 2/3 de sua capacidade.

Fonte: Adaptado de Brasil (2013, p.25-26)

A preocupagao com a higienizagdo das maos também ¢ importante, ¢ preciso ter cuidado
com a higiene simples das maos, com alcool gel desinfetante, ou 4gua e sabao antes de realizar
o procedimento. De acordo com Domingues (2018) o cuidado com a desinfe¢do higiénica das
maos trata-se de um processo de remo¢ao da contaminagdo transitoria das maos, tem como

funcdo a remocdo da contaminag¢do no paciente anterior, sendo muito recomendado para
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praticantes de acupuntura. No quadro 06, encontra-se alguns riscos relacionados ao

procedimento acupuntural conforme indicag¢dao do Colégio Médico Brasileiro de Acupuntura.

Quadro 05: Riscos relacionados ao procedimento acupuntural

3.1. RISCOS DO | 3.1.1. RISCO INERENTE AO INSTRUMENTAL.: as agulhas de
INSTRUMENT | acupuntura, de acordo com a legislagao sanitéria sao classificadas

AL como PRODUTOS MEDICOS, DE USO UNICO, INVASIVO,
TRANSITORIO, lhes sendo atribuido um RISCO SANITARIO de
grau MEDIO.

3.2. RISCOS DO | 3.2.1. Habilitacao profissional: as regulamentacdes das profissdes

OPERADOR | relacionadas a satide no Brasil assim como o entendimento juridico
estabelecem que o diagnostico, o progndstico a prescrigdo € a execucao
de procedimentos invasivos sdo de competéncia da profissdo médica;
diferencas marcantes quanto a graduagdo de MEDICOS e demais
profissionais de satde.

3.2.2. Qualificacdo profissional: residéncia médica ou cursos de pos-
graduacao aprovados pelo CMBA;

3.2.3. Conhecimento e atualizacgdo especificos e continuados: técnicas
de inser¢ao, métodos de manipulacao e suas variagdes, de acordo com
a patologia e regido corporal;

3.2.4. Gestao de riscos: identificar, mensurar, eliminar, minimizar ou
reduzir riscos fisicos, bioldgicos, ambientais e ocupacionais

3.3. RISCOS Conforme os pardmetros estabelecidos na NR 32 — MINISTERIO DO
OCUPACIONAI | TRABALHO E EMPREGO:
S:

i. Atividade repetitiva e dindmica com MMSS em SUSPENSAO, sem
apoio;

ii. Mobiliario inadequado

i1i. Espaco fisico: devem ser atendidas as dimensdes minimas
estabelecidas na Resolugdo ANVISA RDC n° 50/2002.

iv. Circulagdo
v. Vacinagao do profissional de saude

vi. Temperatura e umidade ambientes

3.4.RISCO Considera-se risco biologico a probabilidade da ocorréncia de um
BIOLOGICO | evento adverso em virtude da presenga de um agente bioldgico:

3.4.1. TRANSMISSAO POR SANGUE OU FLUIDOS ORGANICOS

EVIDENCIAS EM SAUDE PUBLICA




3.4.2. TRANSMISSAO PELO CONTATO DIRETO E INDIRETO

COM O PACIENTE
3.5.RISCO 3.5.1. Exposicao dos profissionais a agentes fisicos (ruidos,
FISICO temperaturas extremas, iluminagdo deficiente ou excessiva, umidade e
outros).

3.5.2. Sao causadores desses riscos: equipamento a laser, equipamentos
de climatizagao etc.

3.6. RISCO Causado por agentes ergondmicos, tais como:
ERGONOMICO :
3.6.1. Postura incorreta.

3.6.2. Mobiliario inadequado a atividade;
3.6.3. Atividades repetitivas com MMSS;
3.6.4. Atencao e responsabilidade constantes;

3.6.5. Auséncia de planejamento do trabalho;

3.6.6. Ritmo de trabalho excessivo.

3.7. RISCO Exposicao a agentes mecanicos ou que propiciem acidentes, sendo
MECANICO | mais frequentes:
OU DE
ACIDENTE

3.7.1. Estrutura fisica subdimensionada;

3.7.2. Ocupagcao fisica inadequada;

3.7.3. Mobiliario inadequado para o tipo de procedimento;
3.7.4. Improvisacdes na instalacdo da rede hidraulica e elétrica;
3.7.5. Edificagdo com defeitos;

3.7.6. Auséncia de EPI - EQUIPAMENTOS DE PROTECAO
INDIVIDUAL, quando indicado.

3.7.7. Gerenciamento inadequado de RESIDUOS SOLIDOS.

3.8. RISCO Exposicao do profissional a riscos por auséncia de conforto no
PELA FALTA | ambiente de trabalho e a riscos sanitarios:
DE CONFORTO
E HIGIENE:

3.8.1. Sanitarios em niimero insuficiente e sem separagao por sexo;

3.8.2. Auséncia de produtos de higiene pessoal, como sabonete liquido
e toalha descartavel nos lavatorios;

3.8.3. Auséncia de agua potavel,

3.8.4. Auséncia de uniformes ou jalecos;

3.8.5. Auséncia de ambientes arejados e confortaveis para descanso;
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3.8.6. Auséncia de vestiarios ou armarios para a guarda de pertences;

3.8.7. Falta de local apropriado para lanches ou refeigdes.

Fonte: Adaptado do Colégio Médico Brasileiro de Acupuntura (2022).

Também ¢ relevante destacar que € preciso ter cuidado com a manipulagao de materiais
biologicos (uso de Equipamentos de Protecdo Individual - EPIs), devendo ter sempre cuidado
com a limpeza; desinfec¢do; esterilizagdo; empacotamento; identificacdo; armazenamento e
prazo de validade. Além de fazer o uso de técnica asséptica e a antissepsia da pele com solugao
de alcool (RIBEIRO, 2020).

A biosseguranga deve ser levada a sério na area da saide, e na acupuntura isso nao ¢
diferente, pois existem algumas infec¢des que podem ocasionar efeitos adversos e que estdo
associados a acupuntura. Entre os patdgenos atuantes nessas infec¢des estdo micobactérias
atipicas e as bactérias piogénicas. Sao as bactérias os principais agentes infecciosos quando se
fala do uso de agulhas, podendo ser causadoras de “artrite séptica, erisipela facial, infecgdes
subcutaneas, fascite necrosante, pneumo retroperitonio e osteomielite, com variados abscessos”
(RIBEIRO, 2020, p.2). Existem ainda outros tipos de infec¢des as quais sdo causadas por virus,
no entanto a transmissao das hepatites B e C estéd fortemente associada a reutilizagao de agulhas

de acupuntura (RIBEIRO, 2020).

5. CONCLUSAO

A acupuntura pode trazer varios beneficios para a saide podem precisa ser realizada
com todo o cuidado, principalmente pelo fato de que por fazer o uso de agulhas, esta vulneravel
a contaminagdes, mesmo que a seja baixa a incidéncia o risco existe. Por isso, ¢ importar
valorizar todos os processos de seguranca, desde aos procedimentos mais simples como a
lavagem das maos aos cuidados mais complicados com o cuidado com a ndo contaminagao das
agulhas.

O(a) enfermeiro(a) que deseja atuar com acupuntura, precisa se dedicar a compreender
todas as normas biosseguranga que sao relevantes para a atividade, se preocupando até mesmo
com os detalhes que estao relacionados com o ambiente onde serd realizado o atendimento.
Concluiu-se que para se obter um trabalho mais eficaz, rapido e seguro. Com qualidade nos

atendimentos, ¢ importante levar em consideragdo todas as normas de seguranca.
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