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RESUMO

As Praticas Integrativas e Complementares em Saude (PICS) tém se consolidado
como estratégias relevantes para a promog¢édo do cuidado integral no ambito do
Sistema Unico de Saude (SUS), ao ampliarem as possibilidades terapéuticas e
incorporarem abordagens centradas no sujeito. Nesse contexto, o farmacéutico vem
ampliando sua atuacdo para além das atividades tradicionais relacionadas ao
medicamento, podendo desempenhar papel estratégico na implementacédo e no
desenvolvimento dessas praticas. O presente estudo teve como objetivo analisar,
por meio de uma revisao integrativa da literatura, a atuagcdo do farmacéutico nas
PICS no SUS, com énfase na massoterapia, auriculoterapia e aromaterapia. A
busca foi realizada nas bases SciELO, LILACS, PubMed/MEDLINE e Google
Académico, considerando publicagdes entre 2015 e 2025. Apos a aplicagdo dos
critérios de elegibilidade, foram selecionados sete estudos para compor a amostra
final. Os resultados evidenciaram que as PICS contribuem significativamente para a
reducdo da dor, ansiedade e estresse, além de promoverem melhora do sono,
bem-estar e humanizacao do cuidado. Observou-se maior inser¢ao do farmacéutico
na aromaterapia, especialmente em atividades técnico-cientificas e assistenciais,
enquanto sua atuacdo na massoterapia e auriculoterapia ainda se apresenta de
forma incipiente e frequentemente vinculada a equipes multiprofissionais.
Adicionalmente, identificaram-se desigualdades regionais na implementagcao das
PICS no Brasil, com maior concentracao nas regides Sudeste e Sul, evidenciando a
influéncia de fatores estruturais e organizacionais na oferta dessas praticas.
Também foram observadas lacunas importantes na literatura cientifica, incluindo a
escassez de estudos experimentais, a auséncia de protocolos padronizados e a
limitada sistematizagdo da atuagado farmacéutica.Conclui-se que, embora as PICS
apresentem beneficios consistentes e potencial significativo para a promogédo do
cuidado integral, a atuagcdo do farmacéutico nesse campo ainda necessita de
fortalecimento por meio da ampliagao da formagao profissional, desenvolvimento de
protocolos clinicos e incentivo a producgado cientifica, a fim de consolidar sua

inser¢cao no SUS.

Palavras-chave: Praticas Integrativas. Atuacdo farmacéutica. Sistema Unico de

Salde.



ABSTRACT

Integrative and Complementary Health Practices (ICHPs) have been increasingly
consolidated as relevant strategies for promoting comprehensive care within the
Brazilian Unified Health System (SUS), as they expand therapeutic possibilities and
incorporate patient-centered approaches. In this context, pharmacists have been
broadening their scope of practice beyond traditional medication-related activities,
potentially playing a strategic role in the implementation and development of these
practices. This study aimed to analyze, through an integrative literature review, the
role of pharmacists in ICHPs within the SUS, with emphasis on massage therapy,
auriculotherapy, and aromatherapy. The literature search was conducted in the
SciELO, LILACS, PubMed/MEDLINE, and Google Scholar databases, considering
publications from 2015 to 2025. After applying eligibility criteria, seven studies were
selected for the final sample. The results indicated that ICHPs significantly contribute
to the reduction of pain, anxiety, and stress, as well as to the improvement of sleep,
well-being, and the humanization of care. Greater pharmacist involvement was
observed in aromatherapy, particularly in technical-scientific and clinical activities,
whereas their role in massage therapy and auriculotherapy remains limited and often
integrated within multiprofessional teams. Additionally, regional inequalities were
identified in the implementation of ICHPs in Brazil, with greater concentration in the
Southeast and South regions, highlighting the influence of structural and
organizational factors on the availability of these practices. Important gaps were also
observed in the scientific literature, including the scarcity of experimental studies, the
lack of standardized protocols, and the limited systematization of pharmaceutical
practice. It is concluded that, although ICHPs present consistent benefits and
significant potential for promoting comprehensive care, the pharmacist’s role in this
field still requires strengthening through expanded professional training,
development of clinical protocols, and encouragement of scientific production in

order to consolidate its integration within the SUS.

Keywords: Integrative Practices. Pharmaceutical Practice. Unified Health System.
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1 INTRODUGAO

Nas ultimas décadas, tem-se intensificado o debate acerca da necessidade
de superacdo do modelo biomédico tradicional, historicamente centrado na doenca,
na fragmentagdo do cuidado e na medicalizagdo dos processos de saude. Tal
modelo mostra-se insuficiente para abarcar a complexidade do processo
saude—doenga, que envolve multiplas dimensbes inter-relacionadas, incluindo
aspectos bioldgicos, psicoldgicos, sociais, culturais e ambientais. Nesse contexto,
ganham destaque abordagens que valorizam a integralidade do cuidado e a
centralidade do sujeito, em consonancia com as diretrizes da World Health
Organization, que reconhece a relevancia das medicinas tradicionais e
complementares na promogdo da saude e no fortalecimento dos sistemas de
atengao (WHO, 2019; WHO, 2022; WHO, 2023; Tesser; Sousa, 2022).

As Praticas Integrativas e Complementares em Saude (PICS) inserem-se
nesse cenario como estratégias que ampliam as possibilidades terapéuticas, ao
incorporarem saberes tradicionais, tecnologias leves e praticas ndo invasivas. Essas
abordagens tém sido progressivamente reconhecidas por sua contribuicdo para a
promog¢ao da saude, prevencado de agravos e melhoria da qualidade de vida,
especialmente em condigbes cronicas e multifatoriais (Habimorad et al., 2020;
Barros; Siegel; Simoni, 2020). Ademais, evidéncias recentes indicam que as PICS
favorecem o autocuidado, reduzem niveis de estresse e ansiedade e promovem
maior bem-estar, consolidando-se como importantes ferramentas no cuidado integral
em saude (Lima et al., 2022; Ng et al., 2023; Wieland et al., 2021).

