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Nos e os Ciclos

Inicio de ano sempre traz uma expectativa de melhora, de solucdo, de esperanca. Isso
é natural, pois cada ano representa um pequeno ciclo em nossas vidas, ciclos esses que se
sucedem do nascimento até nossa partida. Os chineses sdo muito zelosos sobre ciclos, que
foram primeiramente expostos no Yi Jing, escrito ha quase 3.000 anos.

Neste sistema de ciclos os antigos chineses basearam varias praticas, inclusive o préprio
calendario. Eles sdo uma das Unicas civilizacGes a adotar dois calendario ao mesmo tempo,
tanto o solar quanto o lunar. E as datas de mudancga de ano sdo muito importantes para eles
pois marcam o fim de um ciclo e o inicio de outro.

Trazemos nessa edicdo um conjunto de informacgdes tradicionais sobre o Ano Novo
Chinés, que em 2023 se dara em 22 de janeiro. Mesmo que vocé ndo leve isso a sério, é um
importante elemento cultural da China e temos que conhecé-lo para nos aprofundarmos
em seu modo de pensar. Este ano deixaremos o Tigre de Agua para tras e entraremos nos
dominios do Coelho de Agua, o que pode ser benéfico pois ao contrario da beligerancia
do Tigre, o Coelho é cordato, sensato e diplomatico. Esperamos sinceramente que isso se
mostre ao longo deste ano.

Para nd@s, brasileiros, esta mudanca de ciclo é de grande importancia, pois toma posse
um novo governo que pode melhorar ou piorar consideravelmente nossas vidas. Esperemos
gue a sensatez e diplomacia do Coelho imperem igualmente na politica. Por falar nisso, toma
posse também o novo Congresso, entdo é hora de ver se aqueles Deputados e Senadores
em quem votamos se sensibilizam com a regulamentacdo da Acupuntura e resolvem de vez
esse imbroglio de décadas. E ndo devemos apenas esperar, mas tomar uma atitude Yang e
cobrar dos eleitos toda atencdo a esse projeto.

Trazemos também uma quantidade bem expressiva de material cientifico, com artigos
detalhados sobre as mais diversas expressGes da Medicina Chinesa. Contetdo de alta qua-
lidade para aperfeicoar seus conhecimentos e técnicas e comecar esse novo ciclo melhor
gue antes. Afinal, essa é a premissa basica das comemoragGes de um novo ciclo anual: nos
tornarmos cada vez melhores.

Boa leitura e bom ano do Coelho de Agua!

Gilberto Antdnio Silva
Editor-Executivo
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A SABEDORIA DO TAOISMO EM SUAS MAOS

CONHECA ALGUNS LIVROS PUBLICADOS PELO PROF. GILBERTO A TONIO SILVA

e Os Caminhos do Taoismo

TAOISMO Uma obra fundamental para se compreender o Taoismo de modo completo. O mais abrangen-
' te panorama da cultura taoista publicado no Brasil.

BSR Conhega a histéria, conceitos principais, Mestres do Tao, livros importantes, técnicas taoistas
como Medicina Chinesa e Feng Shui, o lado religioso, o tacismo popular e muito mais.

SUCESSO ABSOLUTO “.. desejo a todos que leiam esse livro maravilhoso e importante,
MAIS DE 86.000 “Os Caminhos do Taoismo”. Isso é muito importante. Até agora eu vi
) muitos livros, mas esse livro realmente é muito bom, da para ajudar

DOWNLOADS

muito as pessoas a terem o conhecimento para introdugdo ao Tao.
EFETUADOS! Eu recomendo, é muito bom”.

Compre ja sua edigdo impressa:
https://amzn.to/2T32fF1

Mestre Liu Chih Ming

(entrevista - Daojia#4)

I Ching - Manual do Usuario

O I Ching, O Livro das Mutagdes da velha China, é uma
das obras mais antigas da Humanidade, com 3.000 anos.
Esta obra visa a transmitir desde os conceitos mais funda-
mentais do I Ching até dicas de utilizagdo para estudantes
experientes. Todas as pessoas terdo muito o que aprender
deste livro, do basico ao avancado. Por ser um “Manual do
Usudrio”, esta obra ndo traz o texto do I Ching, propria-
mente dito, mas um conjunto de ferramentas para utiliza-lo
com mais eficiéncia, desvendando pequenos e obscuros
segredos.

Reflexoes Taoistas
Reflexdes Taoistas trata do olhar taoista sobre a vida
cotidiana, explicando conceitos dessa milenar filosofia
ao mesmo tempo em que se aplicam esses conheci-
mentos a0 mundo ao nosso redor. Uma obra simples
e desapegada que exemplifica a aplicagdo da filosofia
taoista em nosso dia a dia e ilustra varios de seus fun-
damentos.

' Reflexdes Taoistas

Compre ja: https://clubedeautores.com.br/livro/reflexoes-taoistas

88 pdginas

268 paginas

Compre ja: https://famzn.to/3fJuDG1

China e sua Identidade
Este livro em formato de bolso traz um ensaio conciso e
objetivo sobre a formagéo e desenvolvimento da identidade
nacional chinesa desde seus primérdios e os obstaculos que
enfrentou no século XX. Conhega o processo de formacao
da China como nagéo e quando seus habitantes passaram a
se denominar “chineses”. A unificagdo do império, a expan-
sdo pela Asia, a Rota da Seda, os contatos com o Ocidente,
as tentativas de colonizagao por parte dos europeus, a queda
95 paginas do Império e o advento da Reptblica, a guerra civil e a con-
solidagdo do Comunismo, a tragédia da Revolugao Cultural,

a China atual.

Dominando o Feng Shui
Como aprender o Feng Shui Tradicional Chinés em casa,
de modo fécil e agradével. Diferente de outras obras, Do-
minando o Feng Shui é um curso completo em 24 aulas
demonstradas de modo pratico e em linguagem simples, re-
cheado de exemplos e fartamente ilustrado com desenhos,
plantas e esquemas. Toda a técnica € transmitida de modo
gradual segundo um esquema didético planejado e capacita
o leitor a dominar esta técnica e a aplicar imediatamente
tudo o que aprendeu. O curso abrange toda a parte hist6-
rica e filosdfica, os fundamentos, duas escolas tradicionais
(“8 Residéncias” e “Escola da Forma”), técnicas avangadas
e técnicas complementares

Compre ja: https://famzn.to/2T200SF
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CHINA

e sua
Identidade

292 paginas
Compre ja: https://amzn.to/35THmMS7

Guia de Autodefesa para Mulheres
Um livro simples e objetivo, que possibilita as mulheres
de qualquer idade uma autodefesa eficiente. Diferente de Xing Yi Quan
outros métodos, aqui proporcionamos conhecimentos de
autocontrole emocional, estratégia, postura, legislagéo,
psicologia do agressor, armas, situagdes de risco, niveis
de aplicagéo, onde buscar auxilio em caso de violéncia
e varias técnicas marciais simples e eficientes, faceis de
serem treinadas em casa e empregadas em momentos de

Xing Yi Quan - Caracteristicas, Histéria e
os Mestres da Linhagem de Sha Guozheng

O Xing Yi Quan € um dos chamados "Estilos Internos"
das artes marciais chinesas. Extremamente poderoso no
combate e excelente para a satde, ainda é um estilo mui-
to pouco conhecido dos brasileiros. Esta obra simples e
objetiva, a primeira editada no Brasil sobre o assunto,
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perigo.
Feito com o apoio da Delegacia da Mulher, € o Gnico que origens histdricas e fundamentos técnicos e filoséficos,
176 pdginas conta com contetido aprovado por essa instituigao. 135 pdginas sendo um importante acréscimo a biblioteca de qualquer

Compre ja: htips.//amzn.to/3cGumd4Z praticante ou aficcionado por artes marciais e Taoismo.

Compre ja: https://famzn.to/32hZmrl
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A tradi¢cao mestre-discipulo
€ 0 ensino secreto
na Medicina Chinesa

Toannis Solos , Liang Yuan (F21%) e Yue Guang-xin (&) fiR)
Apresentacdo em Portugués: Discipulado Kan Li

RESUMO

A antiga tradicdo mestre discipulo é considerada uma das
praticas mais célebres do mundo da Medicina Chinesa. Tais
tradicOes de segredos, saberes privativos e honra sdo profun-
damente enraizados nas teorias do Confucionismo. Esse artigo
somente explora superficialmente essa cultura antiga, através
da investigacdo de textos populares antigos relevantes e pro-
vérbios populares chineses, assim como utiliza as experiéncias
pessoais, de forma a refletir sobre como a China antiga perse-
verou essas praticas dentro da sua prépria sociedade e como o
ensino secreto foi passado de professores para alunos, incluindo
a revelacdo de férmulas secretas e suas importancias e como
essa tradicdo difere das nossas perspectivas modernas atuais.
Varios manuscritos raros das bibliotecas pessoais dos autores
foram utilizados como forma de oferecer exemplos relativos da
importancia do conhecimento secreto, e como esses segredos
sdo aplicados nos tratamentos tradicionais.

PALAVRAS-CHAVE: mestre, discipulo, segredo, Medicina
Chinesa, Confucionismo, férmulas

Confucionismo e a busca pela aquisi¢éo de conhec-
imentos médicos

Na China antiga, era muito comuns os estudiosos serem
muito bem versados e conhecedores das teorias médicas,
mesmo que ndo praticassem profissionalmente. Essa era uma
linha de pensamento de Confucio que dizia: “Os filhos deveriam
saber a idade de seus pais, ficarem felizes com sua longevidade
e preocupados com sua senilidade” (Anacleto de Confucio - Li
Ren): “Os que ndo sdo filhos, confiam em um charlatdo quando
os pais estdo doentes na cama, os verdadeiros filhos devem
dominar o conhecimento médico para que possa servir os mais
velhos, ou seja, os pais” (Jin Si Lu).

Infelizmente devido a escassez de profissionais médicos na
China antiga e ao fato de que os médicos mais famosos estarem
situados em cidades e vilarejos maiores e mais povoados, muitos
dos estudiosos antigos ndo tiveram a chance de aprender com
um professor experiente, e por isso eles adquiriam seus conhe-
cimentos médicos principalmente através do estudo individual
dos quatro classicos da Medicina [Classico Interno do Imperador
Amarelo (Huang Di Nei Jing), Classico das Dificuldades (Nan Jing),

Revista Brasileira de Medicina Chinesa

Tratado da Lesdo por frio e doencas diversas (Shan Han Za Bing
Lun) e Classico da Matéria Médica de Shen Nong (Shen Nong
Bem Cao Jing) e outras obras acessiveis. A falha dessa abordagem
era que sem a orientacdo de um médico experiente, o aprendiz
ndo era capaz de adquirir conhecimentos da “tradicdo viva” ou
aprender os “segredos da profissdo” necessarios para a prati-
ca. Com certeza, existiram alguns casos extremamente raros
de médicos autodidatas famosos como HUANG Fu-mi. Huang
ndo era muito ativo quando crianca e pensavam que ele tinha
pouca inteligéncia. Por outro lado, ele era muito préoximo aos
seus pais, seguindo as palavras do Classico da piedade filial (Xiao
Jing). Diz-se que quando tinha 20 anos, devido ao choro da sua
mae, ele se obrigou a estudar duro para se tornar um estudioso
famoso. Aos 40 anos, devido ao estudo meticuloso e aplicagdo
rigida do pensamento critico ele foi capaz de escrever o texto
classico da acupuntura “O Classico sistematizado da Acupuntura
e Moxabustdo” (Zhen lJiu Jia Yi Jing).

Levando em consideragdo que esses casos eram atipicos e
inimitaveis, nés podemos afirmar com certo grau de confianca
gue na China antiga, embora muitas pessoas tivessem um bom
entendimento das teorias médicas tradicionais, nem todos eram
qualificados ou capazes de prescrever ervas com a precisdo e
confianga consideradas necessarias para oferecer um tratamen-
to de sucesso.

O sistema mestre-discipulo

No “Registros da Histdria - Biografias de Bian Que e Cang
Gong” nds lemos: Durante seus primeiros anos, BIAN Que
trabalhava como servigal. Um dos seus patroes, CHANG Sang-
jun, era quase sempre ignorado e somente BIAN Que o tratava
com respeito. CHANG Sang-sjun também sabia que Bian Que
era uma pessoa especial. Depois de mais de dez anos de idas e
vindas, CHANG Sang-jun chamou Bian Que para sentar com ele
em particular e disse: “Eu tenho férmulas proibidas, ou seja,
secretas, e como eu ja atingi a velhice, eu desejo passar o meu
conhecimento para vocé, (e vocé) ndo deve compartilha-lo
com outras pessoas”. E Bian Que respondeu: “E uma honra sua
confianga em mim”.

A citacdo acima registra o primeiro evento histérico de um
médico antigo aceitando um discipulo. Bian Que, que mais tarde
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se tornou o Santo da Medicina Chinesa e escreveu o Cldssico
Interno antigo, foi testado por mais de dez anos antes que seu
professor CHANG Sang-jun pudesse aceita-lo como seu Unico
discipulo. Normalmente, nessas circunstancias, o discipulo
deveria passar pela cerimédnia tradicional do Bai Shi (F:ifi),
onde se prostrando e oferecendo o cha ele oficialmente estava
se submetendo aos ensinos do mestre e prometendo levar o
conhecimento adiante.

HAN Yu disse no “Shi Shuo”: “Era imperativo que todos os
estudiosos da China antiga tivessem um professor”, e por isso
o ditado comum: “O professor te ajudara a chegar ao portao
da iniciagdo, porém somente com os seus esforgos que podera
passar por ele”.

Tradicionalmente, antes que alguém fosse admitido para o
aprendizado, deveria ter seu carater e moral testados, por um
periodo de tempo especifico (meses ou anos). Depois que o
professor estive certo sobre o carater do pupilo, entdo poderia
confiar a ele todos os segredos da arte médica.

Confucio disse: as pessoas do Sul tem um provérbio, “Se
alguém ndo perseverar ou nao tiver constancia, ele ndo deve
ser nem um mago e nem um médico”.

Havia uma crenga que os sciolistas, amadores, estudantes
inexperientes ou forasteiros devorariam os segredos, criariam
heresias e usariam o conhecimento de maneira a desonrar os
ensinamentos originais dos sabios.

Portanto, todos os médicos chineses antigos acreditavam
gue os “ensinamentos deveriam apenas ser transmitidos como
segredos de familia para filhos e discipulos” e que “os segre-
dos da arte médica jamais deveriam ser compartilhados com
estranhos”.

Na China antiga, a seriedade dessa tradigao significava que
todos os professores superiores eram sempre incomumente
rigorosos e aplicando até uma discriminagdo razoavel contra
aqueles que considerassem dignos de herdar seus conhecimen-
tos. Muitos médicos passaram a vida sem serem capazes de
encontrar um discipulo, e muitas vezes esse fato em conjunto
com a morte prematura de médicos importantes (como HUA
tou), a falha do aluno em compreender os ensinamentos dos
professores corretamente (e vice versa) ou até mesmo certos
modos de pensar como por exemplo “o discipulo é um concor-
rente em potencial se ele dominar todos os conhecimentos do
seu professor” tem, ao longo dos séculos, causando a perda
completa de formulas e métodos exclusivos de tratamento.

Pesquisando os segredos genuinos

Sabe-se que na China antiga, o isolamento geografico e a
dificuldade em obter livros, a matéria médica especializada era
produzida através de matérias primas locais, de varias tradicoes
familiares, do sistema mestre-discipulo e de uma variedade
de lagos culturais muitas vezes ndo compreendidos por estra-
nhos, deu origem a muitos modos ou metodologias menores
de tratamento dentro do grande sistema da Medicina Chinesa.
Portanto, existem de fato muitos segredos e muitas técnicas
de tratamento que ndo foram registradas em livros e apenas
repassados de geracao para gera¢dao. No nosso entendimento,
existem dois tipos de ensinamentos secretos.

O primeiro, e mais importante, é o aprendizado de um modo
especifico de pensar em diagndstico e prescricdo (fitoterapia ou
acupuntura). Isso pode ser aprendido ao seguir um professor
experiente na clinica e refletindo sobre os estudos de caso
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observados, o direcionamento da estrutura da sua formula, e
o método de tratamento que ele utiliza, enquanto simultanea-
mente se pesquisa o conhecimento basico através da leitura dos
textos cldssicos e obras publicadas.

O segundo tipo de ensinamento secreto é aquele que
a maior parte das pessoas esta familiarizada. Ele envolve a
aquisicdo de conhecimento sobre certas férmulas (usualmente
pilulas, bolos, vinhos ou prescricées de medicina externa, ou
seja, formas preparadas de medicamentos cujos ingredientes
ndo podem ser decifrados por competidores) ou aprendendo
certos métodos de tratamento que ndo estdo disponiveis nas
obras publicadas. Essas férmulas sdo frequentemente o resul-
tado do conhecimento de muitos médicos, passadas através de
linhagens, e que oferecem ao médico uma vantagem através de
resultados clinicos rapidos, confiaveis e excelentes.

Adquirindo o modo de pensar dos professores

Na China, de acordo com nossa experiéncia pessoal, ainda
é possivel encontrar professores experientes e com muito co-
nhecimento, descendentes de linhagens de Medicina Chinesa
que abrangem muitas geragOes, embora muitos deles estejam
no final das suas vidas. Esses médicos (comumente chamados
de Lao Zhong Yi) normalmente ensinam em padrdes muito
elevados, mas infelizmente escolhem a dedo os poucos que
tem determinacdo e humildade para aprender através do ouvir
cuidadosamente, observar e aplicar o pensamento agil e sem
guestionar inapropriadamente cada detalhe.

Um dos mais famosos Lao Zhong Yi que nds conhecemos,
ainda muito ligado a etiqueta da “China Antiga”, ndo tolerava
egoismo de qualquer tipo, e muito frequentemente rejeitava
alunos arrogantes ou ocidentais apressados sem nenhum
remorso. Outros, quando confrontados com alunos que espe-
ravam orientag¢do particular um a um ou passo a passo, ou que
se esforcavam para enganar o professor para que ele revelasse
tudo ou tentasse comprar os segredos em troca de dinheiro ou
outras conveniéncias, geralmente seguem a regra de “dar uma
sentenca de verdade entre dez mil volumes de falsidade”. Por-
tanto, infelizmente, embora exista ensino de alto nivel, apenas
poucos selecionados poderdo adquiri-lo.

Prescricdes secretas

As prescrigdes secretas se referem a um tipo especial de
prescri¢des, ndo disponiveis para o publico. ZHANG Jian-wu, et
al, define as férmulas secretas como sendo “prescrigdes que sao
mantidas confidenciais, que possuem eficdcia clinica significante,
regras especificas e padrdes de sele¢do e organizagdo das ervas
na prescri¢gdao, no método de preparo ou produgdo e uso” para
promover resultados rdpidos, de baixo custo, e que podem ser
utilizadas para o tratamento de doencgas especificas, ou com
caracteristicas especiais de tratamento.

Essas prescri¢des, quando sdo genuinas, sdo frequentemen-
te o resultado da unido da teoria e selecdo de ervas impecavel.
Elas sdo tradicionalmente passadas de pai para filho, ou de
mestre para discipulo e devido sua eficacia elas sdo considera-
das miraculosas.

Atualmente, gracas as leis de direitos autorais, alguns mé-
dicos, tendo o direito exclusivo sobre sua heranga, estdo mais
preparados para tornar algumas férmulas secretas disponiveis
para o publico, porém ainda sem revelar os segredos para qual-
qguer um fora da das companhias farmacéuticas. Ainda assim,
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pode-se considerar uma grande evolugdo, para uma melhor
compreensdo do que torna algumas férmulas (mesmo as mais
comuns) mais eficazes ou especiais.

Segredos publicados

Ao longo dos séculos, muitas pessoas publicaram férmulas
importantes ou livros que até determinado momento eram se-
cretos. Apds as publicacBes, muitas delas se tornaram marcos
para o desenvolvimento futuro da teoria, pratica e pratica da
Medicina Chinesa.

Tais livros secretos incluem, por exemplo, o famoso “Com-
péndio Completo de Acupuntura e Moxabustdo (Zhen Jiu Da
Cheng)” de YANG lJi-zhou, que se tornou um classico popular e
seu estudo e pesquisa é essencial para todos os acupunturistas
competentes.

Outro classico importante que ficou escondido do publico
é o segundo volume do Tratado da lesdo por frio e doencas
diversas do ZHANG Zhong-jing. O tomo que hoje é conhecido
comumente como A sinopse da camara dourada (Jin Gui Yao
Lue) ficou escondido na Biblioteca Imperial (numa caixa de
ouro), como segredo, por quase um milénio antes que fosse
publicada, muitos séculos depois do seu “volume-irmao” entrar
em circulagdo.

Mais recentemente, na década de 80 e 90, um numero
de férmulas imperiais secretas foram publicados através do
trabalho do professor CHEN Ke-ji. Professor Chen catalogou,
pesquisou e publicou todos os registros médicos dos palacios
imperiais da Dinastia Qing, incluindo férmulas nunca antes vis-
tas, combinacdes de ervas e estudos de casos registrados num
periodo de trés séculos de pratica médica imperial.

Devido a pesquisa vigorosa da Medicina Tradicional na
China moderna, existe um grande niumero de artigos revelando
essas formulas secretas que foram descobertas em manuscritos
ou desenvolvidas por médicos famosos. Elas foram verificadas
guanto sua eficacia e passaram pelas revisGes adequadas das
autoridades, baseadas na teoria e aplicacdo.

Infelizmente, durante os tempos imperiais, muitos vigaristas
publicaram livros supostamente contendo segredos, a fim de
enganar as pessoas por dinheiro. Muitas copias antigas desses
materiais ainda estdo em circulagdo, principalmente entre cam-
poneses e analfabetos, que acreditam que possuem um tesouro.
Um exemplo desse tipo de livro esta ilustrado na foto (figura 1).

|
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Figura I - Compilacdo amadora de formulas secretas
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O autor adquiriu esse livro em uma aldeia da provincia
de Sixhuan, e parece ser uma edicdo tardia da Dinastia Qing,
produzido em uma impressora amadora de madeira. Seu con-
tetdo é denominado como “férmulas secretas”, embora seja na
realidade apenas uma antologia mediocre de contos domésticos
sobre o tratamento de doengas comuns.

Observando uma férmula secreta

Para demonstrar a importancia das formulas secretas
para os objetivos desse artigo, decidimos discutir a formula
denominada “Du Tong Wan” (l1.J#71), da colecio pessoal de
manuscritos do autor.

Para nds, existem duas combinacGes diferentes chamadas
de “DU Tong Wan” ou pilula para dor abdominal. A primeira
prescricdo com o mesmo nome contém apenas duas ervas e vem
da Dinastia Ming, do livro Tratado completo da experiéncia com
dores (Chuang Yang Jing Yan Quan Shu). As ervas na formula sdo
realgar e fructos crotonis.

Essa formula, de acordo com o texto original, é indicada
para o tratamento de dor abdominal (para aplicacdo exterior
devido a toxicidade de seus ingredientes). A segunda variante
da féormula, com 18 ervas vem da Colecdo Nacional de Férmulas
patenteadas da Medicina Chinesa. As ervas nessa prescricao
estdo listadas na tabela 1 e a indicagdo da férmula inclui dores
associadas as sindromes do Corag¢do e Estdbmago, dor por acu-
mulo e dor por frio.

