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RESUMO Embora institucionalizadas no Sistema Unico de Satide, a dinAmica de implementacio das Praticas
Integrativas e Complementares (Pics) na Estratégia Saide da Familia, pela perspectiva da odontologia,
representa um campo inédito de estudo. Assim, buscou-se compreender a percepco dos cirurgides-
-dentistas atuantes nesse contexto, no municipio de Vitdria, Espirito Santo, quanto a incorporacéo e a
implementacfo dessas praticas. Realizaram-se entrevistas semiestruturadas com 40 cirurgides-dentistas,
gravadas, transcritas e submetidas a analise de contetido de Bardin. Dos dados, emergiram trés catego-
rias: o entendimento sobre Pics, a percepcio sobre incorporacio e implementacéo, e sobre as politicas
de Pics. Observaram-se a compreensio, a aceitacio e o interesse uninimes das praticas, evidenciando
seu valor alinhado as diretrizes das politicas relacionadas, real¢cando o significativo potencial disponivel
no municipio. No entanto, desafios como lacunas de conhecimento das politicas e das regulamentacdes
odontolégicas especificas, bem como falhas no processo de educacio permanente, destacam a importéncia
de aprimoramento das estratégias de divulgacio e capacitacio dos profissionais. Conclui-se que, embora
estejam incorporadas e haja um potencial consideravel para expanséo, é necessario ultrapassar as barreiras
que se apresentam, a fim de alcancar uma implementacéo efetiva das Pics no municipio, incluindo em
contextos especificos como a odontologia.

PALAVRAS-CHAVE Atencdo Primaria a Saude. Estratégias de satide nacionais. Odontologia. Odontologia
geral. Terapias complementares.

ABSTRACT Although institutionalized in the Unified Health System, the dynamics of implementing Integrative
and Complementary Practices (PICS) in the Family Health Strategy, from the perspective of dentistry, represents an
unprecedented field of study. The aim was to understand the perception of dental surgeons working in this context in
Vitéria, Espirito Santo, Brazil, regarding the incorporation and implementation of these practices. Semi-structured
interviews were carried out with forty dentists, which were recorded, transcribed and submitted to Bardin’s content
analysis. Three categories emerged from the data: the understanding of PICS, the perception of incorporation and
implementation, and the perception of PICS policies. There was unanimous understanding, acceptance and interest
in the practices, showing their value in line with the guidelines of the related policies, highlighting the significant
potential available in the municipality. However, challenges such as gaps in knowledge of specific dental policies
and regulations, as well as shortcomings in the continuing education process, highlight the importance of improving
strategies for disseminating information and training professionals. The conclusion is that, although they have been
incorporated and there is considerable potential for expansion, barriers need to be overcome to achieve effective
implementation of PICS in the municipality, including in specific contexts such as dentistry.

KEYWORDS Primary Health Care. National health strategies. Dentistry. General practice, dental.
Complementary therapies.
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Introducio

As Praticas Integrativas e Complementares
(Pics), segundo definicdo da Organizacéo
Mundial da Saude (OMS)' e do Ministério da
Saude?, compreendem um conjunto diver-
sificado de praticas que contribuem para o
tratamento convencional, baseadas em aborda-
gens holisticas e em conhecimentos tradicio-
nais. Envolvem sistemas médicos complexos
e recursos terapéuticos, os quais ampliam a
compreensdo do processo saude-doenca, enfo-
cando a promocdo global do cuidado humano e
utilizando mecanismos naturais de prevencéo
e recuperacio da saude3.

Inicialmente, cinco Pics foram instituidas
no Sistema Unico de Satde (SUS) por meio
da Politica Nacional de Praticas Integrativas
e Complementares (PNPIC), estabelecida
pela Portaria GM/MS n° 971/2006, sendo
homeopatia, acupuntura/medicina tradicio-
nal chinesa, medicina antroposoéfica, plantas
medicinais/fitoterapia e termalismo social/
crenoterapiaZ.

Essas abordagens se expandiram. Assim,
em 2017, a Portaria GM/MS n° 849 adicio-
nou outras 14 praticas: arteterapia, ayur-
veda, biodanca, danca circular, meditacéo,
musicoterapia, naturopatia, osteopatia,
quiropraxia, reflexoterapia, reiki, shantala,
terapia comunitaria integrativa e yoga4. Em
2018, a Portaria GM/MS n° 702 ampliou o
escopo para apiterapia, aromaterapia, bio-
energética, constelacio familiar, cromote-
rapia, geoterapia, hipnoterapia, imposicéo
de mios, ozonioterapia e terapia de florais,
totalizando 29 Pics disponiveis no SUS,
visando oferecer uma assisténcia a saude
abrangente e eficaz®.