No Brasil, a institucionalizacido dessas praticas ocorreu com a criacdo da
Politica Nacional de Praticas Integrativas e Complementares (PNPIC), instituida pelo
Ministério da Saude por meio da Portaria n® 971/2006, representando um marco na
ampliacdo do acesso a terapias complementares no ambito do Sistema Unico de
Saude (SUS) (Brasil, 2006). Posteriormente, a politica foi ampliada por novas
portarias, especialmente em 2017 e 2018, que incorporaram um maior numero de
praticas, como a aromaterapia, a auriculoterapia e a massoterapia, refletindo a
crescente demanda social e o reconhecimento institucional dessas abordagens no
cuidado em saude (Brasil, 2017; Brasil, 2018; Tesser; Sousa, 2022).

A insercdo das PICS, sobretudo na Atencdao Primaria a Saude, tem
contribuido para a qualificagdo da assisténcia, ao ampliar o escopo terapéutico e
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fortalecer o vinculo entre profissionais e usuarios. Essas praticas tém sido
empregadas como estratégias complementares no manejo de condigbes
prevalentes, como dor crénica, ansiedade, estresse e disturbios do sono, além de
favorecerem intervengdes menos invasivas e com menor risco de efeitos adversos
quando utilizadas de forma adequada (Ruela et al., 2019; Carvalho et al., 2021; Lee
et al., 2021).

Paralelamente, observa-se um processo de ampliagdo e ressignificacao da
atuacdo do farmacéutico no SUS. Tradicionalmente associado a logistica e
dispensacao de medicamentos, esse profissional passa a assumir um papel mais
ativo na atengdo a saude, integrando equipes multiprofissionais e desenvolvendo
acdes voltadas a promogao da saude, a educagdo em saude e ao uso racional de
medicamentos (Conselho Federal de Farmacia, 2022; Nunes; Santos, 2023). Sua
formagao técnico-cientifica, que abrange areas como farmacologia, toxicologia,
fitoterapia e quimica de produtos naturais, confere-lhe competéncias relevantes para
atuacdo em praticas integrativas, especialmente naquelas que envolvem o uso de
substancias naturais, como a aromaterapia (Nascimento Neto et al., 2019; Ribeiro et
al., 2021).

Entretanto, apesar desse potencial, a atuagcdo do farmacéutico nas PICS
ainda se apresenta de forma incipiente na literatura cientifica. Evidencia-se que a
implementacdo dessas praticas no SUS tem sido majoritariamente conduzida por
outras categorias profissionais, como enfermagem, fisioterapia e medicina, enquanto
a participagao do farmacéutico permanece pouco explorada (Habimorad et al., 2020;
Carvalho et al., 2021). Entre os principais desafios destacam-se a insuficiéncia de
formacado especifica, o desconhecimento acerca da PNPIC e a fragilidade na
institucionalizagdo dessas praticas nos servigos de saude (Barros; Siegel; Simoni,
2020; Tesser; Sousa, 2022).

Diante desse cenario, o presente estudo propde-se a analisar, por meio de
uma revisao integrativa da literatura, a atuacdo do farmacéutico nas praticas
integrativas no ambito do SUS, com énfase na massoterapia, auriculoterapia e
aromaterapia. Busca-se, assim, identificar as contribuicbes desse profissional para a
promog¢ao do cuidado integral, a humanizagao dos servigos de saude e a ampliacéo
das estratégias terapéuticas, bem como evidenciar lacunas na produgao cientifica
que possam subsidiar futuras investigacdes e fortalecer sua insergdo nas politicas

publicas de saude.
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2 REFERENCIAL TEORICO

2. 1 A Politica Nacional de Praticas Integrativas e Complementares (PNPIC) e o
papel do farmacéutico no SUS.

A Politica Nacional de Praticas Integrativas e Complementares (PNPIC)
representa marco importante para a consolidagao de terapias complementares no
SUS, ao reconhecer, desde 2006, modalidades como auriculoterapia, fitoterapia e
outras, com objetivo de promover cuidado mais holistico a saude dos cidad&os
(Ministério da Saude, 2006). Estudos recentes apontam que, ao refletir na atengao
primaria, esse modelo tem sido valorizado por sua capacidade de atender nao so6
doencgas, mas também dimensionar aspectos emocionais e de bem-estar, ampliando
a integralidade do cuidado (Boletim Evidéncias, 2023).

A atuacdo do farmacéutico nesse cenario pode ir além da manipulagao de
medicamentos, incluindo a educagdo em saude, orientagdo sobre praticas
integrativas, uso seguro de insumos naturais e participacdo em protocolos
terapéuticos interprofissionais. Segundo Nascimento Neto et al. (2019) a
auriculoterapia pode oferecer tratamento acessivel, menos invasivo e com menos
efeitos adversos, desde que haja capacitagao técnica certificada Por sua formagéao
em farmacologia, toxicologia e analise de insumos, o farmacéutico esta em condi¢cao
de avaliar interagdes medicamentosas, contraindicagdes e garantir seguranca,
competéncias essenciais para atuagdo com terapias complementares (Nascimento
Neto et al., 2019).

Em relagdo as praticas integrativas especificas, a massoterapia mostra
evidéncias promissoras. No municipio de Pesqueira-PE, pesquisa experimental com
idosos em Unidade de Saude da Familia demonstrou que sessdes de massoterapia
levaram a reducao de dores musculoesqueléticas e melhoras na qualidade do sono,
expressas por termos como “relaxada”, “aliviada” e “satisfeita” (Silva, 2025). Em
outro estudo de caso, em mulher com fibromialgia, massoterapia trouxe alivio da dor
e beneficios emocionais, o que refor¢ca o valor dessas terapias nao farmacolégicas
como complemento no cuidado integral (Cabral, 2023).

A auriculoterapia também apresenta boas evidéncias. Em metanalise em rede
com profissionais da saude, a auriculoterapia reduziu significativamente ansiedade,
estresse ou burnout quando comparada a grupo controle ou placebo, inclusive
quando usada com agulhas semipermanentes ou sementes (Estudos de
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Auriculoterapia em Profissionais da Saude, 2022). No contexto da Atencéo Basica
durante a pandemia de COVID-19, Dadico e Almeida (2022) relataram uso de
auriculoterapia por farmacéuticos para aliviar sintomas psiquicos e emocionais entre
trabalhadores de saude, destacando tal pratica como estratégia de cuidado integral
e de apoio a saude mental desses profissionais (Dadico; Almeida, 2022).