Nome em latim Nom'e Ae m Dosagem
Chinés

Pericarpium Citri Reticulatae i 3 liang
Semen Alpiniae Katsumadai 5 2 liang
Flos Caryophylli ANTH 1 liang 5 qian
Fructus Ammomi Rotundus HE 5 2 liang
Radix Aucklandiae I ARE 1 liang 5 qian
Rhizoma Acori Tatarinowii A ETE 3 liang
Rhizoma Alpiniae Officinarum SES 3 liang
Fructus Piperis Nigri HHAR 2 liang
Cortex Cinnamomi A EE 2 liang
Herba Pogo Stemonis B 4 liang
Fructus Aurantii TR 3 liang
Cortex Magnoliae Officinalis JEAb 2 liang
Radix Paeoniae Alba [ A 3 liang
Poria RE 4 liang
Fructas Crataegi ks A 3 liang
Herba Artemisiae Annuae HE 2 liang
Fructus Setariae Germinatus B 1 liang
Cinnabaris ER U 4 liang

Tabela 1 - Prescri¢do de Du Ting Wan da Colegdo Nacional de
Formulas patenteadas da Medicina Chinesa.

Notas: pequenas variagoes dessas formulas podem também existir de
acordo com o fabricante, 1 liang = 31,25g e 1 gian = 3,125g.

O manuscrito
A combinacdo dessa férmula veio de anotagdes pessoais da
década de 50 que foram obtidas através de um negociante de
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livros raros da colénia germanica de Qingdao na provincia de
Shandong. O manuscrito foi vendido em um conjunto de dois
volumes e pertenceu a um médico chamado ZHONG Guang-da
em Qingdao. O segundo livro do conjunto era estampado com o
selo oficial de uma clinica chamada “Clinica de Medicina Integra-
tiva da estrada de Liaoning, distrito norte da cidade de Qingdao”.
O conteudo do livre € um numero de férmulas alegadamente
muito efetivas embora nenhuma delas tenha sido disponibilizada
nas publicagbes bibliograficas da Medicina Chinesa. A maioria
dessas formulas foram escritas em tempos diferentes, com tintas
de diferentes cores, e sua maioria é classificada como “férmulas
efetivas” (figura 2).

Figura 2 - A prescrigdo da Du Tong Wan

Portanto, acreditava-se que essas formulas tinham resul-
tados clinicos rapidos e significantes. Tem um numero de for-
mulas para dor de cabega, dor cardiaca, dor abdominal, tosse e
resfriado comum. Algumas grandes modificagdes em férmulas
estabelecidas também foram registradas. Esse livro de férmulas
foi algum material de referéncia pessoal de alguém. N&s acre-
ditamos que a diferenca nas tintas significa que algumas dessas
formulas foram registradas em tempos diferentes, baseadas no
ensino ou na experiéncia clinica (o professor nunca revelava
suas formulas de uma sé vez). Portanto, como essa formula foi
inegavelmente utilizada clinicamente nos anos da revolugao
pré-cultural chinesa, optamos por apresenta-la aqui também
(tabela 2 e figura 2).

Discussdo sobre a férmula

A Du Tong Wan de Qingdao ndo tem nenhuma semelhanca
com qualquer outra férmula com o mesmo nome atualmente
presente na bibliografia da Medicina Chinesa.

Apesar disso, ela aparenta ser uma modificacdo da formula
Muxiang Binlang Pill (A< & #EH#E A1) que aparece no livro llumi-
nismo da Medicina Chinesa (Yi Xue Qi Meng) da dinastia Qing.

A Muxiang Binlang Pill contida no lluminismo da Medicina
Chinesa contém Radix Aucklandiae, Rhizoma Coptidis, Radix
Scutellariae, Pericarpium Citri Reticulatae Viride, Cortex Phel-
lodendri, Semen Arecae, Pericarpium Citri Reticulatae, Rhizoma
Curcumae, Fructus Aurantii, Semen Pharbitidis, Cortex Magno-
liae Officinalis, Radix et Rhizoma Rhei, Rhizoma Cyperi, Radix An-
gelicae Sinensis, and Rhizoma Zingiberis. Seus principais efeitos
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sao facilitar o fluxo de Qi, limpar o térax, dissipar o acimulo de
alimentos, eliminar a distensdo abdominal e eliminar edema.

Nome em latim Nom.e f m Dosagem
Chinés

Radix Aucklandiae JRE 3 gian
Semen Arecae HEHE 3 gian
Cortex Magnoliae Officinalis JIER 3 gian
Radix Angelicae Sinensis )| 4 gian
Fructus Crotonis (Y 5 fen

Radix et Rhizoma Rhei 2% 5 gian
Rhizoma Cyperi Gl 4 gian
Pericarpium Citri Reticulatae Viride H ¥ 3 gian
Pericarpium Citri Reticulatae 5354 4 gian
Rhizoma Zingiberis FZ= 4 qian
Fructus Aurantii R 3 gian
Radix Scutellariae s 2 gian
Rhizoma Coptidis JIZE 2 gian
Cortex Phellodendri e 2 gian
Rhizoma Curcumae HA 4 qian
Squama Manis* 1 H 3 gian
Natrii Sulfas GIR(E] 5 gian
Fructus Amomi Villosi* b 4 qian
Fructus Alpiniae Oxyphyllae* ok 4 qian

Tabela 2 - A Du Tong Wan de Qind Dao

Notas: * frita; instrugdes: bata todos os ingredientes com dgua limpa
para fazer as pilulas. Tome 1 quian de medicamento por vez e use
agua de gengibre para engolir. Pessoas com deficiéncia deve evitar
esse medicamento. 1 gian = 3,125g; 1 fen = 0,3125¢g

A Du Tong Wan de Qingdao é produzida a partir da combi-
nac¢ao da Muxiang Binlang Pill, removendo a Semen Pharbitidis
e adicionando Squama Manis, Natrii Sulfas, Fructus Crotonis,
Fructus Amomi Villosi and Fructus Alpiniae Oxyphyllae.

Estruturalmente, essa formula é solidamente baseada nas
teorias de ZHANG Zhong-jing, e as ervas foram agrupadas de
acordo com essas combinagdes classicas tanto do Tratado da
lesdo por frio quanto da Sinopse da Camara Dourada, como
decoccdo xiexin n (¥5:0>¥%), decoccdo Shaoyao (M2 ),
Decocgdo Da e Xiao Chengqi (K&, /N 7&Si%), e Pilula
de Sanwu Beiji (=44 & 1) assim como utiliza um nimero de
emissarios bem selecionados.

Através da aplicacao das regras de compatibilidade de ervas,
nos julgamos que a Qingdao Du Tong Wan deve ser utilizada
para retencgdo interna de estagnagao de alimentos, envene-
namento por alcool ou ressaca, dor e distensdo abdominal,
constipacdo, disenteria vermelho-branca, tenesmo agudo e
sintomas similares.

Radix Aucklandiae e Rhizoma Cyperi sdo utilizadas para
mover o Qi com o objetivo de liberar o Triplo Aquecedor,
enquanto Pericarpium Citri Reticulatae retifica o Pulméao (Fei)
no aquecedor superior, e Pericarpium Citri Reticulatae Viride
harmoniza o Qi do Figado (Gan) no aquecedor inferior. Fructus
Aurantii, Fructus Amomi Villosi e Cortex Magnoliae Officinalis
libera o centro e desbloqueia o Qi. Semen Arecae descende o
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Qi mais rdpido. Mover o Qi deve ser suficiente para parara os
sintomas de tenesmo agudo.

Rhizoma Coptidis, Cortex Phellodendri, Radix Scutellariae
sdo usadas para limpar umidade calor. Rhizoma Curcumae e
Squama Manis podem desbloquear a reten¢do da estagnacao.
Radix et Rhizoma Rhei e Natrii Sulfas sdo utilizados para eliminar
fator patogénico calor no nivel do Sangue e também remover a
estagnacdo de alimentos. Todas as matérias médicas acima tém
propriedades de promover o movimento do Qi, desbloquear
estagnacdes, limpar o acimulo e drenar calor.

Por outro lado, Fructus Alpiniae Oxyphyllae que aquece o
Bago (Pi) e cessa a dor e Fructus Crotonis que é muito picante e
guente sao utilizadas como contra assistentes, para balancear
a férmula, caso o uso excessivo de muitas substancias frias le-
vem a uma purgacao indesejada, mais forte do que o previsto.
Finalmente, a agua de gengibre é utilizada para engolir o medi-
camento, para contrabalancear quaisquer efeitos adversos das
ervas mais fortes contidas na pilula, e para suavizar o estdbmago
doente. As regras para a construcdo dessa combinagdo sdo ba-
seadas no método terapéutico de “limpar acimulo e estagnagao
através da drenagem e purgacgdo”.

Em caso de envenenamento por alimentos ou alcool, o
médico tradicional da década de 50 deve primeiro ter tentado
induzir o vOmito para esvaziar o estdémago (similarmente, nos
tempos modernos, o paciente deve ser levado para o hospital
para uma lavagem gastrica). Entdo, se os sintomas perigosos
persistissem, ele deveria aplicar essa formula. Nessa caso o
uso da agua de gengibre faz completo sentido, uma vez que é
utilizada para acalmar o desconforto do estdbmago logo depois
de vomitar.

Essa férmula parece ser muito forte, e contém varios ingre-
dientes potentes, e portanto deve ser utilizada com precaugao
e sempre sob a supervisdo de um médico.

Tsing Tao em Qingdao e dor abdominal

Qingdao era uma coldnia externa germanica, e foi o local de
nascimento da famosa cerveja Tsing Tao. Em Qingdao, o consumo
diario de cerveja é realmente comum gragas as aguas das mon-
tanhas de Lao Shan, que possibilitam um gosto especial durante
afermentacdo alcodlica. Porisso, em conjunto com os melhores
frutos do mar do norte da China, e uma grande dose da culinaria
germanica antes de 1949, sugere-se que casos agudos de dor
abdominal devido a estagnagdo de alimentos, envenenamento
alimentar (principalmente por peixe e frutos do mar), envene-
namento por alcool ou ressaca, acimulo de umidade calor e
toxinas eram comuns. Essa férmula aparentar ter exatamente
essa fungdo, e deveria ser direcionada para pessoas com uma
dieta e estilo de vida mais ocidentalizados, mas que desejavam
ser tratados pela Medicina Tradicional.

Perigos em prescrever formulas desconhecidas
encontradas em manuscritos estranhos

Nos ultimos anos, houve um aumento enorme no comércio
de manuscritos raros para cole¢do ou investimento na China, e
isso tem feito com que um numero desconhecido de formulas
secretas caiam nas maos de pessoas sem nenhuma educagdo
em medicina. Infelizmente nem todas essas formulas foram
escritas por médicos competentes, e frequentemente contém
matérias médicas que sdo venenosas, inseguras, raras ou ilegais.
Ervas como Radix Aristolochiae Kaempferi ou Caulis Clematis

Revista Brasileira de Medicina Chinesa

Armanoii as vezes encontradas nossas formulas podem resultar
em efeitos adversos que podem colocar o paciente em perigo
consideravel. Embora ndo exista uma maneira de controlar esse
comércio, recomenda-se que as pessoas consultem um médico
antes de testar esse tipo de férmula em si mesmos ou em outros,
sem importar o qudo importante o manuscrito possa parecer.

Adicionalmente, é prudente sempre administrar combi-
nacdes de matérias médicas que seguem as regras e teorias
da Medicina Chinesa e que tenham sido produzidas pesquisas
clinicas completas com evidéncias concretas sobre sua eficacia
e seguranga no uso geral.

Conclusao

Desde a formacdo da Nova China e o estabelecimento das
universidades estatais de medicina chinesa, todos que alcangcam
as notas de admissdao podem ser aceitos na graduacgdo. Isso
porém eliminou as tradicionais provas de carater e moralidade,
“de facto” abolindo o antigo sistema mestre-discipulo.

Seja como for, dentro da China, os conhecimentos avancados
ainda estdo reservados para poucos privilegiados, que alcangam
um nivel extremo de comportamento e entendimento. Devido
ao fato de que desde a década de 50 a maior parte dos textos
escondidos veio a tona, e estdo agora disponiveis para estudo
e pesquisa, muitas pessoas ainda estdo céticas quando se fala
em conhecimento “secreto” dentro dos limites da Medicina
Tradicional.

No entanto, devido a tradi¢cGes profundamente enraizadas
e costumes intransigentes que ainda persistem na comunidade
chinesa, a maioria dos Lao Zhong Yi, ainda adeptos dos antigos
valores confucionistas, preferem revelar seus verdadeiros en-
sinamentos aos poucos selecionados que consideram dignos
de leva-los adiante, em vez de divulga-lo ao publico em geral.
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Acupuntura em Pontos Shu dorsais

em paciente com trombose
— Estudo de Caso

Luciano S. Pissochio, Reginaldo C. Silva Filho, Eliana H. Endo

Resumo

O acumulo de gorduras nas artérias pode levar ao desen-
volvimento de ateromatose ou aterosclerose, que eleva o risco
de desenvolvimento de problemas cardiovasculares, como a
trombose. Pela Medicina Chinesa, trombose tem como fator
causal a estase de Sangue. Este trabalho apresenta um estudo
de caso de paciente masculino, 70 anos de idade, com queixa de
dor nas pernas, formigamento, sensagao de queimacgao, dentre
outras, que o impedia de realizar atividades como caminhar e
mesmo dirigir. O tratamento com acupuntura incluiu a utilizagdo
de pontos Shu dorsais e foi realizado durante dezesseis sessoes.
A partir da quarta sessdo, o paciente ja apresentou melhora na
sua condic¢do e, com a décima sessdo ja retornou as suas cami-
nhadas em dias alternados, bem como voltou a dirigir e se sentia
mais tranquilo emocionalmente. Assim, a utilizagdo de pontos
Shu dorsais foi bastante benéfica ao paciente, pois, atuando
diretamente nos érgaos, houve melhora na qualidade do Qi e
do Sangue e, consequentemente, na circulagdo de ambos, o que
resultou no alivio dos sintomas.

Palavras-chave: trombose, Shu dorsais, estase de Sangue.

Introducéo

Ateromatose ou aterosclerose é uma condicdo na qual ha
acumulo de gorduras e outros elementos nas artérias, podendo
acometer varias artérias simultaneamente, sendo entdo denomi-
nada de ateromatose difusa. Afeta principalmente pessoas com
idade superior a 50 anos e os fatores de risco associados sdo a
hipertensdo, diabetes, dislipidemia, tabagismo, sedentarismo.
Ao afetar os vasos sanguineos nos membros inferiores acaba
provocando dor (BILOBRAN, 2018). Esta condicdo leva a elevacdo
do risco de problemas cardiovasculares como a trombose, que
pode apresentar sintomas como dor, inchaco, dorméncia, au-
mento de temperatura nas pernas, mas pode ser assintomatica
no inicio (BVMS, 2019).

A presenca de sintomas associados aos fatores de risco,
bem como exames de imagem e ultrassom confirmam o diag-
nostico e, as alternativas terapéuticas sdo medicamentos como
antiplaguetarios e anticoagulantes para evitar a formacdo de
trombos, vasodilatadores, e procedimentos como angioplastia.
A prevencdo ainda é a melhor opgéao.

O termo trombose pode vir associado ao termo em chinés
“gli zhdng” LI, que se refere a “inchago na coxa”. Estd rela-
cionada principalmente com deficiéncia de Bago ou deficiéncia
de Qi e, uma vez que o Qi é o comandante do Sangue, se o Qi
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ndo se move, o Sangue também ndo se move, o que causa um
bloqueio nos vasos. Assim, o principal fator patoldgico para
trombose é a estase de Sangue (HU, 2012).

As principais causas da estase de Sangue sdo (NEEB, 2007):

e Estagnacdo de Qi: se o Qi estagnado ndo flui, o Sangue
se acumulard e deixara de fluir.

e Deficiéncia de Qi: se Qi ndo move o Sangue através dos
vasos, o Sangue ficara estagnado. As doengas cronicas podem
enfraquecer o Qi e, posteriormente, levar a estase do Sangue.

e  Frio: por excesso ou por deficiéncia de Yang podem
levar a estase de Sangue, pois o frio “contrai, congela”.

e  Calor: que consome os fluidos e 0 Sangue torna-se mais
Viscoso.

e  Trauma: qualquer trauma envolvendo sangramento,
interno ou externo, pode levar a estase de Sangue.

e Deficiéncia de Sangue por perda sanguinea pode levar
a estase de Sangue.

¢ Fleuma: que poderia ser vista na arterosclerose.

e  Causas emocionais, que levam a estagnacao do Qi do
Figado, podem levar a estase de Sangue.

e Alimentos crus e frios em excesso podem prejudicar o
Yang de Bago e, combinando com deficiéncia de Qi e/ou Frio,
podem levar a estase de Sangue.

A estase de Sangue pode enfraquecer fungdes fisioldgicas
e dar origem a outros disturbios. O Sangue é o resultado da
transformacgdo da esséncia dos alimentos (Jing Qi) pelo Bago
e o Estdmago. E governado pelo Coragdo, é armazenado pelo
Figado, controlado pelo Bago, circula nos vasos sanguineos. O
Sangue tem a fungdo de nutrir o organismo (AUTEROCHE, 1992).

A estase de Sangue leva a um transbordamento de liquidos
qgue se acumulam em umidade, que por sua vez, causa o edema.
A estagnacgdo do Qi e estase de Sangue causam dor. Estagnagdo
por tempo prolongado se converte em calor, resultando em
vermelhiddo na regido e sensagdo de queimagdo (HU, 2012).

Resolver a estase de Sangue seria o apropriado nesta con-
dicdo de trombose e, para tanto, um dos recursos na Medicina
Chinesa é a Acupuntura, que provoca estimulos em pontos
especificos no corpo através da insercdo de agulhas filiformes.
Os pontos de acupuntura podem ser categorizados em grupos
de pontos de acordo com propriedades e fungdes, sendo que
dentre esses, ha os pontos Shu Dorsais, também chamados
de Bei Shu, que sdo em numero de doze e correspondem aos
doze Orgdos e Visceras (Zang Fu). Estdo localizados ao longo
do canal da Bexiga, sendo B11 a B30 a 1,5 Cun laterais a linha
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média e, B41 a B54 a 3,0 Cun laterais a linha média (ROSS, 2003;
DEADMAN, 2012).

Os pontos Shu Dorsais podem ser utilizados em condigGes de
excesso ou deficiéncia, de frio ou de calor, internas ou externas,
agudas ou cronicas, sendo Uteis no tratamento de deficiéncias
cronicas. Atingem diretamente o 6rgdo, sendo assim utilizados
no tratamento de doencas relacionadas aos 6rgdos. Ao serem
estimulados, o Qi chega diretamente ao érgdo correspondente,
ou seja, conduzem o Qi para os 6rgaos, exercendo efeito direto
sobre esses. Sd0 mencionados nos capitulos 59 do Su Wen e
51 do Ling Shu, bem como no Classico das Dificuldades (ROSS,
2003; MACIOCIA, 2007, SILVA FILHO, 2012).

O tratamento através desses pontos Shu dorsais também
influencia nos aspectos mentais e emocionais, tecidos e o érgao
sensorial, relacionados aos Orgéos correspondentes. Além disso,
podem ser utilizados em combinagdo com outras categorias de
pontos, como Fonte, Mu, Luo etc (ROSS, 2003).

Este trabalho se trata de um estudo de caso de paciente com
risco de trombose que foi tratado com acupuntura nos pontos
Shu dorsais, que resultou no alivio dos sintomas.

Apresentacéao do caso

Este estudo foi realizado com o paciente W.S. sexo masculi-
no, 70 anos, aposentado, ndo-fumante. Com histdrico de infarto,
epilepsia e diabetes, possui diagndstico de ateromatose difusa,
obstrucdo de artéria femoral direita. Sua queixa principal era
formigamento nos pés, dor nas pernas ha aproximadamente
3 anos, que afeta a parte posterior da coxa e que segue até a
panturrilha. Um nivel de dor em 8 numa escala de 1 a 10. Relata
que parou de fazer caminhadas devido a dor nas pernas. As vezes
apresentava inchago nos pés. Tais sintomas impossibilitavam
as suas praticas de atividades como caminhar e dirigir, dentre
outras.

Apds o diagndstico ocidental, o paciente fazia uso de
medicamentos para controlar e melhorar os sintomas como,
dorméncia, queimacdo, pés frios, fadiga, e dor em pontadas.
Relata também ter um cisto no Pulmao. Questionado sobre os
habitos alimentares, faz trés refeicGes diarias com legumes e
verduras e entre as refeigdes, consome frutas, ndo faz consumo
exagerado de alimentos doces e nem embutidos e procura fazer
as refeicGes balanceadas. Relata também que sua condigdo Ihe
traz muita preocupacdo, o que as vezes lhe tira o sono.

Segundo a avaliacdo, foram encontradas as seguintes Sindro-
mes: Deficiéncia de Qj, Deficiéncia de Sangue, Estase de Sangue,
Estase de Sangue gerando Calor. Por principio de tratamento,
limpar calor do Sangue, tonificar e fazer circular o Qi e o Sangue.

Ap0ds analise dos sinais e sintomas e padrdo sindromico,
foram realizadas duas sessGes semanais de Acupuntura, totali-
zando dezesseis sessGes. Cada sessdo consistia na realizacdo da
anamnese, palpacdo de pulso e observagdo de lingua e entéo,
o agulhamento.

O tratamento foi realizado com destaque aos pontos Shu
dorsais e mais alguns pontos em membros superiores e no canal
Du Mai, descritos na tabela a seguir:
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Passagem Interna

Daling CKIAPC7), entre
os tenddes palmar longo e
flexor radial do carpo.

PONTOS LOCALIZACAO ACAO
BI7 lig#¥ 1,5 cun do lado da borda Ponto de influéncia do
Geshu inferior do processo Sangue. Revigora o
Shu do Diafragma | espinhoso da sétima vértebra | Sangue, dispersa estase,
toracica (T7). esfria calor no sangue.
BISH&Y 1,5 cun do lado da borda Esfria o fogo, regula e
Ganshu inferior do processo nutre o Sangue do Figado,
Shu do Figado espinhoso da nona vértebra | move o Qi do Figado,
toracica (T9). extingue vento interno
B20 [ an 1,5 cun do lado da borda Tonifica o Qi € o Yang do
Pishu inferior do processo Bago, resolve umidade,
Shu do Bago espinhoso da décima regula Aquecedor Médio e
primeira vértebra toracica Inferior
(T11).
B2IH# 1,5 cun do lado da borda Regula o Estémago,
Weishu inferior do processo harmoniza o Jiao Médio
Shu do Estomago | espinhoso da décima
segunda vértebra toracica
(T12).
B23 st 1,5 cun do lado da borda Tonifica o Rim, beneficia a
Shenshu inferior do processo Esséncia, ossos € medula,
Shu do Rim espinhoso da segunda sangue, fortalece a lombar
vértebra lombar (L2).
BA21 KA Na linha média, no sétimo | Regula o Qi e Sangue,
Dabao espaco intercostal. firma os tenddes e
Grande articulagdes, beneficia a
Embalagem regido costal.
FI14%1 Na linha do mamilo, no Revigora o Sangue e
Qimen sexto espago intercostal. 4 dispersa as massas. Move
Portdo do Ciclo cun laterais a linha média. Qi e Sangue de Figado.
PC6 N No aspecto flexor do Desata o torax, regula
Neiguan antebraco, 2 cun acima de o0 Qi, acalma o espirito,

dispersa calor, move
estagnacgoes

A5 41
Weiguan
Passagem Externa

2 cun acima de Yangchi
(TA4), na depressdo situada
entre o radio e a ulna, no
aspecto radial dos tenddes
do extensor comum dos
dedos.

Ponto de confluéncia de
Yang Wei Mai, dispersa
calor. Desobstrui canais
TA e VB, pacifica Yang de
Figado.

VB20 Jiit
Fengchi
Lago do Vento

Abaixo do occipicio,
aproximadamente no
ponto médio entre Fengfu
(DU-16) e Wangu (VB12),
na depressdo entre as
origens dos musculos
esternocleidomastéideo e
trapézio

Elimina vento, desobstrui
os orgaos dos sentidos,
ativa o canal e alivia a
dor. Circula Qi e Sangue
de Figado, tranquiliza o
Shen, nutre medula.

