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RESUMO

#56 Percepcdes de parturientes no uso de pratica
integrativa e complementar: auriculoterapia

Perceptions of women in labor on integration
and complementary practice: auriculotherapy

Introdugio: As Praticas Integrativas e Complementares (PIC) abran-
gem as terapias nao invasivas de cuidados, nao farmacolégicas e in-
centivadas pela Organizacdo Mundial de Saude, para atendimento ao
parto normal. Os usos das PIC tém aumentado em diversos servigos,
como proposta de conforto e humanizagio da assisténcia ao parto.
Auriculoterapia constitui modalidade da medicina tradicional chine-
sa que trata de diferentes disfun¢des do corpo e promove analgesia
por meio de estimulos em pontos reflexos no pavilhdo auricular sobre
o sistema nervoso central'. Alguns pontos auriculares estao descritos
para o tratamento de distocias obstétricas, redu¢do do periodo expul-
sivo e dor do parto'2. Objetivo: Investigar as percep¢des de parturien-
tes com o uso da auriculoterapia sobre a dor na fase ativa do trabalho
de parto. Método: Ensaio clinico randomizado e controlado, triplo-
-cego. Participaram 102 parturientes, divididas em trés grupos: auri-
culoterapia (grupo intervencao - GI), grupo placebo (GP), grupo con-
trole (GC - sem interven¢io). Foram incluidas mulheres com idade
gestacional > 37 semanas, dilatagdo cervical > 4 cm, duas ou mais
contragdes referidas com dor em 10 minutos (min). A auriculoterapia
foi realizada utilizando estimulo por pressdo, com microesferas de
cristais em quatro pontos estratégicos: shen men, utero, enddcrino e
rea de neurastenia; no GP, os pontos nio foram estimulados. As ana-
lises foram realizadas pelos testes: Kruskal-Wallis, Qui-quadrado, exa-
to de Fisher e modelos Generalized estimating equations — GEE.
Este estudo foi aprovado pelo comité de ética local (CAAE:
35671514.6.0000.5404). Resultados: Para as caracteristicas obstétri-
cas, ndo houve diferenca do niimero de nuliparas (GI: 27 (79,4%); GP:
25(73,5%); GC: 25 (73,5%)) versus multiparas (GI: 07 (20,6%); GP: 09
(26,5%); GC: 09 (26,5%)), p=0,8090; também foram semelhantes as
avaliagoes da dilatagao cervical (GI: 4,6+0,9; GP: 4,8+0,8; GC: 4,5+0,8;
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p=3915), numero de contragdes em 10 min (GI:
3,1+0,9; GP: 3,2+0,7; GC: 3,3£0,9; p=0,3503), inte-
gridade das membranas amnidticas (p=0,378) e in-
tensidade das contragoes (p=0,0634), categorizadas
em fraca, moderada ou forte, na admissao do estudo.
Nio houve diferenga na condugdo do trabalho de
parto com o uso de ocitocina (p=0,4725) e prosta-
glandinas (p=0,5273) entre os grupos. No tocante as
percepcdes acerca da dor, quando questionadas se
permanecia igual, com alivio ou piora apés o trata-
mento, houve risco de piora entre aos grupos GI ver-
sus GP com 30 min: risco relativo (RR): 2,42, 1C 0,8%
577, p=0,0931; 60 min: RR 3,34, IC 1,4*7,81,
p=0,0054; e 120 min: RR 2,53,1C 1,3**,75, p=0,0040,

do tratamento; e entre os grupos GI versus GC com

30 min: RR 2,95, IC 1,0%%,02, p=0,0345; 60 min: RR
3,26, IC 1,3°7,66, p=0,0066 e 120 min: RR 2,61, IC
1,3%4,88, p=0,0028; entre os grupos GP versus GC
(30 min: p=0,5440; 60 min: p=0,9141; 120 min:
p=0,8469) ndo foram estatisticamente significativos.
Conclusao: A dor na fase ativa do trabalho de parto
possui caracteristica progressiva, e o fato de menor
risco de respostas com piora da dor demonstra al-
gum efeito da auriculoterapia como cuidado ofereci-
do a parturiente, também instiga a novos estudos.
Implicacdes para prética clinica: A auriculoterapia
pode constituir alternativa nio invasiva a ser ofere-
cida as parturientes que preferem métodos nao far-
macoldgicos para alivio da dor, realizada por enfer-

meiros ou outros profissionais de saude treinados.
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