A regulamentacdo da politica de Pics se
estendeu por varios municipios e estados,
destacando-se a Politica Municipal de
Praticas Integrativas e Complementares em
Saude (PMPICS) de Vitéria-ES, instituida
em 2016 com participacio ativa de atores
sociais e institucionais, como exemplo
notavelé. Diante de um modelo de atencéo

SAUDE DEBATE | RIO DE JANEIRO, V. 48, N. Especial 2, e9117, OUT 2024

biomédico, curativo e fragmentado, com li-
mitacdes de efetividade evidentes no padrio
epidemioldgico das doencas?, observa-se
o avanco gradual das praticas integrativas
como um meio para transformacio dos pa-
radigmas da saudes.

A oferta predominante de servicos de
Pics na Atencdo Primadria & Saude (APS)
representa um avanco na implementacio
da PNPIC2 As Pics e a APS alinham-se em
suas concep¢des, como abordagem ampliada
e holistica, enfoque familiar e comunitario,
atencio ao contexto social e cultural dos
individuos, formacéo de vinculos terapéu-
ticos, participacgdo ativa dos usuarios, entre
outros aspectos®.

Diversos estudos tém explorado as per-
cepcdes de gestores e profissionais acerca
das Pics, revelando uma receptividade fa-
vordvel, mas destacando a necessidade de
expandir o debate sobre o assunto entre os
atores e instancias relacionadas0-12,

A odontologia integrativa, emergindo da
base das Pics, possibilita um atendimento
holistico, caracterizado pela escuta acolhe-
dora e pela contextualizacdo do usudrio em
um cenario transdisciplinar®. Nesse sentido,
a existéncia de regulamentacdes odontol6-
gicas para especializacées em acupuntura e
homeopatia, além de habilitacdes em fitote-
rapia, terapia floral, hipnose, laserterapia,
odontologia antroposéfica e ozonioterapia,
reforca essa perspectiva na APS'415,

Diversas abordagens das Pics, portanto,
sdo indicadas como op¢des vidveis para os
cirurgides-dentistas no cuidado aos usué-
rios's. Embora institucionalizadas no SUS, a
implementacéo das Pics na Estratégia Satude
da Familia (ESF), pela perspectiva da odon-
tologia, é um campo inédito de estudo.

Perante o exposto, buscou-se compre-
ender como se constitui a percepcido dos
cirurgides-dentistas que atuam na ESF do
municipio de Vitoria-ES quanto a incorpora-
cdo e aimplementacdo das Pics na perspec-
tiva da prevencéio de agravos, da promocéo
e darecuperacéiio da satude.
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Material e métodos

Trata-se de um estudo exploratério e des-
critivo, com perspectiva qualitativa, anali-
sando entrevistas de 40 cirurgides-dentistas,
lotados nas 25 unidades de ESF, da Secretaria
Municipal de Saude (Semus) de Vitoria-ES,
de abril a julho de 2023, abrangendo suas seis
regides de satde: Santo Antonio, Maruipe, Sdo
Pedro, Forte de Sdo Jodo, Continental e Centro.
A amostra foi definida por saturacéo, repre-
sentando a diversidade e a complexidade das
perspectivas dentro da populacédo de interesse,
alcancando equivaléncia nos dados coletados.

Os critérios de inclusdo para participacéo
na pesquisa compreenderam: ser cirurgido-
-dentista atuante na ESF de Vitoria-ES, sem
considerar idade, sexo ou tempo na funcéo.
Aqueles impossibilitados de responder as
questdes durante o periodo de coleta de dados
devido a afastamento legal ou auséncia das
unidades apds trés tentativas de contato foram
considerados nos critérios de excluséo. Os pro-
fissionais receberam uma carta-convite com o
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido
(TCLE), detalhando informacdes relativas ao
estudo e solicitando sua participacéo. O traba-
lho contribui para a dissertacdo do Programa
de Pds-Graduacido em Saude Coletiva da
Universidade Federal do Espirito Santo.

Neste estudo, o conceito de percep¢io segue
Merleau-Ponty'7(63);

A percepgdo é a presenca no momento em que
as coisas, as verdades, os valores sdo consti-
tuidos; essa percepcdo é um logos nascente;
que ensina, fora de todo dogmatismo, as ver-
dadeiras condicées da prépria objetividade; que
isso convoca para tarefas de conhecimento e
acao. N&o se trata de reduzir o conhecimento
humano a sensacdo, mas de assistir ao nasci-
mento desse conhecimento, para torna-lo tédo
sensivel quanto o sensivel, para recuperar a
consciéncia da racionalidade.