VG14 KiB
Dazhui
Grande Vertebra

Na linha média da base

do pescogo, na depressao
abaixo do processo
espinhoso da sétima vértebra
cervical.

Dispersa calor, expele
vento, clareia a mente

VG16 B
Fengfu
Palacio do Vento

Na linha média da nuca, na
depressdo imediatamente
abaixo da protuberancia
occipital externa.

Elimina vento, nutre o
mar da Medula e acalma o
espirito.

Tabela 1. Nomes, localizagdo e agoes dos pontos utilizados em cada

sessdo de acupuntura

Fonte: DEADMAN, 2012; LIMA, 2018.
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Resultados e Discussao

Conforme relato do paciente, no inicio do tratamento, o
mesmo apresentava sintomas nos membros inferiores, como
dor em pontadas, dorméncia, sensagao de peso e de queimacao,
edema, além de muito cansago, que tirava a sua liberdade de se
locomover, e dirigir o carro e até mesmo de se exercitar, ato que
era muito presente em sua vida anteriormente, queixava-se tam-
bém que se sentia muito preocupado com seu estado de salde,
que isso lhe tirava o sono, além de achar que os medicamentos
alopaticos quase ja ndo surtiam muitos efeitos.

A partir da quarta sessdo de Acupuntura utilizando Pontos
Shu dorsais, o paciente passou a relatar melhora no quadro dos
sintomas apresentados no inicio do tratamento, apds a sexta
sessdo relatou a melhora de 60% no quadro geral, com momen-
tos em que ndo sentia mais a dorméncia na perna. A partir dai,
chegou a décima sessdo com relato de auséncia dos sintomas
iniciais, voltou a praticar caminhadas em dias alternados, de 6
quildmetros, e sem cansago, voltou a dirigir o seu carro, apre-
senta tranquilidade e equilibrio emocional.

Os sintomas relatados pelo paciente, e de acordo com a
Medicina Chinesa, apontavam para as Sindromes de: Estase
de Sangue, Deficiéncia de Sangue, Estagnacdo de Qi e Calor no
Sangue. Através dos resultados podemos observar a melhora
significativa do fluxo de Qi e do Sangue nos membros inferiores,
bem como a nutri¢do sanguinea no cérebro, conforme relato da
melhora na qualidade emocional e do sono.

Os pontos Geshu B17, Ganshu B18, Pishu B20, Weishu B21,
Shenshu B23, em conjunto, atuaram revigorando e movendo o
Sangue, esfriando calor no Sangue, nutrindo e movendo Sangue
e Qi do Figado, tonificando o Qi e 0 Yang de Bago, harmonizando
o Aquecedor Médio, tonificando o Rim e a esséncia, bem como
0s 0ssos e a medula, resultando nos efeitos favoraveis ao pa-
ciente (DEADMAN, 2012). O Bago € a fonte de Qi pds-natal e do
Sangue e, dessa forma, sua deficiéncia influencia na qualidade
e na quantidade de ambos. Além disso, essa deficiéncia pode
fazer com que a umidade obstrua o movimento do Qi na parte
inferior do corpo levando a estase de Sangue. E é o Bago que
permite que o Sangue fique contido nos vasos. Em conjunto,
esses fatores sdo importantes no desenvolvimento de problemas
vasculares, em especial, nas pernas (HU, 2012).

Ao entrar em contato telefonico com o paciente dois meses
apods o término das sessdes, o0 mesmo disse estar se sentindo
muito bem e que apds procedimento médico ao qual seria
submetido em breve, aguardaria cerca de sessenta dias para
retornar as sessdes de acupuntura.

Ha poucos artigos sobre os beneficios terapéuticos da apli-
cagao dos pontos Shu dorsais, sendo a maioria desses em lingua
chinesa, o que dificulta a compreensdo. Mesmo assim, seguem
alguns estudos, como o de WANG e XIONG (2005), que reportaram
beneficio com o tratamento com eletroacupuntura nos pontos Shu
dorsais dos cinco érgdos Zang, num estudo com 40 pacientes com
sindrome de fadiga cronica. Tal resultado foi reforgado pelo estudo
de ZHANG et al., (2011), que utilizaram os pontos Xinshu (B 15),
Pishu (B 20) e Gaohuang (B 43), uma vez ao dia durante 4 sema-
nas, no tratamento de pacientes com sindrome de fadiga crénica.

WANG et al., (2011) mostraram que o agulhamento em
pontos Shu dorsais melhorou a fungdo motora de pacientes
hemiplégicos com acidente vascular cerebral (AVC) num estudo
realizado com grupos de 30 pacientes, totalizando 90 pacientes
e dois meses de tratamento.
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Outros estudos, como o de SHANG et al., (2009) combina-
ram a utilizacdo de pontos Shu dorsais associados com pontos
Fonte, no tratamento de sindrome de perimenopausa. Outra
combinagdo importante é entre os pontos Shu dorsais e Mu fron-
tais, com uma base tedrica concreta e evidéncia experimental,
comprovando eficacia na pratica clinica (WANG e SHEN, 2011).

Concluséo

Apos dezesseis sessdes de acupuntura utilizando, sobretudo,
os pontos Beishu ou Shu dorsais, o paciente relatou melhora
de 90% no quadro geral dos sintomas de dor, dorméncia, peso
e queimacdo nos membros inferiores, bem como, melhora no
guadro emocional. O paciente chegou a décima sessdo com
relato de auséncia dos sintomas iniciais, voltando a praticar
caminhadas de 6 quildmetros a cada dois dias, sem cansaco e
com mais tranquilidade. Com esses resultados, a aplicacdo de
acupuntura nos pontos Beishu foi muito benéfica, reduzindo os
sintomas da Trombose Venosa Profunda (TVP), apresentados
pelo paciente no inicio do tratamento, bem como o quadro
emocional com melhora significativa.

Considerando que os pontos Shu Dorsais sdo indicados no
tratamento de doengas crbnicas e que esses pontos influenciam
diretamente o 6rgdo, sendo utilizados no tratamento de doencas
relacionadas aos dérgaos internos. Dessa forma, a melhora das
fungdes dos orgdos influi diretamente na qualidade do Qi e do
Sangue, melhorando a circulagdo de ambos e, consequentemen-
te a nutricdo do corpo, o que reflete em beneficios ao paciente.
Sendo assim, a utilizacdo desses pontos nos tratamentos é inte-
ressante por assegurar efeitos benéficos aos pacientes.
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Efeito das duracées e pressdes da ventosaterapia
na rigidez muscular do triceps

A ventosaterapia tem sido usada para aliviar a dor muscular
em atletas. No entanto, estudos clinicos sobre ventosaterapia
mostram resultados conflitantes. Falta de diretrizes padroniza-
das da relagdo a dosagem e resposta da terapia com ventosas,
como duragdo apropriada da aplicagdo e pressao negativa, limita
a adogdo da ventosaterapia na pratica clinica. Os objetivos deste
estudo foram investigar o efeito de varias pressGes e duragdes
de ventosaterapia na redugdo da rigidez muscular. O design 2 x 2
com medidas repetidas e design contrabalancado foi usado para
testar quatro protocolos de aplicagdo, incluindo duas pressdes
negativas (-225 e -300 mmHg) e duas duragdes (5 e 10 min),
em 12 jovens saudaveis. O modo B e o ultrassom elastografico
foram usados para avaliar a rigidez muscular do triceps antes
e depois da ventosaterapia. A regido de interesse na imagem
elastografica foi dividida em camadas superficial e profunda
com o objetivo de avaliar o efeito da ventosaterapia na rigidez
em vdrias profundidades do triceps. A rigidez normalizada foi
calculada como a relagdo entre a rigidez pré-aplicagdo dividida
pela rigidez pds-aplicagdo de cada participante. A analise de
varidncia (ANOVA) foi usada para examinar os principais efeitos
do fatores de pressdo e duragdo e relagdes entre a pressao e
duracdo. Os resultados mostraram que ndo houve relagao entre
os fatores de pressdo e duragdo (camada geral p =0,149, camada
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superficial p = 0,632 e camada profunda p = 0,491). Os principais
efeitos de duragdo das camadas geral, superficial e profunda
foram p = 0,538, p = 0,097 e p = 0,018, respectivamente. Os
resultados mostraram que a ventosaterapia de 10 minutos
com -300 mmHg é mais eficaz na redu¢do da rigidez da camada
profunda do triceps em comparagao a aplicagao de 5 minutos
(p =0,031). Este estudo fornece a primeira evidéncia de que a
dosagem da ventosaterapia pode afetar significativamente as
mudangas na rigidez do triceps e que a camada profunda do
musculo é mais sensivel a ventosaterapia em comparagdao com
as camadas superficiais e gerais.

https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/36378043/

Xie Chaoju, Sun Zhangyin, J | Changchun, Yang Jinsheng.
Efficacy and safety of blood pricking and cupping for treating
nonspecific low back pain: a systematic review and Meta-analy-
sis. J Tradit Chin Med. 2022 Dec;42(6):869-876. doi: 10.19852/].
cnki.jtcm.20220922.003.

Eficacia e seguranca da sangria associada a vento-
saterapia no tratamento de dor lombar inespecifi-
ca: uma revisdo sistematica e meta-andlise

RESUMO

OBIJETIVO: Avaliar sistematicamente a eficacia e seguranca
da sangria associada a ventosaterapia no tratamento de lom-
balgia inespecifica (NLBP).

METODOS: O banco de dados de Conhecimento Nacional da
China (CNKI), Banco de Dados Wanfang Med Online (Wanfang),
Banco de dados de periddicos de Ciéncia e Tecnologia da China
(VIP), PubMed, Web of Science, bancos de dados EMBase e
Cochrane Library foram pesquisados desde o inicio até 31 de ou-
tubro de 2021, por ensaios controlados randomizados (RCTs) do
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tratamento de NLBP por sangria e ventosas. A qualidade de cada
estudo incluido foi avaliado de acordo com critérios de avaliagao
do Manual do Avaliador Sistemdtico da Cochrane, enquanto
a meta-andlise foi realizada usando o programa RevMan 5.4.

RESULTADOS: Um total de 13 treze RCTs incluindo um total
de 1088 individuos. As pontuac¢des da escala visual analdgica
indicaram que a sangria associada a ventosaterapia eram supe-
riores a os outros tratamentos para aliviar a dor NLBP [diferenca
média (MD) = -1,43; intervalo de confianga de 95% (IC): -2,31
a 0,54; Z = 3,15; P = 0,002). A pontuagdo do indice Oswestry
de incapacidade da sangria e ventosa foi superior ao do grupo
de controle em termos de melhoria na disfungdo NLBP (MD =
-6,25; 1C 95%: -8,37 a -4,31); Z=5,77; P < 0,000 01). 7 RCTs ndo
mencionaram reagdes adversas, enquanto um estudo relatou
sincope leve [7% (n = 3), todos no grupo de 17-30 anos] que foi
gradualmente eliminada apds descanso.

CONCLUSOES: A sangria associada a ventosa pode reduzir a
dor de forma segura e eficaz e melhora as disfungées funcionais
em pacientes com NLBP. No entanto, este estudo incluiu estudos
com alto grau de limitagdao e amostra reduzida; portanto RCTs
de maior qualidade e com amostras maiores sao necessarios
para melhorar as evidéncias clinicas.

https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/36420364/

Yan-Wen Liu, Yu-Li Su, Chia-Lo Chang, Ming-Yen Tsai. Cupping
Therapy as an Adjunctive Therapy for Side Effects of Colorectal
Cancer Treatment: A Prospective Observational Study. J Chiropr
Med. 2022 Dec;21(4):280-287. doi: 10.1016/j.jcm.2022.02.011.
Epub 2022 May 21.

Ventosaterapia como terapia adicional para os
efeitos colaterais do tratamento de cancer: um
estudo observacional prospectivo

RESUMO

OBIJETIVO: O propdsito desse estudo foi compreender os
efeitos da ventosa deslizante em pacientes com cancer colo
-retal (CRC) que experimentam efeitos colaterais associados a
quimioterapia.

METODOS: Um estudo observacional prospectivo foi rea-
lizado com pacientes diagnosticados com CRC que foram tra-
tados dos efeitos colaterais da quimioterapia. Os participantes
receberam ventosaterapia 3 vezes por semana por 10 semanas
consecutivas no nosso espaco de Medicina Tradicional Chinesa. A
qualidade de vida e a “energia” dos canais foram ambas avaliadas
no inicio e apds 3 meses do fim do tratamento.

RESULTADOS: 46 individuos com CRC foram admitidos e
34 completaram o estudo. A média de ciclos de quimioterapia
durante o estudo foi de 4,5. O nimero médio de tratamento
com ventosa deslizante foi de 25,7. Depois do programa de tra-
tamento com ventosa deslizante, os participantes apresentaram
melhoras significativas na qualidade de vida, fungdes fisicas,
fadiga, ndusea e vomito, disturbios do sono e dor.

CONCLUSOES: Para os participantes desse estudo, a vento-
saterapia aliviou alguns efeitos colaterais relacionados a quimio-
terapia e melhorou a qualidade de vida nas pessoas como CRC.
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Ventosaterapia alivia danos pulmonares através
do eixo adenosina/A2BAR

RESUMO

CONTEXTO: Danos pulmonares agudos (ALI) é uma con-
digdo séria. A inflamagao desempenha um papel fundamental
na patogénese de ALIl. Ventosaterapia, uma parte da Medicina
Tradicional Chinesa, ainda é uma terapia complementar e al-
ternativa popular para uma variedade de patologias incluindo
doengas respiratdrias. Entretanto, dados cientificos confidveis
sdo escassos. Adenosina, um nucleosideo de purina produzido
sob estresse metabdlico sobre a agdao da ectonucleotidases
extracelulares (por exemplo, CD39 e CD37), pode atenuar ALI
através do receptor A2BAR. O objetivo desse estudo é investigar
o efeito protetivo da ventosaterapia em ratos com ALl e o papel
da adenosina sobre ela.

METODOS: Ratos machos adultos foram submetidos & ALI
através de uma injecdo intratraqueal de LPS (0,3mg/Kg). Imedia-
tamente apds a injegdo intratraqueal de LPS, foi aplicada pressdo
negativa (vdcuo) em uma ventosa de plastico higienizada via
sucgdo nas costas dos ratos por 10 minutos. Os danos pulmo-
nares e a inflamag¢do foram avaliadas depois de 4 horas do uso
do LPS. O papel da adenonisa e A2BAR na protegdo gerada pela
ventosaterapia depois da injecdo foi avaliado.

RESULTADOS: A ventosaterapia aliviou os danos ao Pulmao
induzidos pela inje¢do de LPS, reduziu a inflamacdo e inibiu
a ativacdo do NF-kB nos ratos. A ventosaterapia aumento a
expressao de CD39 e CD73mRNA no tecido cutaneo na regiao
de aplicagdo e aumentou os niveis circulantes de adenosina. A
administragdo de PSB1115, um receptor antagonista da adeno-
sina A2BAR, aboliu os efeitos benéficos da ventosaterapia na
ALl induzida por LPS.

CONCLUSOES: A ventosaterapia atenua a inflamag3o e os
danos do Pulm3o através do eixo adenosina/A2BAR. O presente
estudo prové informagdo baseada em evidéncias sobre a ven-
tosaterapia na ALI.
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Comparacéao da eficacia da Acupuntura através de
laser de baixa poténcia e ventosaterapia no trata-
mento de pacientes com sindrome da dor miofas-
cial: Um estudo clinico duplo cego e randomizado:
comparacdo dos efeitos da Acupuntura laser e
ventosaterapia
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RESUMO

CONTEXTO: Sindrome da dor miofascial (MPDS) estd entre
as principais causas de dor facial. Esse estudo comparou os
efeitos da aplicagdo de acupuntura laser de baixa poténcia (LLL)
e ventosaterapia no tratamento de MPDS.

METODOS E MATERIAIS: Esse estudo duplo cego, antes
e depois e randomizado avaliou 40 pacientes com sindrome da
dor miofascial que foram divididos em 2 grupos para acupuntura
laser (808nm, 0,5W, 30J, 4J/cm2 de densidade de energia, 60
segundos, grupo 1), e ventosaterapia (grupo 2) nos pontos de
gatilho do musculo mastigatério. Ambos os tratamentos foram
realizados em no maximo 8 sessdes, dia sim dia ndo. Os niveis
de dor dos pontos de gatilho foram medidos na admissdo, 5
minutos antes e depois cada sessdo de tratamento, por 10 dias,
e dois meses depois do final do tratamento através da escala
visual analégica da dor (VAS). A auséncia total de dor na aber-
tura maxima da boca (MMO) e a satisfagdo do paciente também
foram avaliadas nos momentos ja descritos.

RESULTADOS: Em média, 4,5 sessdes de tratamento foram
necessdrias para atingir 50% na reduc¢do na escala analdgica
de dor (VAS), sem diferenga significativa entre os dois grupos
(P=0,9). Ambos os tratamentos diminuiram significativamente
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Influéncia da Acupuntura na
resisténcia muscular de atletas:
uma revisao de literatura

Maria Gongalves, Giovan Bagolin Bonini

RESUMO

Introdugdo: A acupuntura é uma pratica da Medicina Tradi-
cional Chinesa que vem sendo difundida em diversos publicos,
dentre eles atletas. Objetivo: O objetivo do presente estudo foi
verificar quais os efeitos do método na resisténcia muscularem
atletas. Metodologia: Foi realizada uma revisdo de literatura
nas bases de dados do GOOGLE ACADEMICO, SCIELO E PUB-
MED. Os descritores utilizados foram: Acupuntura- Resistencia
muscular- Atletas e Acupuncture- Muscle endurance- Athletes.
Foram considerados artigos publicados no periodo de 2009 a
2019. Resultados e discussao: Do total de 450 artigos restaram
6 para analise e discussdo final. Os estudos avaliaram a eficacia
da acupuntura na resisténcia muscular em atletas. Apenas um
ndo encontrou bons resultados. A acupuntura promove diversos
beneficios ao organismo, entretanto precisa ser melhor investi-
gada. Conclusao: A acupuntura pode influenciar positivamente
no desempenho de atletas, visando alcangar um nivel mais
elevado no desempenho fisico de diversas modalidades. Através
desta revisdo, podemos sugerir que o método promove melhora
na resisténcia muscular dos atletas. A acupuntura promove um
efeito benéfico sobre corpo, ndo somente o desempenho fisico
pode ser melhorado, mas também todo reequilibrio corporal do
individuo. No entanto, sdo necessarios outros estudos, como
ensaios clinicos sobre o uso da acupuntura em atletas para
resultados mais fidedignos.

Palavras-chave: Acupuntura. Resisténcia muscular. Atletas.

INTRODUCAO

A Resisténcia muscular é uma qualidade fisica onde um
musculo é capaz de executar contragGes sem diminui¢do na
amplitude do movimento, sem alterar frequéncia, velocidade
e forca de execucdo, até a fadiga muscular (ARAGAO, DANTAS
& DANTAS, 2002).

Nos diversos esportes os atletas de alto rendimento pos-
suem uma rotina de treino regular e buscam objetivos espe-
cificos, a acupuntura surge entdo como uma alternativa para
esses atletas (DA SILVA FURTADO, 2001; LUNA & FERNANDES
FILHO, 2005), pois diversos estudos vém sendo realizados com
o objetivo de melhorar a capacidade e o rendimento de atletas,
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contando com mecanismos para promover uma melhor perfor-
mance e maior resisténcia muscular (DA SILVA FURTADO, 2001).

Durante os treinos e competi¢des é importante a manuten-
¢do e melhoria da performance e do bem-estar fisico e mental
dos atletas, sendo a acupuntura uma forte ferramenta para
prevengdo e tratamento de possiveis lesdes (SANTOS, et al.,
2007; DA SILVA FURTADO, 2001).

A acupuntura é milenar originada na China Imperial que
consiste na insercdo de agulhas em pontos determinados que
proporciona uma melhora do estado geral do individuo (SAN-
TOS, et al., 2007). A acupuntura é técnica terapéutica que faz
parte de Medicina Tradicional Chinesa, que visa o equilibrio
do corpo através da utilizagdo de agulhas, podendo ainda ser
utilizada em conjunto com ventosas e moxobustdo (preparado
com erva Artemisia) (DA SILVA FURTADO, 2001).

A MTC também trata a fadiga muscular como uma combi-
nagdo de deficiéncia (esgotamento) e estagnagdo (acumulagdo),
tanto de qi (energia vital) como de xue (sangue) os quais sdo
responsaveis por fornecer energia aos musculos durante o es-
forgo, a acupuntura pode ser capaz de atenuar a fadiga muscular
na realizagdo do exercicio (BARBOSA E MOREIRA, 2018).

Também a fungao do Xue é nutrir o organismo, isso afeta o
estado dos tenddes e a capacidade no exercicio fisico, é preciso
que o xue do figado esteja umedecido (SANTOS, KAWANO &
BANJA, 2008).

Segundo Macioca 1996, o figado ( GAN) controla os ten-
ddes, regula o volume de xue no organismo, de acordo com a
atividade fisica, e durante o repouso o xue volta para o figado
para restaurar o Ql.

Na acupuntura o Qi, representa formas de energia vital
que existem fora e dentro do corpo humano (DA SILVA, 1997).
O bago extrai o Qi dos alimentos, sendo esse o Qi para nutrir
todos os tecidos do organismo. Se este for forte, o Qi refinado é
direcionado para os musculos. Se o Qi do bago estiver debilitado,
o Qi refinado ndo poderd ser transportado para os musculos,
entdo a pessoa se sentird cansada e os musculos ficardo fracos
(SANTOS, KAWANO & BANJA, 2008).

Ainda segundo Macioca 1996, quando o xue vai para os mus-
culos nutre e umedece 0os mesmos para capacita-los ao exercicio.

A acupuntura é fundamentada na teoria e pratica da cir-
culagdo energética, onde através da polaridade (Yin/Yang) e os
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cinco movimentos, a terapia objetiva equilibrar o organismo. A
estimulagdo durante a aplicagdo do método ocorre através da
aplicacdo de agulhas em pontos especificos situados nos meri-
dianos ou canais de energia, estima-se que esse método pode
melhorar o desempenho fisico e esportivo, além das qualidades
fisicas basicas e a plasticidade muscular (LUNA & FERNANDES
FILHO, 2005).

Portanto, o objetivo do presente estudo foi verificar o In-
fluencia da acupuntura na resisténcia muscular de atletas através
de uma revisdo de literatura.

METODOLOGIA

Trata-se de uma revisdo de literatura realizada no periodo de
agosto de 2019 a margo de 2020. Foram selecionados estudos
nos idiomas inglés e portugués nas bases de dados do Scielo,
Pubmed e Google Académico. As palavras chave utilizadas na

busca foram: Acupuntura, resisténcia muscular e atletas.

Foram utilizados como critérios de inclusdo para a selegao
dos artigos foram que os mesmos tivessem como tematica a
acupuntura na resisténcia muscular em atletas, estudos publi-
cados no periodo de 2009 a 2019.

Os critérios de exclusdao foram artigos cujo tema nao inte-
ressasse a pesquisa e estudos duplicados.

Seguindo os critérios, foram encontrados 450 artigos, sendo
excluidos 444 por nao estarem de acordo com os critérios de
inclusdo.

RESULTADOS

Sendo assim restaram 6 estudos para analise e discussdo
final, os quais estdo descritos de acordo com autor, objetivo,
metodologia, resultados e conclusdo, segue na tabela 1.

