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RESUMO

Objetivo: avaliar como as mulheres gravidas com diabetes compreendem e aceitam o uso de praticas integrativas e
complementares na salde, especialmente o Reiki, durante o atendimento pré-natal. Método: trata-se de um estudo
qualitativo, descritivo, exploratério, de gestantes diabéticas atendidas num Centro de Investigacao do Diabetes
Perinatal em um centro terciario, por meio de entrevistas semiestruturadas com 12 gestantes. Audiogravaram-se e
transcreveram-se as entrevistas para posterior analise cujos dados foram submetidos a técnica de Analise de Conteldo.
Resultados: demonstrou-se, pela maioria das mulheres gestantes diagnosticadas com diabetes, o conhecimento de
algumas praticas integrativas e complementares na salde. Receber-se-iam, além disso, por um grande numero de
entrevistadas, tais terapias se essas fossem disponiveis no Sistema Unico de Salde (SUS), porém, a terapia Reiki
mostrou ser desconhecida entre as pacientes. Conclusdo: serve-se este estudo como ponto de partida para profissionais
de saude introduzirem as terapias integrativas e complementares na salde publica brasileira. Tornam-se necessarios
estudos adicionais em outras populacées para obter uma visao mais profunda e detalhada do perfil das pacientes em
diferentes regides. Descritores: Terapias Complementares; Pré-natal; Gravidez em Diabéticas; Aceitacdo pelo Paciente
de Cuidados de Salde; Toque Terapéutico; Analise Qualitativa.

ABSTRACT

Objective: to evaluate how pregnant women with diabetes understand and accept the use of integrative and
complementary health practices, especially Reiki, during prenatal care. Method: this is a qualitative, descriptive,
exploratory study of diabetic pregnant women seen at a Perinatal Diabetes Research Center in a tertiary center,
through semi-structured interviews with 12 pregnant women. The interviews were audio recorded and transcribed for
later analysis whose data were submitted to the Content Analysis technique. Results: it was demonstrated, by most
pregnant women diagnosed with diabetes, the knowledge of some integrative and complementary practices in health.
In addition, a large number of respondents would receive such therapies if they were available in the Unified Health
System (UHS), but Reiki therapy was unknown to patients. Conclusion: this study serves as a starting point for health
professionals to introduce integrative and complementary therapies in Brazilian public health. Further studies in other
populations are needed to gain a deeper and more detailed view of patients' profiles in different regions. Descriptors:
Complementary Therapies; Prenatal Care; Pregnancy in Diabetics; Patient Acceptance of Health Care; Therapeutic
Touch; Qualitative Analysis.

RESUMEN

Objetivo: evaluar como las mujeres embarazadas con diabetes entienden y aceptan el uso de practicas de salud
integradoras y complementarias en salud, especialmente el Reiki, durante la atencion prenatal. Método: este es un
estudio cualitativo, descriptivo, exploratorio de mujeres embarazadas diabéticas atendidas en un Centro de
Investigacion de Diabetes Perinatal en un centro terciario, a través de entrevistas semiestructuradas con 12 mujeres
embarazadas. Las entrevistas se grabaron en audio y se transcribieron para un analisis posterior cuyos datos fueron
sometidos a la técnica de Analisis de Contenido. Resultados: la mayoria de las mujeres embarazadas diagnosticadas
con diabetes demostraron el conocimiento de algunas practicas integradoras y complementarias en salud. Ademas, un
gran nimero de encuestados recibiria tales terapias si estuvieran disponibles en el Sistema Unico de Salud (SUS), pero
la terapia de Reiki era desconocida para los pacientes. Conclusion: este estudio sirve como punto de partida para que
los profesionales de la salud introduzcan terapias integradoras y complementarias en la salud publica brasilefa. Se
necesitan mas estudios en otras poblaciones para obtener una vision mas profunda y detallada de los perfiles de los
pacientes en diferentes regiones. Descriptores: Terapias Complementares; Atencion Prenatal; Embarazo em
Diabéticas; Aceptacion de la Atencion de Salud; Tacto Terapéutico; Analisis Cualitativo.
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INTRODUCAO

Sabe-se que em todo o mundo existe uma
tendéncia entre homens e mulheres de utilizar a
medicina alternativa complementar (MAC)."?
Tendem-se, em geral, as mulheres a buscar
cuidados de saide com mais frequéncia do que os
homens. Informa-se que tal interesse pela MAC
comecou na década de 1960, quando o movimento
da contracultura aumentou o interesse da
populacao americana e europeia por uma
abordagem de cura mais natural e tradicional.
Caracterizou-se o movimento de contracultura por
protestar contra o custo dos cuidados médicos e o
dominio da indUstria farmacéutica;® além disso,
esse movimento espalhou-se rapidamente para a
América Latina.?

