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No ambito federal, cabe assinalar, ainda, que o Ministério da
Salide realizou, em 2001, o Férum para formulagdo de uma proposta
de Politica Naciona de Plantas Medicinais e Medicamentos Fito-
terdpicos, do qual participaram diferentes segmentos tendo em conta,
em especial, a intersetorialidade envolvida na cadeia produtiva de
plantas medicinais e fitoterapicos. Em 2003, o Ministério promoveu o
Semindrio Nacional de Plantas Medicinais, Fitoterapicos e Assis-
téncia Farmacéutica. Ambas as iniciativas aportaram contribuigdes
importantes para a formulagdo desta Politica Nacional, como con-
cretizagdo de uma etapa para elaboragdo da Politica Naciona de
Plantas Medicinais e Fitoterpicos.

1.4. TERMALISMO SOCIAL/CRENOTERAPIA

O uso das Aguas Minerais para tratamento de salide é um
procedimento dos mais antigos, utilizado desde a época do Império
Grego. Foi descrita por Herddoto (450 a.C.), autor da primeira pu-
blicagdo cientifica termal.

O termaismo compreende as diferentes maneiras de uti-
lizag8o da &gua mineral e sua aplicagdo em tratamentos de salde.

A crenoterapia consiste na indicagdo e uso de &guas minerais
com finalidade terapéutica atuando de maneira complementar aos
demais tratamentos de salide.

No Brasil, a crenoterapia foi introduzida junto com a co-
lonizagdo portuguesa, que trouxe ao Pais seus hébitos de usar aguas
minerais para tratamento de salde. Durante algumas décadas foi dis-
ciplina conceituada e valorizada, presente em escolas médicas, como
a UFMG e a UFRJ. O campo sofreu consideravel redugdo de sua
produgdo cientifica e divulgagdo com as mudangas surgidas no campo
da medicina e da produgdo social da saiide como um todo, apés o
término da segunda guerra mundial.

A partir da década de 90, a Medicina Termal passou a de-
dicar-se a abordagens coletivas, tanto de preven¢do quanto de pro-
mogao e recuperagdo da salide, inserindo neste contexto o conceito de
Turismo Satide e de Termalismo Social, cujo avo principa € a busca
e a manutengdo da salide.

Paises europeus como Espanha, Franga, Itdlia, Alemanha,
Hungria e outros adotam desde o inicio do século XX o Termalismo
Social como maneira de ofertar as pessoas idosas tratamentos em
estabelecimentos termais especializados, objetivando proporcionar a
essa populag8o 0 acesso ao uso das &guas minerais com propriedades
medicinals, sga para recuperar sgja para sua salde, assim como
preservéla

O termaismo, contemplado nas resolugbes CIPLAN de
1988, manteve-se ativo em aguns servicos municipais de salde de
regiGes com fontes termais como é o caso de Pogos de Caldas, em
Minas Gerais.

A Resolugéo do Conselho Nacional de Salide n° 343, de 7 de
outubro de 2004, é um instrumento de fortalecimento da defini¢do das
acOes governamentais que envolvem a revalorizago dos mananciais
das &guas minerais, 0 seu aspecto terapéutico, a definicdo de me-
canismos de prevencdo, de fiscalizacdo, de controle, além do in-
centivo a realizagdo de pesquisas na area.

2. OBJETIVOS

2.1 Incorporar e implementar as Préticas Integrativas e Com-
plementares no SUS, na perspectiva da prevencdo de agravos e da
promocdo e recuperagdo da salde, com énfase na atencdo basica,
voltada para o cuidado continuado, humanizado e integral em sal-
de.

2.2 Contribuir para o aumento da resolubilidade do Sistema
e ampliagdo do acesso as Préticas Integrativas e Complementares,
garantindo qualidade, eficécia, eficiéncia e seguranca no uso.

2.3 Promover a racionalizagdo das ages de salde, estimu-
lando alternativas inovadoras e socialmente contributivas ao desen-
volvimento sustentével de comunidades.

2.4 Estimular as agdes referentes ao controle/participacdo
social, promovendo o envolvimento responsavel e continuado dos
usuarios, gestores e trabalhadores, nas diferentes instancias de efe-
tivacdo das politicas de salide.