Apesar dessas evidéncias, ha lacunas importantes: poucos estudos
documentam especificamente o papel do farmacéutico em massoterapia; muitos
trabalhos de auriculoterapia focalizam enfermagem ou profissionais variados, nao
farmacéuticos; revisdes de literatura indicam que, para certas praticas em populacao
infantil, os estudos sao majoritariamente internacionais, com poucos brasileiros
(Florencio et al., 2023). Além disso, normas regulatorias recentes, como a
Resolugédo n° 733/2022 do Conselho Federal de Farmacia, estabelecem requisitos
para que o farmacéutico atue em auriculoterapia e auriculoacupuntura, demandando
especializagc&do ou carga horaria minima (CFF, 2022).

2.2 Massoterapia, auriculoterapia e aromaterapia: praticas integrativas,

evidéncias e interfaces farmacéuticas.

A massoterapia, reconhecida por suas técnicas manuais de manipulagdo
corporal, tem apresentado evidéncias robustas de eficacia na reducdo da dor,
melhora da qualidade do sono e alivio de tensdes musculares. Por exemplo, estudo
conduzido por Domingos et al. (2015) verificou que a associagao de massagem e
aromaterapia reduziu de forma significativa os niveis de ansiedade em pacientes
submetidos a tratamento oncoldgico, sugerindo o efeito sinérgico entre técnicas
manuais e terapias complementares. Também ha relatos de que a massagem com
aromaterapia tem impacto em parametros fisiolégicos de profissionais de
enfermagem durante rotinas estressantes, apontando para o potencial de uso em
contextos de saude publica (Montibeler et al., 2018).

A auriculoterapia, por sua vez, utiliza estimulos em pontos especificos da
orelha para modular condi¢des fisicas e emocionais. Em revisdes recentes, essa
pratica é valorizada por sua menor invasividade e perfil de risco relativamente
reduzido, sendo investigada como complemento ao manejo da dor, ansiedade e
insénia (Praticas Integrativas - UFSJ, 2023). Embora menos difundida na literatura

brasileira quanto a atuacado farmacéutica, algumas investigagdes destacam que a
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auriculoterapia pode ser integrada a protocolos clinicos em equipes
multiprofissionais, cabendo ao farmacéutico supervisionar aspectos técnicos como
assepsia, precisao nos pontos estimulados e monitoramento de reacgdes locais.

Ja a aromaterapia figura como campo de grande intersecdo com a Farmacia
devido ao uso de dleos essenciais e sua manipulagdo exigindo conhecimentos de
quimica, controle de qualidade e seguranga. Segundo Multivix (2024), verifica-se
que as resolugdes normativas que regulamentam a atuagcédo do farmacéutico nessa
area sao insuficientes e recentes, o que dificulta sua atuagao sistematica. No Brasil,
a aromaterapia foi oficialmente incorporada ao SUS somente a partir da Portaria n°®
702/2018 (Brasil, 2018), ampliando o leque das PICS ofertadas (Seven Publicagdes,
2024). As evidéncias cientificas reunidas em revisdes integrativas indicam efeitos
positivos da aromaterapia na reducao de estresse, ansiedade, fadiga e melhora do
sono, embora ainda haja lacuna de estudos em contextos psiquiatricos e em uso
direto no SUS (Pro-UniVerSUS, 2024).

Essas trés praticas - massoterapia, auriculoterapia e aromaterapia - se
apresentam como espagos promissores para insergao farmacéutica por meio de
varias interfaces estratégicas: primeiramente, na selegdo, padronizagdo e controle
de qualidade dos insumos, como 6leos essenciais, veiculos para aplicacdo e
substratos para massagem; em segundo lugar, na avaliagdo de seguranga e
interagdes, pois substancias naturais e estimulos terapéuticos podem desencadear
reagdes cutédneas ou interagir com farmacos; além disso, na educagdo em saude e
orientacdo ao usuario, para garantir uso adequado, diluicbes seguras e
reconhecimento de sinais adversos; e por fim, no desenvolvimento de protocolos
clinicos e operacionais, criando fluxos de atendimento e monitoramento sistematico

dessas terapias dentro das unidades de saude (Seven Publicagdes, 2024).

2.3 Implementagoes praticas, impactos relatados e evidéncias observadas.

Em experiéncias concretas nas redes de saude, a aromaterapia tem sido
empregada em ambientes como Centros de Atengdo Psicossocial (CAPS) para
acolhimento terapéutico, reducao de sintomas de ansiedade e melhoria da qualidade
do sono, favorecendo um ambiente mais humanizado de cuidado (Pro-UniVerSUS,
2024). Também se observam relatos de adogdo de massagem com Oleos essenciais

em unidades hospitalares e ambulatoriais para diminuir tensdo emocional e
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responder as demandas de conforto dos pacientes (Montibeler et al., 2018). Esses
relatos posicionam as PICS como praticas que, além de complementares, participam
do ambiente terapéutico institucional, com potencial de modulagdo do estresse
assistencial.

Estudos sobre percepcado do usuario mostram que muitos pacientes do SUS
aceitam bem as praticas integrativas, embora haja variagédo regional. Por exemplo,
Domingos (2015) identificou que a populagdo da cidade analisada demonstrava
abertura a massoterapia e aromaterapia, especialmente quando percebiam alivio de
sintomas. Em outro estudo nacional, verifica-se que a populacdo reconhece a
importancia da atencdo multiprofissional, mas relata pouca informacao especifica
sobre modalidades como auriculoterapia e aromaterapia (Praticas Integrativas -
UFSJ, 2023).

No ambito normativo e institucional, a regulamentagéo profissional se torna
um fator decisivo para viabilizar a pratica com seguranga e respaldo ético. O
Conselho Federal de Farmacia vem promovendo debates sobre modelos de
regulamentagdo para aromaterapia, e 0 uso dessas praticas conforme diretrizes
legais fortalece a credibilidade institucional e permite que unidades de saude adotem
essas terapias com respaldo técnico (Domingos, 2015).

Em termos quantitativos, o0 mapeamento de evidéncias sobre aromaterapia
(Pré-UniVerSUS, 2024) contabilizou dezenas de revisdes sistematicas, muitas das
quais sugerem efeitos benéficos nos dominios psicolégico, fisioldégico e
comportamental. Tais resultados sustentam que a aromaterapia pode ter papel

relevante como intervengdes complementares no cuidado integral.

2.4 Desafios, oportunidades e perspectivas futuras para a atuagdao do

farmacéutico nas PICS.