Representa-se a MAC, na Europa e nos Estados
Unidos, varias terapias baseadas em sistemas de
medicina antigos, folcloricos e tradicionais, que
consistem em manter e melhorar doencas fisicas e
mentais por meio de uma variedade de praticas.*>
Depende-se, além disso, o uso da MAC de cada
pais, ou seja, fora dos servicos de salde
convencionais ou adaptados pelos servicos de
salde convencionais.'?

Tem-se usado, desde 2006, o termo Pratica
Integrativa e Complementar para descrever uma
ampla variedade de MAC, trazendo abordagens
convencionais e complementares de forma
coordenada.' Aprovou-se, em 2006, pelo
Ministério da Saude do Brasil, a Politica Nacional
sobre Praticas Integrativas e Complementares
(PNPIC) no ambito do Sistema Unico de Salde
(Portaria n° 971) (UHS; portanto, homeopatia;
acupuntura e medicina tradicional chinesa;
plantas medicinais e ervas; hidroterapia e
crenoterapia e medicina antroposofica foram
aceitas na pratica de saude publica).® Acrescenta-
se, no entanto, que o Reiki e outras terapias nao
foram mencionados dentro dessa determinacao.

Classificaram-se, nos Estados Unidos, pelo
Centro Nacional de Salude Complementar e
Integrativa (National Centre for Complementary
and Integrative Health - NCCIH), as abordagens de
saude mais complementares em um dos dois
subgrupos: produtos naturais (por exemplo,
vitaminas e minerais; ervas e probioticos) ou
praticas da mente e do corpo (por exemplo, ioga;
quiropraxia e manipulacao osteopatica;
meditacdo; massagem terapéutica; acupuntura;
tai chi; gi qong; toques de cura; hipnoterapia e
terapias de movimento, como o Pilates).?

Detalha-se que, embora a maioria dos produtos
naturais e praticas de mente e corpo se encaixem
nas abordagens complementares de salde,
algumas MAC nao se encaixaram em nenhum
desses grupos, como curandeiros tradicionais,
medicina tradicional chinesa, Medicina
Ayurvédica, homeopatia e naturopatia.’
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Pontua-se que, nos Estados Unidos da América
(EUA), o mundo médico esta mudando seu ponto
de vista biomédico para um mais holistico, que se
distancia da visao reducionista da biomedicina
para um que vé o humano como um sistema
complexo.” Torna-se necessario, assim, abordar a
saude a partir de mdultiplas perspectivas, em
outras palavras, nao apenas biologia, biofisica,
bioquimica e psicologia, mas também medicina
energética baseada no principio de que todos os
sistemas vivos geram e respondem a campos
energéticos como aspectos integrais de regulacao
fisioldgica, como descrito por Rubik.” Tem-se
trabalhado, pela maioria da medicina oriental,
com tal conceito de que todas as criaturas vivas
tém energia vital que sustenta todos os
organismos vivos e esta forca vital tem varios
nomes, como Ki (medicina japonesa), Qi
(medicina chinesa) e Prana (Ayurveda) 6-7

Esclarece-se que o Reiki esta na medicina
energética e é composto de duas palavras
japonesas: Rei (ou seja, conhecimento universal
ou superior ou consciéncia espiritual) e Ki (ou
seja, energia vital). Prescreve-se o Reiki como
uma forma natural de cura que usa sistemas de
energia sutil no corpo e energia vital universal
para trazer o organismo ao equilibrio. Descobriu-
se o Reiki como uma modalidade de cura trazida
de volta a pratica por Mikao Usui, no Japao, no
inicio de 1900.%7 Envolve-se, nessa modalidade de
cura, colocar suavemente as maos sobre ou acima
do corpo e direcionar a energia de cura da
energia vital universal por meio do praticante
para o cliente.’