3. DIRETRIZES

3.1. Estruturagdo e fortalecimento da atengdo em Préticas
Integrativas e Complementares no SUS, mediante:

- incentivo a insergdo das Préticas Integrativas e Comple-
mentares em todos os niveis de atengdo, com énfase na atencdo
bésica;

- desenvolvimento das Préticas Integrativas e Complemen-
tares em carater multiprofissional, para as categorias profissionais
presentes no SUS, e em consonancia com o nivel de atencao;

- implantag8o e implementag&o de acdes e fortalecimento de
iniciativas existentes,

- estabelecimento de mecanismos de financiamento;

- elaboragdo de normas técnicas e operacionais para im-
plantag8o e desenvolvimento dessas abordagens no SUS; e

- articulagdo com a Politica Nacional de Atencdo a Salide
dos Povos Indigenas e as demais politicas do Ministério da Salde.

3.2. Desenvolvimento de estratégias de qualificacdo em Pr&
ticas Integrativas e Complementares para profissionais no SUS, em
conformidade com os principios e diretrizes estabelecidos para Edu-
cacdo Permanente.

3.3. Divulgag&o e informag&o dos conhecimentos bésicos das
Préticas Integrativas e Complementares para profissionais de salde,
gestores e usuarios do SUS, considerando as metodologias parti-
cipativas e o saber popular e tradiciona:

- Apoio técnico ou financeiro a projetos de qualificacéo de
profissionais para atuagdo na éarea de informagdo, comunicagdo e
educagdo popular em Préticas Integrativas e Complementares que
atuem na estratégia Salde da Familia e Programa de Agentes Co-
munitérios de Salde.

- Elaboracéo de materiais de divulgagéo, como cartazes, car-
tilhas, folhetos e videos, visando a promocédo de agBes de informagéo
e divulgagdo das Préticas Integrativas e Complementares, respeitando
as especificidades regionais e culturais do Pais e direcionadas aos
trabalhadores, gestores, conselheiros de salide, bem como aos do-
centes e discentes da érea de salde e comunidade em geral.

- Inclusdo das Préticas Integrativas e Complementares na
agenda de atividades da comunicagdo socia do SUS.

- Apoio e fortalecimento de agBes inovadoras de informagao
e divulgacdo sobre Préticas Integrativas e Complementares em di-
ferentes linguagens culturais, tais como jogral, hip hop, teatro, can-
¢Oes, literatura de cordel e outras formas de manifestacéo.

- Identificagdo, articulagdo e apoio a experiéncias de edu-
cacdo popular, informag@o e comunicagdo em Préticas Integrativas e
Complementares.

3.4. Estimulo as agOes intersetoriais, buscando parcerias que
propiciem o desenvolvimento integral das acoes.

3.5. Fortalecimento da participacéo social.

3.6. Provimento do acesso a medicamentos homeopéticos e
fitoterdpicos na perspectiva da ampliagdo da produgdo publica, as-
segurando as especificidades da assisténcia farmacéutica nesses am-
bitos, na regulamentacdo sanitéria

- Elaboracdo da Relag@o Nacional de Plantas Medicinais e da
Relac@o Nacional de Fitoterdpicos.

- Promog&o do uso racional de plantas medicinais e dos
fitotergpicos no SUS.

- Cumprimento dos critérios de qualidade, eficacia, eficiéncia
e seguranga no Uso.

- Cumprimento das boas préticas de manipulagdo, de acordo
com a legislagéo vigente.

3.7. Garantia do acesso aos demais insumos estratégicos das
Préticas Integrativas e Complementares, com qualidade e seguranca
das acoes.

3.8. Incentivo a pesquisa em Préticas Integrativas e Com-
plementares com vistas a0 aprimoramento da atencdo a salide, ava-
liando eficiéncia, eficécia, efetividade e seguranca dos cuidados pres-
tados.

3.9. Desenvolvimento de agBes de acompanhamento e ava-
liagdo das Préticas Integrativas e Complementares, para instrumen-
talizag8o de processos de gestéo.

3.10. Promogdo de cooperagdo naciona e internaciona das
experiéncias em Préticas Integrativas e Complementares nos campos
da atencdo, da educagdo permanente e da pesquisa em salde.

