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EDITORIAL

A Regulamentacao da Acupuntura no Brasil:
Um Marco Histérico para a Saude Integrativa

A publicacdo da Lei n° 15.345, de 12 de janeiro de 2026, que regulamenta o exercicio
profissional da acupuntura em todo o territorio nacional, representa um avanco signifi-
cativo para as praticas integrativas e complementares em saude no Brasil. Apds anos de
mobilizacao por parte de profissionais, associacdes e instituicdes de ensino, a aprovacao
dessa legislacao consolida o reconhecimento formal de uma pratica milenar, trazendo
mMaior seguranca juridica tanto para quem pratica quanto para quem busca esse tipo de
cuidado.

A lei define a acupuntura como o conjunto de técnicas e terapias baseadas na estimu-
lacao de pontos especificos do corpo humano, com o objetivo de promover o equili-
brio das funcdes fisicas e mentais. Mais do que isso, ela estabelece critérios claros de
formacao, competéncias profissionais e requisitos para o exercicio da atividade, refor-
cando o carater multiprofissional da técnica. Profissionais de saude com formacao
superior especifica, especialistas reconhecidos por seus conselhos de classe e aqueles
com comprovada experiéncia tradicional passam a ter um marco legal que valoriza sua
atuacao.

Essa regulamentacao traz beneficios concretos para os profissionais. O principal deles
€ a seguranca juridica. Muitos acupunturistas atuavam em um cenario de incerteza
regulatdria, o que gerava vulnerabilidades. Com a lei, ha maior valorizacao da formacao
qualificada, incentivo a capacitagao continua e possibilidade de maior integracao com
o sistema de saude publico e privado. Para as escolas de acupuntura e terapias naturais
filiadas a LEAT, este € um momento de afirmacao do compromisso com o ensino de
exceléncia, pesquisa e transmissao responsavel do conhecimento.

Para os pacientes, os ganhos sao igualmente relevantes. A regulamentacao aumenta
a confianca no tratamento, ao estabelecer padrées minimos de qualificacao profissional
e promover maior seguranca no atendimento. No contexto do Sistema Unico de Saude
(SUS), onde as Praticas Integrativas e Complementares (PICS) ja estdo inseridas, a lei
abre caminho para uma ampliacao responsavel do acesso a acupuntura, contribuindo
para um modelo de cuidado mais integral, humanizado e preventivo.
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Entretanto, nao podemos ignorar os desafios que ainda persistem. A implementacao
da lei exigira regulamentacao complementar pelos conselhos profissionais, definicao
clara de curriculos minimos e mecanismos eficazes de fiscalizacao para evitar o
exercicio ilegal. Outro ponto importante € a necessidade de investir em pesquisa cienti-
fica que demonstre a eficacia e os mecanismos de acao da acupuntura, fortalecendo
sua evidéncia no campo académico. A integracao real entre medicina convencional e
praticas tradicionais também demanda dialogo constante, respeito mutuo e formacao
interdisciplinar.

A Liga das Escolas de Acupuntura e Terapias Naturais (LEAT) tem papel fundamental
nesse Nnovo cenario. Como instituicao que congrega diversas escolas de referéncia, cabe
a nos continuar formando profissionais éticos, competentes e atualizados, fomentar a
producao cientifica e defender o acesso democratico a uma pratica que ha décadas
beneficia milhares de brasileiros.

A Lei 15.345/2026 ndo é um ponto final, mas o inicio de uma nova fase de amadureci-
mento. Ela nos convida a elevar ainda mais o padrao de exceléncia no ensino, na pratica
clinica e na pesquisa. Que esta regulamentacao sirva de estimulo para que a acupun-
tura ocupe, de forma cada vez mais consolidada, seu lugar como ferramenta valiosa na
promocao da saude e do bem-estar da populacao.

Que o conhecimento tradicional, aliado a formacao rigorosa e a responsabilidade
cientifica, continue a contribuir para um Brasil mais saudavel e integrado.

Bruno Limoeiro
(Presidente da LEAT)

Ciéncia - Clinica — Tradicao
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RESUMO

A acupuntura tem sido cada vez mais aplicada para tratar disfuncdes estéticas,
promovendo equilibrio e bem-estar de forma natural. Além de estimular a circulagcao
sanguinea e a producao de colageno, a técnica ajuda a reduzir rugas, flacidez, celulite
e outros desequilibrios estéticos. Objetivo: Investigar os beneficios da acupuntura no
tratamento de disfunc¢des estéticas. Método: Foi realizada uma revisao integrativa da
literatura com pesquisa nas bases de dados Scielo, Google Scholar e PubMed. Resul-
tados: Os resultados evidenciam que a acupuntura melhora a firmeza da pele, reduz
rugas, sulcos, manchas e linhas de expressao, além de aumentar o tdnus muscular facial.
Esses efeitos sao sustentados por processos fisioldgicos, como estimulacao da producao
de colageno, melhora da microcirculacao e modulacao neuroendodcrina, reforcando sua
eficacia clinica. Conclusao: A acupuntura € uma intervencao segura, eficaz e respaldada
cientificamente, embora ainda haja necessidade de mais ensaios clinicos controlados
para padronizacao de protocolos.

Palavras-chaves: Acupuntura. Disfuncdes estéticas. Estética

ABSTRACT

Acupuncture has been increasingly applied to treat aesthetic dysfunctions, promo-
ting balance and well-being naturally. In addition to stimulating blood circulation and

Rev. LEAT - n° 11, ano 6, 2026 7



collagen production, the technique helps reduce wrinkles, sagging, cellulite, and other
aesthetic imbalances. Objective: To investigate the benefits of acupuncture in the
treatment of aesthetic dysfunctions. Methodology: An integrative literature review was
conducted with research in the following databases Scielo, Google Scholar,and PubMed.
Results: The results show that aesthetic acupuncture improves skin firmness, reduces
wrinkles, folds, hyperpigmentation, and expression lines, and enhances facial muscle
tone. These effects are supported by biological processes such as increased collagen
production, improved microcirculation, and neuroendocrine modulation, reinforcing its
clinical effectiveness. Conclusion: The acupuncture is a safe, effective, and scientifically
supported intervention, although there is still a need for more controlled clinical trials to
standardize treatment protocols.

Keywords: Acupuncture. Aesthetic dysfunctions. Aesthetic

1. INTRODUCAO

A preocupacao com a estética e o envelhecimento tem crescido, sobretudo entre
jovens da Geracao Z, influenciados pelas redes sociais e pelos padrdes de beleza que
circulam nesses espacos. Como resultado, muitos procuram procedimentos estéticos
cada vez mais cedo em busca de uma aparéncia idealizada (Khan et al,, 2024). Nesse
cenario, a medicina estética tem adotado tecnologias como o ultrassom microfocado,
gue melhora o ténus da pele e produz efeitos comparaveis aos de cirurgias tradicionais,
com recuperacao mais rapida e menor risco de efeitos adversos (Peres e Peres, 2023).

Apesar dos avancos tecnoldgicos, muitos desses tratamentos ainda tém custo elevado
e permanecem fora do alcance de parte da populacao. Além disso, procedimentos mais
invasivos, mesmo quando eficazes e com resultados rapidos, podem levar a subes-
timacgao dos riscos, reforcando a necessidade de avaliacao cuidadosa e da escolha de
profissionais qualificados. Entre as possiveis complicacdes estao infecgdes, cicatrizes,
seromas, hematomas, necrose tecidual, reacdes a anestesia e eventos tromboembdlicos
(Souza et al., 2023; Oliveira et al., 2024).

O envelhecimento é um processo fisiolégico natural que acarreta diversas altera-
¢des no organismo, incluindo mudancas na pele, como flacidez, rugas e manchas. Essas
transformacdes sao resultado de fatores intrinsecos, como predisposicao genética e
processos hormonais, e extrinsecos, como exposicao solar, tabagismo e dieta inade-
quada. Tais disfunc¢des estéticas sao manifestacdes normais do envelhecimento cutaneo
e refletem a interagcdo complexa entre os processos bioldgicos e ambientais ao longo da
vida (Schunck e Kowalski, 2020).

Aacupuntura, pratica terapéutica originada na China ha mais de 5.000 anos, baseia-se
na insercao de agulhas em pontos especificos do corpo para equilibrar o “Qi”, energia
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vital que circula pelos meridianos, mantendo a harmonia entre Yin e Yang. Quando esse
fluxo se desequilibra, surgem doencas, e a estimulacao desses pontos busca restaurar o
equilibrio (Yamamura, 1993; Maciocia, 1996; 2015).

O interesse mundial por terapias integrativas tem crescido, especialmente no Brasil,
onde o Ministério da Saude instituiu a Politica Nacional de Praticas Integrativas e Comple-
mentares (PNPIC) pela Portaria GM/MS n° 971/2006, ampliando o acesso a praticas como
acupuntura, fitoterapia e homeopatia e reconhecendo seu potencial de integragao ao
cuidado convencional e a promoc¢ao do bem-estar (Brasil, 2006; 2017; 2018).

Nesse contexto, a acupuntura também se destaca na area estética, sendo utilizada
para tratar condicdes fisicas e emocionais e melhorar a aparéncia, entendendo as
disfung¢des estéticas como manifestacdes externas de desequilibrios internos segundo
a Medicina Tradicional Chinesa (MTC) (Cruz e Pereira, 2018; Cheng et al., 2024; Soekanto
et al., 2024).

Ao contrario da abordagem ocidental, que costuma tratar alteracdes estéticas de
forma isolada, a MTC entende esses sinais como reflexos de desequilibrios nos 6rgaos
internos, no fluxo de Qi e na circulacao de Xue (Maciocia, 1996; Fornazieri, 2013; Maciocia,
2015). Assim, rugas, flacidez, celulite e manchas podem estar relacionadas a deficiéncias
ou estagnacdes que prejudicam a nutricao dos tecidos (Ross, 1995).