Apesar dos avangos normativos e das evidéncias sobre os beneficios das
praticas integrativas, a participacdo efetiva do farmacéutico no Sistema Unico de
Saude (SUS) ainda enfrenta desafios importantes. Estudos indicam que muitos
profissionais relatam falta de capacitagao formal, caréncia de conteudos praticos em
cursos de graduagéo e pos-graduagdo, aléem de desconhecimento sobre protocolos
de boas praticas nas unidades de saude (Domingos; Silva; Lima, 2015; Praticas

Integrativas - Ufsj, 2023). Essa lacuna educativa limita o aproveitamento do
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conhecimento farmacéutico em aromaterapia, massoterapia e auriculoterapia,
restringindo a integragdo do cuidado multiprofissional e a utilizagdo plena das
competéncias do farmacéutico (Medeiros Brilhandes, 2023).

Por outro lado, essas lacunas representam oportunidades significativas. A
regulamentagao recente do Conselho Federal de Farmacia, por meio das resolug¢des
Cff n°® 732/2022 e n° 733/2022, estabelece parametros claros para a atuagao em
aromaterapia, auriculoterapia e auriculoacupuntura, criando bases legais para
programas de capacitagao, protocolos clinicos e agbes de pesquisa aplicada (Cff,
2022; Multivix, 2024). A implementagéo estruturada desses protocolos permite ndo
apenas maior seguranga e padronizagao das praticas, mas também a valorizagao da
atuagao do farmacéutico dentro das equipes multiprofissionais, ampliando o escopo
de cuidado integral oferecido ao usuario do SUS (Souza; Santo, 2024).

A perspectiva académica também €& promissora. A inser¢do de conteudos
praticos e tedricos sobre PICS na formacdo farmacéutica tem potencial para
transformar a atuacdo futura desses profissionais. Cursos de graduagao e
pos-graduacdo podem incluir modulos de aromaterapia, auriculoterapia,
massoterapia e avaliagdo de evidéncias cientificas, capacitando os futuros
farmacéuticos a aplicarem essas praticas com seguranga e embasamento técnico
(Medeiros Brilhandes, 2023; Florencio et al., 2023). Além disso, programas de
educacao continuada podem manter profissionais ja formados atualizados sobre
novas evidéncias, regulamentagdes e protocolos operacionais (Boletim Evidéncias,
2023).

Outro ponto relevante € a necessidade de producgao cientifica focada na
efetividade clinica e na avaliagdo do impacto da atuacdo farmacéutica em PICS.
Estudos quantitativos e qualitativos podem mensurar desfechos como redugéo de
dor, melhora de sono, niveis de ansiedade e qualidade de vida, além de indicadores
organizacionais como eficiéncia do servico e satisfacdo do usuario (Cabral, 2023;
Nascimento Neto et al., 2019). Essas evidéncias sdo fundamentais para fortalecer a
legitimidade das praticas integrativas, embasar decisdes politicas e ampliar a
visibilidade do farmacéutico como agente ativo no cuidado integral (Cff, 2022;
Dadico; Aimeida, 2022).

Por fim, os desafios atuais, como lacunas educativas, desconhecimento
normativo e pouca valorizagdo institucional, podem ser transformados em

oportunidades por meio de estratégias integradas: fortalecimento da regulamentagao
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e fiscalizagdo, criacdo de protocolos claros e acessiveis, investimentos em
capacitagao continua, incentivo a pesquisa aplicada e maior integragao com equipes
multiprofissionais (Medeiros Brilhandes, 2023; Multivix, 2024; Souza; Santo, 2024).
Dessa forma, o farmacéutico podera contribuir de forma significativa para a
consolidagdo das praticas integrativas no SUS, promovendo um cuidado mais
humanizado, seguro e baseado em evidéncias cientificas, alinhado aos principios de

integralidade, universalidade e equidade da saude publica brasileira.

3 OBJETIVOS

3.1 Objetivo Geral

Analisar, por meio de uma revisao integrativa da literatura, a atuagao do
farmacéutico nas praticas integrativas do SUS, com foco na massoterapia,
auriculoterapia e aromaterapia.

3.2 Objetivos Especificos

e Identificar, na literatura cientifica, estudos que abordam a insergao do
farmacéutico nas praticas integrativas no SUS.

e Verificar as contribuicdes do farmacéutico na implementacao e
desenvolvimento da massoterapia, auriculoterapia e aromaterapia.

e Avaliar os impactos relatados dessas praticas no cuidado integral e na
promogao da saude da populagao.

e Apontar lacunas existentes no conhecimento cientifico sobre o tema.

4 METODOLOGIA

4. 1 Natureza da Pesquisa

Trata-se de um estudo de natureza qualitativa, do tipo revisao integrativa da
literatura, método que permite a sintese sistematica de conhecimentos produzidos
sobre determinada tematica, possibilitando a identificacdo do estado da arte, lacunas

existentes e contribuicbes para a pratica profissional. A revisdo integrativa foi

18



escolhida por permitir a inclusdo de diferentes tipos de estudos, como revisoes,
estudos descritivos e trabalhos académicos, o que se mostra adequado ao objetivo
de analisar a atuacado do farmacéutico nas Praticas Integrativas e Complementares
em Saude (PICS) no ambito do Sistema Unico de Saude (SUS).

A condugao da revisdo integrativa seguiu as etapas metodoldgicas propostas
por Whittemore e Knafl (2005), compreendendo: (1) identificagdo do problema e
formulacdo da pergunta norteadora - qual é o papel do farmacéutico na
implementagao e no desenvolvimento das praticas integrativas no SUS, com énfase
na massoterapia, auriculoterapia e aromaterapia? - ; (2) definicdo da estratégia de
busca; (3) estabelecimento dos critérios de inclusdo e exclusdo; (4) selecao e
avaliacdo dos estudos; (5) extracdo e anadlise dos dados; e (6) sintese e

apresentacao dos resultados.

4.2 Estratégia de busca

A busca bibliografica foi realizada nas bases de dados SciELO (Scientific
Electronic Library Online), LILACS (Literatura Latino-Americana e do Caribe em
Ciéncias da Saude), PubMed/MEDLINE e Google Académico, por serem fontes
amplamente utilizadas na area da saude e por reunirem publicacbes relevantes
relacionadas as praticas integrativas e a atuagao farmacéutica.