Desempenha-se, além disso, a gravidez um
papel crucial na vida de qualquer mulher, além de
que, quando uma mulher é diagnosticada com
uma doenca cronica durante a gravidez, como o
diabetes, existem complicacbes potenciais para
qualquer mulher ou perinatais, trazendo muitas
preocupacoes e estresse durante esse tempo.
Torna-se interessante, para estabelecer uma
harmonia e equilibrio de volta a vida das
mulheres, considerar o MAC, especialmente o
Reiki. Realizou-se uma pequena quantidade de
ensaios clinicos para investigar o Reiki durante a
gravidez e as evidéncias ainda sdao muito
limitadas.®® Retornaram-se dois ensaios clinicos
por meio de uma pesquisa nas bases de dados
MEDLINE, LILACS e EMBASE de tratamentos de
Reiki usados na gravidez,®® embora estes estudos
tenham apenas avaliado se o Reiki reduziu a dor
de parto apos a cesariana.

Percebe-se que existem muitas dificuldades
éticas e praticas de realizar pesquisas durante a
gravidez, mas as mulheres estao usando esses
tratamentos, por isso, é importante investigar sua
eficacia e a seguranca. Torna-se importante, no
entanto, antes de propor um ensaio clinico,
considerar o conhecimento e a aceitacao da MAC,
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especialmente o Reiki, para gestantes que foram
diagnosticadas com diabetes em um centro de
atendimento terceirizado brasileiro.

Acredita-se que avaliar como as mulheres
gravidas diagnosticadas com diabetes
compreendem e aceitam o uso de medicina
alternativa complementar, especialmente Reiki,
durante o pré-natal, faz-se necessario para servir
como opcao de terapia complementar no
tratamento do diabetes na assisténcia pré-natal.

OBJETIVO

e Avaliar como as mulheres gravidas com
diabetes compreendem e aceitam o uso de
praticas integrativas e complementares na salde,
especialmente o Reiki, durante o atendimento
pré-natal.

METODO

Trata-se de um estudo qualitativo, descritivo,
exploratoério com entrevistas em profundidade.
Recrutou-se uma amostra intencional de gestantes
com diabetes, no CIDP HCFMB, entre marco e
junho de 2016.

Explica-se que os pacientes elegiveis eram
nativos da lingua portuguesa e mulheres gravidas
que foram diagnosticadas com diabetes tipo 1 ou
2 antes de engravidar e diabetes gestacional.
Informa-se que, para participar da entrevista,
todos os pacientes tiveram que comparecer ao
pré-natal no Centro de Diabetes Perinatal (CIDP)
da Faculdade de Medicina do Hospital Botucatu
(HCFMB) da Universidade Estadual Paulista
(UNESP), e nenhuma relacao foi estabelecida
antes da entrevista.

Forneceu-se, pelos pacientes elegiveis,
consentimento informado, completando uma
entrevista semiestruturada, de dez a 20 minutos,
realizada pelo primeiro autor (um profissional de
salde holistica), entre marco e junho de 2016.
Realizaram-se, pelo primeiro autor, algumas
pesquisas qualitativas, participando de alguns
treinamentos antes. Gravou-se a entrevista em
audio para, depois, transcrevé-la. Ordenaram-se
as transcricbes e os participantes foram
codificados de A1 a A12.

Obtiveram-se, em primeiro lugar, pelo
entrevistador, informacoes demograficas dos
pacientes, como idade, etnia e situacao familiar,
nivel de escolaridade, situacdao empregaticia,
numero de filhos nascidos vivos prévios, idade
gestacional, tipo de diabetes e historico de
religiao.

Utilizou-se, em seguida, um roteiro de
entrevista semiestruturado, que consistiu em
questoes primarias com énfase em MAC e Reiki,
ou seja, se eles ja ouviram falar de qualquer tipo
de medicina alternativa complementar; se eles
receberiam/aceitariam um tratamento com
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tratamento alternativo complementar e se eles ja
ouviram falar sobre o Reiki.