O perfil dos entrevistados foi delineado
considerando local de trabalho, tempo de

exercicio funcional, vinculacéo profissional,
pos-graduacio e execucdo de Pics na pratica
profissional. Realizou-se uma entrevista
preliminar de aculturacéo, correspondendo
a mesma entrevista da coleta de dados, com o
objetivo de familiarizacdo do pesquisador com
o cenario de pesquisa. Para a coleta de dados,
empregou-se entrevista semiestruturada,
agendada previamente, conforme disponibi-
lidade dos cirurgides-dentistas, no cenario de
pesquisa em ambiente reservado. As entrevis-
tas foram guiadas por dois mestrandos, capaci-
tados para aplicacio de roteiros padronizados,
previamente elaborados, sendo as perguntas
respondidas oralmente e registradas por meio
de gravacdes e anotacdes simultidneas, com
duracdo média de 30 minutos, transcritas na
integra e arquivadas pelo autor da pesquisa.

A analise de conteudo, baseada no método
de Bardin'é, abrange um conjunto de técnicas
analiticas para examinar as enunciacdes, bus-
cando inferéncias significativas sobre os temas
emergentes de forma sistematica e objetiva. Os
dados foram ordenados englobando trés etapas:
1) pré-andlise, durante a qual se fez a leitura
flutuante do material, pretendendo identifi-
car as percepg¢des dos participantes quanto a
incorporacéo e a implementacéo das Pics; 2)
exploracdo do material, que abarcou a leitura
acurada dos sentidos identificados, objetivando
asintese de pontos convergentes e divergentes
proeminentes; e 3) interpretacio dos resultados.

A analise do material empirico revelou dez
subcategorias: convic¢des sobre Pics; experi-
éncia pessoal e profissional em Pics; oferta de
Pics na ESF; contribuicfo para a saude bucal;
regulamentacio pelo Conselho Federal de
Odontologia (CFO); potencialidades e desa-
fios na oferta das Pics; educacdo permanente
em Pics; interesse em formacéo especifica;
conhecimento sobre a PNPIC e PMPICS; e
aplicacdo dos principios da PNPIC e PMPICS
na ESF. A partir dessas subcategorias, emer-
giram trés categorias centrais: entendimento
sobre Pics; percepcio sobre incorporacéo e
implementacdo das Pics; e percepcio sobre
politicas de Pics (quadro 1).
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Quadro 1. Subcategorias, categorias e respectiva descricdo. Vitdria-ES, 2023

Subcategorias Categorias

Descricdo das categorias

» Conviccdo sobre Pics
»  Experiéncia pessoal e profissional em Pics

Entendimento sobre Pics Crencas e experiéncias dos cirurgides-

-dentistas em relacéo as Pics, refletindo
suas conviccdes e vivéncias pessoais e
profissionais.

» Oferta de Pics na ESF Percepcéo sobre Incorpo- Visdo dos cirurgides-dentistas sobre
» Contribuicdo para a satde bucal racdo e Implementacédo a integracdo das Pics na ESF, incluindo
» Regulamentacéo pelo CFO das Pics aspectos praticos, regulatérios e for-

» Potencialidades e desafios na oferta das Pics
» Educacdo permanente em Pics
» Interesse em formacdo especifica

» Conhecimento sobre a PNPIC e a PMPICS

na ESF

mativos, bem como desafios e poten-
cialidades.

Percepcéo sobre Politicas Conhecimento dos cirurgides-dentistas
» Aplicacdo dos principios da PNPIC e a PMPICS de Pics

sobre as politicas nacional e municipal
de Pics e a aplicacéo de seus principios
na prética dentro da ESF.

Fonte: elaboracéo prépria.

CFO: Conselho Federal de Odontologia; ESF: Estratégia Saide da Familia; Pics: Préticas Integrativas e Complementares em Salde; PNPIC:
Politica Nacional em Préticas Integrativas e Complementares; PMPICS: Politica Municipal de Préticas Integrativas e Complementares em

Salde.

A analise dos dados foi aprimorada pelo
uso do software MAXQDA, uma ferramen-
ta que contribui para a precisdo da inves-
tigacdo qualitativa. Ademais, garantindo a
clareza e a integralidade da pesquisa, utili-
zou-se o Consolidated Criteria for Reporting
Qualitative Research (Coreq), um check-list
destinado a textos provenientes de estudos
dessa natureza'.

Esta pesquisa aderiu aos principios éticos
estabelecidos para estudos envolvendo
seres humanos, alinhando-se as diretrizes
da Resolucdo n® 4662°, de 12 de dezembro
de 2012, do Conselho Nacional de Saude
(CNS), Ministério da Saude. Para garantir
a confidencialidade, os participantes foram
codificados com a inicial ‘CD’ (cirurgifo-
-dentista), seguidas por um numeral desig-
nado aleatoriamente entre 1 e 40. O projeto
recebeu aprovaciio da Comissdo de Pesquisa
da Escola Técnica e Formacéo Profissional
da Satde da Secretaria Municipal de
Satde de Vitoria-ES, e do Comité de Etica
em Pesquisa da Universidade Federal do
Espirito Santo, CAAE: 63122522.1.0000.
5060, sob o parecer n° 5696.573.
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Resultados e discussio

As 25 unidades de ESF distribuidas nas seis
regites de satide municipais foram contempladas,
proporcionando um panorama das percepg¢des
dos cirurgides-dentistas atuantes. Das 62 equipes
de satde bucal na ESF, cada uma contendo um
cirurgiio-dentista, resultou uma amostra de 40
entrevistados por meio de amostragem de satu-
racdo, conforme descrito anteriormente.