Autor Objetivo Metodologia Resultados Conclusao
FONSECA | Avaliar o efeito da aplicagdo A amostra foi composta Os individuos que se Concluiu-se que houve melhora no
& LESSA, da acupuntura na resisténcia por 40 individuos divididos submeteram a aplicagdo da desempenho dos participantes do grupo
2011 muscular localizada de igualmente, em Grupo acupuntura obtiveram um intervengao.
membros superiores em Intervengéo e controle. aumento de performance em
praticantes de musculagao. relagéo ao Grupo Controle.
AMARAL, et | Avaliar o efeito da acupuntura | Estudo analitico transversal Os resultados apontam aumento | A acupuntura nesta pesquisa ndo se
al., 2015 sobre a resisténcia muscular controlado ndo pareado que do nimero de repetigdes para demonstrou eficaz para aumentar o
localizada de membros contou com 14 participantes | os dois grupos, porém, ndo rendimento dos sujeitos no teste de
superiores e a for¢a de preensdo | praticantes de exercicio estatisticamente significativos e | resisténcia muscular localizada e da
palmar em praticantes de resistido, divididos em dois para for¢a de preensdo palmar, forga de preensdo palmar.
exercicio resistido. grupos ndo pareados. aumento para o GE e diminui¢ao
para o GC, também ndo
estatisticamente significativas.
BARBOSA Investigar o efeito agudo da Participaram deste estudo 6 Mostrou que houve variagdo Concluiu-se que a acupuntura foi
& acupuntura na resisténcia voluntarios. de 3,83+6,5 no numero de capaz de melhorar o desempenho dos
MOREIRA, | muscular localizada de repetigdes, (p = 0,06) participantes na realizagdo do exercicio
2018 membros superiores em fisico de RML proposto, sugerindo
individuos praticantes de que a acupuntura pode ser benéfica no
musculagio ambiente esportivo.
MORIYA, Verificar os efeitos da Foi realizado um estudo Os participantes sob efeito A acupuntura no presente estudo
2013 acupuntura sobre a forga e longitudinal prospectivo com | da acupuntura apresentaram mostrou-se eficaz para melhorar o
resisténcia muscular localizada | 11 individuos. aumento significativo do rendimento dos sujeitos para o RML
(RML) de membros superiores desempenho no RML (p<0,05) e | e promover aumento da frequéncia
em praticantes de atividade na frequéncia média da EMG. mediana na EMG, ambos com valores
fisica estatisticamente significativos.

Tabela 1: Influéncia da acupuntura na resisténcia muscular de atletas: uma revisdo de literatura. Descri¢do dos artigos incluidos no presente estudo.

Os seis estudos incluidos encontraram uma melhora da
resisténcia fisica nos individuos apés o método de acupuntura.

Os outros quatro estudos avaliaram o efeito da aplicagdo da
acupuntura na resisténcia muscular em praticantes de muscula-
¢do/ exercicio resistido, totalizando 60 individuos (FONSECA &
LESSA, 2011; BARBOSA & MOREIRA, 2018; AMARAL, et al., 2015;
MORIYA, 2013), onde apenas um ndo encontrou bons resultados
no ganho de forga (forca de preensdo palmar), apenas aumento
no numero de repetigdes (AMARAL, et al., 2015).

DISCUSSAO

A acupuntura surge como uma técnica milenar que pode
ser utilizada de forma adicional para melhorar o desempenho
de atletas na pratica esportiva (SANTOS, et al., 2007).

Um estudo realizado com atletas de Handebol do género
masculino, com idade entre 15 e 17 anos. Os autores realizaram
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dois testes fisicos, o teste pré-acupuntura e o pds-acupuntura,
consistentes em dois tiros de 100 metros cada um. A aplicagdo
da acupuntura foi realizada com a insercdo da agulha perpendi-
cularmente e com a estimulagdo por cinco segundos nos pontos
B58, VB30, ponto extra (mestre dos quadris), P1, B17, TA15.
Observou-se que a acupuntura é um método eficaz, rapido e de
facil aplicacdo na melhora da performance de atletas ( SANTOS,
et al., 2008).

Barbosa e Moreira (2018), avaliaram o efeito agudo da acu-
puntura, com 6 voluntarios do sexo masculino com idade média
de 35 anos. Utilizaram-se exercicios de resisténcia muscular
localizada (RML), o teste de supino horizontal, antes e depois
da aplicagdo da acupuntura. Os acupontos utilizados foram
IG4(Hegu), F3(Taichong), 1G11(Quchi), E36(Zuzanli) e VB 34 (Ya-
nglingquan). A mensuracdo do teste de RML foi feito através da
contagem do numero de repeti¢cGes de movimentos do exercicio
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proposto que cada voluntdrio realizou até relato de exaustdo.
Foram utilizadas agulhas filiformes descartdveis 0,25x40mm. Os
autores encontraram nos resultados uma variagdo de 3,83+6,5
no numero de repetigdes, (p = 0,06), e concluiram que a acupun-
tura foi capaz de melhorar o desempenho dos participantes na
realizagdo do exercicio fisico de RML proposto, sugerindo que a
acupuntura pode ser benéfica no ambiente esportivo.

Fonseca e Lessa (2011) avaliaram o efeito da aplicagdo da
acupuntura na resisténcia muscular localizada de membros su-
periores em praticantes de musculagdo. Em sua pesquisa foram
utilizados os pontos: 5 (cinco) acupontos BP3 (Taibai), R7 (Fuliu),
E36 (Zuzanli) , VG4 (Guangyuan), TA5 (Waiguan), que foram
inseridos unilateralmente em ascensao - ou seja, caudal para
cranial no sentido yin para yang, a fim de que se alcangasse o
melhor resultado tanto na musculatura quanto na harmonia e
no equilibrio corpdreo, dentro dos fundamentos da Medicina
Tradicional Chinesa. A amostra foi composta por 40 individuos
divididos igualmente, em Grupo Intervengao e controle, os auto-
res obtiveram bons resultados, houve melhora no desempenho
dos participantes do grupo intervengao.

Moriya (2013) verificou os efeitos da acupuntura sobre a
forga e resisténcia muscular localizada (RML) de membros su-
periores em praticantes de atividade fisica, foram 11 individuos
do sexo masculino, com idade entre 19 e 35 anos. Os voluntarios
participaram de dois protocolos: o primeiro consistiu na reali-
zacdo de uma sequéncia de testes de forca de preensao palmar
(FPP) em conjunto com a eletromiografia de superficie (EMG),
seguido do teste de RML no qual realizaram flexdes de brago
durante um minuto. Houve aplicagdo da acupuntura durante 15
minutos com pontos IG11 (Quchi), ID8 (Xiaochai), TA12 ( Xiao-
luo), TA15 (Tianliao), P1 (Zhongfu) e em seguida a repeti¢cdo dos
testes; no segundo protocolo todos os testes foram realizados,
porém sem a acupuntura, ou seja, os individuos permaneceram
15 minutos em repouso.

CONCLUSAO

A acupuntura pode influenciar positivamente no desem-
penho de atletas, visando alcangar um nivel mais elevado no
desempenho fisico de diversas modalidades. Podemos sugerir
gue o método promove melhora na resisténcia muscular dos
atletas nesta revisdo de literatura.

A acupuntura promove um efeito benéfico sobre corpo, ndo
somente o desempenho fisico pode ser melhorado, mas também
todo reequilibrio corporal do individuo, sendo esse método da
Medicina Tradicional Chinesa bastante pratico. Sdo necessarios
outros estudos, como ensaios clinicos sobre o uso da acupuntura
em atletas para resultados mais fidedignos.
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Med
Chinesa

Analise do capilar do
dedo indicador em
emergéncia pediatrica

Maria Eduarda Pinto

RESUMO

A avaliacdo do capilar indicador na Medicina Tradicional
Chinesa foi descrita pela primeira vez durante a dinastia Song
(960-1279 d.C.). Trata-se de um método auxiliar na investiga-
¢do diagndstica em criancgas de idade, preferencial, menor que
3 anos. E realizado em substitui¢io & afericdo do pulso nas
criancgas, em virtude da despropor¢do do punho do adulto e
da crianca. Objetivo: Analisar o vaso capilar do dedo indicador
em emergéncia pediatrica, com criancgas de faixa etaria entre 0
a 5 anos, como parte do exame fisico em Pronto Socorro desta
maneira, auxiliando na formacgdo de progndsticos. Metodologia:
Observacdo e avaliacdo das caracteristicas do capilar indicador
apds exame clinico de Pronto Socorro e comparagdo com biblio-
grafia especifica. Resultados: Foi observado a congruéncia nas
informacGes coletadas e nos diagnodsticos firmados. Conclusao:
A avaliagdo do capilar indicador demonstrou-se um método
relevante associado aos sinais vitais convencionais, tornando a
conduta mais assertiva.

Palavras-chaves: Saude da Crianca. Individualizacdo do
Paciente. Medicina Tradicional Chinesa.

INTRODUCAO

Criangas estdo em potencial desenvolvimentos de suas
caracteristicas fisicas e emocionais. Existe uma agdo constante
dentro do pequeno corpo e, diante disso, o tratamento pedia-
trico requer especial atengdo por parte dos examinadores.

Na Medicina Tradicional Chinesa (MTC) como na Medicina
Ocidental, o tratamento pediatrico, reserva caracteristicas espe-
ciais devido ao fato da crianga estar em processo de formagdo de
canais colaterais, assim como suas visceras e 6rgdos (Zang-Fu)
e o desenvolvimento intelectual/cognitivo.

Com estas informag0es seria incorreto avaliar a crianga da
mesma maneira em que é avaliado o adulto. Apesar de termos
0s mesmos critérios de diagndstico, as avaliagdes destes pa-
rametros deverdo ser mais minuciosas e quanto mais jovem a
crianga maior serd a diferenga (SCOTT, 1996; JIMING; XIMMING;
JuNaQl, 2009).
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E possivel observar diferenciagcdes como:

A. Caracteristicas fisioldgicas:

« Deficiéncia dos Orgdos e Visceras e a imaturidade do corpo
e suas funcoes; e

* Vitalidade e crescimento rapido;

B. Caracteristicas Patoldgicas:

e Susceptibilidade a doencas, que se desenvolvem e mudam
rapidamente (disturbios do Bago e Estdmago, transtornos do
sistema pulmonar e transtornos sazonais); e

* Recuperacdo rapida da saude devida a limpeza do Zang
Qi e radpida resposta ao tratamento.

2 AVALIACAO DIAGNOSTICA

O diagnéstico da crianga na MTC segue o mesmo padrao de
diagndstico em adultos: inspegao, auscultagdo e olfagao, interro-
gatodrio e palpagdo. Neste caso, a inspecao e o interrogatdrio aos
pais, tornam-se os elementos chave, ndo s6 porque sdo muito
ativas, mas também pelo fato de ndo conseguirem se comunicar
de forma clara (SCOTT, 1996; JIMING; XIMMING; JUNQI, 2009).

2.1 Inspegao

A avaliacdao do semblante, do estado geral, sdo o prenuncio
de um atendimento assertivo. Criangas ndo conseguem esconder
as suas emogoes. Desta maneira, ndo conseguem mentir sobre
um estado fisico ou emocional. Atender criangas é observar
além do fisico.

A MTC refere que a parte externa do corpo mantém estreita
relagdo com os Orgdos e Visceras e devido ao fato dos musculos
e pele de criangas serem tenros e responderem intensamente
a qualquer estimulagdo, os disturbios dos érgaos e visceras
manifestam-se sempre na superficie do corpo. Isso torna pos-
sivel obter dados clinicos, sistémica e localmente, por inspegao
(JIMING; XIMMING; JUNQI, 2009).

Portanto, a observagdo:

e da expressdo e compleicdo/face e espirito;

¢ da aparéncia e movimentagdo corporal;

* dos orificios (cavidade oral, lingua, orelhas, nariz, olhos e
dos orificios Yin — areas ao redor da uretra e anus).
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¢ das erupgdes de pele;
e das fezes e urina; e
¢ vaso capilar indicador (objeto deste estudo).

2.2 Auscultagao e olfagao

Sao métodos diagndsticos que consistem em ouvir e cheirar
(Ibidem):

® avoz;

* a fala;

® arespiragao;

* 0 cheiro

2.3 Interrogatério/Anamnese
Dar valor as queixas paternas. Eles conhecem qual arotinae
qual o comportamento de seus filhos. Por mais que nos paregam
incomum, sempre é necessario dar credibilidade, haja vista que,
mesmo as criangas maiores, também apresentam dificuldade de
se expressarem (JIMING; XIMMING; JUNQI, 2009).
Desta forma deveremos nos ater a:
¢ |dade;
e Histéria da Doencga Atual (calafrio/febre, perspiracio,
cabeca e corpo, dieta, peito e abdémen, sono e outros); e
¢ Histdrico pessoal.

2.4 Palpacao

E o método diagndstico no qual as condi¢des patoldgicas
serdo diagnosticadas por palpagao, sentindo ou pressionando
certas areas do corpo (JIMING; XIMMING; JUNQI, 2009).

Especificamente, na palpagao do pulso, nos adultos significa
em geral tomar o pulso, mas em criangas nao é possivel antes
dos 3 anos de idade. O dedo do examinador cobrirad todas as
trés posi¢cdes do pulso ao mesmo tempo. Desta maneira, seu
valor sera menos significativo que no adulto. Quanto mais nova
é a crianga, mais rapido sera a frequéncia do seu pulso, além
do que, fatores como choro, sono, mamadas, risadas e medo
irdo causar altera¢Oes. Existem seis tipos de pulso principais
em criangas: superficial, profundo, lento, rapido, forte e fraco
(JIMING; XIMMING; JUNQI, 2009).

Quanto a outras areas, a palpacdo de certas areas do corpo
(pele, cabega e pescogo, peito e costas, abdomen e os quatro
membros e outras areas do corpo).

3 VASO CAPILAR DO DEDO INDICADOR

Segundo Chau (1988), o mais antigo Tratado de Acupuntura,
o Nei Jing, ja inclui uma parte dedicada a pediatria. A pediatria
foi designada com o nome de Chao Siao (Chao: adolescente;
Siao: crianca menor de 6 anos). O mais antigo tratado dedica-
do a pediatria foi o Lou-Sin King (Fontanelle), com cronologia
discutida, remonta ao final da Dinastia Tang e inicio da Dinastia
Song. Este conteldo foi, posteriormente, incorporado a grande
Enciclopédia da era Yong Lo (1403-1425 d.C.).

Mais tarde, inspirado em Lou-Sin King, é editado o Tsien-
Che Siao-Eut yo-cheng tche-Kiue (Tratado de Pediatria de Tsien),
pelo famoso pediatra Tsien Yi (1023-1104 d.C.), depois revisado
e publicado por seu sobrinho Yen-Hiao-Chong (1119 d.C.). Tsien
Yi oferece uma nova forma de diagndstico pelo exame da face e
principalmente dos olhos, enquanto antes, o que era confiavel
era apenas a tomada de pulso. Neste momento, ocorreu, pela
primeira vez, a descri¢cdo do capilar do dedo indicador, onde
percebeu-se que a tomada do pulso em criangas menores de 6
anos (Siao) ndo era fidedigna (CHAU, 1988).
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A analise do vaso capilar do dedo indicador trata-se da
observacdo da formagao vascular que aparece, ao massagear-
mos delicadamente, o dedo indicador da porgao distal para
proximal, na face radial do aspecto palmar (JIMING; XIMMING;
JUNQ, 2009).

De acordo com Scott (1996), ao final da dinastia Ming (1368-
1644 d.C.) recebeu grande credito com a publica¢do do Grande
Compendio de Acupuntura e Moxibustdo (Zhen Jiu Da Cheng),
onde recebeu 10 paginas dedicadas somente a este assunto.
Com o passar do tempo, ndo foi mais considerada segura, exceto
guando se fala sobre os Trés Portais ou Trés RegiGes.

Nesta analise, o que pode ser observado de maior relevancia
serd a formagdo vascular que se inicia entre 1G-4 (Hegu) e 0 IG-3
(Sanjian) em diregdo ao corpo do dedo indicador.

Segundo Chau (1988) A primeira falange chama-se “Portal
do Vento” (Fengguan), a segunda falange chama-se “Portal
do Qi” (Qiguan) e a terceira falange chama-se “Portal Vital”
(Mingguan) (Figura 1). Encontrando a formagdo vascular pro-
ximo ao Portal do Vento, consideramos uma doenga amena,
uma invasdo de vento frio/calor. Se esta proxima ao Portdo do
Qi, hd indicios de que ja ocorreu um aprofundamento do fator
patogénico, com acometimento de Zang Fu, ou seja, um quadro
mais grave. Ao se aproximar do Portdo Vital, a doenga ameaca
a vida (JIMING; XIMMING; JUNQI, 2009).

Serd relevante observar:

1. Visibilidade do vaso capilar, determinado as sindromes
exteriores e interiores. Se o vaso capilar é superficial, sugere uma
sindrome exterior. Ao contrario, se esta profundo e indistinto,
sugere uma sindrome interior.

2. Coloragdo do vaso capilar, determina sindromes de frio
ou de calor e as sindromes de excesso ou deficiéncia.

3. A condigao dos trés Portais, determinado a severidade
da doenga.

Figura 1: As trés regides ou “portées” (SCOTT, 1997)

De acordo com Wang (2004), as vénulas superficiais do
dedo indicador referem-se as veias que sdo visiveis na superfi-
cie latero-ventral do dedo e sao ramifica¢des do Meridiano do
Pulm3o, Tay Yin da mdo. Portanto, a inspec¢do dessas vénulas
é clinicamente similar a palpagdo do pulso na regidao Cun Kau.

4 RESULTADOS

No presente estudo, foi observado a visualizagdo do vaso
capilar do dedo indicador em criancas de 0 a 3 anos como
apontado pelas referéncias bibliograficas. Contudo foi possivel
constatar também este sinal clinico em criancas maiores de
3 anos. Esta visualizacdo pode estar relacionada com grau de
desenvolvimento do sistema Bago-Pancreas, haja vista ser este
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ficar sinais clinicos referentes a presenca do capilar indicador
e os fatores patogénicos determinantes segundo a MTC e sua
correlagdao com a hipdtese diagndstica da Medicina Ocidental.

sistema o responsavel por conservar o Sangue circulando dentro
dos vasos e a nutrigdo de musculos e membros (WANG, 2004),
dentre outras tantas funcdes.

26

Nos 21 (vinte e um) pacientes analisados foi possivel veri-

HIPOTESE DIAGNOSTICA

CARACTERISTICA DO CAPILAR
INDICADOR

DIAGNOSTICO ENERGETICO (MTC)

Bronquiolite

Capilar de caracteristica fina e profunda,
com acometimento de até 2/3 de falange
medial de coloracdo vermelho-palida.

Invasdo externa de Frio. Acometimento do
Portal do Qi com aprofundamento do quadro
patogénico.

Diarréia/ desidratagdo

Capilar de caracteristica larga, superficial,
de coloragdo plrpura com acometimento de
falange proximal.

Invaséo por Vento-Calor, Sindrome de
Excesso. Acometimento de Portal do Vento.

Amigdalite Capilar de caracteristica larga, coloracao . . .
N , . . Vaso capilar do dedo indicador proéximo ao
Alergia alimentar purpura, superficial, com acometimento de
. ) Portal do Vento.
Hiperqueratose falange proximal.
ilar profun loragéo viola , . .
Capilar profu (,10 de co oragao V1o acea, Sindrome Interior por estagnagao de Qi.
Broncoespasmo acometendo até 1/3 proximal de falange . ;
. Acometimento de Portal do Qi.
medial.
. . . Sindrome Externa de Excesso, por invasdo
. ‘g Capilar de caracteristica superficial, de . R
Otite média aguda P p ’ de Vento-Calor. Acometimento proximo ao

coloragdo vermelho escuro.

Portal do Vento.

Exantema viral

Capilar fino de coloragdo vermelho clara,
superficial.

Sindrome Externa por invasdo de Vento-Frio.
Acometimento até Portal do Vento.

Otite média aguda supurada

Capilar de caracteristica fina, profundo,
coloracdo purpura, observado até 2/3 distais
da falange proximal.

Sindrome Interna, por invasdo de Vento-
Frio aprofundando para Vento-Calor, por
deficiéncia/falha do Wei Qi. Acometimento
do Portal do Qi.

Laringite

Capilar de caracteristica estreita, superficial,
coloragdo vermelha palida, Acometimento
até 1/3 proximal de falange medial.

Sindrome externa, invasdo de Vento-Frio,
com deficiéncia de Qi. Acometimento de
Portal do Qi.

Gastroenterocolite aguda

Capilar de caracteristica larga, profunda e
coloragdo violacea, acometimento até 2/3
distal de falange proximal.

Invasdo de Vento-Calor, provocando
sindrome interna. Acometimento até préximo
ao Portdo do Qi.

Otite média aguda
Rinite (quadro catarral alérgico)

Capilar superficial, coloragdo vermelha,
largo, acometimento até 2* falange

Sindrome externa por Vento-Calor. Porém,
com acometimento de Portal do Qi.

Broncoespasmo

Capilar de caracteristica superficial, fino e
coloragdo vermelho-palida, acometimento
até 1/3 proximal de falange proximal,

Sindrome externa por deficiéncia, invasao
de Vento-Frio, acometimento até Portdo do
Vento.

Infecgdo das vias aéreas superiores
Broncoespasmo

Capilar superficial, largo, coloragdo violacea,
acometimento até articulacdo de falange
proximal.

Sindrome superficial de excesso por invasao
de Vento-Frio. Acometimento do Portal do
Vento.

Amigdalite

Capilar profundo, largo, coloracédo purpura,
acometimento até 1/3 proximal de falange
medial.

Sindrome interna por excesso, invasdo de
vento calor e acometimento de Portal do Qi.

Broncoespasmo e Broncopneumonia

Capilar de caracteristica larga, profunda,
coloragdo purpura, acometimento de até 2/3
da falange medial.

Sindrome interna por excesso, invasio de
Vento-Calor, com acometimento de Portal da
Vida.

Broncoespasmo (1° episddio)

Capilar de caracteristica fina, profunda,
coloracdo vermelha palida, com
acometimento de até 2/3 de falange medial.

Sindrome externa por deficiéncia, invasdo de
Vento- Frio, acometimento de Portal da Vida.

Amigdalite

Capilar fino, superficial, coloragdo vermelho
purpura, com acometimento de falange
proximal.

Sindrome superficial por invasdo de Vento-
Calor, com acometimento de Portal do Vento.
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HIPOTESE DIAGNOSTICA

CARACTERISTICA DO CAPILAR
INDICADOR

DIAGNOSTICO ENERGETICO (MTC)

Infecgdo das vias aéreas superiores

Capilar fino, superficial, coloragdo vermelho-
palido, acometimento de até falange medial.

Sindrome superficial por invasdo de Vento-
Frio e acometimento até Portal do Qi.

Coxsakiose

Capilar de caracteristica profunda, coloragdo
purpura, largo, acometimento até articulagao

Sindrome profunda por invasdo de Vento-
Calor em excesso, com acometimento de

(Sindrome mao-pé-boca). de falange medial.

Portal do Qi.

Broncoespasmo
medial.

Capilar profundo, coloragdo violacea, largo,
acometendo até 1/3 proximal de falange

Sindrome interna de excesso, por invasdo
de Vento-Calor, com acometimento de
Portal do Qi.

Otite médica aguda
falange distal.

Capilar largo, superficial, coloragdo purpura,
com acometimento até 1/3 proximal de

Sindrome de excesso por invasdo de Vento-
Calor, com acometimento profundo ao
atingir Portal da Vida.

Laringite
Infecgdo das vias aéreas superiores

Doenga diarreica aguda. de falange medial.

Capilar de caracteristica superficial, coloracdo
violacea, fino, acometimento até articulagdo

Sindrome Externa, invasdo de Vento-Frio,
deficiéncia de Wei Qi, acometimento de
Portal do Qi (Figura 2).

Figura 2 - Capilar de caracteristica superficial, coloragdo
violdacea, fino, acometimento até articula¢do de falange medical,
correspondendo a Sindrome Externa, invasdo de Vento-Frio,
deficiéncia de Wei Qi, acometimento de Portal do Qi.