Entregou-se, apos a entrevista
semiestruturada, um  folheto  previamente
projetado pelo grupo de pesquisa a cada
entrevistado para promover o Reiki. Continham-
se, no panfleto, algumas informacoes basicas
sobre o fundo do Reiki e seus beneficios por meio
de textos curtos e fotografias. Interrompeu-se a
entrevista ap6és o manuseio do panfleto e, no
momento em que todas as transcricoes foram
concluidas, as gravacoes foram destruidas.

Analisaram-se as transcricoes das entrevistas
quando estas foram concluidas. Continuou-se o
recrutamento de pacientes até que a saturacao
tedrica fosse alcancada, sendo esta pré-definida
como o ponto em que novos dados se tornam
redundantes com as categorias tematicas
existentes e as propriedades das categorias sao
suficientemente compreendidas. Abordaram-se,
portanto, 13 gestantes com diabetes, um
entrevistado recusou o convite para participar e o
motivo nao foi solicitado e ninguém desistiu.

Avaliaram-se as transcricoes das entrevistas
qualitativamente por meio de Anadlise de
Conteldo Tematica.” Adotou-se a abordagem
qualitativa, pois amplia significados e identifica
questdes que poderiam passar despercebidas.
Envolveram-se, na analise dos dados da
entrevista, varias fases: pré-analise, exploracao
do material e processamento de dados (ou seja,
analise e interpretacao de dados). Agruparam-se,
primeiro, os discursos dos participantes por
semelhancas de significados em uma das trés
categorias analiticas baseadas no roteiro
semiestruturado: conhecimento sobre MAC;
aceitacao no recebimento de MAC e
conhecimento/aceitacao sobre o} Reiki.
Identificaram-se, por fim, mais dois temas por
meio de analises, como o uso de MAC, em vez de
medicamentos prescritos durante o pré-natal, e a
disponibilidade de MAC no Sistema Unico de Saide
(SUS). Seguiram-se, por este estudo, critérios
consolidados para o relato de pesquisa qualitativa
(COREQ)que compreende uma lista de verificacao
de 32 itens para entrevistas e grupo focal."

Aprovou-se o projeto de pesquisa pelo Comité
de Etica em Pesquisa envolvendo seres humanos
da Faculdade de Medicina de Botucatu (CAAE:
52720616.1.0000.5411).

RESULTADOS

¢ Identificacdo e Caracterizacao das
participantes do estudo

Considerou-se do total das participantes do
estudo, 13 gestantes preencheram os critérios de
elegibilidade, uma recusou-se, 12 foram inscritas e
entrevistadas até a saturacao ser alcancada.
Demonstram-se pelos dados demograficos que a
faixa etaria foi de 32 anos e com idade gestacional
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de 30 semanas, sendo 11 gestantes portadoras do
Diabetes Mellitus Gestacional (DMG) com 91,67% e
uma diabética tipo 1 (8,33%); referente ao estado
civil, etnia e escolaridade, 91% das gestantes eram
casadas, 66,67% negras e com ensino fundamental;
entre as gestantes 83,33% possuem filhos antes da
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gravidez atual.

Mostra-se, na figura 1, que nenhum dos
participantes desistiu durante a entrevista e todas
as perguntas foram respondidas por todos os 12
participantes.

Perguntas semiestruturadas NUmero total de entrevistados
(N=12)
1. Vocé ja ouviu falar de medicina 12
alternativa complementar?
2. Vocé ja recebeu um tratamento 12
alternativo complementar?
Aceitaria receber?
3. Vocé ja ouviu falar sobre a 12
terapia Reiki?

Figura 1. NUmero de respostas dos participantes de cada questado
semiestruturada ao total de entrevistados. Botucatu (SP), Brasil, 2016.