A maioria dos profissionais, 60% (n = 24),
atua hd mais de 10 anos na profissio, refle-
tindo ampla e consolidada experiéncia dos
cirurgides-dentistas na ESF do municipio.
Sobre a vinculacéo profissional, sdo expres-
sivamente efetivos, 90% (n = 36), sendo que
55% (n = 22) deles realizam alguma Pics em
sua pratica profissional. Ademais, em relacdo
a pos-graduacdo, todos os entrevistados
possuem ao menos uma especializacio, com
as areas mais comuns sendo satide coletiva com
37,5% (n =15), satde da familia com 35% (n =
14) e politicas ptblicas com 15% (n = 6), entre
outras pos-graduacdes citadas, ressaltando a
diversidade e a profundidade da formacéo dos
cirurgides-dentistas (tabela I).
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Tabela 1. Caracterizacdo dos cirurgides-dentistas atuantes na Estratégia Salde da Familia do municipio de Vitéria-ES -

Brasil, 2023
Variaveis
Local de trabalho n %
Santo Antonio 3 75
Maruipe il 275
S&o Pedro 7 175
Forte Sdo Jodo 6 15,0
Continental 6 150
Centro 7 175
Total 40 100,0
Tempo de atuacao n %
Até 5 anos de trabalho 8 20,0
De 5 a 10 anos de trabalho 8 20,0
Acima de 10 anos 24 60,0
Total 40 100,0
Vinculacéo profissional n %
Efetivo 36 90,0
Contrato 4 10,0
Total 40 100,0
Pés-graduacao n %
Satide Coletiva 15 375
Satde da Familia 14 35
Politicas Publicas 6 150
Outras* 5 12,5
Total 40 100,0
Conhecimento sobre PNPIC e PMPICS n %
Desconhece 19 475
Conhece superficial 10 25,0
Conhece bem n 275
Total 40 100,0
Execucdo de Pics na pratica profissional n %
Sim 22 55,0
N&o 18 45,0
Total 40 100,0
Formacao em laserterapia n %
Habilitacéo (realizada no setor privado) 08 20,0
Capacitacdo (realizada no setor privado) 03 75
Capacitacdo (realizada no setor publico) 22 55,0
Sem formacdo em laserterapia 07 175
Total 40 100,0

Fonte: elaborac&o prépria.

*Endodontia, prétese/implantes dentarios, odontopediatria, ortodontia e odontologia do trabalho.
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Entendimento sobre Pics

Esta categoria evidencia o entendimento
uninime dos entrevistados sobre as Pics
como complementar a medicina convencional,
priorizando a saude integral. Sdo percebidas
como abordagens holisticas, fundamentadas
em saberes tradicionais, com relatos de resul-
tados promissores na pratica clinica.

Eu entendo como tratamentos complementares, que
auxiliam no nosso tratamento clinico. E ajudam ndo
s6 a saude da boca, mas a satide integral. (CD4).

Eu penso que sdo recursos adicionais para nossa
prdtica didria, prevencdo das doencas, uma terapia
holistica, que vem agregar aquela medicina conven-
cional, que a gente jd vé, na pratica, os resultados
promissores. (CD39).

Ao concordar com as percepcdes expostas
pelos cirurgides-dentistas, a pesquisa destaca
que as Pics proporcionam uma visio expandi-
da do ser humano e do universo ao seu redor.
Enfatiza-se a integralidade da relacdo saude-
-doenca e considera-se o individuo dentro
de uma perspectiva global, prezando sua
individualidade2.

A transparéncia entre as conviccdes dos
entrevistados e as defini¢des oficiais fortalece
o entendimento das Pics como praticas alinha-
das aos principios estabelecidos por 6rgios
de referéncia em satide. Complementando,
compartilharam vivéncias relacionadas com as
Pics, refletindo familiaridade com acupuntura,
homeopatia, laserterapia, fitoterapia, entre
outras abordagens. Outrossim, reconheceram
efeitos terapéuticos positivos, enriquecendo a
percepcdo dos profissionais sobre o potencial
das Pics na APS.

No trabalho, eu gosto de indicar os chds. Para a
questdo do bruxismo, para ter um sono mais tran-
quilo, criar o hdbito... no pessoal eu jd fiz acupuntura,
homeopatia, laserterapia também... a fitoterapia eu
uso muito... e a aromaterapia com éleo essencial da
lavanda e do horteld-pimenta. (CD9).
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Na minha experiéncia pessoal, eu tive mais
contato com a homeopatia, acupuntura e reiki.
Profissionalmente foi mais com a fitoterapia.
(CD10).