5 METODOLOGIA

A verificagdo do sinal clinico do capilar indicador foi reali-
zada sequencialmente a exame clinico em ambiente de Pronto
Socorro de emergéncia pediatrica. Foram avaliados um total de
21 (vinte e um) pacientes na faixa etaria compreendia entre 3
meses e 5 anos de idade. Apds a observagdo da presenca do sinal
clinico do capilar indicador e captura fotografica, comparou-se
0 mesmo com sinais e sintomas e suas respectivas relages de
acordo com revisdo bibliografica especifica.

6 CONCLUSAO

A avaliagdo do vaso capilar do dedo indicador apresentou-se
util como auxiliar aos meios diagndsticos convencionais dentro
da Medicina Ocidental. Nao é seguro a avaliagdo isolada do mé-
todo, assim como ndo é seguro avaliar somente a temperatura,
a saturacdo de oxigénio, a frequéncia respiratdria e frequéncia
cardiaca isoladamente. Demonstrou-se um método relevante
associado aos sinais vitais convencionais, resultando a conduta
mais assertiva. No decorrer da pesquisa e na avaliagdo de cada
caso em individual, foi observado a congruéncia nas informagoes
coletadas e nos diagndsticos firmados da associacdo entre os
métodos diagndsticos da Medicina Tradicional Chinesa e Medi-
cina Ocidental, e o quanto pode ser produtivo a associagdo dos
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dois métodos diagndsticos. Em cada anamnese e diagndstico
formado, houve a correspondéncia nos capilares avaliados.
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Fitoterapia

Suan Zao Ren Tang no tratamento
da insdonia: uma revisao bibliografica

Alessandra Craig Cerello

RESUMO

AinsOnia é um sintoma comum que interfere na salde e na
qualidade de vida. As medica¢des usadas habitualmente para
seu tratamento sdo associadas a diversos efeitos colaterais. A
Medicina Chinesa é uma racionalidade médica milenar que tem
entre uma de suas areas de atuagdo a Fitoterapia Chinesa. O
Suan Zao Ren Tang é uma das férmulas cldssicas indicadas para
insOnia. O presente estudo é uma revisdo ampliada de artigos
cientificos que abordaram o tratamento da ins6nia com essa
formula. A partir dos termos associados a ins6nia em inglés
e Suan Zao Ren Tang realizou-se pesquisa avan¢ada no banco
de dados PubMed/ Medline. O site retornou 48 artigos, dos
guais apenas 26 foram artigos originais completos e acessiveis
de forma online em inglés. Esses trabalhos demonstraram que
a acdo terapéutica descrita anteriormente de forma cldssica
vem se afirmando apds investigacdes por critérios de pesquisas
cientificas, com delineados metodoldgicos cada vez melhores.
Apesar disso, tais estudos ainda estdo concentrados em apenas
dois paises. Os estudos populacionais constataram que tanto a
erva Suan Zao Ren como sua férmula cldssica ou modificada sao
amplamente utilizadas nesses dois locais, aparecendo entre os
fitoterdpicos chineses mais utilizados no tratamento da ins6nia.
Ja os ensaios clinicos e os artigos que investigaram os aspectos
biomoleculares indicaram que os efeitos efetivos hipndticos
do Suan Zao Ren Tang ocorrem de forma multi-alvo, as quais
envolvem os sistemas serotoninérgico e gabaérgico e que seu
uso vem se mostrando seguro, com beneficio em relagdo ao
uso de benzodiazepinicos. Concluiu-se que, apesar de ainda
necessitar mais estudos, o Suan Zao Ren Tang parece ser uma
férmula promissora no tratamento contra a ins6nia tanto no
aspecto de seguranga como de eficiéncia.

Palavras-chave: Ins6nia. Suan Zao Ren Tang. Fitoterapia
Chinesa. Medicina Chinesa.

1 INTRODUCAO

AinsOnia pode ser definida como dificuldade para iniciar ou
manter o sono, ou presencga de sono n3o reparador, que inter-
fere na qualidade de alerta e bem-estar fisico durante o dia. E
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um sintoma muito prevalente, que pode ocorrer isoladamente
ou acompanhar uma doencga. Transtornos psiquiatricos estao
entre as doengas mais comuns associadas a ela. Pacientes com
insOnia cronica costumam ter mais queixas de saude e procu-
rar mais servicos médicos que a populagdo geral. Questdes de
habitos de vida como o trabalho em turno, alimentag¢do ou uso
de substancias podem participar como fatores desencadeantes,
perpetuantes ou mantenedores da insénia.

Pesquisas brasileiras encontraram 33.57% de prevaléncia de
insOnia identificada por estudo de entrevista em um municipio
do estado de Sdo Paulo? e 32% de insbnia cronica a partir de
estudo utilizando exame de polissonografia na capital desse
mesmo estado3. Em ambos, esteve mais associada as mulheres,
a pessoas previamente casadas (separados, divorciados e vilivos)
e com escolaridade e classes econdmicas mais baixas.

O tratamento pela medicina ocidental muitas vezes inclui
medicagbes alopaticas ansioliticas, entre elas os benzodiazepi-
nicos (BDZ). Estes tendem a ter efeitos adversos que resultam
em outras queixas de saude como o deficit de memodria e a
dependéncia®. Embora a eficicia a curto prazo desses medi-
camentos seja evidente, o crescente uso indevido é objeto de
criticas e preocupagdes na drea de saude. Além de indica¢des
por sintomas pouco especificos, nota-se com frequéncia o uso
sem supervisdao médica ou o abuso, seja na quantidade ou por
prazos superiores ao preconizado para tratamento5, 6. O con-
sumo por periodos extremamente longos foi relatado no Brasil,
assim como o uso em situagdes triviais, atrelado a justificativa
para lidar com problemas cotidianos inespecificos®’, especial-
mente entre as mulheres®8°,

A evolucdo das racionalidades médicas sempre buscou a
utilizagdo de recursos para melhorar a saude da populagdo e de
suas queixas por meio de estratégias cada vez mais especificas,
eficientes e com menos efeitos prejudiciais. Nesse aspecto a
ciéncia ocidental e a oriental coincidem.

A Medicina Chinesa (MC) é um dos sistemas médicos mais
antigos do mundo, incluida atualmente no ocidente no rol da
medicina complementar e medicina alternativa. As modalidades
de tratamento da MC incluem a dietoterapia, exercicios corpo-
rais, massagens, acupuntura, e a fitoterapia chinesa.

Os tratamentos da MC sdo individualizados de acordo com
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um padrao proprio de diagndstico sindromico. As alteragdes
patoldgicas do estado de doenga de um individuo, seus sinais e
sintomas sao avaliados pela inspecdo, escuta, olfagao, indaga-
¢do/ anamnese e palpacio, incluindo avaliagdo de caracteristi-
cas do pulso e aparéncia da lingua. Os padrdes de desarmonia
corporal sdo descritos em termos de parametros divididos em 4
diades: Yin ou Yang, externo ou interno, quente ou frio, excesso
ou deficiéncia. Sistemas adicionais, como Qi, sangue e fluido
corporal, assim como diferenciagdo de Zang-Fu (6rgdo-viscera)
sdo também usados?.

Na China antiga, cinco palavras chinesas eram comumente
usadas para descrever o sono, incluindo Mei [{##] (boa manu-
tencdo do sono), Mian [HK] (adormecer), Ming [I&] (fechar
os olhos), Wo [[i}] (deitado, descansar) e Shui [[] (dormir).
Atrelado as definicdes de sono estdo as alteragdes do sono: Bu
Mei AN (insdnia); BU Mian AR (ndo dormir); Bu Shui ASHE
(incapacidade para dormir); Wa Meéi J&# (ndo dormir profun-
damente); W4 Mian EHIK (ndo conseguir adormecer); Shimian
iR (insdnia); Shi mei 2§ (perder sono)™.

O diagndstico sindromico pela MC diferencia diversos
padrées nos quais ocorrem alteragGes do sono: Deficiéncia do
coragdo e do bago ‘LI i f&; Hiperatividade do fogo devido
a deficiéncia de Yin f2J& K HE; Estagnacdo do Qi do figado se
transformando em fogo IF# 1k /K; N3o interagdo corago-rim
LBANAZ: Distdrbio interno do calor-mucosidade ¥ 24 N 1
Deficiéncia de Qi do coracdo e da vesicula biliar {0 M5 JiZ;
Ascensio do fogo do Figado Ji- /K I #; Deficiéncia do coragio
com timidez -0 HEJE 1%; Desarmonia entre baco e estomago i
B A~ F; Desarmonia do estdmago § I ANl

A Fitoterapia Chinesa utiliza farmacos provenientes de ervas
chinesas, minerais, fungos e alguns animais. No Brasil a utilizagao
de farmacos de origem animal ndo é autorizada pelo sistema
regulatorio, Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA).
Com base nos padrées diagndsticos chineses, a prescricao da
Fitoterapia Chinesa segue um raciocinio diferente do que muitos
tratamentos medicamentosos ocidentais. Atribui-se a Xié Guan
(L), em 1985, a sistematizagdo do pensamento clinico da
fitoterapia chinesa em quatro conceitos: principios, métodos,
formulas, ervas - ¥y /5 % Li Fa Fang Yao. Para isso, associam-se
aos critérios para o estabelecimento do diagndstico sindromico,
as caracteristicas dos farmacos, sendo as principais: a natureza,
o sabor e o tropismo de canais pela MC*. Em uma prescri¢do
tipica de Fitoterapia Chinesa, uma integragdao complexa de
duas ou mais ervas juntas formaram pares de ervas ou, mais
frequentemente em férmulas!®®,

Os conhecimentos dessa disciplina direcionam o principio
da selegdo de ervas e desenvolvimento de férmulas para tratar
tais sindromes ou padrdes de desarmonia. N3o existe, portanto,
uma férmula especifica que supere as demais em toda e qual-
quer situagdo que envolva a insénia®. Entre as substancias que
tém efeito sedativo/ hipnotico esta a erva Suan Zao Ren, que é
a erva principal da férmula cldssica Suan Zao Ren Tang. Pela MC,
essa férmula esta classificada entre as que nutrem e acalmam
a mente (Shen - ).

O nome latino da planta da qual se origina o Suan Zao Ren é
a Ziziphus Spinosa (ZS). E uma espécie relativamente comum em
areas do interior do norte da China e seu cultivo vem crescendo
desde os tempos antigos em algumas regides da Asia, da Europa
e da Austrdlia. A planta é um arbusto com muitos espinhos, de
folha caduca ou pequeno caramanchao aproximadamente 1-3 m
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de altura (Figura 1). Ziziphus jujuba é o fruto da planta, o qual
é utilizado tanto como alimento, como com fins medicinais em
algumas culturas. Outras partes da planta também s3o usadas.
A casca de Z. jujuba foi documentada para evitar a gravidez du-
rante o inicio e meados do século 20 na zona rural da Espanha
e as folhas, em outros registros, para tratar criangas que sofrem
de febre tiféide, furinculo e ectima**>,

Fig. 1- O caule (a), as folhas e flores (b), os frutos (c) e as sementes
(d) das arvores ZS Fonte: He et al (2020).

Suan Zao 2 foi descrito pela primeira vez no Shennong
Bencao Jing “O cldssico da Matéria Médica de Shennong” ha
cerca de 2500 na China®. Filho et al (2016) descrevem este
farmaco como tendo natureza neutra, sabor doce e o tropismo
de canal associado aos meridianos do corac¢do e figado. Suas
fungbes sdo nutrir o coragdo e acalmar o Shen?s.

A férmula chinesa Suan Zao Ren Tang FR 1% foi ori-
ginalmente descrita no livro Jin Gui Yao Lue - & [BEEH - por
Zhang Zhong Jing no ano 115 A.C para utilizagdo no tratamento
da ins6nia. Na sua composicdo cldssica, o Suan Zao Ren Tang
é produzido com a utilizagdo de 5 ervas. A principal é o Semen
Zizyphy Spinozae, Suan Zao Ren. A ele sdo somadas 4 ervas:
Chuan Xiong - Rhizoma Chuanx; Fu Ling - Poria; Zhi Mu - Rhizoma
Anemarrhenae; e Gan Cao - Radix et Rhizoma Glycyrihizae?.

Além de seus efeitos terapéuticos sedativos e hipnéticos,
sua descri¢do inclui a agdo de diminuir a atividade fisica espon-
tanea, inibir agcdo estimulante da cafeina e potencializar o efeito
de drogas sedativas e hipndticas. Pela MC, possui ainda agao
terapéutica de nutrir o sangue do figado e o Yin do coragdo e
acalmar o Shen. A férmula é indicada para uso em sindromes
de deficiéncia do sangue do figado e Yin do coragdo, e na de-
sarmonia entre a vesicula biliar e o coragdo?’.

Tendo em vista os desafios atuais com as medicagGes alo-
paticas utilizadas para o tratamento da insénia e as propostas
da racionalidade da MC para tratamento desse sintoma com
menos efeitos colaterais, o presente trabalho busca reunir os
conhecimentos publicados acerca do Suan Zao Ren Tang no
tratamento dela.

Assim, tem como objetivo estudar o uso dessa férmula chi-
nesa no tratamento da insdnia, investigando sua agdo e possiveis
vantagens em relagdo a alopatia. Para isso, sera realizada uma
revisdo bibliografica de artigos cientificos encontrados na base
de dados PubMed/Medline.
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2 MATERIAIS E METODO

Realizou-se busca eletrénica avangada de artigos cientificos
na base de dados PubMed/ Medline. Os termos utilizados foram
“Suan Zao Ren”, “Suan-zao-ren” “Suanzaoren” ou “Suanzaoren-
tang” somado a “insomnia”, ou “sleep disorders”, resultando no
agrupamento dos termos para a busca avanc¢ada: ((Suan Zao Ren)
OR (Suan-zao-ren) OR (Suanzaoren) OR (Suanzaorentang)) AND
((insomnia) OR (sleep disorder)).

Inicialmente foram levantados todos os artigos encontrados.
Como critérios de inclusao, foram aceitos artigos cientificos com
textos completos, disponiveis de forma gratuita e eletrénica,
publicados ou com manuscrito aceito para publicagdo. Tanto os
trabalhos originais como os de revisdo foram lidos integralmen-
te. Apenas os trabalhos originais foram classificados e descritos
nos resultados.

Os artigos de revisdo foram utilizados como referéncias para
enriquecer o conhecimento do assunto tanto na introdugdo e
discussdo, tendo em vista que grande parte da bibliografia na
area é escrita em chinés e/ou n3o acessiveis de forma eletrénica.

A base de dados Scielo Brasil também foi consultada, com o
intuito de investigar a existéncia de algum texto com a tematica
em portugués. Nao foram localizados até o momento da busca
nenhum trabalho sobre o Suan Zao Ren ou Suan Zao Ren Tang
em portugués.

Foram critérios de exclusao os artigos duplicados ou que ndo
abordassem o objetivo da revisdo, por exemplo ndo citassem
Suan Zao Ren ou Suan Zao Ren Tang ou que n3ao abordassem
a insbnia ou disturbios do sono. Também foram excluidos os
protocolos de estudos. Nao houve filtragem por tempo de publi-
cagdo ou outros critérios que ndo esses descritos anteriormente.

”u

3 RESULTADOS

A busca inicial na plataforma PubMed/Medline retornou
os dados de 48 artigos publicados ou aceitos para publicacdo.
Destes, um estava acessivel apenas de forma paga, 5 foram
escritos em chinés e outros 3 ndo tinham seu artigo completo
disponivel de forma eletrénica. Dentre os 39 artigos, nove sdo
estudos de revisdo e 4 sdo protocolos de estudos.

Os demais 26 artigos foram incluidos no presente trabalho e
divididos em 4 grupos para facilitar a discussdo: 1) Estudos Bio-
moleculares/ Experimental Animal; 2) Ensaios Clinicos/ Estudos
com humanos; 3) Epidemioldgicos/ Populacionais; e 4) Teéricos.
Afigura 1 mostra a distribuicdo dos artigos nesses quatro grupos.
O detalhamento desse material sera feito em seguida.

3.1 Experimental Animal/ Biomoleculares

O grupo com maior numero de trabalhos foi o que utilizou
modelos experimentais animais para pesquisar aspectos biomo-
leculares do Suan Zao Ren erva Unica ou em férmula (cldssica
ou modificada). A tabela 1 resume as informacdes principais de
cada um deles, listado por ordem cronoldgica de publicacdo.

3.2 Estudos com humanos

Os estudos com humanos foram divididos entre os que
realizaram ensaios clinicos e os que realizaram estudos popu-
lacionais/ epidemioldgicos.

3.2.1 Ensaios clinicos
Os dados referentes ao desenho do estudo, populacéo,
idade, sexo, tamanho da amostra e resultados dos estudos com
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Fig.2- Sele¢do de estudos para inclusdo na revisdo.

humanos realizados por ensaios clinicos serdo apresentados a
seguir.

3.2.2 Estudos Populacionais/ Epidemiolégicos

Os artigos com humanos que tiveram por delineamento os
estudos populacionais/ epidemioldgicos realizaram majoritaria-
mente pesquisas a partir da analise secundaria de banco de da-
dos de prontuarios de pacientes usuarios do Seguro Nacional de
Saude em Taiwan ou na China. Apenas um deles analisou dados
primarios, obtidos por entrevista com populagdo em Hong Kong.

As caracteristicas e resultados deste grupo serdo mostradas
na tabela 3.

3.3 Tedricos

Os artigos tedricos foram quatro, dois deles publicados em
2008, um em 2019 e o outro em 2021, todos realizados na China
ou em Taiwan. As caracteristicas e principais resultados serdo
apresentados na tabela 4.

4 DISCUSSAO

A insOnia cronica é um importante problema de saude
publica que afeta milhGes de individuos, suas familias e comu-
nidades. Pouco se sabe sobre seus mecanismos, suas causas,
seu curso clinico, suas consequéncias e possiveis comorbidades
associadas. Evidéncias apoiam a eficdcia da terapia cognitivo-
comportamental e dos agonistas dos receptores de BDZ no
tratamento desse sintoma, pelo menos em curto prazo. Muito
pouca evidéncia suporta a eficdcia de outros tratamentos, apesar
de seu uso generalizado*.

As plantas tém sido usadas desde os primordios da huma-
nidade para fins médicos e formam a origem de grande parte
da farmacoterapia moderna. Extratos de plantas ou derivados
sdo usados em sistemas tradicionais de cura, como a fitoterapia
chinesa, a medicina indiana (Ayurvédica) e a japonesa (Kampo).
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Tabela 1 - Artigos classificados no grupo Experimental Animal/ Estudos Biomoleculares

transgénicos APP/PS1 machos foram divididos em grupo controle e
quatro grupos experimentais: modelo, grupo donepezil, grupo L-SZRD
(de baixa dose) e grupo H-SZRD (de alta dose).