¢ Caminho para entender o conhecimento da
medicina alternativa complementar
Avaliou-se, na primeira pergunta do guia
semiestruturado, o conhecimento das gestantes
com diabetes sobre MAC que atualmente sao
praticadas na sociedade brasileira, conforme as
falas a seguir.
Sim, eu sei, como estudei Educacdo Fisica, é
mais fdcil pra mim, dd até uma autoestima para
as mulheres, ainda mais grdvidas, que acham
que ndo podem fazer nada, € muito
interessante. (A1)
Eu ouvi falar de massagem. (A2)
Ndo, eu nunca ouvi falar, como massagem,
acupuntura, yoga, meditacdo. (A3)
Eu néo ouvi falar deles, é a primeira vez que eu
ouvi falar deles. (A4)
Jd. Eu fiz yoga trés vezes por semana e gostei
muito porque reduz a ansiedade, melhora a
musculosidade e o equilibrio também. Parei hd
trés ou quatro anos e néo pretendo voltar jda que
ndo tenho mais essa elasticidade. (A5)
Sim, acupuntura, ioga, massagem, meditacdo.
(A6)
Sim, eu ouvi falar de acupuntura. (A7)
Jd ouvi falar de alguns deles, acho que
massagem, ioga, meditacdo, acupuntura; mas
ndo tenho certeza de como funciona. (A8)
Eu ouvi falar do Reiki e da massagem recém-
nascida que tenho visto na internet. (A9)
Sim, massagem. (A10)
Eu néo acho que tenha ouvido. O yoga é um tipo
de terapia?! Massagem?! (A11)
Eu sé ouvi falar de acupuntura. (A12)
¢ Caminho para entender a aceitacao da
medicina alternativa complementar
Centrou-se a segunda questao na sua aceitacao
em receber um tratamento holistico e a maioria
dos respondentes expressou que receberia tal
tratamento, como se segue.
Eu faria qualquer tipo de MAC sem nenhum
problema, aceito tudo. (A1)
Eu nunca fiz massagem, mas eu faria. (A2)
Eu ndo faria acupuntura por causa das agulhas.
Eu também ndo faria yoga. Eu faria massagem e
meditacdo. (A3)

Acho que néo porque estou tdo cansada e calma.
(A4)
Ndo sei, ndo tenho coragem de fazer acupuntura
e estou dolorido quando alguém me toca
durante a massagem. (A5)
Embora eu ndo tenha recebido nenhuma MAC,
gostaria de receber, seria bom. (A6)
Sim, eu gostaria de ter, porque ajudaria mais
durante a gravidez e eu acredito que muitas
pessoas precisariam disso também. (A7)
Nunca fiz. Mas, se eu tivesse a oportunidade, eu
também acho que algumas pessoas gostariam,
certo? (A8)
Eu certamente faria, pois reduz o estresse, é
uma boa maneira de relaxar e eu faria aquela
massagem recém-nascida também, com Odleo,
brincando levemente; Reiki se parece com isso,
ndo é? (A9)
Eu sé faria no mesmo dia em que eu vir aqui.
(A10)
Eu nunca fiz, mas eu faria uma massagem. (A11)
Eu ndo sei se eu faria porque eu ndo sei como
funciona, mas, se eu soubesse como funciona, eu
poderia pensar direito. (A12)
¢ Rumo a compreensdao do conhecimento e
aceitacao da Terapia Reiki
Focou-se a Ultima pergunta no Reiki e se
considerariam tal tratamento durante o pré-natal.
Observou-se, a partir de suas respostas, que 0s
entrevistados desconhecem o Reiki, mas também
mostraram alguma abertura em receber tal
terapia depois que o panfleto foi tratado para
eles, como nas falas a seguir.
Eu ndo sei Reiki, mas com a explicacGo aqui no
flyer é muito interessante. Eu acho que o Reiki é
legal dentro do ambulatério, hd muitas
mulheres que nédo sabem aqui, ndo completaram
seus estudos e sdo muito saqueadas durante a
gestacdo; assim, o Reiki os ajudaria a controlar
seu sentimento, que é hormonal. Entdo, seria
incrivel, sempre que estiver disponivel aqui. E
se estivesse disponivel aqui, eu gostaria de
receber porque qualquer coisa que traga
beneficios serd bem-vinda, ainda mais se for no
dia do meu médico, o que é muito bom, porque
é meio tedioso esperar; entdo, eu recebo Reiki,
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o tempo passa rdpido, eu relaxo, vou ao médico
e saio. (A1)

Eu nunca ouvi falar disso. Aguente. O panfleto é
legal. As mulheres grdvidas tém muitas dores e
agora ndo hd muito remédio que eu possa
tomar. Eu certamente faria. (A2)

Eu nunca ouvi falar disso. Mas olhando para o
panfleto aqui, é legal, né.