Esses achados corroboram as observacdes
de Dalmolin e Heidemann?', ressaltando que
as Pics sdo mais que métodos alternativos ou
complementares de tratamento, as quais re-
presentam abordagens de cuidado em saude
que englobam a totalidade do ser humano,
enfatizando o autoconhecimento, a melhoria
da qualidade de vida e a corresponsabilidade
no processo saude-doenca-cuidado. Essa har-
monia nas percepcdes reflete uma crescente
valorizacdo das Pics no contexto da saude
contemporanea.

Além disso, ao contrastar esses achados com
aliteratura, nota-se uma mudanca significativa
no entendimento e na aplicacio das Pics por
parte dos cirurgides-dentistas. Enquanto Lima
Junior et al.22 apontaram escassez de conheci-
mento e formacio nesse grupo profissional, os
dados atuais indicam aumento na familiarida-
de e uso pratico das Pics na odontologia. Essa
tendéncia sugere uma evolucédo na formacio
odontoldgica e na adocdo de praticas holisticas
na saude bucal.

Percepcao sobre incorporacao e
implementacao das Pics

A incorporacdo e a implementacéo das Pics
na ESF sob a 6tica da odontologia emergiram
em um cenario multifacetado e interprofis-
sional. A laserterapia surgiu como inovacdo
no escopo da odontologia. A auriculoterapia
sendo realizada por varias categorias pro-
fissionais, enquanto a fitoterapia, incluindo
jardins terapéuticos em diferentes unidades,
sublinhou o valor das terapias naturais e a
sustentabilidade. Outras praticas ofertadas
foram citadas, refor¢ando a visdo integral.
Além disso, a percepc¢io do impacto positivo
na vida dos usuérios destacou a eficécia e o
potencial transformador das Pics na pratica
do cuidado na ESF.
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Eu estou usando agora a laserterapia na odontolo-
gia... na unidade, a enfermeira da equipe abracou
a causa e td usando a auriculoterapia juntamente
com o laser, e a aromaterapia com éleos essenciais,
td funcionando muito bem pra paciente, e até dei-
xando de fumar, entendeu? (CD8).

A gente tem uma horta medicinal na unidade,
um jardim terapéutico. Jd fomos até premiados
por conta disso... eles mantém bem vivo o jardim,
fazem o chd, as dguas saborizadas, o alimento do
dia, com ingredientes da nossa horta, entendeu?
(CD39).

0 avanco das Pics, refletido nas experiéncias
relatadas neste estudo, ressoa com a perspecti-
va de Telesi?? sobre novos modos de aprender
e praticar a saude. Assim, caracterizadas pela
interdisciplinaridade e abordagens proprias, as
Pics se contrapdem ao modelo de satide tecno-
logico e lucrativo, enfatizando uma abordagem
integral que engloba a prevencéo de agravos,
a promocio e a recuperacdo da saude do ser
humano em sua totalidade.

Os dados analisados evidenciaram ainda
percepcdes relevantes sobre a contribuicéo
das Pics para a saude bucal, destacando o co-
nhecimento de sua aplicacéo diversificada e
eficdcia em diferentes situacdes clinicas.

Laserterapia, eu faco aqui para vdrias situacées na
boca, sensibilidade dentindria, lesdo traumadtica,
ajuda muito a cicatrizar e melhorar também no pés-
-operatdrio. Sempre prescrevi prépolis para aftas.
Algumas medicacGes fitoterdpicas sdo manipula-
das, que ajudam paciente que tem bruxismo, tem
também para periodontia, né, e que dd resultado.
Coloco mdsica cldssica, sons da natureza, jd utilizei
aromaterapia com lavanda, com capim-limdo.
(CDM).

Contribui muito. Principalmente na parte da
acupuntura, para as dores orofaciais, e a questdo
da fitoterapia, muito positivo. Tem a questdo da
ansiedade do tratamento, né, que o reiki poderia
ajudar pra quem tem muito medo. Vocé tem uma
vasta possibilidade. (CD6).

A conexio entre as Pics e a saude bucal
ressalta sua relevancia na odontologia, como
observou-se em Lucas et al.24, em que indi-
viduos que adotam as Pics, geralmente mais
atentos ao seu bem-estar integral, também
sdo mais proativos no que diz respeito a saide
geral e bucal, demonstrando maior frequéncia
na busca por servicos odontologicos no sistema
de saade.