i;l()tor, Caracteristicas do Estudo Resultados
Yietal, Elucidou o mecanismo de Suan Zao Ren Tang (SZRT) na regulagao do SZRT em dose alta aumentou significativamente o inicio do sono ndao-REM no periodo escuro de
2007 (a) sono por meio de um de seus ingredientes. 40 ratos Sprague-Dawley com | forma dose-dependente comparado ao grupo placebo. O sono REM nao foi alterado. A administragao
ins6nia induzida tiveram eletrodos de eletroencefalograma implantados de antagonistas bloqueou o0 aumento do sono ndo-REM induzido por SZRT. Sugeriu que os efeitos de
cirurgicamente ¢ foram divididos em cinco grupos, incluindo grupo SZRT na melhoria do sono e seus mecanismos subjacentes podem ser mediados pela ativagdo do sistema
placebo e grupos tratamento com doses diferentes de SZRT. serotoninérgico em adigdo a ativagéo do (acido gama-aminobutirico A) GABAA receptores. As ervas poria
cocos ¢ anemarrhenae rhizoma indicaram participagdo na regulagéo do sono, que o efeito farmacéutico e as
interagdes entre os ingredientes podem reforgar o efeito terapéutico e/ou reduzir o efeito adverso na formula.
Yietal, Avaliou os efeitos do SZRT no sono-vigilia em 32 ratos Sprague-Dawley | SZRT aumentou a fase ndo-REM do sono durante o inicio do periodo escuro de forma dose-dependente, mas
2007 (b) com insonia induzida. Estes receberam cirurgia para implante de eletrodo | ndo na fase REM. A administragdo (ICV) de bicuculina bloqueou significativamente o aumento induzido
para EEG e foram divididos em quatro grupos: G1 recebeu PFS (primary | por SZRT no sono ndo-REM, mas 2-hidroxisaclofeno nio teve efeito. Indicou-se que o SZRT aumenta a
fluid systems) e SZRT; G2, PFS oral + intracerebroventricular (ICV) e atividade espontinea do sono ndo-REM e que seus efeitos podem ser mediados por receptores GABAA, mas
SZRT. G3, protocolo semelhante a G2 + bicuculina. G4 recebeu o mesmo | ndo por GABAB. Além disso, ndo teve efeitos colaterais de BDZ na supressdo da intensidade do sono e nem
protocolo do G2 + 2-hidroxisaclofeno. no sono REM.
Fang et al, | Estudou a atividade sedativo-hipnotica das fragdes ativas extraidas de O extrato aquoso de SZR (SWE) e o extrato etéreo de Danshen (DTT) podem reduzir significativamente
2010 SZR e Danshen em camundongos com privagéo de sono induzida por a laténcia do sono, aumentar tempo de sono e prolongar o tempo de convalescenga do movimento,
fenobarbital. 220 camundongos machos ICR foram divididos em grupos induzido pela administragdo de fenobarbital. Sugeriu que o efeito sedativo-hipnotico de SZR pode ser
de 10, incluindo grupo controle. Investigou o efeito neurofarmacoldgico multicomponente e multi-alvo. SWE, DTT como ervas Unicas possuem atividade sedativo-hipnética
desses extratos, comparou diferentes combinagdes deles, para identificar significativas, mas a combinagdo das duas ervas (SWE e DTT) produziu um efeito sinérgico preferivel para
fragdes ativas, determinar a agdo sinérgica e as suas combinagdes o tratamento da insonia, com o beneficio da utilizagdo de doses mais baixas de cada uma das substancias.
preferidas. Além disso, as agdes farmacologicas do DTT também incluem efeitos anti-inflamatorios e cardioprotetores.
He et al, Estudou a farmacocinética comparativa de trés ingredientes principais O método UFLC-MS/MS (cromatografia liquida ultra rapida e sensivel com método de espectrometria de
2012 na decocg@o do Suan Zao Ren Tang, espinosina, ferina e acido ferulico. massa) foi desenvolvido, validado e aplicado. Nao foi observada diferenca significativa nos pardmetros
Comparou comportamentos destes em plasma de doze ratos Sprague- farmacocinéticos do acido ferulico entre os dois grupos, enquanto as absor¢des de espinosina e mangiferina
Dawley ap6s administragdo da formula entre grupos normal e com no grupo com insonia foram significativamente menores do que no grupo normal.
insonia induzida.
Yang et Estudo piloto. Explorou metaboldmicos da insonia, mecanismos e efeitos | Descobriu que a decocgdo de SZRT exibiu afinidade de ligagdo para os receptores de serotonina e aumento
al, 2012 terapéuticos da decocgdo do SZRT. Avaliou metabélitos endogenos em na atividade do sono. Indicou-se que os efeitos terapéuticos da formula podem ser mediados pela ativagao
30 Drosophilas com privagao do sono por estimulo luminoso, divididas serotoninérgica. Forneceu evidéncias de que o efeito hipnotico ocorreu no nivel global dos metabolomicos.
em 3 grupos.
Duetal, Desenvolveu uma cromatografia liquida de ultra alto desempenho. Foram detectados 101 constituintes in vitro. Em amostras de soro in vivo foram identificados 35
2017 (a) Caracterizou os ingredientes e metabolitos séricos de 12 ratos machos componentes prototipos e 33 metabolitos. Trés metabolitos de timosaponina Al foram detectados entre as
Wistar divididos em dois grupos: grupo controle e grupo dosado, que vias metabolicas ilustradas. Os compostos bioativos sofreram principalmente as vias metabolicas de fase I
recebeu granulos de Suan Zao Ren Tang. As vias metabdlicas dos incluindo hidroxilagdo, oxidacao, hidrélise e vias metabolicas de fase II incluindo conjugagio de: sulfato,
principais componentes também foram descritas. glicuronideo, cisteina, acetilcisteina e glutationa.
Duetal, Estudou o mecanismo de ag¢@o do granulo de Suan Zao Ren Tang in vivo. | Todos os analitos apresentaram tendéncia semelhante das curvas médias de concentragdo-tempo em G1 e
2017 (b) Desenvolveu cromatografia liquida ultra rapida (UFLC-MS/MS) para G2. Nao houve diferenga significativa nos parametros farmacocinéticos da mangiferina entre os dois grupos.
determinagdo simultanea de sete componentes ativos da formula em Os demais 6 componentes diminuiram significativamente mais na administragdo por granulos. O teor médio
plasma de rato. Comparou os comportamentos farmacocinéticos de neo- de analitos nos granulos foi de quase 55% menor que o da decocgdo, e podem ser atribuidos principalmente
mangiferina, mangiferina, apiosideo liquiritina, liquiritina, 4cido fertlico, | por meio do reprocessamento e granulagdo. No entanto, as concentragdes plasmaticas apds corregdes de
espinosina, isoliquiritina. 12 Ratos Wistar machos foram divididos em doses indicaram que o granulo teve uma melhor absor¢ao no plasma.
(G1) decocgao da formula ou (G2) granulo da formula.
Niuetal, | Usou método metabolomico sérico para estudar o efeito do polissacarideo | Indicou que o polissacarideo total pode inibir a insonia desencadeada pela estimulagdo da imunodeficiéncia
2018 total em decocgdo de Suan Zao Ren Tang em ratos com insonia por através da regulagdo dessas vias metabolicas. Forneceu uma abordagem util para explorar o mecanismo
imunodeficiéncia. Explorou os mecanismos imunoprotetores e hipnético- | e avaliar a eficacia do polissacarideo total da decocg¢do de SZRD. Os resultados implicaram que as
sedativos da formula. 40 ratos wistar foram divididos em grupos controle, | caracteristicas sistematicas foram fornecidas por uma abordagem metabolomica, UHPLC/Q-TOF-MS.
fisico complexo, quimico complexo, SZRD fisico complexo ¢ SZRD
quimico complexo.
Zhan et Utilizou modificagdo da férmula de Suan Zao Ren Tang pela adigdo de Sugeriu que o MSZRD pode regular peptideos do intestino e cérebro para aumentar o conteudo de GABA e
al, 2020 Tiepishihu (MSZRD). 40 ratos Sprague-Dawley com insonia induzida a expressdo de GABARAL e glutamato descarboxilase, contribuindo com melhora da insonia (diminuig¢do
foram divididos em 7 grupos: (1) controle, (2) modelo, (3) MSZRD-H, da laténcia, aumento do tempo de sono) somado a uma redugdo no comportamento ansioso. Além disso, o
alta dose, (4) MSZRD-M, dose média, (5) MSZRD-L, dose baixa, MSZRD esses peptideos reduzindo a produgdo de gastrina, MTL e a secregdo de acido gastrico e pepsina,
(6) DZP (diazepam), e (7) Suan Zao Ren Tang. Os tecidos gastricos levando a um efeito geralmente gastroprotetor. Em contraste, o diazepam agravou a secregao de acido
e cerebral, e o plasma sanguineo foram coletados, para avaliagdes gastrico. Sugeriu que MSZRD pode ser promissor para o tratamento da insonia relacionada ao desconforto
histologicas e plasmaticas. gastrointestinal.
Duetal, Investigou variagdes metabdlicas do soro e do cérebro de ratos em Quatorze biomarcadores foram selecionados em soro de rato e 19 biomarcadores foram observados em
2020 modelo de insdnia induzida, a partir das alteragdes de potenciais homogenato de cérebro. A metabolomica mostrou que a biossintese de fenilalanina, tirosina e triptofano,
biomarcadores séricos ¢ cerebrais e vias metabolicas. 32 Ratos Wistar metabolismo de fenilalanina, metabolismo de triptofano, metabolismo de glicina, serina e treonina,
machos foram divididos em quatro grupos: controle, modelo, decocg¢do de | metabolismo de tirosina e metabolismo de purina séo as principais vias metabolicas que afetam sua
Suan Zao Ren Tang e controle positivo (que foi tratado com comprimidos | patogénese. A analise discriminada dos principais componentes indicou que o tratamento coma féormula
de diazepam). melhorou o fendtipo metabolico insdnia. A andlise do mapa de calor identificou os biomarcadores mais
importantes envolvidos na insonia. O metabolismo da fenilalanina e do triptofano foram reconhecidos como
as vias metabolicas mais afetadas associadas a insonia.
Dong et Avaliou os efeitos e mecanismos de Suan Zao Ren Tang modificado com | Nao houve relagdo dose-efeito de MSZRD em alguns indicadores, mas em todas as trés doses houve
al, 2021 adi¢do de Tiepishihu (MSZRD) em camundongos com insonia induzida. efeitos farmacologicos significativos desses indicadores, como laténcia do sono, dura¢do do sono e
Trés doses diferentes de MSZRD foram testadas. 66 camundongos S-hidroxitriptamina. O MSZRD teve uma relagdo dose-efeito com alguns indicadores, como GABA e
machos ICR foram divididos em 6 grupos: 1) sem intervengao; 2) hormoénio liberador de corticotropina. MSZRD melhorou efetivamente a insonia causada pelo PCPA +
apenas p-clorofenilalanina (PCPA); 3) PCPA somado a dose mais alta de estimulagdo multifatorial, o que pode estar relacionado a regulagéo da Orexina-A afetando o nivel do
MSZRD, 4) PCPA + dose média de MSZRD; 5) PCPA + dose baixa de neurotransmissor e a secre¢do do hormoénio do eixo HPA. Além disso, 0 MSZRD pode reduzir a insonia,
MSZRD; e 6) PCPA + Diazepan. reduzindo o conteudo de Orexin-A e a expressao de anticorpo do receptor de orexina 2, regulando o nivel de
neurotransmissores e restaurando a homeostase do eixo HPA, que se manifesta pela melhora dos sintomas
gerais do disturbio do ritmo circadiano, reduzindo a laténcia do sono, e aumentando a durag@o do sono.
Long et Examinou o efeito da decocg¢@o de Suan Zao Ren Tang e os mecanismos SZRD pode aliviar o comprometimento cognitivo, reduzindo a perda neuronal e o dano sindptico em
al, 2021 de anti-neuroinflamagéo e plasticidade sinaptica. 50 camundongos camundongos transgénicos APP/PS1. Além disso, pode atenuar a neuroinflamagdo e inibir a excitagdo da

microglia nesses animais, o que provavelmente esta associado ao bloqueio da via de sinaliza¢do relacionada
ao JAK2/STAT3. A agéo anti-inflamatéria da formula sugere que o SZRT pode ter um efeito benéfico na
Deméncia de Alzheimer.
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Tabela 2 - Artigos classificados no grupo Ensaios Clinicos

i:lsor, Caracteristicas do Estudo Principais Resultados
Yeh et al, | Utilizou o Suan Zao Ren Tang (SZRT) em observagao Clinica Registrou melhoras significativas na qualidade do sono, laténcia do sono, duragdo do sono, eficiéncia do
2011 Prospectiva com 67 mulheres no periodo do climatério, recrutadas por sono, disturbios do sono apos 4 semanas de tratamento. SZRT produziu um beneficio superior da fungao
anuncios em Taipei, Taiwan. Idades entre 40—65 anos e Pittsburg sleep diurna em mulheres com sintomas de menopausa graves em comparagdo com mulheres com sintomas leves
quality index (PSQI) maior que seis. Sem placebo ou outra forma de de menopausa. Nao houve melhorias significativas nos escores do WHOQOL-BREF ap6s controlar outros
grupo controle. potenciais confundidores. A preparagdo SZRT pareceu ser bem tolerada em curto prazo, algumas mulheres
com historico de dor de estomago, diarreia e tontura, tiveram efeitos adversos. Efeito a longo prazo, efeito
placebo, e/ou outros nao foram avaliados.
Chan et Ensaio clinico randomizado, duplo-cego, controlado por placebo. O SZRT melhorou a qualidade subjetiva e eficiéncia do sono em usuérios de metadona com disturbios do
al, 2015 Realizado com 72 homens e 18 mulheres, acima de 20 anos, usuérios sono. Mas quantitativamente, a pontuagdo na Pittsburgh Sleep Quality Index (PSQI) ainda era superior a
de metadona, com critérios para dependéncia de opiaceos pelo DSM-IV cinco ao final do tratamento. A chance de quedas foi maior para pacientes tratados com placebo do que para
com queixas de sono, em um hospital em Taiwan. Divididos em grupo aqueles tratados com SZRT. Seis pacientes descontinuaram a intervengdo devido a incapacidade de dormir
interveng¢do com uso de Suan Zao Ren Tang (SZRT) e grupo placebo. no grupo placebo e um no grupo intervengdo. O efeito do tratamento a longo prazo nao foi investigado.
Ye et al, Ensaio clinico controlado, randomizado, duplo-cego. 100 pacientes Ambas substancias demonstraram diferengas significativas no efeito curativo pelos escores de Spiegel.
2015 com insdnia por deficiéncia de Qi do coragdo e da vesicula biliar, entre A taxa efetiva total foi 46% no GT e 27,7% no GC em 4 semanas, € 80% ¢ 53,2% em 8 semanas,
18 e 65 anos. Hospital em Xangai, China. Grupo intervengao com respectivamente. A decocgéio de Zhenjingdingzhi ¢ eficaz e segura para o tratamento da insonia e palpitagdo
Zhenjingdingzhi (GT) e grupo placebo com Suan Zao Ren Tang (GC). em sindrome de Deficiéncia de Qi do coragdo e da vesicula biliar, especialmente para melhorar a qualidade
do sono e a duragao do sono, com taxas efetivas melhores que Suan Zao Ren Tang tanto apds 4 ou 8
semanas.
Huetal, Ensaio clinico controlado, randomizado, com cegamento para o SZR-ZZC melhorou significativamente as pontuagdes em todos os quatro indices de tratamento. Comparado
2015 pesquisador que avaliou os dados. 119 participantes com idades entre 18 com lorazepam, SZR-ZZC resultou em uma redugao significativa nas escalas Insomnia Severity Index (ISI),
e 60, diagnosticados com insonia ndo organica CID-10, F51.0, associada | PSQI, no despertar apds o inicio do sono e uma melhor arquitetura do sono. Apenas um sujeito do grupo
a ansiedade em hospital na China. Grupo tratamento recebeu combinagdo | SZR-ZZC apresentou efeitos adversos. O tratamento com SZR-ZZC por 4 semanas indicou ser uma opgao
de Suan Zao Ren Tang e Zhi Zi Chi Tang (SZR-ZZC); grupo controle terapéutica complementar relativamente segura e eficaz para melhorar a qualidade do sono e a ansiedade.
Lorazepam.
Song et Ensaio clinico controlado, randomizado, sem cegamento. 240 pacientes Tanto a combinagdo de JW-SZRD e lorazepam quanto o lorazepam sozinho mostraram melhorias na laténcia
al, 2020 (154 mulheres e 86 homens), idades entre 18 e 60 anos, diagnostico do inicio do sono (LIS) e no tempo total do sono (TTS). No entanto, GT foi mais eficaz do que GC nas

de insonia cronica pelo DSM-5, sendo insdnia primaria; e diagndstico

de deficiéncia de Yin e sindrome do excesso de fogo, pela MC, em
Hospital na China. Divididos em grupo tratamento Jia Wei + decocgao de
Suan Zao Ren (JW-SZRD) + Lorazepam, e grupo controle apenas com
Lorazepam.

semanas 8 e 12, principalmente no encurtamento da LIS. A taxa de redugdo de ISI em GT foi maior do que
no GC nas semanas 4, 8 e 12 (P = 0,008, 0,001 ¢ 0,001). Apds o tratamento, GT teve escores na Escala

de autoavaliagdo de ansiedade mais baixos, menos sintomas somaticos, pontuagdes mais altas da escala
SF-36 (MOS 36-item Short Form Health Survey), melhor adesido ¢ menos efeitos adversos do que no GC. A
combinag@o de JW-SZRD com lorazepam pode melhorar significativamente a qualidade do sono com menos
efeitos adversos. E um tratamento eficaz e superior ao lorazepam sozinho para insdnia crénica.

Tabela 3- Artigos classificados no grupo Estudos Epidemiologicos/ Populacionais

124.605 pacientes, com idades entre 20 e 60 anos, distirbios de sono e
com risco de deméncia.

;Al:l(:or, Caracteristicas do Estudo Principais Resultados
Chung Realizou uma pesquisa transversal de substancias soniferas ndo Identificou 17 marcas de pilulas para dormir: onze deles eram compostos por misturas de agentes
& Lee, dependentes de prescrigdo em Hong Kong em um total de 42 farmacias fitoterapicos chineses e ocidentais e seis marcas de melatonina. O Suan Zao Ren Tang foi a mais comum
2002 em um bairro residencial de 0,3 milh&o de habitantes e pesquisa de das substéncias soniferas disponivel na pesquisa. Nossa revisdo de literatura mostrou que kava, valeriana
literatura usando MEDLINE, EMBASE, PsycINFO, China Journal Net, e melatonina foram as ervas e suplementos alimentares mais pesquisados. Apds o levantamento dos mais
China Biomedical Database e outras literaturas relevantes em inglés e utilizados e revisdo da literatura com as substéncias, apesar de muitas publicagdes sobre a eficacia hipnotica
chinés. das ervas chinesas, a maioria dos estudos foram abertos, ndo controlados e faltou informagao sistematica
sobre reagdes adversas. Ambos Suan Zao Ren Tang e raiz de glycyrrhizae tiveram relatos de afetar a pressao
arterial, porém néo houve dados suficientes para recomendar as ervas para pacientes com insonia.
Chen et Realizou estudo farmaco-epidemiologico de larga escala e avaliou a 16.134 individuos visitaram clinicas de MC para ins6nia no periodo, recebendo um total de 29.801
al, 2011 frequéncia e os padrdes de prescrigdo de Fitoterapicos chineses nos dados | prescri¢des de fitoterapicos chineses, Suan Zao Ren Tang foi a formula mais comumente prescrita (31.2%),
de todos os usuarios do National Health Insurance de Taiwan em 2002. além de participar das combinagdes de duas ou trés formulas mais comumente prescritas (Suan Zao Ren
Nao excluiu idades. Tang com Long Dan Xie Gan Tang; e Suan Zao Ren Tang + Albizia julibrissin e Shou Wu Teng. Ja como
erva tnica, Shou Wu Teng foi a mais prescrita, e Suan Zao Ren a segunda (18,3%).
Lee etal, | Analisou o uso concomitante de fitoterapicos chineses (FC) entre Entre as 53.949 pessoas com insonia da amostra, mais de 1 em cada 3 usudrios de hipndticos também usaram
2013 pacientes com insonia em uso de drogas hipndticas. O consumo, um FC simultaneamente. Jia Wei Xiao Yao San e Suan Zao Ren Tang foram os 2 FC mais comumente
frequéncia nos servigos de saude e FC prescritos foram avaliados a partir | usados, que foram coadministrados com drogas hipnéticas. A frequéncia de fratura de quadril para usuarios
de uma amostra aleatoria de 1 milhdo de beneficiarios idade maior que de drogas hipnoticas que usaram um FC concomitantemente foi menor que a de usudrios de drogas
20 anos, do National Health Insurance Research. Calculou-se também as | hipndticas que ndo usaram FC.
razdes de risco de fratura de quadril entre os dois grupos.
Chen et Avaliou a frequéncia e os padrdes de prescrigdes de Fitoterapicos Entre 11.030 pacientes com distiirbios do sono, 9.619 usaram medicina ocidental, 1.334 usaram FC, e 77
al, 2015 chineses (FC) e frequéncia de uso de ervas unicas e formulas usaram ambos, Entre um total de 11.571 pacientes com TDM, 11.389 usaram medicina ocidental, 131
fitoterapicas. Pessoas com insonia somados a transtorno depressivo usaram FC e 51 usaram ambos. As trés ervas unicas mais utilizadas para insonia foram Suan Zao Ren,
maior (TDM) 1.000.000 de prontuarios de beneficiarios do LHID foram Polygoni Multiflori Caulis e Polygalae Radix, e as formulas Jia Wei Xiao Yao San, Suan Zao Ren Tang ¢
selecionados aleatoriamente. Ndo excluiu idades. Chai Hu Chia Lung Ku Mu Li Tang. Para TDM, Suan Zao Ren e Suan Zao Ren Tang ficaram na terceira e
sexta posigdes, respectivamente.
Chen et Investigou o efeito de formulas fitoterapicas chinesas nos dados do Identificou 124.605 pacientes com distrbios do sono entre 20 e 60 anos. Mais usudrios de Fitoterapicos
al, 2021 National Health Insurance Research Database de Taiwan relativos a chineses ndo usaram pilulas para dormir do que usudrios de alopatia ocidental. Os usuarios de fitoterapicos

chineses tiveram um risco menor de deméncia do que ndo usudrios de fitoterapicos apds ajuste para idade,
sexo e uso de pilula para dormir. As féormulas Ye Jiao Teng, Suan Zao Ren Tang, Jia Wei Xiao Yao San, He
Huan Pi, e as ervas isoladas Suan Zao Ren foram os fairmacos mais utilizados.

32

Revista Brasileira de Medicina Chinesa

Ano XIll n° 38




Tabela 4 - Artigos classificados no grupo Estudos Tedricos

Autor, Caracteristicas do Estudo Resultados
ano
Yeung, Abordou possiveis efeitos adversos associados ao uso do Suan Zao Ren O autor discute possiveis efeitos adversos graves citados em trabalhos de outros autores. Um de possivel
2008 Tang (SZRT), mais especificamente a sindrome serotoninérgica (SS). interagdo medicamentosa grave entre SZRT com venlafaxina na qual o paciente apresentou agitagdo,
sudorese, diaforese profusa, ataxia, pupilas amplamente dilatadas e cardiovascular grande colapso, atribuida
como possivel SS. O outro foi um relato de diaforese grave depois de tomar uma dose alta de SZRT, avaliado
pelo autor como tendo dados insuficientes para a confirmagéo de SS. Em ambos os casos, os pacientes
melhoram em um dia.
Chen, et Investigou os principais constituintes de Suan Zao Ren Tang para Em contraste com a literatura, a jujubogenina, que foi hidrolisada do jujuboside A, foi mais estavel que o
al, 2008 modular o GABA-A. Estudo de ancoragem e previsio ADMET, As jujuboside A e possivelmente ¢ o constituinte da formula eficaz para interagir diretamente com o receptor
estruturas de jujuboside A, betulina, acido betulico, jujubogenina, cis/ GABA-A. Ela teve a alta penetragdo de BBB prevista pelos descritores ADMET (Adsorgao, Distribuigdo,
trans-ebelina lactone, zolpidem e GABA foram obtidas do site do Metabolismo, Excrecdo e Toxicidade), e valores de pontuag@o foram mais altos entre os constituintes da
National Center for Biotechnology Information. foérmula. Além disso, a jujubogenina construiu a interagdo direta do HB com os residuos-chave.
Gao et al, | Extrapolou o mecanismo holistico anti-insonia do Suan Zao Ren Tang Os resultados indicaram que os ingredientes de SZRT podem atingir os receptores multi-neurotransmissores
2019 (SZRT) por meio de direcionamento de ervas e farmacologia de rede. na interface da sinapse, o que foi associado a efeitos sedativos e hipnéticos. As quatro ervas adicionais da
formula mostraram padrdes de direcionamento altamente cooperativos nas vias relacionadas a regulagao
inflamatoria e ao sistema enddcrino, podendo contribuir para o alivio adicional da insonia por inflamagao,
ansiedade ou disturbio endocrino.
Liu et al, Explorou o mecanismo de agdo da decocgdo de Suan Zao Ren Tang no Previu um total de 135 ingredientes ativos a base de plantas e 41 alvos correspondentes para o
2021 tratamento da doenga de Parkinson com disturbios de sono. Utilizou tratamento usando Suan Zao Ren Tang. Revelou que o SZRD tem as caracteristicas e vantagens de ser
farmacologia de rede para prever a composi¢do quimica, alvo e sinais de | multicomponente, multi-alvo e multi-vias” no tratamento da doenga de Parkinson.
vias. Verificou pela tecnologia de ancoragem molecular.

Em paises ocidentais, o uso concomitante de fitoterapicos e
farmacoterapia é frequentemente integrado a medicina conven-
cional e vem ganhando popularidade desde as ultimas décadas.
Estima-se que aproximadamente 20% da populagdo geral nos
EUA fagam uso dessas substancias. Apesar disso, ainda nao se
sabe muito sobre as interagdes entre medicamentos fitoterapi-
cos e drogas convencionais®.

Apesar da experiéncia clinica milenar do uso do Suan
Zao Ren e de sua férmula classica, a barreira do idioma é um fator
significativo no acesso a esses dados. Os artigos encontrados dis-
poniveis online em inglés em seu formato completo sdo poucos e
recentes, em comparagao com sua histdria. Enquanto os artigos
de revisdo sistematica e metanalise realizados na China e Taiwan
tiveram acesso a banco de dados amplos chegando a milhares
de possiveis artigos que abordam o tema, o levantamento do
banco de dados para o presente estudo retornou apenas 48, dos
quais apenas 39 foram acessiveis. Os primeiros estudos disponi-
veis a partir dos termos pesquisados sdo de 2002 e 200781935,
O estudo mais antigo acerca do Suan Zao Ren Tang a partir da
busca pelas referéncias das referéncias, disponivel de forma
online data de 1985 e trata dos possiveis efeitos ansioliticos
do Suan Zao Ren Tang®. Sobre aspectos biomoleculares ha um
artigo anterior, japonés de 1978, que aborda caracteristicas da
Jujuboside A e B¥. Mas a grande maioria esta no periodo entre
2007 e 2022.

Nas revisdes do inicio da década de 10 deste milénio houve
consenso em se criticar a falta de qualidade no delineamento
metodoldgico dos artigos e na falta de dados confidveis resul-
tantes de: auséncia de mascaramento e de uso de grupos con-
trole/placebo; informagdes insuficientes sobre randomizagdo e
analise estatistica; pequeno tamanho das amostras; uso esparso
de medidas objetivas; falta de acompanhamento por tempo
prolongado; publicagdes e relatérios seletivosi®!®3,

A qualidade da evidéncia por critérios ocidentais, foi progre-
dindo na década seguinte e permanece na atual, com utilizagao
de estudos que incluem placebos e demonstragées da superio-
ridade do Suan Zao Ren usado como monoterapia em relagao
a ele, assim como o uso de Suan Zao Ren associado a BDZ ou
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outras ervas chinesas vem demonstrando ndo apenas eficacia
e seguranga, mas beneficios em relagdo aos eventos adversos®*
48,49 Ao mesmo tempo, os achados acerca dos aspectos biomo-
leculares vem progressivamente se evidenciando>>°,

Conforme os dados, a exce¢do de um trabalho, que se
utilizou de insetos do tipo drosdfila, os demais conduziram os
experimentos em ratos ou camundongos. Os estudos por redes
de farmacologia, cromatografias, farmacocinética e metabol6-
micos até o momento identificaram que a espinosina do Suan
Zao Ren é considerada um dos principais ingredientes ativos
no Suan Zao Ren Tang?. A jujubogenina pode interagir com
os receptores GABA-A através da hidrdlise do jujuboside A,
reduzindo a atividade do neurotransmissor e potencialmente
promovendo o sono®®'%2¢, Estudo tedrico prévio** propds que
a jujubogenina, ao invés do jujuboside A, seja o constituinte do
SZR eficaz para interagir diretamente com o receptor GABA-A
através da hidrdlise do jujuboside A.