Ateoria dos Zang-Fu reforca o papel do Figado, Baco e Rins na saude da pele: o Figado
regula o fluxo de Qi e sangue, o Baco atua na transformacao e transporte de nutrientes
e os Rins sustentam a energia vital, influenciando diretamente a vitalidade cutanea e o
envelhecimento precoce (Ross, 1995; Deadman et al., 2007; Maciocia, 2015).

Por isso, manifestacdes na pele, face e cabelos fazem parte essencial da anamnese
em acupuntura, permitindo identificar disfuncdes sistémicas e direcionar o tratamento
(Fernandes, 2015). A pratica costuma ser associada a técnicas como ventosaterapia, gua
sha, moxabustao e fitoterapia para estimular a circulacao de Qi e Xue, reduzir estagna-
¢coes e nutrir os tecidos de forma mais eficaz (Deadman et al., 2007; Fernandes, 2015;
Maciocia, 2015).

Na area estética, a acupuntura contribui para processos essenciais de regeneracao e
vitalidade da pele. A estimulacao de pontos especificos ativa fibroblastos, aumentando
a producao de colageno e elastina, além de melhorar a circulagcao sanguinea e linfatica,
o0 que favorece a oxigenacao celular, a eliminacao de toxinas e a reducao de radicais
livres associados ao envelhecimento precoce (Santos et al., 2018; Ding et al., 2024). Esses
efeitos ajudam a suavizar rugas, flacidez e edemas e ainda promovem equilibrio energé-
tico com impactos positivos na saude emocional e sistémica (Ross, 1995; Fornazieri, 2013;
Carvalho et al., 2019).

Rev. LEAT - n°10, ano 5, 2025 9



Com o crescimento do interesse por abordagens naturais e integrativas, a acupun-
tura se destaca como uma op¢ao segura, eficaz e nao invasiva para o cuidado da pele.
Seu olhar holistico permite tratar disfuncdes estéticas considerando o organismo como
um todo, respeitando a fisiologia natural e favorecendo resultados duradouros.

Esta revisao tem como objetivo explorar a aplicacao da acupuntura na estética, anali-
sando seus efeitos no tratamento de disfuncdes estéticas e seus beneficios para a saude
da pele.

2. METODOLOGIA

Este estudo consiste em uma revisao integrativa, de carater descritivo e qualitativo,
fundamentada na MTC e em evidéncias cientificas atuais sobre o uso da acupuntura nas
disfuncdes estéticas. A busca foi realizada nas bases Google Scholar, PubMed e SciELO,
utilizando os termos “acupuntura e disfuncdes estéticas”, “acupuntura e estética” e suas
variacdes em inglés (“acupuncture AND aesthetic dysfunctions” e “acupuncture AND

aesthetic”).

Para priorizar estudos recentes, foi aplicado recorte temporal de 2015 a 2025, incluindo
apenas fontes completas e de acesso gratuito. A coleta ocorreu entre marco e junho
de 2025. Foram excluidos artigos incompletos, duplicados, sem acesso livre, que nao
respondiam a questao de pesquisa, cartas ao editor, publicacdes em espanhol e estudos
anteriores a 2015.

3. RESULTADOS

A busca inicial nas bases Google Scholar, PubMed e SciELO, com termos em portu-
gués e inglés relacionados a acupuntura e disfuncdes estéeticas, identificou 6.209 publi-
cacoes (Figura1). Apos a leitura de titulos e resumos e a aplicacao dos critérios definidos,
20 artigos foram selecionados para leitura completa.

Na analise final, seis estudos foram excluidos por nao atenderem plenamente aos
critérios: dois por associarem a acupuntura a outras técnicas da MTC, dificultando a
avaliacao isolada; dois por utilizarem apenas acupressao ou meétodos nao invasivos; e
dois por nao descreverem claramente o protocolo aplicado, o que comprometeria a
reprodutibilidade e a analise dos resultados.

Dessa forma, permaneceram 14 artigos selecionados que atenderam plenamente
aos critérios de inclusao, abordando de forma isolada os efeitos da acupuntura, auricu-
loacupuntura, eletroacupuntura ou thread embedding acupuncture (acupuntura com
insercao de fios) sobre disfuncdes estéticas, tais como rugas, flacidez, sulcos faciais,

10 Rev. LEAT - n°10, ano 5, 2025



melasma, tonificacdo muscular e reducao de medidas corporais, 0s quais seguem no
Tabelal.

Figura 1. Fluxograma de pesquisa e selecao.

Estratégias de Busca

Google Scholar Pubmed Scielo
n=6.171 n=38 n=0
Artigos Excluidos
n=6.053

Artigos com
Potencial para incluséo
n=156

Artigos incluidos na
Reviséo Integrativa

n=14

Fonte: Os autores (2026).

Tabela 1- Sintese dos resultados incluidos na pesquisa.

Nume.ro Titulo Autores Anp de~ Metodologia Re§ult.ad95

do artigo publicagcao Principais
Reducao de Medidas .
Abdominais com Consul EﬂS{iIO Reducao de medidas

1 Eletroacupuntura: 2015 Clinico de circunferéncia

. et al. . .
Estudo Experi- Experimental | abdominal.
mental.
Ensaio A acupuntura
Acupuntura no trata-| Ornela C|II’1ICO. demongtrou reducao
2 . 2016 Randomi- | de medidas corpo-
mento da obesidade et al. . i
zado experi- | rais e melhora no
mental bem-estar geral.
Estética facial: - Evidéncias sugerem
Cruz & Revisao melhora na firmeza
3 acupuntura no trata- . 2018 _ e ~
Pereira bibliografica | da pele e reducao de
mento de rugas .
rugas faciais.
Acupuntura como A acupuntura facial
Tratamento do - melhora a vascu-
. . Santos Revisao de . o
4 Rejuvenescimento 2018 : larizacao, nutricao
o o et al. literatura !
Facial: Uma Revisao tecidual e reduz
Literaria linhas de expressao.
Eficacia da eletro-
galvanopuntura
comparado a ~ Ambos os métodos
Catao . .
acupuntura na ) Ensaio foram eficazes, com
PO . Bizar- L.

5 técnica de pica-pau fias et 2017 clinico melhores resultados
no tratamento de al comparativo | para eletrogalva-
estrias nacaradas em ' nopuntura.
mulheres pos-gra-
videz
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Effect of thread e
. Reducao significativa
embedding )
Yun & Estudo de flacidez e rugas,
6 acupuncture for . 2017 . . -
. . Choi prospectivo | com alta satisfacao
facial wrinkles and i
. dos pacientes.
laxity
Acupuntura e a . Confirma beneficios
T ~ Piere- - ~
minimizagcao de Revisao na reducao de rugas
7 o zan et 2019 - e .
rugas faciais: uma al bibliografica | e melhora da circu-
revisao bibliografica. ' lacao local.
Acupuntura na A ac;upuntura
N . estética melhora a
estética: uma revisao |, ,. . . S .
. Vieira et Revisao de |tonicidade, circu-
8 de literatura sobre os 2021 . ~ .
. : al. literatura lacao e auxilia no
beneficios e aplica- : .
N rejuvenescimento
coes. .
facial.
Short Practical Reducao significa-
. . Estudo )
Regimen of Supasiri tiva do melasma
9 2021 de coorte B .
Acupuncture for et al. . apds regime curto de
prospectivo
Melasma. acupuntura.
A eficacia da Evidéncia de melhora
acupuntura no trata- . na elasticidade,
~ Revisao . ~
10 mento e prevengao Fava 2022 _ e firmeza e reducao de
R bibliografica
de rugas: revisao rugas com acupun-
bibliografica. tura facial.
Effectiveness of Melhorou o ténus
Facial Acupressure Soekan- Estudo muscular facial,
n 2024 . T
and Acupuncture on | to et al. experimental | elasticidade e
Musculus Facei. simetria da face.
Effect of Facial
Acupuncture Stimu- Estudo Houve aumento do
lation: MRI-Based Odino experi- volume muscular do
12 Masseter Muscle e? N 2024 mental com | masseter, melhora da
Volume Analysis ' ressonancia | firmeza facial e satis-
and Questionnaire magnética | facdao dos pacientes.
Evaluation.
Effectiveness of
acupuncture therapy Cheng Estudo Reducao V|S|ve.l c;los
13 on improvement of 2024 . sulcos nasolabiais e
. et al. retrospectivo | . .
nasolabial folds and linhas de marionete.
marionette line.
Is Acupunc- Ensaio Redugso estatisti-
ture Effective in Haghir clinico camente significa-
14 L 2025 . tiva das linhas de
Diminishing Frown et al. randomizado ~ n
. expressao na regiao
Lines? controlado
da glabela.

Fonte: Os autores (2026).
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4. DISCUSSAO

A analise dos artigos selecionados demonstra que a acupuntura tem se consolidado
como uma abordagem eficaz no tratamento de diversas disfuncdes estéticas faciais e
corporais, apresentando fundamentacao tanto na MTC quanto na fisiologia moderna.
Evidéncias robustas apontam que os principais mecanismos envolvidos estao relacio-
nados a estimulacao dos fibroblastos, promovendo aumento na producao de colageno
e elastina, fundamentais para a melhora da firmeza, elasticidade e textura da pele. Essa
acao e particularmente destacada nos estudos de Yun e Choi (2017) e Haghir et al. (2025),
que relataram reducao significativa de rugas, sulcos e flacidez facial apds protocolos de
acupuntura e thread embedding acupuncture.

Estudos como os de Cheng et al. (2024) e Haghir et al. (2025) indicam que a acupun-
tura facial pode melhorar o tdnus muscular, a circulagcao local e reduzir marcas de
expressao, sobretudo em sulcos nasogenianos e linhas de marionete. Esses efeitos estao
relacionados a estimulacao de pontos dos meridianos da Vesicula Biliar e do Estdmago,
que favorecem a regulacao do Qi e do Xue e a regeneracao tecidual.