Os resultados deste estudo indicam um
inicio promissor na incorporacio das Pics
na odontologia da ESF, visto que diversifi-
cam as op¢des de cuidado e contribuem para
humanizacio do atendimento ao aproximar
cirurgides-dentistas e usuarios, promovendo
uma abordagem mais holistica e integrada na
saude bucal, alinhada aos principios do SUS

Nesse sentido, a pesquisa reforca a visdo
de Carvalho et al.’é, que salientaram a impor-
tancia das Pics na odontologia como meio de
reduzir o distanciamento entre profissional
e usuario, enfatizaram a necessidade de uma
compreensdo historica e conceitual profunda,
assim como o conhecimento das modalidades
das Pics pelos profissionais de satide no SUS,
inclusive cirurgides-dentistas.

Assim, as percepcdes dos entrevistados
neste estudo também sinalizam a direcfio na
qual o uso das Pics promove uma maior par-
ticipacdo dos individuos em suas decisdes de
tratamento, potencializando sua resposta e
o sentimento de bem-estar?s. Essas praticas
sdo consideradas importantes para o auto-
cuidado em saude bucal e podem estimular as
pessoas a procurarem cuidados odontoldgicos
regulares24:26,

Quanto as potencialidades na oferta, os
resultados revelam uma percepcéo favoravel
dos cirurgides-dentistas. As mais destacadas
incluem a diversidade de opcdes terapéuticas
paraa promocdo da satide integral, a aceitacio
pela comunidade, o custo financeiro reduzido,
apresenca de referéncia técnica municipal e a
infraestrutura de suporte do municipio.

Eles aceitaram bastante, essas coisas tém filas de
gente querendo ir. (CD15).
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E pelo fato de ter um custo menor, vai ao encontro
de um dos grandes problemas do SUS, né? (CD11).

A estrutura que o municipio de Vitéria tem é
muito boa, das unidades de satide, € referéncia
no Estado... Tem profissionais capacitados, tem a
referéncia técnica, atuantes a frente dessas poli-
ticas de Pics, para implantacdo e implementacdo.
(CD10).

A evidéncia de multiplas potencialidades
das Pics na ESF, identificadas neste estudo,
encontra respaldo nos achados de Barros et
al.?7, que destacaram beneficios como o forta-
lecimento do vinculo entre usuarios e unidades
de saude, areducio de gastos com medicacdo, a
melhora na autoestima e na qualidade de vida,
além da promocéo de um atendimento mais
humanizado e integral. Em consonéncia com
esses achados, Tesser?® ressaltou que existe um
aumento na demanda por Pics entre os usuarios.

A perspectiva deste estudo também alinha-
-se a de Barros et al.28 ao sublinharem que os
beneficios das Pics transcendem os usudrios,
impactando os profissionais de satide, ao pro-
mover a integracio interprofissional, melhorar
aorganizacio do trabalho, fortalecer o vinculo
com a comunidade e aprimorar o vinculo pro-
fissional-comunitario, destacando-as como
um instrumento valioso, principalmente na
APS, tendo em vista a distribuicéo dos servicos
de Pics por nivel de complexidade no Brasil:
atencio basica 78%, média 18% e alta 4% na
APS?°,

Sobre a presenca de referéncia técnica mu-
nicipal e de infraestrutura de suporte no mu-
nicipio de Vitéria-ES, no Plano Municipal de
Saade 2010-2013, houve o comprometimento
em institucionalizar a PMPICS. Essa oficia-
lizacdo ocorreu em 2013, com a nova gestio
de saude, que expandiu as responsabilidades
da area técnica de fitoterapia criando a area
técnica de Pics no municipio®.

Além das potencialidades, desafios impor-
tantes foram mencionados pelos cirurgides-
-dentistas na implementacéo das Pics na ESF,
como deficiéncia na divulgacéo das praticas,
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falta de incentivo a capacitacdo, apoio in-
suficiente e caréncia de pactuagio entre os
diferentes niveis de gestéo, e rotatividade de
profissionais da equipe.

O desafio maior € a conscientizacdo e a informa-
cdo, da populacdo e de profissionais. Eu acho que
poderia capacitar os profissionais. (CD7).

Ndo existe uma pactuacdo de oferta desse servico
aqui com a gestdo, aqui dentro da unidade ndo.
(CD17).

Hd uma rotatividade grande de profissionais.
(CD39).

Este estudo apoia Aguiar et al.3? ao assina-
larem que, apesar da existéncia de uma poli-
tica nacional de Pics, em muitos cenarios, a
implementacdo ocorre de forma autdnoma,
impulsionada por profissionais engajados e
limitada pela falta de planejamento estraté-
gico de gestdo e recursos alocados para tal.
Esse cenario é reforcado por Tesser et al.3!
ao apontarem que, quando tais profissionais
deixam o estabelecimento, a oferta das Pics
tende a ser extinta.

Contudo, é relevante notar que 90% (n =
36) dos cirurgides-dentistas entrevistados
nesta pesquisa tém vinculo efetivo (tabela I).
Essa estabilidade sugere um potencial maior
para implementar e manter as Pics de forma
continua, mitigando o desafio da rotatividade.
Assim, a predominincia de cirurgides-dentis-
tas estaveis no municipio estudado favorece a
continuidade das Pics na ESF local.