Eu gostaria de receber Reiki. Esta terapia é para
pessoas que tém muita preocupacdo, estresse,
insénia. Eu gostaria de ter Reiki. (A3)

Eu ndo sei o que é. Mas, mesmo vendo o
panfleto aqui, eu ndo faria. Mas eu acho que é
interessante ter aqui no hospital e acho que
outras mulheres grdvidas fariam. (A4)

Ndo, eu ndo sei Reiki, mas gostaria de saber.
Isso ajuda muito, mas, para mim, das 37 semanas,
tdo superansioso, ndo vai nem ajudar, mas
ajudaria os outros. (A5)

Eu nunca ouvi falar disso, mas vendo o flyer e
lendo, eu gostaria de receber Reiki. O panfleto
me ajudou a entender muito bem o que é. (A6)
Ndo, mas, depois de ler o panfleto, eu receberia
Reiki e acho que seria muito bom té-lo aqui, jd
que ndo podemos tomar muito remédio. (A7)

Eu ndo sei, mas, depois de ler o panfleto e ver
as imagens, eu acho legal fazer um pouco de
estresse, né, se eu tivesse no mesmo dia do meu
atendimento médico, gostaria de receber, ja
que estou muito estressada ultimamente. (A8)
Sim, eu ouvi falar e eu faria Reiki. Reiki é fdcil,
certo? E ajudaria a crianca também. (A9)

Eu ndo conheco o Reiki desde que li este
panfleto, é importante se vocé o tivesse aqui na
UNESP e eu gostaria de receber. E importante
ter algo novo, certo? (A10)

Eu ndo sei. Eu acho legal ter o Reiki aqui. Eu
faria aqui se fosse no mesmo dia da consulta
médica. Ah, é relaxante e eu preciso tanto
disso. (A11)

Eu ndo conheco o Reiki, mas, depois de ler o
panfleto, eu acho que é muito interessante,
bem explicado, pode ajudar mulheres grdvidas,
certo? Eu prefiro fazer. Eu realmente gostei da
ideia do Reiki. (A12)

DISCUSSAO

Alerta-se que nenhum estudo elaborado e
publicado no Brasil relatou o uso de MAC como o
Reiki e, consequentemente, nenhum sobre o
entendimento e a aceitacaio da MAC para
gestantes que foram diagnosticadas com diabetes.
Corroboram-se, pelos dados demograficos
encontrados neste  estudo, estudos que
apresentaram usuarios de MAC na Malasia®'* onde
a idade meédia, o nivel educacional e o status
socioecondmico sao similares para mulheres
gravidas que a procuram. Torna-se este fato
contraditorio nos paises desenvolvidos, onde as
mulheres gravidas, na sua meia-idade, com ensino
superior, parecem procurar mais por MAC, como
na Suica' e na Australia.™

Revela-se que, embora esses estudos tenham
sido realizados apenas com gestantes, nenhum
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deles foi realizado na gestacao seguida de doencas
cronicas, como o diabetes. Ressalta-se que o
sistema publico de salde no Brasil, Malasia e
Turquia atende mais pessoas de baixa renda com
estudos inacabados, enquanto na Australia e na
Suica cobre toda a populacao de base.

Observa-se que, de 1960 a 1970, um movimento
social urbano conhecido como contracultura
comecou a questionar a eficiéncia das politicas de
saude publica, o empoderamento das industrias
farmacéuticas e altos custos de salde,
principalmente nos Estados Unidos e na Franca.
Tornou-se, portanto, esse grupo social mais
interessado em outros tratamentos de cura que
tém promovido a salde desde a antiguidade, ou
seja, a medicina tradicional chinesa, japonesa e
ayurvédica.’** Tem-se, atualmente, a NCCIH
monitorado o rapido crescimento dessas
terapias. ™

Percebe-se, além disso, que dez dos 12
entrevistados demonstraram algum conhecimento
e algum entendimento sobre o MAC, por exemplo:

Jda ouvi falar de alguns deles, acho que
massagem, ioga, meditacdo, acupuntura; mas
ndo tenho certeza de como funciona. (A8)

Acrescenta-se, além disso, que outros pensaram
nao saber sobre a MAC, mas seu entendimento
estava correto, como na seguinte fala:

Ndo, eu nunca ouvi falar, como massagem,
acupuntura, yoga, meditacdo. (A3)
Verifica-se que, embora um grande niumero
de entrevistados nao tenha completado sua
educacao regular, estd conectado a varios
tipos de midia, ou seja, televisao, radio e
internet, que eram conhecidos por
popularizar a MAC em alguns paises.*%

Considera-se, além disso, que a MAC cresceu
mais rapidamente nos paises ocidentais desde a
década de 1980, com a abertura de varias
farmacias homeopaticas, feiras de ervas e praticas
de salde holisticas privadas. Sugeriu-se, por
outros estudos, também, que tal popularizacao se
deve a busca da populacdao por um modo de vida
mais natural que foi experimentado por nossos
ancestrais quando sofreram qualquer tipo de
doenca, reduzindo o habito da automedicacao e
seus efeitos colaterais.®'>"

Mostrou-se, neste estudo, que dez dos 12
entrevistados receberiam alguma MAC, por
exemplo:

Sim, eu gostaria de ter porque ajudaria mais
durante a gravidez e eu acredito que muitas
pessoas precisariam disso também. (A7)

Pode-se afirmar, também, embora este estudo
avalie apenas o conhecimento e a aceitacao da
MAC em um centro terciario brasileiro, que tais
resultados corroboram os encontrados na Malasia®
e Turquia,' onde a maioria das mulheres é usuaria
de MAC durante o pré-natal. Sabe-se que a
Turquia e a Malasia sdao paises em
desenvolvimento, como o Brasil, e os usuarios da

https://periodicos.ufpe.br/revistas/revistaenfermagem/index



https://periodicos.ufpe.br/revistas/revistaenfermagem/index

Ferraz GAR, Lima SAM, Rodrigues MRK, et al.

MAC sao, em sua maioria, de baixa escolaridade e
status socioecondmico; porém, a Suica e a
Australia sao paises desenvolvidos e mostraram
que a maioria dos usuarios de MAC era oriunda do
Ensino Superior e do médio ao alto nivel de
renda."'® Percebe-se que, independentemente do
background feminino, o0s pacientes que se
encontram em estado de dor fisica e/ou mental
tentam encontrar alguma solucao para aliviar seu
sofrimento, o que pode explicar a aceitacao de
gestantes, que foram diagnosticadas com algum
tipo de diabetes, ao receber a MAC, uma vez que
elas estao preocupadas com a sua gestacao e bem-
estar.

Demonstrou-se, por apenas um entrevistado,
ter ouvido falar do Reiki, enquanto outros
aceitaram receber tal terapia a partir do momento
em que o panfleto foi tratado por eles. Causa-se,
pela falta de conhecimento, certa limitacao para
introduzir a MAC nos ambulatorios, como a
entrevistada A12, que afirmou, quando perguntada
se aceitaria receber alguma MAC:

Eu ndo sei se eu faria porque eu ndo sei como
funciona, mas, se eu soubesse como funciona, eu
poderia pensar direito. (A12)

Permitiu-se, assim, pelo folheto, que eles
entendessem como o Reiki funciona e seus
beneficios, uma vez que todos eles mostraram
aceitar o Reiki depois de ler o folheto, por
exemplo:

[...] o panfleto me ajudou a entender muito bem
0 que é. (A6)

Evidenciaram-se, ao longo do processo de
analise, duas preocupacdes das gestantes em
receber a MAC em um centro terciario brasileiro
como uma alternativa as prescricoes e quando a
MAC fizesse parte do pré-natal.