Foram utilizados descritores controlados e ndo controlados, em portugués e
inglés, combinados por meio do operador booleano AND, tais como: farmacéutico,
praticas integrativas, praticas complementares, SUS, aromaterapia, auriculoterapia,
massoterapia, pharmacist, integrative practices, complementary therapies e public
health. A estratégia de busca foi adaptada conforme as especificidades de cada

base de dados.

4.3 Critérios de inclusao e exclusao

Foram adotados como critérios de incluséo:
(a) artigos cientificos, revisdes, estudos descritivos, estudos institucionais e
trabalhos académicos;
(b) publicagdes disponiveis na integra;

(c) estudos publicados no periodo de 2015 a 2025;
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(d) estudos que abordassem as Praticas Integrativas e Complementares em Saude
no contexto do SUS ou da saude publica;

(e) publicagdes que contemplassem, direta ou indiretamente, a atuacdo do
farmacéutico nas PICS, com énfase na massoterapia, auriculoterapia e
aromaterapia.

Foram excluidos:
(a) estudos duplicados nas bases de dados;
(b) publicagbes que nédo abordassem a tematica proposta;
(c) artigos de opinido, editoriais, cartas ao editor e resumos de eventos cientificos;
(d) estudos que nao apresentassem relagdo com a atuagédo farmacéutica ou com o
contexto do SUS.

4.4 Selecao dos estudos

A selecado dos estudos ocorreu em etapas. Inicialmente, foram identificados
estudos a partir da busca nas bases de dados. Em seguida, realizou-se a leitura dos
titulos e resumos para verificar a pertinéncia em relagao a pergunta norteadora e
aos critérios de elegibilidade. Apds essa triagem inicial, procedeu-se a leitura
completa dos textos potencialmente elegiveis. Ao final do processo, foram
selecionados os estudos que atenderam plenamente aos critérios de inclusao e

compuseram o corpus final da revisao integrativa.

4.5 Extracao e analise dos dados

Para a organizacédo e analise dos dados, foi elaborado um instrumento de
coleta contendo as seguintes informacgdes: autores, ano de publicagéo, tipo de
estudo, pratica integrativa abordada, objetivos, principais resultados, limitagdes e
contribui¢cdes relacionadas a atuagao do farmacéutico. A analise dos dados ocorreu
de forma descritiva e interpretativa, permitindo a sintese dos achados e a
comparacgao entre os estudos incluidos, sem a realizacdo de analise estatistica, em
consonancia com a abordagem qualitativa da pesquisa.

A elaboragdo dos graficos foi realizada com o auxilio da linguagem de

programagao Python, utilizando a biblioteca Matplotlib para visualizagdo dos dados.

4.6 Aspectos éticos
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Por se tratar de uma revisdo integrativa da literatura, que utiliza
exclusivamente dados secundarios disponiveis em fontes publicas, o presente
estudo ndo envolveu seres humanos nem demandou submiss&o ao Comité de Etica
em Pesquisa, conforme as diretrizes estabelecidas pela Resolugédo n° 466/2012 do

Conselho Nacional de Saude.

5 RESULTADOS E DISCUSSAO

Apos a realizagcédo da busca nas bases de dados e a aplicagédo do critérios de
inclusdo e exclusao, foram incluidos na presente pesquisa 7 estudos que abordam a
atuagado do farmacéutico nas Praticas Integrativas e Complementares em Saude
(PICS) no ambito do Sistema Unico de Saude (SUS), com foco na massoterapia,

auriculoterapia e aromaterapia.

5.1 Caracterizagao temporal e metodolégica dos estudos

Em relagdo a caracterizacdo temporal e contextual dos estudos incluidos, o
Quadro 01 apresenta o ano de publicagdo, o pais de origem e o contexto de
aplicagdo das pesquisas. Observa-se a predominancia de estudos recentes,
majoritariamente desenvolvidos no Brasil, com contextos de aplicagdo concentrados
principalmente no ambito do Sistema Unico de Saude (SUS), especialmente na

Atencao Primaria e em servigos vinculados a rede publica de saude.

Quadro 01 - Caracterizagao temporal e metodoldgica dos estudos incluidos.

Autor Ano Pais Contexto de aplicagao
Ruela et al. 2019 Brasil SUS - Atencao Primaria e
gestao
Montibeler et al. 2018 Brasil Ambiente hospitalar
Dadico e Aimeida 2022 Brasil Atencao Basica / COVID-19
Nunes e Santos 2023 Brasil SUS
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Cabral 2023 Brasil Atencgao especializada

Silva 2025 Brasil Unidade de Saude da Familia

Caballero-Gallardo et 2025 Internacional Saude integrativa
al.

Fonte: Autora, 2026.

A analise dos dados apresentados no Quadro 01 evidencia que a produgao
cientifica acerca da atuacdo do farmacéutico nas Praticas Integrativas e
Complementares em Saude ainda se encontra em fase de consolidagdo. Segundo
Habimorad et al. (2020), a literatura sobre PICS no SUS apresenta carater
predominantemente exploratério, voltado a descricdo de experiéncias e analise de
politicas publicas. De forma semelhante, Barros, Siegel e Simoni (2020) apontam
que a institucionalizacdo dessas praticas no Brasil ocorreu de maneira mais
acelerada do que a producao de evidéncias cientificas robustas, o que contribui para
a limitagcao de estudos analiticos e experimentais.

Além disso, a concentracado dos estudos no Brasil reforca o protagonismo do
pais na implementagcdo das praticas integrativas no sistema publico de saude. De
acordo com Tesser e Sousa (2022), o Brasil se destaca internacionalmente por
possuir uma das politicas mais abrangentes na area de PICS, especialmente na
Atencgao Primaria. No entanto, essa concentragao também representa uma limitagao,
pois reduz a diversidade de contextos analisados e dificulta a comparagdo com
experiéncias internacionais, conforme discutido pela World Health Organization
(2019; 2023).

Em relagcédo ao delineamento metodoldgico dos estudos, a distribuicdo dos
tipos de estudo incluidos esta apresentada no Grafico 1. Onde evidencia-se a
predominéncia de revisdes (sistematica, integrativa e narrativa) e estudos descritivos
entre os trabalhos incluidos. Esse resultado confirma que a producéo cientifica ainda
se encontra em estagio inicial, com foco na sistematizagdo do conhecimento e na

descricao de experiéncias.
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Grafico 1 - Distribuigdo dos tipos de estudo incluidos.