No contexto da educacdo permanente em
Pics, foram citadas participacdes em capa-
citacdes de curta duracdo, concentradas em
laserterapia, fitoterapia e reiki. Dentre essas
capacitacdes, a de laserterapia, realizada no
setor publico, foi a mais destacada, sendo men-
cionada por 55% (n = 22) dos entrevistados
(tabela 1).

Eu jd fiz um curso de fitoterapia, foi pela prefeitura
mesmo. (CD21).
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Eu fiz um curso de reiki, com a drea técnica.
(CD38).

Contudo, enfrentam-se desafios, como a
oferta restrita de capacitacdes e uma diversi-
dade limitada nas modalidades de Pics aborda-
das, além de dificuldades na pactuacéo entre os
diferentes niveis de gestio para a inclusio dos
cirurgides-dentistas nas capacitacdes quando
disponibilizadas.

Eu queria fazer um curso de fitoterapia e reiki,
eles negaram, existe uma dificuldade do gerente
da unidade de liberar a gente. Para fazer eu teria
que fazer num fim de semana, teria que fazer um
investimento financeiro particular. (CD23).

Poderiamos atuar mais em Pics com capacitacées,
que vejo que funciona muito. Seria mais produtivo...
Temos gestores em diversas instdncias, né? Local,
central, e na Etsus, que € a escola técnica. Eles
poderiam oferecer mais cursos para profissionais.
Porque os dentistas querem fazer, tém interesse.
(CD9).

Diante dos desafios relatados anteriormen-
te, percebe-se uma lacuna no conhecimento
dos profissionais em relacio as Pics, desta-
cando-se a necessidade de capacitacdes e a
ampliacdo da divulgacio das informacdes32.
Além disso, evidencia-se a falta de apoio da
gestio para a inclusio dos profissionais nas
capacitacoes em Pics3°.

Dos resultados, emergiu o interesse uninime
dos cirurgides-dentistas em formacéo adicional
em Pics. Entre as mais citadas, estdo acupuntura
com 30% (n = 12), laserterapia com 25% (n =
10) e fitoterapia com 15% (n = 6), demonstrando
a busca por habilidades complementares que
enriquecam sua atuacdo na ESF.

A acupuntura. Enfim, um mundo de capacitacées
em Pics que eu teria vontade de fazer. (CD3).

Eu pretendo fazer habilitacdo em laserterapia, que
eu gosto e leio muito sobre. E a fitoterapia que eu
costumo atuar junto aos pacientes. (CD9).

Tesser et al.31, em consonancia com o pre-
sente estudo, apontaram que a formacio em
Pics no Brasil é limitada e pouco abrangente,
concentrando-se em instituicdes privadas de
ensino, fato também evidenciado por Barros et
al.33, Além disso, Soares et al.34 observaram que
ainsuficiéncia de profissionais capacitados e de
investimento em tecnologias de cuidado mais
simples dificulta a implementacéo das Pics no
SUS. Diante disso, Nascimento et al.3% apontam
que expandir a especializacio em Pics compro-
metida com os principios do SUS representaum
desafio para o ensino dessas praticas.

A conduta desses profissionais deve refletir
as diretrizes das politicas de saide do SUS,
fundamentada em bases técnico-cientificas,
éticas e humanisticas, integradas desde o inicio
da formacdo até o decorrer da carreira profis-
sional3®. Essa postura ideal, ja identificada nos
cirurgides-dentistas entrevistados, demonstra
um alinhamento com as expectativas do SUS.
No entanto, os desafios relacionados com as
capacitacdes em Pics limitam a capacidade
plena desses profissionais em contribuir para
a promocio da saude integral.

Assim, a formacdo de profissionais de satude
deve enfocar o desenvolvimento de habilida-
des para uma abordagem integral da satde.
Isso inclui a incorporacio da alfabetizacio
em saude desde o inicio da graduacio, inte-
grando-a na avaliacdo global e na anamnese
dos individuos, sendo vital para a promocio
da saude integral3e,

Em relaco a PNPIC e a regulamentacéo das
Pics pelo CFO, houve apoio uninime expresso
pelos entrevistados, consolidando sua legitimida-
de na pratica odontolégicano SUS e evidenciando
seu crescente reconhecimento. Contudo, apenas
uma pequena parcela dos cirurgides-dentistas,
25% (n = 10), estava ciente dessa regulamen-
tacdo pelo CFO, enquanto a maioria nio tinha
conhecimento, 45% (n = 18), ou possuia uma
compreensio superficial, 30% (n = 12).

E eu acho importante, porque fortalece a luta de
quem vem tentando aumentar a insercdo das Pics
no sistema. (CD6).
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Pra gente poder utilizd-las com aval do conselho,
né! (CD38).