Podem-se usar praticas naturais, quando
aceitas tanto por mulheres gravidas quanto por
equipe multidisciplinar, para aliviar a dor, por
exemplo:

[...] as mulheres grdvidas tém muitas dores e
agora ndo hd muito remédio que eu possa tomar.
Eu certamente faria [...]. (A2)

Afirmou-se, que o controle da dor com praticas
nao farmacologicas diminui o efeito psicologico da
dor, permitindo o autocontrole e melhorando os
niveis de sono."®

Tornou-se evidente, além disso, uma grande
preocupacao por meio da analise de dados em que
a principal preocupacao estava relacionada a
quando o Reiki seria realizado no CIDP HCFMB, por
exemplo:

Eu faria aqui se fosse no mesmo dia da consulta
médica [...]. (A11)

Deve-se esse episodio ao fato de muitos
pacientes brasileiros terem dificuldades para ser
atendidos por um profissional de saude, uma vez
que ha uma espécie de assunto de infraestrutura
dentro dos ambulatorios e hospitais brasileiros,
por exemplo: constantemente ataca; falta de
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pessoal treinado e medicamentos; equipamento
quebrado e longas filas de  exames
(ultrassonografia e exame de sangue). Entende-se
que esse fato ja faz parte da vida de muitos
usuarios da rede publica de salde e passou a fazer
parte de sua rotina de filas por longos periodos ou
nao serem vistos pela equipe de saude devido a
surtos de emergéncia.'” '8

Precisam-se, portanto, os pacientes geralmente
reorganizar suas tarefas diarias, como trabalho,
tarefas domésticas e puericultura,' influenciando
seu ritmo diario, causando uma distancia de seus
familiares e, consequentemente, este pode ser um
fato de nao aceitacao de tratamentos da MAC,
pois precisariam de consultas regulares para
resolver seu sofrimento.

Tem-se, em todo o mundo, a MAC sido usada
para reduzir doencas fisicas € mentais e para
diminuir o wuso de drogas alopaticas.”?
Classificou-se o Reiki pela NCCIH como uma forma
de cura energética pelas maos, portanto, a
divulgacao de tal terapia para gestantes diabéticas
em acompanhamento pré-natal para melhorar a
qualidade de vida, integrada a uma abordagem
multidisciplinar, contribuiria para o tratamento.
Deve-se compor uma equipe multidisciplinar por
profissionais altamente treinados que trabalham
juntos para resolver uma variedade de dilemas.
Preenche-se, no Brasil, pelos profissionais de
saude holistica, uma lacuna que nao é coberta por
nenhum programa de curso de saude, pois
profissionais de salde holistica tém uma
abordagem genuina e empirica para aliviar o
desconforto fisico e espiritual, uma vez que quase
todos os cursos de salde nao sao cobertos por uma
visdo holistica da humanidade (ou seja, fisica,
espiritual, social e da alma).?' Acrescenta-se, além
disso, que ha uma falta de boa qualidade baseada
em evidéncias de medicina e de mecanismos de
efeito da MAC que leva a alguma desconfianca, até
mesmo ao repudio pela equipe de saude, embora
ninguém possa contestar os beneficios inerentes a
essas terapias, pois elas aumentam o relaxamento,
o bem-estar e a qualidade de vida.?"?

CONCLUSAO

Estabeleceram-se, por este estudo, algumas
informacées basicas sobre o perfil dos
participantes de uma area especifica no Brasil,
enquanto é necessario realizar estudos adicionais
em outros locais para ter uma visao mais ampla de
outras populacoes, ja que o Brasil é grande em
populacao e tamanho. Permite-se, dessa forma,
por métodos qualitativos, expandir o significado
para perceber certas areas que passariam
despercebidas em qualquer estudo quantitativo.
Acredita-se, embora o numero de participantes
possa ser considerado como uma limitacao, que é
digno de consideracao que nenhum outro estudo
sobre mulheres gravidas diagnosticadas com
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diabetes foi conduzido até o momento. Enfatiza-
se, além disso, que 12 gestantes compunham
quase todas as mulheres atendidas no centro
terciario local no periodo do estudo, portanto,
este estudo enriquece a literatura, contribuindo
para futuras pesquisas em outras populacoes.
Introduziu-se, atualmente, um ensaio clinico
randomizado e controlado no CIDP HCFMB para
investigar a eficiéncia do Reiki na qualidade de
vida de gestantes que foram diagnosticadas com
diabetes tipos 1, 2 ou diabetes gestacional.
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