Aliteratura nacional também destaca que os resultados sao progressivos e dependem
da regularidade das sessdes, da selecao adequada dos pontos e da associacao com
habitos de vida saudaveis (Pierezan et al., 2019; Fava, 2022).

Técnicas complementares como eletrogalvanopuntura e sangria também demons-
tram bons resultados no tratamento de estrias nacaradas, com melhora da textura e da
coloracao da pele, indicando que a estimulacao elétrica pode potencializar a renovacgao
celular e a reorganizacao das fibras dérmicas, além de contribuir para o bem-estar
emocional (Catao Bizarrias et al., 2017).

Estudos mais recentes apontam avancos metodoldgicos, como o uso de ressonancia
mMagneética para evidenciar aumento do volume do musculo masseter apds acupuntura
facial, sugerindo efeito também sobre a musculatura e o contorno facial (Ogino et al,
2024). Em linha com esses achados, a associacao entre acupuntura e acupressao tem
sido relacionada a melhora da simetria, tonicidade muscular e funcionalidade miofascial
(Soekanto et al., 2024).

No tratamento de hiperpigmentacdes como o melasma, a acupuntura tem demons-
trado reducao significativa das manchas, associada a melhora da microcirculagao,
a modulacao de citocinas inflamatodrias e a regulagdo do eixo neuroimune da pele,
atuando também em processos inflamatorios cronicos que sustentam essas disfuncoes.
A melhora progressiva do aspecto cutaneo € ainda relacionada ao equilibrio do eixo
figado-baco-rim segundo a MTC (SUPASIRI et al., 2021).
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Na estética corporal, estudos como os de Consul et al. (2015) e Lima et al. (2022)
reforcam evidéncias dos efeitos fisioldogicos e clinicos da eletroacupuntura na regiao
abdominal.

O estudo de Consul et al. (2015) demonstrou que a eletroacupuntura promove reducao
de medidas abdominais, resultado atribuido a diversos mecanismos fisioldgicos sinér-
gicos, como a modulacao do sistema nervoso auténomo, melhora do metabolismo local,
estimulo da lipdlise e reducao de edema tecidual.

Complementando esses achados, Lima et al. (2022) conduziram um ensaio clinico
randomizado com 50 mulheres com adiposidade abdominal e IMC médio de 22, no
qual foram realizadas 10 sessdes de eletroacupuntura (40 Hz por 40 minutos). Os resul-
tados apontaram reducdes estatisticamente significativas na circunferéncia da cintura,
nas dobras cutaneas supra-iliaca e abdominal, bem como nos percentuais de gordura
corporal e abdominal. Além disso, foi observado um aumento da temperatura da pele
abdominal, indicando elevacao da atividade metabdlica local, coerente com a estimu-
lacao da lipdlise descrita anteriormente por Consul et al. (2015). Nesse contexto, o estudo
de Lee et al. (2006) reforca essa linha de evidéncia ao demonstrar reducdes significa-
tivas em multiplos parametros relacionados a obesidade em um grupo de 31 mulheres
obesas apods sessdes de eletroacupuntura abdominal.

Outro ponto convergente entre os estudos € a implicacao do sistema nervoso
autdénomo, especialmente na regulacdo da microcirculacdo e da termogénese.
A elevacao da temperatura cutanea apos as sessoes de eletroacupuntura, como obser-
vado por Lima et al. (2022), reforca a ideia de que a técnica induz respostas neurovege-
tativas, possivelmente via ativacao simpatica localizada, favorecendo a mobilizagcao de
depdsitos lipidicos.

Essasevidéncias,além de reduzir medidas, a técnica de acupuntura associada a eletro-
terapia promove estimulos continuos e localizados sobre estruturas subcutaneas, o que
a torna uma estratégia promissora e segura dentro das praticas integrativas voltadas a
estética corporal.

Além disso, a associacao da acupuntura sistémica com pontos como 1G4, E36, BPG6,
C7,VG20 e Yintang, e de pontos do meridiano da Bexiga (como B13 a B22), complementa
o efeito da eletroacupuntura abdominal ao modular ndao apenas o metabolismo, mas
também o eixo neuroemocional. A estimulacao desses pontos potencializa a tonificacao
do Qi, melhora da digestao, equilibrio hormonal e reducao de quadros de ansiedade, que
frequentemente estao associados ao comportamento alimentar compulsivo (Haddad e
Marcon, 2011). A atuagao conjunta desses pontos promove o reequilibrio dos Zang-Fu,
facilitando a transformacao e transporte de umidade e fleuma — aspectos fisiopatolo-
gicos frequentemente envolvidos na obesidade segundo a MTC (Consul et al., 2015).
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Adicionalmente, a auriculoterapia em pontos como Shen Men, fome, estbmago, boca
e ansiedade contribuem significativamente para o controle do apetite e das emocdes
associadas a ingestao alimentar. Estudos como o de Haddad e Marcon (2011) apontam
gue tanto a acupuntura corporal quanto a auricular tém impacto na supressao do
apetite e regulacao da saciedade, por meio da elevacao da serotonina e ativagao do
centro hipotalamico da saciedade. Esses efeitos explicam, em parte, a eficacia da técnica
No Manejo do sobrepeso e obesidade em diversos publicos, incluindo trabalhadores em
contextos de estresse.

Com base nessas evidéncias, a acupuntura estética corporal, especialmente com o
uso da eletroacupuntura abdominal associada a acupuntura sistémica e auriculoterapia,
constitui uma abordagem integrativa eficaz. Ela atua por meio de multiplos mecanismos
neurofisioldgicos e energéticos, promovendo efeitos locais e sistémicos, com beneficios
qgue transcendem o contorno corporal, atingindo também o bem-estar emocional, a
autorregulacao do apetite e a melhoria da imagem corporal (Consul et al., 2015; Haddad
e Marcon, 2011; Lima et al., 2022). Esses efeitos nao apenas favorecem o remodelamento
corporal, mas também expandem o uso da acupuntura estética para além do rejuvenes-
cimento facial, consolidando-a como ferramenta terapéutica complementar no manejo
da adiposidade localizada.

Do ponto de vista biomédico, esses efeitos sao sustentados por mecanismaos neuro-
fisiologicos bem documentados na literatura. A estimulacao dos pontos de acupun-
tura ativa fibras aferentes A-delta e C, levando a liberacao central de neurotransmis-
sores como serotonina, dopamina e B-endorfina, além de promover a modulacao do eixo
hipotalamo-hipofise-adrenal (Zhao, 2008). Essa regulacao neuroenddcrina nao apenas
favorece o equilibrio emocional e o bem-estar, mas também impacta diretamente na
homeostase tecidual, melhorando a qualidade da pele e a reparacao celular.

Além disso, estudos recentes apontam que a acupuntura ativa canais idnicos do tipo
TRPV (Transient Receptor Potential Vanilloid), os quais estao diretamente relacionados
a percepcao de estimulos mecanicos e térmicos e participam de processos de regene-
racao tecidual, angiogénese e reparo celular (Luo et al.,, 2021). Esse achado oferece uma
explicacao molecular plausivel para os efeitos regenerativos observados clinicamente.

Apesar dos avancgos, os estudos ainda apresentam heterogeneidade metodologica,
especialmente no que se refere a padronizacao dos protocolos, selecao dos pontos,
numero de sessdes e meétodos de avaliacao dos resultados. Grande parte dos estudos
utilizou amostras pequenas e delineamentos nao randomizados, o que limita a genera-
lizacao dos resultados. Além disso, a auséncia de ensaios clinicos controlados e duplo-
-cegos em larga escala ainda representa uma lacuna na validacao cientifica da acupun-
tura estética.
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Observa-se uma tendéncia crescente na combinagao da acupuntura com outras
abordagens integrativas, como eletroacupuntura, laserpuntura e microagulhamento,
potencializando os resultados terapéuticos. Essa abordagem multimodal reforca o papel
da acupuntura estética como pratica promissora, gue une os saberes da MTC as evidén-
cias cientificas atuais, proporcionando resultados mais rapidos, duradouros e alinhados
as expectativas dos pacientes que buscam tratamentos seguros, minimamente invasivos
e com beneficios adicionais para a saude integral.

5. CONCLUSAO

A acupuntura estética se mostra uma abordagem segura e promissora no trata-
mento dos sinais de envelhecimento facial e na reducao de medidas corporais, com
beneficios relacionados ao aumento da circulacao, estimulo ao colageno e regulacao
neuroendocrina. Apesar de muitos estudos ainda serem observacionais, 0 uso crescente
de métodos objetivos tem fortalecido sua validacao cientifica. Os resultados dependem
de caracteristicas individuais e da personalizagao dos protocolos segundo o diagndstico
da MTC, o que reforca a necessidade de ensaios clinicos mais robustos e de acompanha-
mento em longo prazo para consolidar as evidéncias.
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TREATMENT OF MUSCULOSKELETAL PAIN IN CHILDREN WITH
CEREBRAL PALSY - CASE STUDIES

Franciele Rossi Antoniolli', Denise Veloso Q. Moreira, Sandra Silvério-Lopes
Faculdade de Tecnologia IBRATE, Curitiba (PR).

