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Introducao

“O envelhecimento bem sucedido ndo é um privilégio, mas um objetivo a ser
alcancado..., sabendo lidar com as mudancas que efetivamente acompanham
o envelhecer” (PAPALEO NETTO, 1994).

Planejar e tratar o idoso de forma integral , € atuar em sua saude fisica,
emocional e social com o objetivo de manter sua capacidade e autonomia.

As mudancas emocionais experimentadas ao envelhecer, podem desencadear
reacoes fisiologicas e comportamentais, que aceleram o0 processo de
adoecimento desta populacéo.

A acupuntura proporciona o equilibrio fisiolégico e emocional e ao contrario de
tantos outros tratamentos reconhece a importancia das emocgbfes na
complexidade da natureza humana.

A escolha da Acupuntura como terapia complementar, se deu pelo fato de ser
este um tratamento de baixo custo, n&o utilizar medicamentos, livre de efeitos

colaterais, com poucas contra-indicagbes e com acdo cientificamente
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comprovada a nivel neurolégico e emocional, porém a introducéo desta terapia
pelo Sistema Unico de Salde -SUS , faz parte do processo de incorporacgéo da
Politica Nacional de Praticas Integrativas e Complementares do Ministério da
Saude, que incentiva as Secretarias de Saude dos Estados e Municipios a
incluirem em seus programas de saude as Praticas Integrativas e

Complementares.
Metodologia

O projeto foi realizado em vinte idosos usuarios da Unidade de Saude
Guanabara.
Os mesmos foram submetidos aos questionarios de pesquisas:

e Sécio-demografica;

e Bem estar subjetivo;

e Escala de sentimentos e referenciada para dominios

e Consulta médica individualizada com avaliagdo dos pulsos e lingua nos

parametros da Medicina Tradicional Chinesa;

Apds consentimento formal, iniciamos o tratamento com Acupuntura, que
consistiu na aplicacdo de agulhas chinesas em determinadas regifes da pele
(acupontos). Este procedimento causa diferenca de potencial elétrico nas fibras
nervosas A-delta e C, conduzindo o estimulo para o sistema nervoso, por via
humoral, proporcionando a  liberacdo de substadncias como endo-morfinas,
encefalinas, beta-endorfina e neurotransmissores, com acao a nivel local e
cerebral.
Os pacientes foram submetidos a sessfes semanais de Acupuntura, num total
de dez sessoes.
Os pontos de Acupuntura aplicados foram os mesmos em todos 0s pacientes
( quinze pontos pré-determinados).
As agulhas utilizadas foram as chinesas e descartaveis e custeadas pelas
préprias pesquisadoras , sem custo algum aos pacientes.
Ao final das dez sessdes de acupuntura foram aplicados novamente o0s

guestionarios de pesquisa
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Resultados

A avaliacdo dos questionarios de pesquisa mostrou que a grande maioria dos
pacientes apresentou melhora significativa do humor, auto estimada,
mobilidade, dores cronicas e todos sem excecgdo relataram a vontade de
permanecer em tratamento com a Acupuntura, devido a sensacado de bem

estar proporcionado pelo tratamento.

Conclusdes

O aumento significativo da populacao idosa, criard grande demanda e exigira
do Poder Publico acolhimento multidisciplinar e tratamentos diferenciados,
sendo necessario instituir novas estratégias como a Acupuntura em seus
programas de saude, que tem demonstrado eficacia comprovada tanto na

prevencdo como na manutencéo da saude fisica e mental.
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