Mais de 150 compostos foram identificados na planta ZS,
incluindo terpendides, alcaldides, flavondides, acidos graxos,
Oleos volateis, polissacarideos e outros!, tanto constituintes
in vitro (101) como in vivo (35 componentes prototipos e 33
metabdlitos)?®. No nivel global dos metabolémicos, as princi-
pais vias metabdlicas que afetam a fisiologia da insdnia foram
identificadas e descritas®* %> %, Em homogenato de cérebro, o
metabolismo da fenilalanina e do triptofano foram reconhecidos
como as vias metabdlicas mais afetadas associadas a ins6nia?’.

Tanto a erva Suan Zao Ren como as férmulas classicas e
modificadas delas indicam possuir efeitos sedativos e hipné-
ticos?>?2, A acdo hipndtica atuando na atividade do sono, foi
registrada através de EEG, com observagdo da diminuigdo na
laténcia do sono ndo-Rem. Tal aumento total do tempo de sono
ocorreu de forma dose-dependente e o mecanismo de agao
pode ser mediado pela ativagao dos sistemas serotoninérgicos e
gabaérgicos pelos receptores GABAA, mas nao pelos receptores
GABAB™. Na comparagdo entre a forma de apresentagdo em
granulo ou decocgao houve tendéncia semelhante da absorgdo
e metabolismo entre os grupos®.

As ervas Poria cocos e Anemarrhenae rhizoma foram identi-
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ficadas como tendo papel importante para a agdo na regulagdo
do sono, reforgando o conceito de “soberano, ministro, assis-
tente e mensageiro” da MC, o que significa que cada ingrediente
tem seu proéprio efeito farmacéutico e as interagGes entre os
ingredientes podem potencializar o efeito terapéutico da erva
principal e/ou reduzir o efeito adverso de algum de seus com-
ponentes, promovendo maior harmonia em uma férmula®® 2,

Comparado com os BDZ, Suan Zao Ren Tang aparenta ter
efeitos colaterais mais leves. A combinagdo das ervas isoladas
Suan Zao Ren e Danshen mostrou efeito sinérgico significativo
na diminuig¢do da laténcia do sono e aumento do tempo de sono,
efeito sinérgico preferivel para o tratamento da insdnia, com o
beneficio da utilizagdo de doses mais baixas de cada uma das
substancias, a¢gdes farmacoldgicas do Danshen também incluem
efeitos anti-inflamatdrios e cardioprotetores®. J4 a modifica-
¢do da férmula Suan Zao Ren Tang pela adigao de Tiepishihu
proporcionou os beneficios de melhora do sono e protecdo
contra disturbios gastrointestinais podendo ser promissor para
o tratamento para o tratamento nesses casos, em contraste,
com o diazepam, que agravou a secregdo de acido géstrico®®%,

Efeitos adicionais presumidos envolvem atenuac¢do da
neuroinflamacado, inibicdo da excitacdo da microglia cerebral,
sugerindo reducdo da perda neuronal e do dano sinaptico,
melhoria da aprendizagem e memodria, aliviando o comprome-
timento cognitivo, com possivel efeito benéfico na Deméncia de
Alzheimer®3¢ e doenga de Parkinson*. Além de possiveis agdes
sistémicas de anti-oxidagao e anti-inflamagao, outras vem sendo
estudadas: hepatoprotecao, epilepsia, efeitos antienvelhecimen-
to e antitumorais, redugdo da pressdo arterial e de lipidios?.

Os ensaios clinicos randomizados vém demonstrando segu-
ranca e eficacia do uso tanto da erva isolada, da férmula classica
e de modifica¢Oes destas para efeitos especificos em quadros
de insénia somados a outras comorbidades. Todos os ensaios
clinicos investigaram a populagdo adulta, excluindo idosos,
gestantes e lactantes. Um deles estudou apenas mulheres no
periodo de climatério (40 a 65 anos)*°. Trés artigos investigaram
o uso do Suan Zao Ren Tang em situagdes de comorbidade: de-
pendentes de opidceos?!, mulheres em climatério®, e transtorno
de ansiedade?®. Neste foi utilizada uma combinagdo de Suan
Zao Ren Tang e Zhi Zi Chi Tang (SZR-ZZC). Outro investigou uma
féormula modificada do Suan Zao Ren Tang, pela adigao de Jia
Wei34. No terceiro estudo listado na tabela 2, a utilizagdo do
Suan Zao Ren Tang foi como grupo controle para a investigagao
de outra férmula: a decocgdo do Zhenjingdingzhi®2.

Esses resultados apontam para o efeito de Suan Zao Ren
Tang na melhora qualitativa nas avalia¢gdes da qualidade do sono
(laténcia do sono, duragdo do sono, eficiéncia do sono, distur-
bios do sono) nas populagdes estudadas incluindo mulheres
no climatério, usuarios de metadona e ansiosos. Em medidas
guantitativas, grande parte dos resultados ndo demonstrou
alteragOes significativas. Outras observac¢des descritas foram
o beneficio na fungdo diurna em mulheres com sintomas de
menopausa graves superior a leves®.

Apesar de estudo tedrico prévio sugerir a possibilidade de
sindrome serotoninérgica na combinag¢do do Suan Zao Ren com
o antidepressivo Venlafaxina“®, os estudos mais recentes vem
mostrando que tando a erva isolada como a preparagdo Suan
Zao Ren Tang pareceu ser bem tolerada em curto prazo. Poucos
sujeitos apresentaram efeitos colaterais adversos, e estes nao
foram graves. Entre os efeitos citados estdo: dor de estdmago,
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diarreia e tontura. Em alguns casos, essas pessoas ja tinham his-
torico de queixas prévias desses sintomas. Um paciente do grupo
tratamento com Suan Zao Ren Tang do estudo com usuarios de
metadona descontinuou a intervenc¢do devido a incapacidade
de dormir no grupo. Efeito a longo prazo ndo foram avaliados
nessas pesquisas®®34,

Para o tratamento da ins6nia com Deficiéncia de Qi do
coragao e da vesicula biliar, especialmente para melhorar a
gualidade do sono e a duragdo do sono, o Suan Zao Ren Tang
mostrou resultados curativos significativos, porém com taxas
efetivas piores que Zhenjingdingzhi tanto apds 4 ou 8 semanas
de uso no grupo estudado. A combinag¢do de Suan Zao Ren Tang
com Zhi Zi Chi Tang (SZR-ZZC) indicou ser uma opgao terapéutica
complementar relativamente segura e eficaz para melhorar a
qualidade do sono e a ansiedade em insones com ansiedade,
quando comparada com lorazepam32. Ja a combinagdo Jia Wei
+ Suan Zao Ren Tang + lorazepam, em quadros com diagnéstico
de deficiéncia de Yin e sindrome do excesso de fogo, indicou
poder melhorar significativamente a qualidade do sono com
menos efeitos adversos, sendo um tratamento eficaz e superior
ao lorazepam sozinho para insénia crénica®3.

Os estudos populacionais mostraram que Suan Zao Ren e
Suan Zao Ren Tang estdo entre as substancias mais prescritas
e usadas para insbnia tanto como ervas individuais como em
formulas. As prescri¢gdes habitualmente realizadas nos estudos
populacionais tiveram combinagdo de ervas ou de férmulas com
média de 4,8 itens ervas prescritas. Além disso, identificou que o
uso é maior entre as mulheres, entre pessoas na faixa etaria en-
tre 40 e 49 anos, com baixa escolaridade e de dreas urbanas3¢%.

A partir desses estudos, obtém-se que o Suan Zao Ren
erva unica, e a férmula Suan Zao Ren Tang estiveram entre os
farmacos mais utilizados no tratamento da insOnia, tanto em
prescri¢cdes UGinicas, como em coprescri¢des com outros fitote-
rapicos chineses como com alopatia®=°. Além disso, também foi
encontrado como uma das substancias mais disponiveis dentre
as que prescindem de prescrigao, disponiveis em farmacias de
Hong Kong®.

Esses estudos ndo investigaram isoladamente as agdes
e os efeitos do Suan Zao Ren Tang nas populagdes. Todos eles
fizeram o levantamento de dados de varios fitoterapicos chineses
utilizados para a insonia isoladamente, ou somada a comorbi-
dade, entre elas Transtorno depressivo maior e deméncia de Al-
zheimer3®3, Assim, os dados epidemioldgicos derivados dessas
informagdes ndo sdo especificos dessa erva, mas de usudrios de
fitoterapicos chineses de uma forma mais ampla.

Eles identificaram que em 2002, mais de 6 milhGes de
individuos (27,6%) dos beneficiarios validos do NHI em Taiwan
usaram MC e 16.134 pessoas (0,3%) visitaram clinicas de MC e
usaram exclusivamente fitoterapicos chineses para insénia. O
pico de idade desses individuos com insOnia tratados pela MC foi
entre 40 e 49 anos (25,3%). Individuos do sexo feminino usaram
ervas chinesas para insdnia com mais frequéncia do que os do
sexo masculino (feminino: masculino = 1,94: 1)3¢. Entre 2002
e 2008 mais de 83% dos pacientes com insOnia tratados com
drogas sedativo-hipnéticas foram estudados. A maioria desses
pacientes fez uso de BDZ de agao curta e também procurou aten-
dimento de MC (89,2%), sendo que cerca de 37,0% receberam
coprescri¢ao para fitoterapico, resultando na coadministragao
de um sedativo-hipnético com um fitoterapico. O risco de fra-
tura de quadril para pacientes com prescri¢do de fitoterapicos
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chineses e drogas hipndticas usuarios foi 0,57 vezes menor do
gue os que nado utilizaram ervas chinesas?.

Nessa mesma localidade, entre 2007 e 2011, o numero de
pessoas tratadas para os quadros de insénia com depressdo
maior foi, respectivamente, 9619 e 11389, pela medicina ociden-
tal; 1334 e 131 pela MC, e 77 e 51 pela associa¢do de medicina
ocidental e MC. Independentemente do tipo de transtorno, as
mulheres foram predominantes. A maioria dos pacientes tinha
idade entre 22 e 44 anos, baixa renda mensal e residia em areas
predominantemente urbanas®.

Entre os insones com deméncia de Alzheimer, os usuarios
de fitoterapicos entre 1996 e 2012 tiveram um risco menor de
deméncia do que os ndo usuarios das ervas chinesas. Mulheres
apresentaram menor risco de deméncia do que homens. Os pa-
cientes que usam BZD apresentaram maior risco de deméncia em
comparagdo com aqueles que ndo usaram pilulas para dormir®.

A progressiva sistematizacdo de parte das publicagdes vem
crescendo, por meio de estudos sob parametros ocidentais,
buscando evidéncias por delineamento dos estudos e métodos
compativeis com o prisma cartesiano. Isso mostrou uma valo-
rizacdo desses critérios, definidos pelo aumento nas pesquisas
experimentais com delineamentos bem descritos, quantificaveis,
replicaveis e que buscam evitar viés de interpretagao.

Apesar de a aproximacgao entre a MC e a ciéncia ocidental
ser de grande importancia e valia, em contrapartida, corre-se o
risco de se deixar de lado outras informagdes que também s3o
importantes para os estudos em MC, por utilizarem o racioci-
nio preconizado nesse tipo de racionalidade. Dos 26 estudos
originais acessiveis online, apenas 2 levaram em consideragao
os aspectos do diagndstico sindromico pela MC3%%*, ambos no
grupo de ensaios clinicos. O primeiro tratou a insénia por defi-
ciéncia de Qi do Coragao e Vesicula Biliar, e o segundo a insonia
por deficiéncia de Yin e sindrome de excesso de fogo. Os demais
estudos do grupo avaliaram a insdnia em comorbidades com
doengas definidas apenas pelas classificagdes ocidentais (CID ou
DSM). Além disso, apesar de alguns trabalhos terem optado pela
utilizacdo de combinag¢do de ervas ou da férmula modificada,
nenhum mencionou as caracteristicas das ervas propriamente
ditas em relagdo a sua escolha para determinadas sindromes
ou comorbidades?® 2628 33,34,37,

Para o tratamento da insdnia por deficiéncia de Qi do co-
racdo e da vesicula biliar, Zhenjingdingzhi mostrou taxas mais
efetivas que Suan Zao Ren Tang para melhorar a qualidade do
sono e a duragdo do sono*3. Os casos de insOnia por diagndstico
de deficiéncia de Yin e sindrome do excesso de fogo podem ter
bom resultado com combinagdo de Jia Wei com a decocgdo
do Suan Zao Ren Tang e Lorazepam?*. Enquanto em animais a
modificacdo de Suan Zao Ren Tang pela adi¢dao de Tiepishihu
proporcionou os beneficios de melhora do sono e protecdo
contra distlrbios gastrointestinais®® %, e a associa¢do de ervas
Suan Zao Ren e Danshen, efeito cardioprotetor®.

Entre as revisOes, apenas trés abordaram aspectos da racio-
nalidade da MC. Em uma delas, os autores identificaram que
a erva Suan Zao Ren foi utilizada por 75,9% dos pacientes com
sindrome de deficiéncia tanto do cora¢do como do bago; por
58,1% dos com hiperatividade do fogo por deficiéncia de Yin;
por 48,7% dentre os com estagnac¢do do Qi do Figado transfor-
mando-se em fogo; por 45,5 entre aqueles com ndo-interagdo
coragdo-rim; por 58,6 das pessoas com desarmonia interna por
calor-mucosidade; por 68,8% daqueles com deficiéncia de Qi
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do coragdo e da vesicula biliar; e por 69,2% dos pacientes com
deficiéncia e timidez do coragdo®°.

Em outra revisdo, foram mencionados tanto os padrdes
sindromicos, como também quantificou-se as citagdes pela
época/dinastia e as mengdes aos livros classicos, incluindo
relatos de casos de obras classicas. Esses autores levantaram a
informacgdo de 3694 cita¢des de queixas de insOnia, originarias
de 540 livros. O tratamento fitoterdpico com ervas e férmulas
chinesas foi descrito especificamente em 840 dessas citagGes™'.
Entre elas, vale a pena destacar a referéncia desses autores
ao classico Z81F¥A#: - Léi Zhéng Zhi Cai, o qual detalhou de
insOnia e tratamentos correspondentes. Ban Xia Tang para a
insOnia causada por pensamentos excessivos que afetam o
Shen, por estar assustado, irritado e com raiva, Qi deprimido,
produzindo catarro; Ju Hong, Fu Ling, Shi Hu, Ban Xia, Zhi Cao,
Zhi Shi, Zha Rou e Shen Qu podem ser usados para sindrome
inversdo do Qi do estdmado por fogo-mucosidade, que resulta
em irritabilidade, insOnia e desarmonia estomacal; Zhu Ye Shi
Gao Tang ou Fu Ling Bu Xin Tang podem ser escolhidos, quando
ainsonia é induzida por uma ansiedade inexplicavel logo apds a
recupera¢do de uma doenca; Bie Jia Qiang Huo Wan, para sono
com muitos despertares durante a noite; An Wo Ru Shen Tang,
guando a pessoa ndo dorme em nenhum momento da noite;
idosos com insOnia por deficiéncia de sangue podem usar Sheng
Yu Tang; ins6nia com deficiéncia de sangue do bago associada
a menopausa, ou causadas por excesso de pensamento e preo-
cupacgdo que podem ser aliviadas por Gui Shao Liu Jun Zi Tang
ou Yi Qi An Shen Tang'.

Villanueva e Villanueva (2017) reuniram os dados acerca
de outras férmulas Além do Suan Zao Ren Tang que tém como
componente a erva Suan Zao Ren e sua indica¢do. A maioria
delas, tém indicagdo também para insénia (Gui Pi Tang, Gan
Mai Da Zao Tang e Tian Wang Bu Xin Dan). Ja as formulas com
outras fung8es principais foram; Lac - Shellac (ajuda farmacéu-
tica); Suan Zao Zao Tang (melhorar a fungdo hematopoiética);
Xiao Chai Hu Tang (hepatite C)*.

A esse respeito das indicagdes principais, Chen & Chen
(2009) descrevem o Suan Zao Ren Tang por suas agoes de nutrir
o sangue do figado, nutrir e acalmar o Shen, clarear a deficiéncia
do coragdo, tendo assim melhor efeito na ins6nia por deficiéncia
de sangue e inabilidade do sangue em nutrir o coragao. Estes
autores destacam outras formulas como tendo melhor agdo em
insénia por outros tipos de sindrome: Ding Zhi Wan (Insénia com
medos, causados por deficiéncia do Qi do coragdo); Tian Wan
Bu Xin Dan insénia por deficiéncia de Yin do rim e sangue e de-
ficiéncia do coragdo); Gan Mai Da Zao ins6nia por deficiéncia de
Yin com estagnacdo do Qi do figado e deficiéncia do coragdo)*’.

Dos 26 artigos originais utilizados no presente trabalho acer-
ca do Suan Zao Ren ou Suan Zao Ren Tang, nove foram realizados
em Taiwan (34,6%), enquanto 17 na China (65,4%). Fora desses
dois centros, poucos trabalhos foram encontrados. Entre os de
revisdo, houve algumas parcerias entre Australia e China e um
estudo da Espanha. Muitos trabalhos foram desenvolvidos por
grupos dos mesmos centros/ universidades. Por exemplo, um
grupo na cidade chinesa de Shenyang é responsdvel por cinco
dos 12 estudos no grupo de pesquisas biomoleculares.

Pearson et al (2006) identificaram a partir de pesquisa por
entrevista nacional de satde (NHIS - National Health Interview
Survey) que aproximadamente 1,6 milhdo de adultos norte-ame-
ricanos usaram terapias de Medicina Complementar Alternativa

Ano XIll n° 38

35



36

em 2002 para tratar ins6nia ou problemas para dormir, sendo
a fitoterapia e as praticas corporais as mais usadas®’. A falta
de pesquisas fora da China ou de Taiwan apesar do uso pelos
pacientes de fitoterapia chinesa ou praticas da MC, do nimero
de faculdades de MC, de profissionais formados anualmente, de
laboratdrios que trabalham com farmacos chineses em outros
paises pode sugerir que, no ocidente, pessoas ou grupos isolados
pratiquem essa racionalidade, porém que ndo estao vinculados
a grandes instituicGes pesquisas. Esse fato pode também indi-
car que a utilizacdo dessa racionalidade em paises ocidentais
permanece pautada pelos conhecimentos classicos, mais que
em pesquisas cientificas locais ou atuais. Pode, ainda, indicar
gue pesquisar essa matéria no ocidente é tarefa complexa ou
de menor interesse.

De forma geral (mas ndo exclusiva), os estudos chineses
enfatizaram os aspectos biomoleculares do Suan Zao Ren em
detrimento dos estudos em humanos, seja epidemioldgicos/
populacionais, ou ensaios clinicos, em uma razdo de 11:5 dos
estudos. Ja os taiwaneses contribuiram com mais estudos em
humanos, (razdo de 3: 6 biomoleculares/ humanos). Com des-
taque para os estudos populacionais. Dos 5 trabalhos, 4 foram
desse pais e apenas um chinés na cidade de Hong Kong.

5 CONCLUSAO

O estudo do Suan Zao Ren erva isolada, associado a outras
ervas, ou ainda em formulas (classica ou modificadas) vem
ganhando contornos mais especificos e precisos, no que tange
as pesquisas cientificas, porém ainda é pouco pesquisado fora
da China e Taiwan.

Nesses dois locais, demonstra ser uma das substancias mais
prescritas e utilizadas no tratamento da insénia. Os resultados
vem avang¢ando ao longo das ultimas 3 décadas e apontam
para a confirmacdo pelo prisma da ciéncia ocidental do efeito
do Suan Zao Ren na insOnia pela reducdo da laténcia do sono
ndo-REM e aumento do tempo total do sono. Somado a isso,
Suan Zao Ren Tang vem se mostrando ser uma féormula segura,
com poucas queixas de efeitos colaterais e que estes, quando
ocorrem, sdo leves.

Seus efeitos terapéuticos e o modo pelo qual ocorrem vém
sendo aprofundados em niveis biofarmacoldgicos, indicando
além de efeitos hipnéticos modulados por atividade GABAérgica
e sistema serotoninérgico, efeitos ansioliticos. Seu uso pode ser
associado a outras ervas ou a BDZ demonstrando que, nesses
casos é comum que a reducdo das doses traga beneficios, por
exemplo possibilidade de reducdo de doses e consequente-
mente dos efeitos colaterais, assim como indicagdo redugdo em
situagBes como risco de quedas e fraturas de quadril, além de
possivel acdo preventiva de deméncia de Alzheimer.

A extensdo em que os achados sdo de potencial relevancia
clinica ndo é ainda totalmente clara em alguns casos. Apesar
da contribuicdo das pesquisas em animais, seria relevante a
ampliacdo do conhecimento nos estudos em humanos. Estudos
longitudinais com avaliacdo do tratamento a longo prazo néo
foram identificados nesta pesquisa. Além disso, seria importante
fomentar estudos em outras regides. Seria ainda de grande valia
gue os estudos com mais elementos da racionalidade da MC
fossem publicados em inglés ou outros idiomas e disponibiliza-
dos para acesso online.
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problemas energeéticos, entre outras ferramentas. No final vocé tera condi¢cdes de avaliar
energeticamente um imovel e corrigir possiveis desarmonias, tendo um conhecimento
sélido para prosseguir os estudos com outras técnicas.
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Acupuntura e a Eletroacupuntura
no tratamento de rugas e
linhas de expressao

Carla Cristina Janjacomo

RESUMO

Em tempos de competitividade, seja nos relacionamentos,
seja no trabalho, e com a crescente diminui¢do da autoestima, os
padrdes de beleza fisica passaram a assumir grande importancia:
ser ou sentir-se jovem, ter mente e corpo dentro dos padrdes
de estética. A beleza tornou-se um dos pontos fundamentais
nos relacionamentos interpessoais e, principalmente, intra-
pessoais. Assim, a autoestima elevada alcangada pelo sucesso
e pela manutencgdo de beleza fisica passou ser uma das metas
do ser humano (1).

A medicina estética no Brasil esta avancando cada dia mais.
As cirurgias plasticas da face estdo ficando cada vez mais naturais
e estdo surgindo novas alternativas para o combate dos sinais de
envelhecimento da face, como as rugas e a flacidez. A procura
pela medicina estética esta crescendo, assim como o nimero de
novas técnicas para embelezar homens e mulheres (2).

O artigo cientifico, visa, através da revisao bibliografica que
foi feita, mostrar uma das melhores alternativas de tratamento
para rugas na atualidade, a Acupuntura. Esta revisdo bibliogra-
fica servira de auxilio para discussdes tedricas mais profundas
com o objetivo de apresentar e descrever, o uso da Acupuntura
estética no tratamento e prevencdo do envelhecimento da face.

Palavras-chaves: Acupuntura; Eletroacupuntura; Envelheci-
mento; Estética facial; Linhas de Expressdo; Rugas.

1. Introducao:

O envelhecimento é um processo natural do organismo,
gue ocorre desde o nascimento, sendo o progressivo declinio
das capacidades fisica e mental, afetando todos os individuos,
e apresenta um ponto de vista amplo e varidvel de manifesta-
¢Oes. Estd intimamente relacionado com a qualidade de vida
do individuo e segundo a Medicina Chinesa, com a qualidade
de Qi pré celestial herdada dos pais. O 6rgdo que mais revela
o envelhecimento é a pele, pois se encontra externamente,
exposta as intempéries, especialmente as maos, o pesco¢o e o
rosto. A pele exposta por mais tempo apresenta alteragdes mais

Revista Brasileira de Medicina Chinesa

visiveis do que aquelas devidas somente ao envelhecimento.
As rugas sdo vincos que resultam de uma flacidez da pele e dos
musculos e decorrem da perda de tonicidade, elasticidade e
firmeza inerentes ao envelhecimento (2).