Distribuicdo dos tipos de estudo com respectivos autores

Montibeler et al. (2018)
Dadico e Almeida (2022)

Quantidade
N

Ruela et al. (2019)

Nunes e Santos (2023) Cabral (2023) Caballero-Gallardo et al. (2025) Silva (2025)

“a{\qa ,(CC
e\

Tipo de estudo

Fonte: Autora, 2026.

Segundo Wieland et al. (2021), a auséncia de estudos com maior rigor
metodoldgico, como ensaios clinicos e estudos longitudinais, compromete a
consolidagao de evidéncias sobre a efetividade das praticas integrativas. Além disso,
Ng et al. (2023) destacam que, embora existam evidéncias sobre os beneficios
dessas praticas, muitos estudos apresentam limitagdes metodoldgicas, como
amostras reduzidas, heterogeneidade dos métodos e auséncia de padronizagao dos
protocolos.

Nesse sentido, os dados indicam a necessidade de ampliacdo da producao
cientifica, especialmente por meio de estudos mais robustos, capazes de avaliar de
forma sistematica os impactos das PICS e a contribuigao especifica do farmacéutico

no contexto do SUS.

5.2 Praticas integrativas e atuagao farmacéutica

No que se refere as praticas integrativas abordadas nos estudos, o Quadro 02

23



apresenta as diferentes praticas analisadas e suas respectivas interfaces com a
atuacdo do farmacéutico. Observa-se maior frequéncia de estudos envolvendo

aromaterapia, enquanto a massoterapia e a auriculoterapia aparecem com menor

destaque

Quadro 02 - Praticas integrativas analisadas e interface com a atuagéo

farmacéutica.
Autor Pratica Atuacao farmacéutica Tipo de
integrativa descrita atuacao
Ruela et al. (2019) | PICS em geral Insercao profissional e Gestao /
politicas publicas Politica
Montibeler et al. Aromaterapia Uso seguro de 6leos Técnica /
(2018) essenciais Assistencial
Dadico e Almeida | Auriculoterapia Aplicacéo direta por Assistencial
(2022) farmacéuticos
Nunes e Santos | PICS em geral | Educacdo em saude e uso | Educacional
(2023) racional
Cabral (2023) Massoterapia | Atuagao indireta em equipe Apoio
multiprofissional
Silva (2025) Massoterapia Promocé&o do cuidado Assistencial
integral
Caballero-Gallard | Aromaterapia | Avaliagcdo de seguranga e | Técnico-cientif
o et al. (2025) mecanismos de agao ica

Fonte: Autora, 2026.

Observa-se que a atuagcdo do farmacéutico estd mais consolidada na
aromaterapia, especialmente em atividades técnico-cientificas e assistenciais.
Segundo Nascimento Neto et al. (2019), a aromaterapia exige dominio técnico sobre
a composicao quimica dos 6leos essenciais, seus mecanismos de agao e possiveis
efeitos adversos, aspectos diretamente relacionados a atuagdo do farmacéutico.
Além disso, Caballero-Gallardo et al. (2025) destacam que o uso de 6leos essenciais
requer avaliagdo criteriosa quanto a seguranga e eficacia, o que reforgca a
importancia desse profissional nesse contexto.

Por outro lado, a menor participagao do farmacéutico na massoterapia e na

auriculoterapia pode estar relacionada a auséncia dessas praticas na formagao
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académica tradicional. De acordo com Carvalho et al. (2021), a implementagao das
PICS no SUS é majoritariamente conduzida por profissionais como enfermeiros e
fisioterapeutas, o que contribui para a menor visibilidade da atuacao farmacéutica
nessas praticas. Além disso, Habimorad et al. (2020) ressaltam que a falta de
capacitacdo especifica e a fragilidade na organizacdo dos servigos de saude
constituem barreiras importantes para a insergdo de diferentes profissionais nas
praticas integrativas.

A distribuicdo quantitativa dessas praticas entre os estudos analisados pode

ser melhor visualizada no Grafico 2.
Grafico 2 - Frequéncia das praticas integrativas nos estudos analisados.

Distribuicdo das praticas integrativas nos estudos analisados

Aromaterapia PICS gerais

Auriculoterapia

Massoterapia

Fonte: Autora, 2026.
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Segundo Nunes e Santos (2023), o farmacéutico possui potencial significativo
para ampliar sua atuacao nas PICS, especialmente por meio da educagao em saude
e do uso racional de produtos naturais. No entanto, a distribuicdo observada no
grafico indica que esse potencial ainda n&o se traduz de forma homogénea entre as
diferentes praticas, evidenciando a necessidade de ampliagdo da formacgao

profissional e do reconhecimento institucional desse campo de atuacao.
5.3 Beneficios e desfechos clinicos

Em relagdo aos beneficios e desfechos clinicos das praticas integrativas, o
Quadro 03 apresenta os principais resultados associados a aromaterapia,
massoterapia e auriculoterapia, bem como as popula¢des atendidas e o nivel de

evidéncia dos estudos.

Quadro 03 - Principais desfechos clinicos e beneficios relatados

Pratica Beneficios relatados Populagao-alvo Nivel de
evidéncia*
Aromaterapia Reducgao da ansiedade, Adultos e Moderado
melhora do sono, bem-estar profissionais de
saude

Massoterapia | Alivio da dor, relaxamento, | Idosos e pacientes [ Moderado

melhora da qualidade de vida cronicos
Auriculoterapi Reducéo do estresse e Profissionais da Limitado
a sintomas psiquicos saude
PICS Humanizagao do cuidado, Usuarios do SUS Descritivo
combinadas acolhimento

*Classificagcao baseada no tipo de delineamento predominante dos estudos incluidos.
Fonte: Autora, 2025.

Esses resultados indicam que as praticas integrativas atuam principalmente
em dimensdes fisicas e emocionais do cuidado em saude. Segundo Ruela et al.
(2019), as PICS contribuem para a humanizag¢ao do cuidado e para a ampliagao das
estratégias terapéuticas no SUS. Além disso, estudos internacionais como os de Lee
et al. (2021) e Ng et al. (2023) demonstram que praticas como a aromaterapia
apresentam efeitos positivos na reducdo de sintomas emocionais, especialmente

ansiedade e estresse.
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No caso da massoterapia, os beneficios estdo mais associados ao alivio da
dor e a melhora da qualidade de vida, especialmente em popula¢gdes como idosos e
pacientes cronicos. De acordo com Wieland et al. (2021), terapias complementares
podem atuar como estratégias eficazes no manejo da dor, reduzindo a dependéncia
de intervencdes farmacoldgicas.