Email : posgraduacaoacup@ibrate.edu.br

RESUMO

Contextualizagdo: A paralisia cerebral leva a alteracdes musculoesgueléticas que vao
depender do grau da lesao do SNC. Essas alteracdes podem causar algia por todo o
corpo. No pavilhao auricular existem pontos que representam partes do corpo e que,
quando estimulados, ajudam a aliviar a dor. Objetivo: Avaliar se a auriculoterapia pode
ser eficaz como tratamento auxiliar na analgesia, no tratamento fisioterapéutico, em
criancas portadoras de paralisia cerebral com alteracdes musculoesqueléticas. Metodo-
logia: O estudo foi descritivo —estudo de casos. A amostra foi composta por duas criancas
do sexo feminino, com 9 e 17 anos, que frequentam a APAE na cidade de Irani - SC. Utili-
zaram-se 0s acupontos auriculares: SNC, Rim, SNV, relaxamento muscular, analgesia,
adrenal, encéfalo, talamo, quadril, coxa e joelho, estimulados com sementes de mostarda
(Vacaria). O tratamento foi composto de 10 sessbdes, sendo 1vez por semana, associado a
fisioterapia motora. A avaliacao foi realizada pelo inventario Douleur Enfant San Salva-
dour. Resultados: Houve reducao dos escores que avaliaram a percep¢ao dolorosa: de 19
para 3 na voluntaria 1 e de 15 para 3 na voluntaria 2. Conclusao: A auriculoterapia neuro-
fisiologica apresentou resultados muito bons, com reducao da dor musculoesquelética
em criancas portadoras de paralisia cerebral e submetidas a fisioterapia, podendo-se
recomendar a técnica como terapia complementar.

Palavras-chave: Paralisia Cerebral. Auriculoterapia. Fisioterapia. Analgesia.

ABSTRACT

Context: Cerebral palsy leadsto musculoskeletal alterationsthatdepend onthe degree
of CNS lesion; these alterations can cause pain throughout the body. In the auricle, there
are points that represent parts of the body and, when stimulated, help to relieve pain.
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Objective: To evaluate whether auriculotherapy can be effective as an auxiliary treat-
ment for analgesia in physiotherapy for children with cerebral palsy and musculoskel-
etal alterations. Methodology: This was a descriptive case study. The sample consisted
of two female children, aged 9 and 17, attending the APAE (Association of Parents and
Friends of Exceptional Children) in the city of Irani, SC. Auricular acupoints were used
to stimulate the following points: CNS, Kidney, ANS (Anterior Nervous System), muscle
relaxation, analgesia, adrenal gland, brain, thalamus, hip, thigh, and knee, using mustard
seeds (Vacaria). The treatment consisted of 10 sessions, once a week, and motor, assessed
by the San Salvador Child Pain Inventory. Results: There was a reduction in the scores
that assessed pain perception from 19 to 3 in volunteer 1 and from 15 to 3 in volunteer
2. Conclusion: Neurophysiological auriculotherapy showed very good results with the
reduction of musculoskeletal pain in children with cerebral palsy undergoing physio-
therapy, and the technique can be recommended as a complementary therapy.

Keywords: Cerebral Palsy. Auriculotherapy. Physiotherapy. Analgesia.

1. INTRODUCAO

A paralisia cerebral também ¢é definida como resultado de uma lesdao ou mau
desenvolvimento do cérebro, de carater ndao progressivo e existente desde a infancia-A
deficiéncia motora se expressa através de padrdes anormais de postura e movimentos,
associados ao ténus postural anormal. A lesdao, que atinge o cérebro quando ainda €
imaturo, interfere no desenvolvimento motor normal da crianca (Souza et al, 2011).

Adesordem motora na paralisia cerebral, pode seracompanhada por disturbios senso-
riais, perceptivos, cognitivos, de comunicacao e comportamentais, além de epilepsia e
problemas musculoesqueléticos secundarios? (Matos, 2011).

A classificagcao por tipo clinico tenta especificar o tipo de alteracao de movimento
gue a crianca apresenta: espastica, extrapiramidal, atetoide, coréico, disténico, ataxico
(Matos, 2011).

Dependendo do local da lesao, diferentes partes do corpo sao afetadas e, progres-
sivamente, os movimentos tornam-se restritos em amplitude e requerem excessivo
esforco. A condicao se apresenta em quatro tipos, de acordo com a area do corpo lesio-
nada: hemiplegia espastica, diplegia espastica, tetraplegia espastica ou quadriplegia e a
triplegia espastica (Souza et al., 2011).

Os problemas musculoesqueléticos secundarios incluem contraturas musculares
e tendineas, rigidez articular, deslocamento de quadril e deformidades na coluna, que
podem se desenvolver ao longo da vida.
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O grau de comprometimento motor, a idade de aquisi¢cao das etapas motoras, tais
como, sentar e engatinhar, e as deficiéncias associadas, como visual e mental, devem
ser analisados para alcancar o melhor padrao funcional dentro do potencial de cada
paciente. Avaliagdes ortopédicas e motoras devem ser realizadas semestralmente, desde
O primeiro ano de vida, em criancas com paralisia cerebral. Essas avaliacdes tém como
objetivo prevenir deformidades 6sseas e contraturas musculares que resultem em perda
de funcao motora, dores musculares, restricoes respiratorias, cardiacas e alimentares.

Grande parte dos procedimentos preventivos € realizada por meio da reabilitacao
sistematica (fisioterapia e terapia ocupacional), sendo que o ortopedista deve intervir
quando a funcao estiver comprometida ou houver dor muscular importante (Matos,
2011).

A dor musculoesquelética é frequente em pacientes com paralisia cerebral (PC).
Esse fato ocorre devido as posturas alteradas pela patologia, seja pela espasticidade e
bloqueios neuromotores, seja pela necessidade de permanéncia em posturas sentadas
em cadeira de rodas e/ou pela falta de mobilidade.

A busca de recursos complementares a fisioterapia tradicional (cinesioterapia)
encontra possibilidades analgésicasem algumas praticasintegrativase complementares
(PICS). Entre essas técnicas, a auriculoterapia se destaca pela praticidade de execucao e,
no caso das criancas, pela possibilidade de substituicao de agulhas semipermanentes
por sementes e/ou esferas metélicas. Também o uso de pastilhas de 6xido de silicio,
conhecidas como stiper, podem ser um recurso de estimulo auricular em substituicao
as agulhas (Kredens&Silvério-Lopes &Suliano 2016).

A auriculoterapia € uma técnica sistematizada na década de 1950 por Paul Nogier,
na Franca. E considerada um microssistema, no qual todos os 6rgdos internos e partes
do corpo humano sao representados no pavilhao auricular, formando um mapeamento
Udnico, com analogia a ideia de um feto invertido, ou de cabeca para baixo (Figura1).

Figura 1-llustracao do microssistema auricular com correspondéncia do “feto invertido”.
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O mecanismo de acao do entendimento da auriculoterapia neurofisiologica baseia-se
no entendimento de que a orelha € uma zona reflexa, com conexao estreita com o
sistema nervoso central e sistema neurovegetativo. Essa conexao justifica a maioria dos
efeitos terapéuticos da técnica (Silvério-Lopes, 2024).

Entre diversas indicacdes da auriculoterapia, os efeitos analgésicos em dores muscu-
loesqueléticas sao respaldados por bons resultados, sendo uma alta demanda nos
consultoérios de acupuntura (Suliano & Silvério-Lopes & Missio 2015).

Diante dessas colocacdes, o objetivo deste artigo foi relatar, no formato de estudo de
casos clinicos, os resultados terapéuticos, em especial analgésicos, da auriculoterapia
em criancgas portadoras de paralisia cerebral com dores musculoesqueléticas em trata-
mento fisioterapéutico.

2. METODOLOGIA

A amostra da pesquisa foi composta por duas meninas que frequentam a Associacao
de Pais e Amigos dos Excepcionais — Escola Especial Arco iris, uma com 17 anos e outra
com 9 anos, ambas do sexo feminino. A regiao tratada foram os membros inferiores (MMI|).

Os seguintes critérios de inclusao foram considerados: estar frequentando a APAE,
receber atendimento fisioterapéutico, apresentar deficiéncia intelectual e motora e nao
possuir habilidade cognitiva. Como critérios de exclusao: criancas que nao frequentam a
APAE, nao recebem atendimento fisioterapéutico, nao apresentam deficiéncia intelec-
tual e motora ou possuam habilidade cognitiva.

As participantes utilizam cadeira de rodas para locomocao e apresentam encurta-
mentos musculares significativos em membros inferiores, gerando algia, principalmente
durante o atendimento fisioterapéutico.

Primeiramente, foi encaminhada uma solicitacao a Presidente da Associacao de Pais
e Amigos dos Excepcionais — Escola Especial Arco Iris, (Apéndice A), solicitando liberacao
para coleta de dados na instituicdo situada em Irani/SC.

Em seguida, foi realizada uma reuniao na APAE com os pais das criancas, para explicar
sobre os procedimentos do projeto, os objetivos da pesquisa e esclarecer duvidas. Foi
apresentado o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido, solicitando que os pais
autorizassem a participacao das filhas na pesquisa, mediante assinatura do documento.

Os pontos auriculares foram selecionados baseados na literatura de Silvério-Lopes &
Suliano (2025), da linha de auriculoterapia neurofisioldgica e na localizacao descrita pelas
mesmas autoras (Silvério-Lopes & Suliano (2026). Foram utilizados os pontos: SNC, Rim,
SNV, relaxamento muscular, analgesia, adrenal, encéfalo, talamo, quadril, coxa, joelho,
perna, tornozelo, pé. Utilizaram-se de sementes de mostarda (Vacaria), micropore, alcool
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e algodao para assepsia, além de pinca. O tratamento foi composto por 10 sessoes, reali-
zadas uma vez por semana.

Para a avaliacao do procedimento pela auriculoterapia, foi utilizada uma escala
adaptada baseada na escala de “Douleur Enfant San Salvadour. Esta é a primeira escala
validada para avaliacao da dor em criancas com deficiéncia profunda, caracterizando-se
por ser sensivel, fiavel e reprodutivel (Garcia & Fernandes 2007).