- Estabelecimento de intercambio técnico-cientifico visando
a0 conhecimento e a troca de informacdes decorrentes das expe-
riéncias no campo da atengdo a salde, a formagéo, a educacdo per-
manente e a pesquisa com unidades federativas e paises onde as
Préticas Integrativas e Complementares esteja integrada ao servico
publico de salide.

3.11. Garantia do monitoramento da qualidade dos fitote-
répicos pelo Sistema Nacional de Vigilancia Sanitéria.

4. IMPLEMENTACAO DAS DIRETRIZES

4.1. NA MEDICINA TRADICIONAL CHINESA-ACU-
PUNTURA

Premissa: desenvolvimento da Medicina Tradicional Chine-
sa-acupuntura em cardter multiprofissional, para as categorias pro-
fissionais presentes no SUS, e em consonancia com o nivel de aten-
G8o.

Diretriz MTCA 1

Estruturacdo e fortalecimento da atengdo em MTC-acupun-
tura no SUS, com incentivo a inser¢do da MTC-acupuntura em todos
0s niveis do sistema com énfase na atencéo bésica.

1. NA ESTRATEGIA SAUDE DA FAMILIA

Deverdo ser priorizados mecanismos que garantam a inser-
¢80 de profissionais de salide com regulamentacdo em acupuntura
dentro da ldgica de apoio, participacéo e co-responsabilizacdo com as
ESF

Além disso, seré funcdo precipua desse profissional

- atuar de forma integrada e plangada de acordo com as
atividades prioritérias da estratégia Salde da Familia;

- identificar, em conjunto com as equipes da atengéo béasica
(ESF e equipes de unidades bésicas de salde) e a populacdo, &(s)
prética(s) a ser(em) adotada(s) em determinada érea;

- trabalhar na construgdo coletiva de agdes que se integrem a
outras politicas sociais (intersetorialidade);

- avaliar, em conjunto com a equipe de salde da fami-
liglatengdo basica, o impacto na situagdo de salde do desenvolvi-
mento e implementagdo dessa nova prética, mediante indicadores
previamente estabelecidos,

- atuar na especialidade com resolubilidade;

- trabalhar utilizando o sistema de referéncia/contra-referén-
cia num processo educetivo; e

- discutir clinicamente os casos em reunides tanto do ntcleo
quanto das equipes adscritas.

2. Centros especializados

Profissionais de salide acupunturistas inseridos nos servigos
ambulatoriais especializados de média e ata complexidade deverdo
participar do sistema referéncia/contra-referéncia, atuando de forma
resolutiva no processo de educacdo permanente.

Profissionais de salde acupunturistas inseridos na rede hos-
pitalar do SUS.

Para toda inser¢ao de profissionais que exercam a acupuntura
no SUS serd necessario o titulo de especiaista.

Dever&o ser elaboradas normas técnicas e operacionais com-
pativeis com a implantagdo e o desenvolvimento dessas préticas no
Sus.

Diretriz MTCA 2

Desenvolvimento de estratégias de qualificagdo em
MTC/acupuntura para profissionais no SUS, consoante 0s principios e
diretrizes para a Educacéo Permanente no SUS.

1. Incentivo a capacitagdo para que a equipe de salide de-
senvolva agoes de prevengdo de agravos, promogao e educagdo em
salde - individuais e coletivas - nalégica da MTC, uma vez que essa
capacitagdo devera envolver conceitos bésicos da MTC e préticas
corporais e meditativas. Exemplo: Tui-Na, Tai Chi Chuan, Lian
Gong. Chi Gong, e outros que compdem a atengdo a saide na
MTC.

2. Incentivo & formag@o de banco de dados relativos a es-
colas formadoras.

3. Articulagdo com outras areas visando ampliar a insergéo
formal da MTC/acupuntura nos cursos de graduacéo e pos-graduacdo
para as profissdes da salde.

Diretriz MTCA 3

Divulgagdo e informagdo dos conhecimentos béasicos da
MTC/acupuntura para usudrios, profissionais de salde e gestores do
Sus.

1. Para usuérios

Divulgagdo das possibilidades terapéuticas; medidas de se-
guranca; alternativas a tratamentos convencionais, aém de énfase no
aspecto de prevencdo de agravos e promogdo das préaticas corporais.