Nesse sentido, os beneficios das Praticas Integrativas e Complementares em
Saude distribuem-se em diferentes regides funcionais do organismo, evidenciando
sua atuagao sistémica no cuidado em saude. Com base nos dados do Quadro 03,
esses beneficios podem ser organizados segundo os sistemas fisiologicos mais
impactados, como o sistema nervoso, o musculoesquelético e os mecanismos
relacionados ao sono e ao bem-estar. A distribuicdo desses efeitos pode ser

visualizada no Grafico 3.

Grafico 3 - Regides funcionais do corpo mais beneficiadas pelas PICS.

Regides funcionais do corpo mais beneficiadas pelas PICS

Frequéncia dos beneficios
N

Sistema nervoso Sistema musculoesquelético Regulagéo do sono Bem-estar geral
(ansiedade, estresse) (dor)

Regides funcionais do corpo

Fonte: Autora, 2025.

A analise do Grafico 3 evidencia que os beneficios das Praticas Integrativas e
Complementares em Saude concentram-se predominantemente no sistema nervoso,
com destaque para a reducdo da ansiedade e do estresse, em consonancia com os
achados do Quadro 03, especialmente nas praticas de aromaterapia e
auriculoterapia. Estudos indicam que essas intervengdes atuam na modulagéo do

sistema nervoso central, promovendo relaxamento e melhora do bem-estar (Ng et
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al., 2023; Lee et al., 2021; Ruela et al., 2019).

No sistema musculoesquelético, destaca-se a atuacdo da massoterapia no
alivio da dor e na redugado da tensao muscular, sendo considerada uma estratégia
eficaz no manejo de condigbes crénicas e na melhoria da qualidade de vida
(Wieland et al., 2021; Tesser e Sousa, 2022). Além disso, os efeitos sobre o sono e o
bem-estar geral evidenciam a atuagao das PICS em mecanismos neurofisiologicos e
psicossociais, contribuindo para o equilibrio do organismo e para a promogao da
saude integral (Barros; Siegel; Simoni, 2020; Habimorad et al., 2020).

Esses resultados estdo alinhados as diretrizes da World Health Organization
(2023), que reconhecem as praticas integrativas como estratégias relevantes para a
promogao da saude e para a consolidacdo de um cuidado mais integral nos

sistemas publicos.

5.4 Distribuicao regional das PICS e principais beneficios no Brasil

Em relagdo a distribuicdo das Praticas Integrativas e Complementares em
Saude no territorio brasileiro, observa-se que sua implementacado ocorre de forma
desigual entre as diferentes regides do pais. Estudos indicam maior presenca
dessas praticas nas regides Sudeste e Sul, seguidas pelo Centro-Oeste, enquanto
Norte e Nordeste apresentam menor cobertura relativa. A distribuicdo percentual da

aplicagao das PICS por regido pode ser visualizada no Grafico abaixo.
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Grafico 4 - Distribuigao regional das PICS.

Distribuicdo percentual da aplicagdo das PICS por regido no Brasil

Norte

Sudeste

Nordeste

Centro-Oeste

Fonte: Autora, 2026.

A analise do Grafico A evidencia que as regides Sudeste e Sul concentram
maior percentual de aplicagdo das Praticas Integrativas e Complementares em
Saude, o que pode ser explicado pela maior estrutura dos servicos de saude, bem
como pela maior disponibilidade de profissionais capacitados nessas regides. Esse
resultado esta em consonancia com estudos que apontam maior consolidacédo das
PICS em contextos com melhor organizagdo dos servigos e maior investimento em
politicas publicas (Habimorad et al., 2020; Barros; Siegel; Simoni, 2020).

Por outro lado, as regides Norte e Nordeste apresentam menor participagao
percentual na aplicagdo dessas praticas, refletindo desigualdades estruturais no
Sistema Unico de Saude. Segundo Tesser e Sousa (2022), a implementacéo das
PICS no Brasil ainda ocorre de forma heterogénea, sendo influenciada por fatores
como infraestrutura, capacitagao profissional e organizagao da atengao a saude.

Apesar dessa menor cobertura, dados da literatura indicam que as PICS
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estdo em processo de expansao no territorio nacional, especialmente na Atencao
Primaria, o que demonstra seu potencial de ampliagdo no sistema publico de saude
(Ruela et al., 2019).

Ao analisar a distribuicdo regional das Praticas Integrativas e
Complementares em Saude também demanda a compreensdo dos principais
beneficios associados a cada contexto territorial (Grafico 5). Nesse sentido, a
avaliacdo dos desfechos clinicos permite identificar padrdes relacionados as
demandas de saude predominantes em cada regido, evidenciando como essas

praticas se articulam as necessidades da populagéao.

Grafico 5 - Principais beneficios associados no Brasil.

Distribuicéo regional dos principais beneficios das PICS

B Ansiedade/Estresse
W Dor
Bmm Bem-estar

Alta 4

Média

Intensidade

Baixa -

Sudeste Centro-Oeste Nordeste
Regides do Brasil

Fonte: Autora, 2026.

Evidencia que, embora os beneficios das Praticas Integrativas e
Complementares em Saude variem entre as regides, ha predominancia de
desfechos relacionados a reducao da ansiedade, do estresse e da dor. Esse padrao
confirma o papel das PICS no manejo de condi¢gdes fisicas e emocionais,
especialmente no contexto da Atencédo Primaria (Ruela et al., 2019; Ng et al., 2023;
Lee et al., 2021).

Nas regides Sudeste e Sul, observa-se maior intensidade de beneficios

associados a saude mental, o que pode estar relacionado a maior utilizagdo de
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praticas como aromaterapia e auriculoterapia, reconhecidas por sua atuagao sobre o
sistema nervoso e na promogado do bem-estar (Barros; Siegel; Simoni, 2020;
Habimorad et al., 2020).

No Centro-Oeste, verifica-se distribuicdo mais equilibrada entre beneficios
fisicos e emocionais, enquanto nas regides Norte e Nordeste ha maior destaque
para o alivio da dor e promog¢ao do bem-estar, frequentemente associados a praticas
corporais, como a massoterapia. Esses achados corroboram evidéncias que
apontam a eficacia das terapias complementares no manejo da dor e na melhoria da
qualidade de vida (Wieland et al., 2021; Tesser; Sousa, 2022).