A escala compreende cinco questdes de pontuacao da dor, baseadas na observagao
do comportamento da crianca. A pontuacao total € determinada em relacao a um
maximo de 20: até 2, ndo existe dor, a partir de 3, ha duvidas; e a partir de 6, a dor esta
presente.

Apos a realizacao do projeto e ja em posse dos resultados finais, foi marcada uma
reuniao com a presidente da APAE e os pais das criancas, para que estes tomassem
conhecimento dos resultados alcancados.

3. RESULTADOS

O objetivo do presente estudo foi avaliar se a auriculoterapia pode ser eficaz como
tratamento auxiliar na analgesia, no tratamento fisioterapéutico, em criancas porta-
doras de paralisia cerebral com alteracdes musculoesqueléticas.

Observou-se, pela avaliagcao realizada com a escala adaptada baseada na “Douleur
Enfant San Salvadour” (DESS), que antes do tratamento com auriculoterapia as volunta-
rias apresentavam dor, a qual diminuindo com o passar das sessoes (Figura 2).
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Figura 2 - llustracao dos escores de avaliagcao da dor antes de cada sessao de auricu-
loterapia com voluntarias1e 2.
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Observando o grafico da Figura 2, nota-se que o declinio dos escores de percepc¢ao
da dor foi bastante expressivo: a voluntaria 1 passou de 19 pontos para 3 ao final do trata-
mento, enquanto a voluntaria 2 reduziu de 15 pontos para 2.

4. CONSIDERACOES FINAIS

Este trabalho alcancou o seu objetivo, observando-se que a auriculoterapia teve
papel de grande auxilio no tratamento das dores musculoesqueléticas nas criangcas com
paralisia cerebral.

Essas criancas, muitas vezes, apresentam alteracdes musculares e 6sseas que, por Si
s, causam dor. Somando com o tratamento fisioterapéutico, podem gerar um aumento
dessa sintomatologia. Contudo, € importante salientar que o tratamento fisioterapéu-
tico é fundamental e necessario para tais alteracdes, sendo, em muitos casos, indispen-
savel ao longo da vida.

Observou-se que o tratamento deve ser continuo, pois nao desfaz as alteracdes
musculoesqueléticas presentes que geram dor, mas contribui para sua diminuicao.

Segundo relato de uma das maes, houve uma mudanca significativa nafilha: ela ficou
mais sorridente, dormiu melhor e a mae passou a ter menos dificuldade na higiene e na
troca de roupas.

Diante disso, a auriculoterapia pode contribuir para que essas criangas tenham melhor
qualidade de vida, nao apenas durante as sessdes de fisioterapia, mas também em seu
cotidiano.

Com este estudo, pude perceber o quanto sou privilegiada por trabalhar com essas
criancas. Cada uma, especial a sua maneira, transmite carinho e alegria muitas vezes
apenas pelo olhar. Isso me faz perceber o quanto a vida vale a pena e como poder ajudar
a melhorar a vida delas reforca a certeza do caminho que escolhi para minha vida.

E de grande importancia a realizacdo de novos estudos sobre o tema, especificos
para a area, visto que ainda ha escassez de pesquisas e literatura a respeito.
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RESUMO

Introducao: A artrite reumatoide (AR) € uma doenca inflamatdria crénica e autoimune
que compromete articulagcdes e qualidade de vida. Os medicamentos hoje utilizados
para o tratamento, trazem efeitos colaterais, com isso a busca por tratamentos alter-
nativos, como a acupuntura, torna-se constante entre os pacientes com AR. Objetivo:
Evidenciar os beneficios da acupuntura, no alivio da dor e na melhora da qualidade de
vida de pacientes com AR. Metodologia: Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura,
realizada nas bases Google Scholar e PubMed com os descritores “acupuntura” e “artrite
reumatoide”, selecionando-se ensaios clinicos publicados entre 2015 e 2025. Resultados
e discussao: Os estudos analisados demonstraram que a acupuntura, quando aplicada
com base nos principios da Medicina Tradicional Chinesa (MTC), promove melhora signi-
ficativa na dor, funcao fisica e qualidade de vida dos pacientes. A técnica mostrou-se
eficaz na modulacao de respostas inflamatoérias e sintomas emocionais, como ansiedade
e depressao. Conclusao: A acupuntura € uma alternativa segura e promissora como
terapia adjuvante na AR, embora mais estudos clinicos robustos sejam necessarios.

Palavras-chave: Acupuntura. Artrite Reumatoide. Medicina Tradicional Chinesa.
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ABSTRACT

Introduction: Rheumatoid arthritis (RA) is a chronic, autoimmune inflammatory
disease that affects the joints and quality of life. The medications currently used for treat-
ment often cause side effects, leading patients with RA to frequently seek alternative
treatments, such as acupuncture. Objective: To highlight the benefits of acupuncture
in relieving pain and improving the quality of life of patients with RA. Methodology:
This is an integrative literature review conducted using the Google Scholar and PubMed
databases, with the descriptors “acupuncture” and “rheumatoid arthritis,” selecting
clinical trials published between 2015 and 2025. Results and Discussion: The analyzed
studies showed that acupuncture, when applied based on the principles of Traditional
Chinese Medicine (TCM), significantly improves pain, physical function, and patients’
quality of life. The technique proved effective in modulating inflammatory responses
and emotional symptoms such as anxiety and depression. Conclusion: Acupuncture is
a safe and promising alternative as an adjunct therapy for RA, although further robust
clinical studies are necessary.

Keywords: Acupuncture; Rheumatoid Arthritis; Traditional Chinese Medicine.

1. INTRODUCAO

A artrite reumatoide (AR) € uma patologia inflamatodria, autoimune, crénica e multis-
sistémica, caracterizada por inflamacao e hiperplasia has membranas sinoviais, acome-
tendo diversas articulag¢des (Littlejohn e Monrad 2018; Netto, et al. 2021, Smole et al. 2018).

Esse quadro resulta em fortes dores articulares, acompanhado de inchaco, rigidez,
deformidade, reducao de sensibilidade nas articulacdes, levando a incapacidade de
realizar certos movimentos. Também observa-se alteracdes sistémicas como: disturbios
pulmonares, cardiovasculares, psicologicos entre outros (Littlejohn e Monrad 2018; Netto,
et al. 2021; Smole et al. 2018).

A etiologia da AR ainda se mantém desconhecida, porém ja estao bem estabelecidos
alguns fatores de risco, como: genéticos, imunologicos, o tabagismo, a obesidade, fatores
ambientais e o género feminino, com forte relacdao ao desenvolvimento da doenca
(Smole et al. 2018).

A patogenia da AR é complexa, envolvendo mecanismos moleculares como a desre-
gulacao na citrulinacao, processo que altera a estrutura e o dobramento das proteinas.
Com sua desregulacao ocorre um acumulo de proteinas alteradas nas articulagcdes que
leva a formacgao de anticorpos anti-proteina citrulinada, além dainfiltracao na membrana
sinovial de células imunes adaptativas (Lofted et al. 2019; Mellado et al. 2015).
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Em 2020, estimou-se que em torno de 17,6 milhdes de pessoas tinham AR no mundo,
com maior prevaléncia em mulheres. Ja em 2022 a populacdao mundial afetada foi de 0,6
— 1%, no Brasil os individuos com AR, ficam em torno de 0,46 — 2%, ocorrendo mais em
mulheres em uma faixa etaria de 25-65 anos (Ribeiro et al. 2022).

Com isso a AR torna-se um problema de saude publica, gerando muitos gastos
associados a internacdes, medicamentos, além de gerar problemas psicologicos devido
a incapacidade dos pacientes em realizar movimentos corriqueiros e a dor constante,
tais como ansiedade, depressao e transtornos de humor (Netto et al. 2021).

Uma boa terapia para a AR, busca a remissao da doenca, preservar a integridade
articular e reduzir o processo inflamatdrio, ja que a mesma nao tem cura, o tratamento
medicamentoso para a AR é baseado em medicamentos antireumaticos sintéticos
convencioinais, bioldgicos ou sintéticos direcionados, antinflamatorios esteroides (glico-
corticoides) e nao esteroides. Todos estes farmacos trazem inumeros efeitos adversos
(Gu et al. 2018)

Existe entre os pacientes com AR uma busca consideravel por terapéuticas comple-
mentares e alternativas, que visam uma melhora na sintomatologia e também na quali-
dade de vida dos mesmos. Neste contexto é evidente a busca pela acupuntura, uma
técnica milenar da medicina tradicional chinesa (MTC), que com a utilizacao de agulhas
em pontos especificos no corpo, visa o equilibrio nas diversas esferas que compdem o
individuo (Lee, Shin e Ernst 2008).

A MTC é utilizada para a promoc¢ao, manutencao e recuperac¢ao da saude, utilizando
um modelo de saude sistematico, que compreende teoria e praticas unicas, dentre
elas a acupuntura. Nas praticas da MTC ocorre uma caracterizagcao do desequilibrio ou
sindrome do individuo e se traca um plano terapéutico (Lee, Shin e Ernst 2008).

A teoria central da MTC é baseada na energia Yin-Yang e dos cinco movimentos:
metal, fogo, agua, madeira e terra, que atribuem a energia (Qi), para o corpo (Lu et al.
2012).

A acupuntura é uma técnica, onde agulhas sao colocadas em pontos especificos, por
onde passam meridianos, que carreiam QI. Existem varios canais, em diferentes trajetos,
formando uma rede, capaz de atingir todos os tecidos corporais e também os érgaos e
visceras (Jiang e Lou 2004).