O CFO tem atuado na formulacéo de re-
comendacdes para fortalecer as Pics no SUS,
incluindo a odontologia, por meio de reuni-
des on-line. Simultaneamente, o debate sobre
as Pics prossegue no CNS, prorrogado pela
Comissdo Intersetorial de Protecdo, Promocio
e Praticas Integrativas e Complementares em
Saude?”.

Entretanto, a lacuna identificada ressalta
a urgéncia de melhores estratégias de divul-
gacdo, garantindo que os cirurgides-dentistas
estejam informados sobre as politicas e regula-
mentacdes das Pics. Exemplificando, o CRO do
Rio Grande do Norte criou a Comissio das Pics,
por meio da Portaria n® 9/2018, para suscitar
o conhecimento e a aplicacéio das Pics, além
de orientar a populacdo3s.

Percepcao sobre politicas de Pics

Esta categoria revelou uma lacuna entre a
pratica das Pics e o conhecimento dos cirur-
gides-dentistas da ESF sobre as politicas de
Pics: apenas 27,5% (n = 11) dos 40 entrevista-
dos estido bem informados sobre a PNPIC e a
PMPICS (tabela I1).

A Referéncia Técnica de Pics sempre colocava na
rede as diretrizes, as leis, tudo. Entdo, eu sei que
tem. (CD35).

Tanto a nacional como a municipal eu jd sabia.
Isso € de investigacdo prépria mesmo. (CD39).

Entre os que demonstraram conhecimento,
foram expressas percepcdes positivas.

As leis tém objetivos interessantes, que fazem com
que as pessoas possam ser atendidas de forma
integral, mais humanizada. E a questdo também
de vocé poder fazer a prevencdo dos agravos, estar
promovendo a satide de fato com o paciente, com
énfase na atencdo bdsica, e também no autocui-
dado. (CD9).
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Ressaltaram, ainda, a importincia da ins-
titucionalizacéio dessas politicas no contexto
da APS.

Porque, na realidade, vocé fazer algo que tenha
uma protecdo. Assim, uma lei que rege dizendo
que aquilo ali € certo. E outra questdo, que vai dar
a direcdo, né? (CD8).

Entretanto, a maioria relatou conhecimento
superficial, 25% (n = 10), ou desconhecimen-
to, 47,5% (n = 19), a respeito da PNPIC e da
PMPICS (tabela 1).

Entdo, eu sei que ela existe, mas eu nunca li e nem
estudei a fundo as diretrizes. (CD6).

Ndo, ndo cheguei a conhecer. (CD3).

Estes achados corroboram os de Thiago
et al.32, que constataram desconhecimento
das diretrizes de implantacéo das Pics entre
profissionais da ESF apesar de concordarem
com sua inclusfo no SUS e de demonstrarem
interesse em capacitacdes.

Os resultados indicam a necessidade de
ampliar a divulgacdo das diretrizes politicas
existentes, bem como de investir em educa-
cdo permanente, para garantir a eficacia da
implementacéo das Pics na ESF.

Consideracdes finais

A compreensio e a aceitacio das Pics pelos
cirurgides-dentistas entrevistados eviden-
ciam seu potencial na prevencio de agravos,
promocéo e recuperacio da saude integral,
alinhando-se com as diretrizes da PNPIC e da
PMPICS, sinalizando uma posicio privilegiada
para incorporacio e implementacio dessas
praticas no Ambito da APS.

A oferta das Pics evolui em um cenario
promissor, multifacetado e interprofissional.
Ademais, revela profissionais engajados e
com percepcdes positivas sobre o processo
de implementacio das Pics na ESF, como
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diversidade de opcdes terapéuticas para a
promocio da saude integral, aceitacdo pela
comunidade, custo financeiro reduzido, pre-
senca ativa de referéncia técnica municipal
em Pics e adequada infraestrutura de suporte
do municipio. Ainda assim, com resiliéncia e
comprometimento, enfrentam desafios, tais
como deficiéncia na divulgacéo das praticas,
falhas no incentivo e na oferta de capacitacio
em Pics, caréncia de pactuacio entre os dife-
rentes niveis de gestiio, além da rotatividade
de profissionais em algumas equipes.

Existe uma lacuna no conhecimento dos
cirurgides-dentistas sobre as politicas de Pics e
as regulamentacdes odontologicas especificas,
apesar do apoio a inclusio das Pics no SUS e do
interesse em capacitacdes, indicando a neces-
sidade premente de ampliar a divulgacéo e de
fortalecer a educacfio permanente para garantir
uma implementacdo mais eficaz das Picsna ESF.

As limitacdes deste estudo incluem a
amostra restrita a cirurgioes-dentistas da ESF.
Sugerem-se, portanto, pesquisas futuras por
meio de estudos multicéntricos e comparacdes
de contextos de atuacdo de outras categorias
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