De forma geral, os resultados indicam que os efeitos das PICS séao
consistentes em diferentes contextos regionais, ainda que sua aplicagdo seja
desigual. Tal cenario reforga sua relevancia como estratégia complementar no
cuidado integral em saude, conforme reconhecido pela World Health Organization

(2023) e por estudos recentes sobre sua insergdo no SUS (Nunes; Santos, 2023).

5.5 Sintese ampliada dos estudos e identificagdo de lacunas cientificas

Na sequéncia, realizou-se uma sintese ampliada dos estudos incluidos,
reunindo informagdées sobre os objetivos, principais resultados, limitagdes
metodoldgicas e links de acesso das publicagdes analisadas, conforme apresentado
no Quadro 04. Essa sistematizagdo permite uma visdo comparativa da literatura
disponivel, evidenciando tanto os achados recorrentes quanto as principais lacunas

relacionadas a atuacao do farmacéutico nas praticas integrativas.

Quadro 04 - Sintese ampliada dos estudos incluidos na revisao

Autor Objetivo do estudo Principais Limitagoes
resultados apontadas
Ruela et al. Avaliar a Expansao das Falta de dados por
(2019) implementagao das PICS e baixa categoria
PICS no SUS insercao profissional
farmacéutica
Montibeler et | Avaliar aromaterapia Reducgao do Amostra reduzida
al. (2018) em equipe de estresse
enfermagem ocupacional
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Dadico e Avaliar auriculoterapia Reducao de Estudo local
Almeida durante a pandemia sintomas
(2022) psiquicos
Nunes e Analisar a atuacao Potencial no Auséncia de
Santos (2023) | farmacéutica em PICS | cuidado integral estudos
experimentais
Cabral (2023) | Avaliar massoterapia Alivio da dor e Estudo de caso
na fibromialgia melhora
emocional
Silva (2025) Avaliar massoterapia Melhora da Estudo
em idosos qualidade de vida observacional
Caballero-Gall | Revisar uso de oleos Beneficios na Heterogeneidade
ardo et al. essenciais em saude ansiedade e no metodoldgica
(2025) sono

Fonte: Autora, 2026.

Por fim, os estudos foram analisados quanto as lacunas existentes na

literatura cientifica, conforme apresentado no Quadro 05. Observa-se a escassez de

evidéncias especificas sobre a atuacdo direta do farmacéutico nas praticas

integrativas, bem como limitagdes relacionadas a padronizagdo de protocolos, a

formacao profissional e a avaliagdo do impacto dessas praticas no ambito do SUS.

Quadro 05 - Lacunas identificadas na literatura cientifica

Aspecto analisado

Situagao observada

Atuacéao farmacéutica direta

Pouco documentada

Estudos experimentais Escassos
Protocolos especificos para Limitados
PICS
Formacéo profissional em PICS Insuficiente

Avaliagédo de impacto no SUS

Pouco explorada

Fonte: Autora, 2026.

De maneira geral, os resultados

evidenciam beneficios relatados no cuidado

em saude, especialmente relacionados a reducéo de sintomas fisicos e emocionais
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e a promogao do cuidado integral. Entretanto, a atuagao do farmacéutico mostra-se
ainda pouco sistematizada na literatura cientifica, sobretudo no que se refere a
massoterapia e a auriculoterapia, 0 que aponta para a necessidade de ampliacéo e

aprofundamento da producéo cientifica voltada a esse campo de atuagao.

6 CONCLUSAO

A presente revisdo integrativa permitiu analisar, de forma sistematizada, a
atuagao do farmacéutico nas Praticas Integrativas e Complementares em Saude no
contexto do Sistema Unico de Saude, evidenciando tanto os avangos quanto as
limitacbes desse campo de atuacdo. Os resultados demonstraram que as PICS
desempenham papel relevante na promoc¢éo do cuidado integral, especialmente por
meio da reducdo de sintomas fisicos e emocionais, como dor, ansiedade e estresse,
além de contribuirem para a melhoria da qualidade de vida e humanizacdo dos
servigos de saude.

No que se refere a atuacdo farmacéutica, verificou-se que esse profissional
apresenta maior insercdo na aromaterapia, devido a sua formacéao técnico-cientifica
relacionada ao uso seguro e racional de substancias naturais. Em contrapartida, sua
participagcdo na massoterapia e na auriculoterapia ainda se mostra limitada,
frequentemente ocorrendo de forma indireta ou integrada a equipes
multiprofissionais, o que evidencia a necessidade de ampliacdo e consolidagao
desse campo de atuagao.

Além disso, a analise evidenciou que a producdo cientifica sobre o tema
ainda se encontra em estagio de desenvolvimento, com predominancia de estudos
descritivos e escassez de pesquisas com maior rigor metodologico. As lacunas
identificadas, como a auséncia de protocolos clinicos especificos, a insuficiéncia de
formacao profissional em PICS e a limitada avaliagdo do impacto dessas praticas no
SUS, representam desafios importantes para a consolidagdo da atuacao
farmacéutica nesse contexto.

Outro aspecto relevante refere-se a distribuicdo desigual das PICS no
territorio brasileiro, com maior concentragao nas regides Sudeste e Sul, o que reflete
desigualdades estruturais e organizacionais no sistema de saude. Tal cenario reforga
a necessidade de politicas publicas que promovam maior equidade na oferta dessas

praticas, bem como investimentos em capacitagao profissional e fortalecimento da
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Atencéao Primaria.

Diante disso, conclui-se que o farmacéutico possui potencial estratégico para
atuar nas PICS, contribuindo para a ampliagdo das praticas terapéuticas, promogao
do uso seguro de produtos naturais e fortalecimento do cuidado integral. No entanto,
para que essa atuacgdo se efetive de maneira mais ampla e sistematizada, torna-se
fundamental o incentivo a producido cientifica, a inclusdo dessas praticas na
formacgao académica e o desenvolvimento de diretrizes que orientem sua pratica no
ambito do SUS.

Por fim, espera-se que este estudo contribua para o avanco do conhecimento
na area e estimule novas pesquisas, bem como acdes institucionais que valorizem e
consolidem o papel do farmacéutico nas praticas integrativas, promovendo um

modelo de cuidado mais humanizado, integral e baseado em evidéncias.
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