Neste contexto oriental individuos com AR podem se caracterizar em padroes
associados a invasao de fatores patégenos como frio ou calor junto com a umidade nas
articulagcdes que promove bloqueio de Qi e sangue (Xue), nos canais energéticos, o que
a torna uma sindrome Bi (Lu et al. 2012).
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Assim a AR pode ser dividida em padrdes especificos como: padrao vento-frio-umi-
dade; padrao vento-umidade-calor; padrao persistente que transforma o calor e preju-
dica o padrao yin, padrao de deficiéncia de Qi e sangue com catarro e estase e por fim
padrao de deficiéncia de yin e yang de figado, sangue e rins (Zhang, Jiang e Lu 20T1).

Para determinar o padrao do paciente € importante considerar aspectos fisicos, psico-
l6gicos, bem como exame da lingua e pulso do mesmo (Zhang, Jiang e Lu 2011).

Em relacao a etiologia da AR, segundo os conceitos orientais, a doenca pode ser expli-
cada como uma insuficiéncia constitucional do individuo, levando a um desequilibrio
No rim que rege 0s 0ssos € no figado que comanda o sistema nervoso (Zhao-Zhi 2008).

Quando o rim esta deficiente, ha também deficiéncia de Qi verdadeiro e de medula
o0ssea, sendo que a deficiéncia renal, elemento agua, é incapaz de nutrir o figado,
elemento madeira, assim nao ha nutricdo no sistema nervoso e 0ssos resultando nas
deformidades articulares (Zhao-Zhi 2008).

A deficiéncia de rim torna o individuo mais suscetivel a agressao de agentes da
natureza, resultando nos bloqueios dos fluxos de Qi e Xue (Lu et al. 2012).

Com isso o objetivo desta revisao é trazer estudos que mostram o uso da acupuntura
no tratamento da AR, evidenciando os possiveis beneficios desta técnica, no que diz
respeito ao alivio da dor e também na melhora da qualidade de vida dos pacientes.

2. METODOLOGIA

O presente estudo trata-se de uma revisao integrativa da literatura. Assim a organi-
zacdao dessa pesquisa baseou-se na selecao, avaliacdo e sintese das informacdes
relevantes do tema proposto, pesquisadas em diferentes plataformas de busca.

As bases de dados escolhidas para a busca de artigos, na realizacao dessa revisao

foram: o Google Scholar, e o U.S. National Library of Medicine (PubMed), a coleta de
dados foi realizada em janeiro e fevereiro de 2025, para elaboracao do artigo nos meses
de marc¢o e abril deste mesmo ano.

A busca dos artigos foi baseada nos termos encontrados nos descritores em ciéncias
da saude (DeCS): acupuntura (acupuncture) e artrite reumatoide (rheumatoid arthritis).
Como estratégia de busca para refinar a pesquisa foi utilizado o operador booleano and,
combinando os descritores anteriormente mencionados: acupuncture AND rheuma-
toid arthritis. Priorizou-se como tempo de pesquisa artigos dos ultimos dez anos.

Como critérios de inclusao foram utilizados somente os ensaios clinicos e ensaios
clinicos randomizados, que estavam disponiveis na integra para leitura nas plataformas
ja citadas, nos idiomas inglés e portugués.
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Além disso buscou-se utilizar estudos cuja grupo amostral continham pacientes com
diagndstico de artrite reumatoide comprovado por exames laboratoriais e/ou exames de
imagens, associados com sintomas clinicos, forma aceita de diagnostico pela sociedade
americana de reumatologia e que utilizaram acupuntura como forma de tratamento.

Os critérios de exclusao adotados para elaboracao desse estudo foram: artigos em
outras linguas que nao inglés e portugués, artigos duplicados, artigos que utilizaram
outra técnica da MTC: como a eletroacupuntura, moxabustao, laserterapia, artigos que
nao respondiam a questao de pesquisa, artigos com mais de 10 anos de publicacao,
artigos que nao especificaram o periodo de tratamento dos pacientes, artigos sem
acesso livre, revisoes, livros, cartas ao editor e resumos publicados em anais de eventos,
tese e dissertacdes independentemente do ano.

3. RESULTADOS

A busca inicial porartigos nas plataformas pesquisadas gerou um numero de aproxi-
madamente 1700 artigos do tema proposto com a utilizacao dos descritores combi-
nados: acupuncture AND rheumatoid arthritis, com o uso do filtro associado ao tempo
de publicacao, que enfatizou os ultimos 10 anos (2015-2025) este numero caiu para 483
artigos.

Com a aplicacao do segundo filtro que diz respeito ao tipo de pesquisa realizada,
onde optou-se por ensaios clinicos e ensaios clinicos randomizados, o numero de artigos
reduziu para 33.

Estes foram escolhidos para leitura dos titulos e resumos com o objetivo de verificar
a possibilidade de enquadrarem-se nos critérios de inclusao. Apds essa breve leitura,
treze foram selecionados para a apreciacao na integra com a aplicacao dos cirtérios de
exclusao, ja mencionados na metodologia.

Seguindo tais critérios somente dois estudos foram selecionados para serem discu-
tidos e incluidos nesta revisao; quatro dos estudos foram excluidos, pois mostravam a
acao e efetividade de outras técnicas da MTC em pacientes com AR, como a moxabustao,
a laserterapia associada a acupuntura e a intradermo acupuntura para o tratamento da
doenca.

Foram excluidos também trés estudos chineses cujos titulos e resumos apresenta-
vam-se em inglés nas plataformas de busca, no entanto, o artigo na integra estava em
mandarim. Outros dois artigos em que a populacao de estudo nao tinha somente AR
como patologia de base e também outras doencas autoimunes como a fibromialgia,
foram descartados.
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Em um dos estudos os pacientes tratados apresentavam sintomas como dores nas
articulacdes e deformidades das mesmas, mas nao possuiam o diagnostico de AR
estabelecido, sendo, da mesma forma, excluido. E por fim foi excluido um artigo que
apresentava somente o protocolo de estudo.

No quadro (quadro 1) a seguir observa-se uma caracterizacao dos estudos escolhidos
para a elaboracao desta revisao.

Quadro 1- Sintese dos artigos analisados

Autor e ano
de publicagdo

Objetivo

Metodologia

Pontos de
Acupuntura

Conclusao

Seca et al. 2018

Avaliar os efeitos
da acupun-

tura baseada

no diagnodstico
funcional da

MTC na dor, forca
muscular, funcao
articular, ativi-
dade inflamatoéria
e qualidade de
vida em pacientes
com AR.

Ensaio clinico
randomizado,
duplo cego com
105 pacientes,
distribuidos em

3 grupos (n=35):
grupo: Control AC
que receberam
agulhas em pontos
falsos de acupun-
tura; grupo Verum
AC que receberam
agulhas nos pontos
de acupuntura

e o grupo lista

de espera, nao
fizeram acupun-
tura.

Triploaguecedor 5
(TAS)

Vesicula biliar 39
(VB39)

Coracao 3 (C3)

Rim 7 (R7)

A acupuntura
baseada no
diagnodstico MTC,
com pontos
selecionados,
demonstrou
efeitos clinicos
superiores ao
placebo.

Seixas et al. 2022

Avaliar o efeito da
acupuntura na
gualidade de vida
dos pacientes
com AR

Estudo observa-
cional analitico

e transversal,

gue analisou 50
pacientes.
Hipoteses

- aacupuntura
tem um efeito
mediador na
avaliacao da quali-
dade de vida;

- 0 escore de ativi-
dade da doenca é
influenciado pela

acupuntura

- a qualidade

de vida e a ativi-
dade da AR estdo
relacionadas.

N&o foram
mencioandos

no estudo, Mmas
foram escolhidos
com base nos
principios de
regulacao energé-
tica da MTC.

A qualidade de
vida é influen-
ciada favora-
velmente pela
pratica comple-
mentar de
acupuntura nos
pacientes com
AR.

A acupuntura
também foi
importante como
mediador na
reducao da ativi-
dade da doenca.

Elaborada pela autora: Fernanda Huf
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4. DISCUSSAO

A artrite reumatoide, como mencionada anteriormente € uma enfermidade inflama-
téria autoimune crénica, caracterizada por poliartrite simétrica e progressiva, com maior
predilecao pelas articulacdes das maos e punhos, afetando mais de 90% dos pacientes
diagnosticados (Seca et al. 2016; Seca et al. 2018; Seixas et al. 2022).

As manifestacdes clinicas incluem dor, rigidez matinal, edema articular, fadiga e
limitacao funcional, culminando em comprometimento significativo da qualidade de
vida (QV), com implicagcdes socioecondmicas severas. Apesar dos avancos terapéu-
ticos nos ultimos anos, muitos pacientes com AR nao alcancam remissao sustentada
ou apresentam efeitos adversos relevantes com os tratamentos convencionais. Nesse
cenario, cresce o interesse pelo uso de terapias complementares e integrativas, especial-
mente a acupuntura, estima-se que entre 30% e 60% dos pacientes com AR utilizem
alguma forma de medicina complementar, incluindo a acupuntura (Seca et al. 2016;
Seca et al. 2018; Seixas et al. 2022).

Seca et al (2016) propdem um protocolo de estudo clinico randomizado multicéntrico
duplo-cego, com a populacao portuguesa, onde pacientes selecionados devem possuir
AR com a sindrome Turning Point, com o objetivo de investigar os efeitos da acupuntura
baseada em diagndstico funcional da MTC sobre dor nas maos, forca muscular e quali-
dade de vida relacionada a saude (QVRS), utilizando o modelo tedrico de Heidelberg e a
teoria AlgorLaedens (ALT), este estudo foi executado por Seca et al em 2018.

De acordo com o modelo de Heidelberg, descrito por Seca et al (2016), a acupuntura é
compreendida como uma terapia reflexa que promove modulacao do sistema nervoso
autdénomo, estimula a liberagcao de neurotransmissores como endorfinas, serotonina e
encefalinas, além de influenciar a liberacao de fatores imunomoduladores e vasoativos
gue impactam diretamente a resposta inflamatoria e a percepcao da dor.