2. Para profissionais

Divulgagdo dos usos e possibilidades, necessidade de ca-
pacitacdo especifica, de acordo com o modelo de inser¢do; medidas
de seguranga; aternativas a tratamentos convencionais e papel do
profissiona no Sistema.

3 Para gestores

Usos e possibilidades terapéuticas, necessidade de investi-
mento em capacitacdo especifica de profissionais, de acordo com o
modelo de inser¢éo; medidas de seguranca; alternativas a tratamentos
convencionais; possivel reducdo de custos e incentivos federais para
tal investimento.

Diretriz MTCA 4

Garantia do acesso aos insumos estratégicos para MTC/Acu-
puntura na perspectiva da garantia da qualidade e segurancas das
acOes.

1. Estabelecimento de normas relativas aos insumos neces-
séarios para a prética da M TC/acupuntura com qualidade e seguranca:
agulhas filiformes descartaveis de tamanhos e calibres variados; moxa
(carvao e/ou artemisia); esfera vegetal para acupuntura auricular; es-
fera metdlica para acupuntura auricular; copos de ventosa; equipa-
mento para eletroacupuntura; mapas de pontos de acupuntura.

2. Elaboragdo de Banco Nacional de Precos para esses pro-
dutos.

Diretriz MTCA 5

Desenvolvimento de agbes de acompanhamento e avaliagéo
para MTC/acupuntura.

Para o desenvolvimento de agfes de acompanhamento e ava-
liagdo, deverdo ser criados codigos de procedimentos, indicados a
seguir, para que os indicadores possam ser compostos.

Serdo contemplados para a criagdo dos codigos SAI/SUS
para registro e financiamento dos procedimentos de acupuntura as
categorias profissionais regulamentadas.

1. Inser¢do de codigos de procedimentos para informagéo e
financiamento

- Sess@o de Acupuntura com Inser¢do de Agulhas agulha-
mento seco em zonas neurorreativas de acupuntura (pontos de acu-
puntura)

Sessdo de Acupuntura - outros procedimentos:

a) aplicacdo de ventosas - consiste em aplicar recipiente de
vidro ou pléstico, onde se gera vacuo, com a finaidade de estimular
zonas neurorreativas (pontos de acupuntura);

b) eletroestimulacéo - consiste em aplicar estimulos elétricos
determinados, de frequiéncia varidvel de 1 a 1000 Hz, de baixa vol-
tagem e baixa amperagem em zonas neurorreativas (pontos de acu-
puntura); e

c) aplicagdo de laser de baixa poténcia em acupuntura -
consiste em aplicar um estimulo produzido por emissor de laser de
baixa poténcia (5 a 40 mW), em zona neurorreativa de acupuntura

1.1 Inser¢&o nos codigos 04.011.03-1; 04.011.02-1; 0702101-
1; 0702102-0, j& existentes na tabela SIA/SUS, dos profissionais
faltantes - para registro das agdes de promogdo da salde em
MTC/acupuntura.

2. Criagdo de codigos para registro de préticas corporais

Considerando que a MTC contempla em suas atividades de
atencdo a salde préticas corporais, deverdo ser criados codigos es-
pecificos para as préticas corporais no SUS para registro da in-
formagéo:

- préticas corporais desenvolvidas em grupo na unidade, a
exemplo do Tai Chi Chuan, do Lian Gong, do Chi Gong, auto-
massagem;

- préticas corporais desenvolvidas em grupo na comunidade,
a exemplo do Tai Chi Chuan, do Lian Gong, do Chi gong; au-
tomassagem;

- préticas corporais individuais, a exemplo do Tui-Na, da
meditacdo, do Chi Gong; automassagem.

3. Avaliagdo dos servigos oferecidos

Estabelecimento de critérios para o acompanhamento da im-
plementacdo e implantagdo da MTC/acupuntura, tais como: cobertura
de consultas em acupuntura; taxa de procedimentos relacionados com
a MTClacupuntura; taxa de agles educativas relacionadas com a
MTC/acupuntura; taxa de procedimentos relativos as préticas cor-
porais - MTC/acupuntura, entre outros.