A ALT, também conhecida como tratado sobre Doencas Febris (Shang Han Lun), é
vista como um modelo regulatério que explica o algor (frio) passa da pele para os tecidos
internos do corpo, causando fendmenos neuroldgicos e imunolégicos em seu caminho,
enquanto supera os seis niveis de defesa. A ALT combina a linguagem que sao sinais e
sintomas clinicos que indicam o estado autonémico funcional das diferentes regides do
corpo, com a linguagem do sistema de calor (calor) e algor (frio) (Seca et al. 2016).

Com isso a proposta dos autores foi dividir a populacao de estudo em trés grupos:
um gue recebeu acupuntura em pontos fora dos meridianos; outro grupo que recebeu
acupuntura em pontos especificos, de acordo com o diagndstico MTC, os pontos
escolhidos foram triplo aquecer 5 (TA5), vesicula biliar 39 (VB39), coracao 3 (C3), rim 7 (R7)
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e outro grupo que nao recebeu acupuntura. O tratamento ocorre durante 4 semanas
incluindo 9 sessdes (Seca et al. 2026; Seca et al. 2018).

Seca et al (2018), realizou o protocolo experimental citado anteriormente onde a
populacao de estudo foi de 105 pacientes do departamento de Patologia Experimental
e Acupuntura da Faculdade de Medicina da Universidade de Coimbra, Portugal, dividos
nos trés grupos ja mencionados com 35 componentes em cada grupo. As avaliacdes
realizadas foram associadas ao autorrelato de dor, limiar de dor por pressao, forca de
preensao manual, forca no braco, indice de incapacidade funcional, qualidade de vida,
atividade da AR com 28 articulac¢des, velocidade de hemossedimentacao e proteina C
reativa.

Lembrando que os grupos acupuntura receberam o mesmo numero e profundidade
e estimulacao de agulhas as avaliacdes foram realizadas cinco minutos antes e cinco
mMinuntos apos a sessao de acupuntura ao longo de quatro semanas (Seca et al. 2018).

Com isso o estudo clinico randomizado, duplo-cego e controlado por placebo condu-
zido por Seca et al (2018) demonstrou que pacientes tratados com acupuntura baseada
em diagnostico funcional da MTC, apresentaram melhora significativa na dor autorrefe-
rida, medida por escala visual analdégica (EVA), aumento do limiar de dor por algometria
de pressao, ganho de forca de preensao manual e do braco, além de redu¢ao no numero
de articulacdes inchadas e doloridas. Adicionalmente, os escores de qualidade de vida,
mensurados pelo questionario SF-36, evidenciaram melhora estatisticamente significa-
tiva em sete dos oito dominios avaliados, incluindo funcao fisica, dor, vitalidade e saude
mental.

O diagnostico pela MTC, especialmente segundo o modelo de Heidelberg e a Teoria de
ALT, oferece uma abordagem diferenciada e individualizada para os pacientes com AR.
Essa perspectiva considera que a doenca nao € uniforme, mas se expressa por diferentes
padroes funcionais, sendo a sindrome Turning Point, um dos mais relevantes para casos
com dor variavel, sensacdes térmicas alternantes e sintomas migratorios (Seca et al. 2018)

A acuracia na identificacao desses padrdes permite a alocagao mais precisa dos
pontos de acupuntura, como exemplificado na selecao dos pontos TA5, VB39, C3 e R7 no
estudo de Seca et al (2018), os quais mostraram maior eficacia terapéutica em compa-
racao aos pontos nao especificos usados no grupo controle.

O ponto TAS é responsavel por regular o nivel Tai Yang, eliminando calor e pacificando
o Yang do figado, o ponto VB39 nutre a medula, pacificando o Yang do figado expelindo
o vento, o C3 elimina o fogo por excesso ou deficiéncia, desobstrui o canal e acalma o
espirito e por fim o R7 tonifica o Yang do rim, drena a umidade. Sendo a AR considerada
segundo a MTC uma doenca associada a deficiéncia de Rim, com comprometimento da
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medula e uma sindrome Bi, os pontos sao extremamente Uteis (Seca et al. 2016; Seca et
al. 2018 Zhang et al. 2011, Zhao-Zhi, 2008).

Seca et al (2016) também citam que mostram a nivel imunologico, a acupuntura
demonstrou reduzir citocinas pro-inflamatodrias interleucinas 1 e 6 (IL-1, IL-6) e aumentar
citocinas anti-inflamatdrias interleucinas 4 € 10 (IL-4, IL-10), inibindo a ativacao de masto-
citos sinoviais e restaurando a regulacao do eixo hipotalamo-hipofise-adrenal. Esses
achados corroboram a visao de que a acupuntura possui potencial terapéutico além do
efeito analgésico, atuando também na modulagao dos processos patofisioldgicos subja-
centes da AR (Seca et al. 2016; Tam et al. 2007).

Seixas et al (2022), realizou um protocolo de estudo observacional transversal, com
55 pacientes diagnosticados com AR, avaliados em dois momentos, com intervalo
de oito semanas entre as avaliagcdes, que foram submetidos a um plano terapéutico
complementar com acupuntura, no hospital Santo Anténio de Coimbra, Portugal. Para
a avaliacao foram utilizados questionarios como o questionario de qualidade de vida
em cinco dimensdes: mobilidade, cuidados pessoais, atividades usuais, dor/desconforto,
ansiedade/depressio (5Q-5D-5L), a escala visual analdgica da qualidade de vida (VAS-Qol)
e 0 escore de atividade da doenca com dosagem de proteina C reativa (DAS28-CRP).

Embora os pontos de acupuntura especificos nao sejam citados, foram selecionados
com base na TPS e nos principios do modelo sinusoidal de regulagao energética da MTC
(modelo de Heidelberg), (Seixas et al. 2022).

Assim o estudo observacional de Seixas et al (2022), reforca a contribuicao da acupun-
tura para a reducao da atividade da doenca (DAS28-CRP) e para a melhora da qualidade
de vida em pacientes com AR. Apods o protocolo complementar de acupuntura, 44% dos
pacientes atingiram remissao clinica e nenhum apresentou atividade elevada da doenca.
Além disso, observou-se melhora significativa em aspectos como mobilidade, realizacao
de atividades cotidianas, dor e sintomas emocionais como ansiedade e depressao.

Apesar dos resultados promissores, a pesquisa sobre acupuntura em AR enfrenta
varias limitacdes e desafios. Seixas et al (2022) apontam que, em Portugal, nao existe um
protocolo/plano terapéutico em acupuntura. A falta de clareza e/ou exposicao de resul-
tados efetivos tem dificultado a implementacao da acupuntura, seja como tratamento
isolado ou em conjunto com outra terapia ja implementada.

Em termos clinicos, a acupuntura pode ser especialmente util como estratégia
adjuvante para pacientes com dor persistente, limitacdes funcionais ou efeitos adversos
com os tratamentos convencionais. Seu perfil de segurancga favoravel, auséncia de efeitos
colaterais significativos e boa aceitacao por parte dos pacientes a tornam uma alterna-
tiva promissora para inclusao em protocolos integrativos (Seixas et al. 2022).
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Estudos anteriores frequentemente falharam em demonstrar a superioridade da
acupuntura sobre placebo, muitas vezes devido a deficiéncias metodoldgicas, como
auséncia de duplo-cego, alocacao nao baseada em diagnodstico funcional e protocolos
padronizados ineficazes. A analise de Seca et al (2018), evidencia que a personalizagcao
do tratamento baseada em critérios funcionais da MTC, aliada ao rigor metodoldgico, é
fundamental para revelar os reais beneficios da acupuntura e superar as limitacdes de
estudos anteriores.

5. CONCLUSAO

As evidéncias cientificas analisadas sugerem que a acupuntura oferece beneficios
significativos para pacientes com AR, incluindo melhoria da qualidade de vida, reducao
da dor, aumento da forca e funcao fisica, e diminuicao da atividade da doenca. Esses
beneficios sao relevantes considerando as limitacdes das terapias convencionais.

No entanto, apesar dos resultados promissores, ainda sao necessarios mais ensaios
clinicos randomizados, com amostras maiores e critérios diagnosticos padronizados
gue integrem a MTC e a medicina ocidental, a fimm de consolidar a evidéncia cientifica e
favorecer a inclusao sistematica da acupuntura nas diretrizes terapéuticas da AR
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RESUMO

A parestesia do nervo alveolar inferior (NAI) constitui uma possivel complicacao
associada a exodontia de terceiros molares inferiores. Caracteriza-se por alteracdes
neurossensoriais em areas inervadas pelo nervo acometido, manifestando-se clinica-
mente como hipoestesia, dorméncia e/ou parestesia, decorrentes de injlrias nervosas.
Nos casos em que a parestesia se instala, diferentes abordagens terapéuticas podem
ser empregadas com o objetivo de promover a recuperacao da funcao sensitiva,
incluindo terapias farmacoldgicas e intervencdées complementares, como a auriculote-
rapia. Objetivos: Relatar um caso clinico de parestesia do nervo alveolar inferior tratado
com auriculoterapia como terapia complementar. Metodologia: Trata-se de um estudo
descritivo do tipo relato de caso, baseado em dados do prontuario de uma paciente de
51anos atendida no Projeto Siso (UEPG). Apods a extracao de terceiro molar inferior direito
incluso, a paciente apresentou parestesia do nervo alveolar inferior. O tratamento incluiu
administracao de vitamina do complexo B associada a auriculoterapia, realizada em
cinco sessdes semanais, com aplicacao de sementes em pontos especificos do pavilhao
auricular, estimuladas por pressao digital. Resultados: A paciente apresentou melhora
significativa do quadro, relatando cerca de 90% de recuperacao da sensibilidade apos
cinco sessdes de auriculoterapia. Houve também satisfacao com o tratamento, indicando
beneficios clinicos e potencial auxilio no controle da ansiedade. Conclusao: A auriculo-
terapia mostrou-se uma alternativa eficaz como terapia complementar no tratamento
da parestesia do nervo alveolar inferior, contribuindo para a recuperacao Neurossenso-
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rial. A técnica pode ser indicada em casos semelhantes, destacando-se como recurso
pOUCO invasivo e promissor na pratica odontoldgica.

Palavras-chave: Auriculoterapia, Parestesia, Terapias Complementares.

1. ABSTRACT

Inferior alveolar nerve (IAN) paresthesia is a possible complication associated with the
extraction of lower third molars. It is characterized by neurosensory alterations in areas
innervated by the affected nerve, clinically manifesting as hypoesthesia, numbness,
and/or paresthesia, resulting from nerve injuries. In cases where paresthesia develops,
different therapeutic approaches can be employed to promote the recovery of sensory
function, including pharmacological therapies and complementary interventions, such
as auriculotherapy. Objectives: To report a clinical case of inferior alveolar nerve pares-
thesia treated with auriculotherapy as a complementary therapy. Methodology: This
is a descriptive case report study, based on data from the medical record of a 51-year-
old patient treated at the Siso Project (UEPQ). After the extraction of an impacted right
lower third molar, the patient presented with inferior alveolar nerve paresthesia. The
treatment included administration of B-complex vitamins combined with auriculothe-
rapy, performed in five weekly sessions, with the application of seeds to specific points
on the auricle, stimulated by digital pressure. Results: The patient showed significant
improvement, reporting approximately 90% recovery of sensitivity after five auriculothe-
rapy sessions. There was also satisfaction with the treatment, indicating clinical benefits
and potential assistance in controlling anxiety. Conclusion: Auriculotherapy proved
to be an effective alternative as a complementary therapy in the treatment of inferior
alveolar nerve paresthesia, contributing to neurosensory recovery. The technique can be
indicated in similar cases, standing out as a minimally invasive and promising resource
in dental practice.

Keywords: Auriculotherapy, Paresthesia, Complementary Therapies.

1. INTRODUCAO

A cirurgia de remocao de terceiros molares inferiores inclusos ou impactados € consi-
derada um dos procedimentos mais realizados na pratica odontoldgica cirdrgica. Ha uma
importante relacao entre o canal mandibular e as raizes dos terceiros molares inferiores,
favorecendo o risco de injuria do nervo alveolar inferior, que poderia desencadear uma
disfuncdo neuronal denominada parestesia. Estima-se que essa situacao ocorra entre
0,5 a 8% em cirurgia de remocao de terceiros molares inferiores (Benevides et al., 2018).
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Na pratica odontoldégica é comum encontrar casos de parestesia em pacientes que
foram submetidos a exodontias, principalmente em terceiros molares inferiores ou cirur-
gias que envolvam a proximidade de feixes vasculo-nervosos. Na regiao mandibular, a
mais frequentemente afetada pelas parestesias, estruturas nobres como o nervo lingual,
o nervo alveolar inferior e o nervo bucal estao presentes (Florian et al., 2012).

A auriculoterapia € um sistema independente da acupuntura e especialidade dentro
da Medicina Chinesa. Através dessa técnica podem ser tratadas cerca de 200 enfer-
midades, entre as quais estao: enfermidades de caracter funcional, enfermidades de
caracter neuroldégico e psicologico: cefaleias, parestesias, ansiedade, insénia e dor. A
auriculoterapia € provavelmente um dos mais antigos métodos terapéuticos praticados
na China (Gomes, 2016).

A Auriculoterapia, € considerada um microssistema representativo do corpo humano,
onde cada ponto ou area do pavilhao corresponde a uma area ou funcao organica. O
tratamento consiste na colocacao de sementes esféricas em pontos selecionados, fixadas
com esparadrapos e estimuladas por pressao digital pelo paciente, visando auxiliar na
harmonizacao energética (Florian, 2012).

O presente estudo teve como objetivo o relato de um caso de parestesia do nervo
alveolar inferior tratado com auriculoterapia.

2. METODOLOGIA

Estudo de caracteristica descritiva do tipo relato de caso, cujos dados foram obtidos a
partir do prontuario do paciente. A coleta de dados foi realizada através de um apanhado
geral de todo histérico odontoldgico do paciente no Projeto de Prestacao de Servicos -
Projeto Siso, localizado na sala M61, no Bloco M do Campus Uvaranas da UEPG. A paciente
M.G.G. de 51 anos passou pela cirurgia de extracao de terceiro molar inferior direito
incluso e no pods-operatdrio apresentou parestesia do nervo alveolar inferior direito. Para
o tratamento, foi prescrito vitamina do complexo B (CITONEURIN), um comprimido duas
vezes ao dia e como terapia complementar utilizou-se pontos da auriculoterapia neuro-
fisiologica (Silvério-Lopes; Carneiro-Suliano, 2026). Foram realizadas cinco sessdes, com
aplicacao de sementes de mostarda esféricas (DUX; Tipo de Ponto: Sementes de 1,5mm
e 1,8 mm; Pontos por Cartela: 60 Pontos; Produto descartavel) fixadas com esparadrapo
nos pontos: Sistema Nervoso Central (Shen men), Rim, Sistema Nervoso Auténomo
(SNA), Maxilar Superior, Maxilar Inferior, Face, Dentes, Relaxamento Muscular, Temporal,
Analgesia, Sub-coértex, Adrenal, Circulacdao e Ansiedade, visando auxiliar na harmoni-
zacao energética. A cada sessao foram realizadas as trocas das sementes.

Tratamento/Intervencgdo: Intervencdo foi realizada no Projeto de Prestacdo de
Servicos - Projeto Siso, ha cidade de Ponta Grossa (PR).
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Foram realizadas cinco sessdes, com intervalo de sete dias, totalizando 35 dias de
acompanhamento, sendo que a paciente seguiu com a medicacao prescrita acima
durante 15 dias.

Cada sessao contou com o0 uso um unico material de estimulo conforme descricao
anterior. Nao houveram mescla e nem repeticdes dos materiais de estimulos. A volun-
taria foi orientada a estimular os pontos trés vezes ao dia, com pressao digital.

A recomendacao é realizar sessdes semanais por pelo menos um més e reavaliar o
guadro, se necessario, pode continuar o tratamento por mais um més, ou até a melhora
significativa dos sintomas.

3. RESULTADOS

A auriculoterapia nesse caso proporcionou uma melhora clinica para a paciente que
relatou estar satisfeita com a terapia. A paciente informou através de autorrelato, uma
melhora de 90% do retorno da sensibilidade apds 5 sessdes de auriculoterapia, realizada
como terapia complementar.

Imagem 1. Auriculoterapia.
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4. DISCUSSAO

A literatura aponta que lesdes nervosas podem ocorrer por compressao, estiramento
ou secc¢ao parcial do nervo durante o procedimento cirurgico, resultando em alteracdes
sensoriais transitorias ou permanentes (Benevides et al., 2018; Renton; Yilmaz, 2012).

No presente relato, a paciente apresentou parestesia no pds-operatdrio imediato, o
gue esta de acordo com achados descritos por Renton & Yilmaz, que destacam que a
mMaioria das lesdes do nervo alveolar inferior ocorrem no periodo intra ou pos-operatorio
precoce. A conduta inicial com vitamina do complexo B também € amplamente descrita
na literatura, sendo utilizada como suporte a regeneracao neural, embora sua eficacia
isolada ainda seja discutida (Robinson; Smith, 2013).

A utilizacao da auriculoterapia como terapia complementar mostrou resultados
promissores neste caso, com melhora significativa da sensibilidade relatada pela
paciente.Talachado € consistente com estudos que indicam que a estimulagao de pontos
auriculares pode promover efeitos neuromoduladores, influenciando o sistema nervoso
central e periférico, além de estimular a liberacdo de neurotransmissores relacionados
ao controle da dor e regeneracao tecidual (Paul Nogier, 1957; Silvério-Lopes; Carneiro-Su-
liano, 2026).

Além disso, a escolha dos pontos auriculares, como Sistema Nervoso Central (Shen
men), Sistema Nervoso Autbnomo (SNA) e Subcortex, esta alinhada com protocolos
descritos na literatura para o manejo de dor, ansiedade e disfuncdes neurossensoriais
(Gomes, 2016). A melhora de 90% relatada pela paciente apds cinco sessdes reforca o
potencial da auriculoterapia como abordagem adjuvante eficaz, especialmente por se
tratar de uma técnica minimamente invasiva, de baixo custo e com boa aceitacao pelos
pacientes.

Entretanto, por se tratar de um relato de caso, os resultados devem ser interpretados
com cautela, uma vez que nao é possivel estabelecer relagcao causal definitiva. Estudos
clinicos controlados, com amostras maiores, sao necessarios para validar a efetividade
da auriculoterapia no tratamento da parestesia do nervo alveolar inferior. Ainda assim,
os achados deste estudo corroboram a literatura existente e sugerem que a associacao
de terapias convencionais e complementares pode representar uma estratégia promis-
sora no manejo dessas alteracdes neurossensoriais.

5. CONSIDERAGCOES FINAIS

A auriculoterapia dentre as técnicas da medicina tradicional chinesa pode ser utili-
zada para tratamento da parestesia do nervo alveolar inferior, e pode ser indicada para
todos os casos de parestesia, como terapia complementar.

42 Rev. LEAT - n°10, ano 5, 2025



Essa técnica tem demonstrado excelentes resultados no tratamento de disturbios
Nneurosensoriais, como nos casos de parestesia do nervo alveolar inferior, sequela que
ocorre apos exodontias de terceiros molares. A elaboracao de casos clinicos como este
sao de extrema importancia para o desenvolvimento e a divulgacao de tao valiosa
terapéutica.
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