O processo de envelhecimento fisioldgico é gradual e irre-
versivel, podendo ser acelerado pela exposic¢do solar, estilo de
vida, meio ambiente, e caracteristica individual de cada pessoa.
Além disso, a heranca genética e condi¢cGes emocionais podem
variar com a idade do individuo. Fatores externos, principalmen-
te exposicdo solar causam degeneracdo das fibras de colageno
e elastina, e as micro agressdes mecanicas e de temperatura
(calor, frio, umidade, secura, vento) também contribuem para
esse processo (NAKANO; YAMAMURA, 2010) (4).

No mundo de hoje, enfrenta-se regras de beleza. Apesar
de nos ultimos anos a estética ter evoluido, as pessoas ainda
sdo obrigadas a gastar muito com tratamentos de resultados
duvidosos, ou até mesmo se submeterem a procedimentos de
risco, que podem trazer efeitos indesejados e antiestéticos, ou
até mesmo a morte (2).

Guirro e Guirro (2004), diz que ha, porém, recursos simples
que podem ser feitos para melhorar o aspecto geral da pele sem
correr riscos e nem ter gastos desnecessarios. Entre os diversos
tratamentos propostos, alguns representam grandes resultados,
enquanto outros ndo. A falta de pesquisas gera conceitos erré-
neos e falsa atribui¢do de resultados das técnicas de tratamento.
Dentre os recursos utilizados na area de estética, a Acupuntura
se destaca por ser uma técnica antiga e sem efeitos colaterais. (2)

Alongevidade, o rejuvenescimento e a corre¢ao de afec¢coes
inestéticas conseguidas com os recursos da Medicina Chinesa e
Acupuntura ocupam importante lugar no tratamento de lesdes
de pele, principalmente na Medicina Estética, constituindo um
dos recursos de técnica “minimamente invasiva” (1).

2. Fundamentos da Medicina Chinesa
A acupuntura é uma terapia perfeita que atua e integra um
padrdo de funcionamento do ser vivo a nivel bioldgico, psicold-
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gico e comportamental. Quando bem indicada, possui proprie-
dades terapéuticas, preventivas, segura, rapida e eficaz, com
efeito duradouro e de baixo custo financeiro (SILVA, 2007) (10).

Dessa forma, é uma das técnicas terapéuticas que faz parte
da sabedoria e procedimentos da Medicina Chinesa. Além das
agulhas, a Medicina Chinesa utiliza ervas, exercicios fisicos,
dietas alimentares, massagens, e prescreve normas de higiene
(PALMEIRA, 1990) (10).

A Medicina Chinesa concentra-se na observag¢do dos feno6-
menos da Natureza e no estudo e compreensao dos principios
gue regem a harmonia nela existente. Na concep¢do chinesa,
o Universo e o Ser Humano estdo submetidos as mesmas in-
fluéncias, sendo esta parte integrante do Universo como um
todo. Desse modo, observando-se os fen6menos que ocorrem
na Natureza, pode-se por analogia estende-los a fisiologia do
corpo humano, pois nele se reproduzem os mesmos fendmenos
naturais (1).

A concepgao filoséfica chinesa a respeito do Universo esta
apoiada em trés pilares basicos: a teoria do Yin/Yang, a dos Cinco
Movimentos e a dos Zang Fu (Orgdos e Visceras) (1).

Teoria do Yin/Yang: Conceito basico e fundamental que
corresponde a condi¢do primordial e essencial para a origem de
todos os fendmenos naturais, como, por exemplo, o principio da
energia e da matéria. (1). O yin e o yang sdo os dois lados - ou
dualidade - em cada objeto, pessoa ou fendmeno natural. Tudo
ao nosso redor pode ser descrito como yin ou yang na natureza.
Esses dois lados existem juntos, sempre, embora em diferentes
proporgdes - portanto, é seguro dizer que algo é dominante
yin ou yang na natureza (14). No entanto, ndo podemos dizer
que algo é puramente yin ou yang na natureza porque o yin e o
yang estdao sempre juntos, e se um nao estiver presente, o outro
perderd a condigdo de sua existéncia (14).

O Yin, segundo a medicina oriental, é a matéria, e o Yang
é o Qi que a coloca em movimento. As duas forgas se comple-
mentam e se transformam constantemente uma em outra. Para
uma saude perfeita, o segredo é manter essas duas for¢as em
harmonia, equivalentes (5,7).

A Medicina Chinesa visa diagnosticar precocemente as
alteragbes do equilibrio Yin/Yang e a terapéutica é dirigida no
sentido de restabelecer-se esse equilibrio no corpo humano
(1). O desequilibrio pode ser trazido de volta para equilibrio
por acupuntura, dieta, mudanca no estilo de vida ou uso de
fitoterapicos (14).

Teoria dos Cinco Movimentos: Por meio deste conceito,
procura-se explicar os processos evolutivos da Natureza, do
Universo, da salde e da doenga (1).

Teoria do Zang Fu (Orgéos e Visceras): Aborda a fisiologia
energética dos Orgdos, das Visceras e das Visceras Curiosas
do ser humano e constitui o alicerce para a compreensdo da
fisiologia, da propedéutica e da fisiopatologia das doencas e
seu tratamento (1).

Quando a circulagdo de Qi nos diversos Canais é dificultada
por fatores externos ou internos, pode ocasionar bloqueios e
estagnacOes de Qi e de Xue (Sangue), originando os processos
algicos ou o mau funcionamento dos Orgdos, das Visceras e dos
tecidos. Pode ocorrer também uma atividade inadequada dos
centros responsaveis pelo controle de Qi dos Orgdos (1).

A compreensao da fisiologia dos Canais, dos pontos de acu-
puntura e de suas fungdes torna-se fundamental para a utilizagao
desta técnica na prevengao e interrupgdo de um processo de
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adoecimento (1).

Muitos pesquisadores comegaram a questionar sobre a
participagao de estruturas organicas no mecanismo da a¢ao da
acupuntura, e o desenvolvimento de pesquisas cientificas nesta
area, principalmente nas ultimas décadas, evidenciou intima re-
lagdo entre os efeitos da acupuntura e o sistema nervoso central
e periférico, bem como com vdrios tipos de neuro-hormonios
(neurotransmissores) (1).

Hoje se aceitam trés mecanismos para explicar a agdo da
acupuntura: energético, humoral e neural, ou a associagao dos
trés mecanismos.

A Medicina Chinesa define que a estimulagdo adequada dos
pontos de acupuntura situados nos Canais regulariza a corrente
de Qi que circula nos mesmos e, consequentemente, nos Zang
Fu (Orgéos e Visceras), distribuindo esse Qi por todo o corpo (1).

Tradicionalmente, um dos mecanismos para um diagndstico
segundo a Medicina Chinesa, seria a inspec¢do da face, que pode
nos revelar desequilibrios no fluxo do Qi (2).

O mecanismo humoral diz respeito a producdo de subs-
tancias, geralmente neuro horménios, neurotransmissores e
hormonios, que sdo secretados no sangue, por a¢do da acu-
puntura (1).

Quanto ao mecanismo neural, os estimulos que as agu-
Ilhas de acupuntura desencadeiam nos diferentes receptores
nervosos podem explicar os multiplos efeitos observados, pois
o sistema nervoso é especifico em relagdo a via de condugao
dos estimulos e, consequentemente, as respostas também sao
especificas (1).

O estimulo originado pela inser¢dao de agulha de acupun-
tura pode variar amplamente, de acordo com a intensidade,
0 movimento giratério no sentido horario ou anti-horario e
a frequéncia. Esses fatores devem determinar a liberagdo de
neurotransmissores especificos nas sinapses, excitando-as ou
inibindo-as, desencadeando respostas diferentes. As fibras A-
delta, ou do grupo lll, e as fibras C, ou do grupo IV, sdo os prin-
cipais tipos de fibras relacionados com a condugado do estimulo
da agulha de acupuntura. O potencial elétrico das agulhas de
acupuntura constitui estimulo que age sobre as terminagdes
nervosas livres existentes nesses pontos, alterando o potencial
da membrana celular e desencadeando o potencial de agdo e a
condugdo de estimulo nervoso (1).

3. Fundamentos sobre a Pele

A pele é o mais extenso 6rgao do corpo e a sua complexidade
caracteriza-a como um dos drgdos especiais de sentido (com
funcGes neuroldgicas, imunoldgicas e endocrinoldgicas); ela
apresenta uma extensa e complexa rede de comunicagdo neu-
ro-imuno-enddcrina cutdnea, que a conecta aos mais diversos
orgdos internos do corpo, e vice-versa (1).

A pele origina-se, embriologicamente, de duas camadas
morfologicamente diferentes. A camada mais superficial, que
é a epiderme, é formada por um tecido epitelial especializado
derivado do ectoderma superficial; a camada mais profunda e
espessa, a derme, é derivada do mesénquima e constituida por
tecido conjuntivo denso vascularizado (1).

A pele é constituida de trés camadas distintas: epiderme
(camada mais superficial), derme (camada intermediaria) e
hipoderme (camada mais profunda) (1).

A epiderme é formada predominantemente por quera-
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tindcitos. Os queratindcitos, tem como fungdo principal a
gueratinizagao, isto é, a formacgdo da queratina, que é o maior
constituinte da camada cérnea e cuja parte mais externa é
responsdavel pela primeira protecdo da pele. Na camada da
epiderme diferenciam-se quatro tipos de queratindcitos, assim
distribuidos da base para a superficie: queratindcitos basais ou
células da camada basal (stratum germInativum), corpo mucoso
de Malpighi (stratum spinosum), camada granulosa (stratum
granulosum) e camada cdrnea (stratum corneum) (1).
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As células da camada basal, ou células germinativas, estao
relacionadas com a sintese de proteinas. A camada germinativa
é a responsavel pela reposi¢do celular da pele (1).

As células do stratum spinosum formam trés ou quatro
camadas que apresentam tonofilamentos intracitoplasmaticos
que se ligam aos desmossomos (fixagdo) (1).

O stratum granulosum esta situado imediatamente abaixo
da camada cérnea. As células contem, no seu citoplasma, gra-
nulos de cerato-hialina que participam ativamente no processo
de ceratinizagdo (1).

O stratum corneum ou camada cdrnea é constituido de
superposi¢oes de células completamente queratinizadas e anu-
cleadas. As camadas variam conforme sua localizagdo no corpo,
sendo de 15 a 20 camadas na regido abdominal para centenas
de camadas nas regides palmar e plantar (1).

A epiderme tem a fungdo de barreira pelo fato de a camada
cornea apresentar a propriedade de serimpermeavel as protei-
nas e ser muito pouco permedvel as pequenas moléculas, embo-
ra esta impermeabilidade ndo seja total em relagdo a dgua (1).

Ao se retirar a camada cérnea, aumenta-se consideravel-
mente a perda de agua trans-epidérmica. A perda de C02, por
via subcutanea, é a responsavel pela neutralizagdo dos alcalinos
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pela pele e pelo pH acido. O espessamento da epiderme pro-
move a protegdo contra agressdes externas (térmicas, radiagdo
ultravioleta, etc.); além disso, a epiderme possui propriedades
biomecanicas, como a de distensibilidade, e o poder higroscé-
pico dado pela camada cérnea (poder de hidratagdo) (1).

A renovacgao da epiderme faz-se em torno de 30 a 45 dias.
O tempo de transito de um ceratindcito através da camada
cornea e de 14 dias (1).

Vale a pena mencionar as células de Langerhans, sdo célu-
las muito importantes pela capacidade de mobilizagdo entre a
derme e a epiderme. Elas funcionam como comunicadoras de
antigenos da superficie para as células linfocitarias, implicadas
nas diversas doengas cutaneas (1). E as células de Merckel sdo
células localizadas na epiderme e tem a fun¢do de conduzir o
estimulo da sensagdo de pressdo e de tato. Sao células epiteliais
modificadas que fazem sinapses com extremidades de pequenas
fibras nervosas mielinizadas (1).

A drea de jungdo dermoepidérmica é constituida de quatro
elementos: a membrana plasmatica das células basais, a lami-
na lucida, a lamina basal e os elementos fibrosos da lamina
sub-basal. Estas células basais enviam numerosas digitagdes
citoplasmaticas separadas por invaginagdes dérmicas que fazem
dessa drea juncional uma superficie de trocas muito extensa (1).

A derme é representada pelo tecido conjuntivo - substancia
fundamental amorfa, trama fibrilar de colageno (75%) e elastina
(4%), reticulina e por células como fibroblastos, histiécitos e
mastdcitos, pelas redes vasculares sanguinea e linfatica e por
terminag0es nervosas aferentes e eferentes que estao imersas
em gel amorfo, a substancia fundamental, onde estdo as glico-
proteinas estruturais e proteoglicanos (1).

A derme contem de 20 a 40% da agua total do corpo. As
fibras de coldgeno distribuem-se e se organizam de modo dife-
rente nas regiGes da derme (1).

O tecido conjuntivo é o que dd o tonus e a consisténcia da
pele. A derme é de grande importancia na drea da estética, pois
as formas de envelhecimento cutaneo, estrias, escleroses, cica-
trizes sdo manifestagdes decorrentes de distlrbios da derme (1).

A hipoderme é constituida pelo tecido gorduroso subcuta-
neo, onde podem existir dois tipos distintos de tecido adiposo
(1).

Esta camada nao faz parte da pele, porém é responsavel
pela fixacdo das estruturas subjacentes. A camada de tecido
gorduroso tem variagao dependendo da regido, ndo sendo uni-
forme a distribuicdo de gordura em todas as regiées do corpo
(GUIRRO; GUIRRO, 2004) (2).

Ainda o préprio Guirro e Guirro (2004) diz que o tecido
adiposo exerce vdrias funcdes, como: reservatdrio energético,
isolamento térmico, modela a superficie corpdrea, os coxins
adiposos, tecidos de preenchimento e auxiliar na fixagdo de
orgdos (2).

A hipoderme forma uma camada espessa de tecido adiposo,
ndo pertencente a pele, com fun¢des de adesdo e suporte aos
drgdos subjacentes, além de permitir a pele uma consideravel
amplitude de movimento. (JUNQUEIRA; CARNEIRO, 2004) (2).

As artérias subcutaneas percorrem os desdobramentos da
fascia superficial e enviam colaterais vasculares que atingem a
derme, re-escalando pelos septos interlobares da hipoderme.
Na jun¢do dermohipodérmica forma um plexo anastomdtico
irregular, do qual saem as colaterais terminais para as glandulas
sudoriparas e pelos; ai originam artérias que se dirigem perpen-
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dicularmente a derme superficial, formando as grandes arcadas
de onde se observa o plexo arterial subpapilar (1).

Desse segundo plexo arterial destacam-se arteriolas pré-
capilares, que tem um trajeto ascendente em dire¢do as papilas
dérmicas. Surgem as vénulas pds-capilares confluindo todas ao
primeiro plexo venoso subcapilar, anastomosado verticalmente
com o segundo plexo venoso, que drenam posteriormente para
os plexos dérmicos profundos. A epiderme nao é vascularizada,
sendo nutrida pelo mecanismo de transducdo feita pelos vasos
arteriais da papila dérmica (1).

Os vasos linfaticos sdo os responsaveis pelo retorno dos
tecidos, como o corpo albuminico, e o acumulo de liquidos ndo
reabsorviveis pelo sistema capilar. A pele tem relagdo bastante
estreita com o sistema nervoso central por conter numerosos
receptores para sensagdes de dor, pressdo e temperatura, como
também por possuir terminagdes nervosas vegetativas das
glandulas, musculos dos foliculos pilosos e vasos sanguineos (1).

Apenas uma parte das informagdes recebidas por nossos
orgdos dos sentidos (receptores sensoriais da pele) pode ser
transmitida para o cérebro de cada vez. Isto é, o fluxo maximo
de informagBes dos receptores de superficie até a utilizagao
consciente esta sujeito a redugdo numérica, que pode ser mo-
dulada qualitativa e quantitativamente (1).

A pele é considerada um dos érgaos que mais sofre mu-
dangas a medida que o tempo avanga. Manter a integridade
cutanea é de grande importancia, para que o organismo venha
a se defender de possiveis mudancgas ou alteragdes no qual os
individuos estdao expostos. Com o passar da idade, hd uma di-
minuicdo da espessura epiderme-derme, reducdo da elastina, e
das glandulas sebaceas e sudoriparas e ha um comprometimento
na resposta imunoldgica, e na fragilidade dos vasos sanguineos
(MENOITA et al., 2013) (10).

4. Consideracdes sobre Pele e a Medicina Chinesa

As alteracOes da pele podem ser classificadas segundo a
teoria do Yin e do Yang, que vai depender do ponto de vista
da evolugdo, podendo, entdo, ter infinitas graduacdes (1). Os
problemas agudos apresentam caracteristicas mais Yang, e os
cronicos, caracteristicas mais Yin. De acordo com os chineses, ao
que se refere as rugas da face, os danos da pele causados pela
idade, dependem de alteragdes dos rins, enquanto os problemas
da derme dependem do baco, as da epiderme ao pulmao, as
do ténus da musculatura da face ao figado, e as das expressdes
faciais ao coracdo. Problemas emocionais também influenciam
na pele, pois todos os mediadores quimicos encontrados no sis-
tema nervoso central, também se encontram em outros érgaos
do corpo como a pele, o que permite uma interacdo da mente
com todo o resto do corpo (5,7).

A pele e suas alteragOes estdo relacionadas ao Fei (Pulm3ao).
A pele, também, relaciona-se diretamente com o Pi (Bago), que
faz parte do Movimento Terra, pois o Pi (Ba¢o) e o Fei (Pulm3ao)
formam o Canal Unitario Tai Yin que tem a funcdo de nutrir e
sustentar o seu filho, o Metal (1).

A epiderme relaciona-se com o Metal, relacionado com o
Fei (Pulmao), e a derme, com a Terra (Pi - Baco). A epiderme
relaciona-se o Qi de Defesa (Wei Ql) e com o lJin Ye (Liquido
Organico) (1).

O Fei Qi (Qi do Pulmao) acelera a distribuicdo do Xue Qi
(Qi do Sangue) e do Jin Ye (Liquidos Orgéanicos) no organismo.
O Wei Qi (Qi de Defesa) protege a superficie do corpo humano
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contra agressoes externas, controla a abertura das glandulas su-
doriparas, regulariza a temperatura do corpo, aquece os 6rgaos
internos, da brilho a pele e lustro aos pelos (1).

E descrito na literatura um sistema muito interessante de
defesa denominado sistema de defesa Shen-Fei (Rins-Pulm3o):
0 Fei (Pulmdo) difunde o Wei Qi (Qi de Defesa) para a pele e os
musculos, e o Shen (Rins) é a raiz do Wei Qi, que é de natureza
Yang, aquecendo a pele e os musculos. O Shen-Yang /Rim-Yang
é a fonte de todo o Yang do corpo, portanto, a raiz do Wei Qi
(Qi de Defesa) (1).

O Shen (Rins) estad acoplado ao Pangguang (Bexiga) e o
Shen-Yang (Rim-Yang) fornece o Qi ao Pangguang para trans-
formar os fluidos; nesse processo de transformagdo, uma parte
limpida dos fluidos ascende superficialmente ao longo do canal
do Pangguang (Bexiga) de forma a interagir com o Wei Qi (Qi
Defensivo). Essa é a maneira indireta pela qual o Shen-Yang
(Rim-Yang) desempenha a fungdo de raiz do Wei Qi (1).

Na presenca de deficiéncia do Fei Qi (Qi do Pulm&o) pode
ocorrer a estagna¢do de Umidade no Zhongjiao (Aquecedor
Medio) com deficiéncia do Pi Qi (Qi do Bago) e com isso piora a
fungdo de difusdo e de descida do Fei (Pulmdo) (1).

Estando o Fei Qi (Qi do Pulméo) insuficiente, o Xue (San-
gue) torna-se retardado, podendo levar a estagnagdo de Xue
(Sangue). Se o Xin Qi (Qi do Coragdo) for insuficiente, o Xue
(Sangue) circula mal e a fungdo de difusdo fica afetada. Portan-
to, hd uma estreita ligacdo entre os Zang Fu (Orgéos e Visceras)
envolvidos (1).

As rugas da face, aparecem com a idade e o dano actinico
(solar), acentuando-se as linhas de expressdo. Os raios solares
danificam tanto a epiderme quanto a derme, onde ocorrem alte-
ragOes de fibras do colageno e, com isso, perda da elasticidade.
Os danos da pele causados pela idade estdao na dependéncia
do Shen Qi (Qi dos Rins), enquanto as alteragdes (desgaste) da
derme, na dependéncia do Pi (Bago), as da epiderme, na do Fei
(Pulm3o), o tdnus da musculatura da face, na do Gan (Figado),
e as expressdes faciais (manifestagdo do Shen-Mente), na do
Xin (Coragdo) (1).

5. As rugas

Envelhecimento é um fendmeno fisiolégico que afeta os
tecidos do corpo em geral, e na pele prejudica principalmente
o colageno, componente fundamental do tecido conjuntivo,
e a elastina, componente do mesmo tecido que vai perdendo
sua elasticidade natural, devido a diminui¢do nos nimeros de
fibras. Além disso, ocorre também uma reducdo das glicosa-
minoglicanas, associada a reducdo de agua, que por sua vez
diminui adesdo, migracdo, desenvolvimento e diferenciacdo
celular (BOCK; NORONHA, 2013) (4).

O processo de envelhecimento ocorre tanto por fatores
externos (extrinsecos) quanto internos (intrinsecos). Extrinseca-
mente, a pele sofre influéncias ambientais, como poluicdo, expo-
sicdo aos raios UV, vento, umidade, doencas dermatoldgicas, e
estilo de vida como, alcool, fumo, alimentacdo (VELASCO et al.,
2004) (4) e alteragdes do hormdnio feminino (estrogénio) (2).

No envelhecimento intrinseco, acontece uma deterioracdo
dos sistemas organicos, envelhecimento natural que atinge
todos os seres humanos e é teoricamente inevitavel. Ocorre
modificagdes no aspecto, estrutura, e fungdes da pele onde as
fibras colagenas tornam-se grossas e as fibras elasticas perdem
boa parte da sua fungdo. Hd uma alteracdo na densidade dos
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melandcitos, favorecendo o aparecimento de manchas hiperpig-
mentares, como esfelides, lentigos, leucodermias, entre outras
alteragdes (MENOITA et al., 2013) (4).

As rugas sdo pregas cutaneas de expressdo, pouco mar-
cadas e que em conjunto com outras alterages sao sinais de
velhice. Iniciam-se, quando prematuras, numa cutis pobre de
adgua e que ndo recebeu os cuidados necessarios. Comegam
por aparecer ao redor dos olhos (pés de galinha), rictus e na
fronte, geralmente em pessoas que usam muito a expressao
facial (FARIAS, 2004) (2).

As rugas de expressdo sdao decorrentes da contragao mus-
cular repetida ao longo dos anos e sao mais comuns ao redor
dos olhos, testa e |abios. Ja as rugas estaticas sdo produto do
envelhecimento da pele (2).

Outro fator importante que contribui com o envelhecimento
precoce da pele, é o excesso de expressao facial, isto &, algumas
pessoas usam exageradamente e de forma errada alguns grupos
musculares da face (GUIRRO & GUIRRO, 2002) (3).

As rugas se originam devido a diminui¢cdo das fungdes do
tecido conjuntivo que promove uma deformidade nas camadas
de gordura e degeneragao das fibras eldsticas da pele. Além
disso, a deficiéncia de oxigenagdo dos tecidos provoca uma
desidratagdo, contribuindo para a formagao das rugas (GUIRRO;
GUIRRO, 2004) (2).

Para Farias (2004) com o passar dos anos, diminui a inten-
sidade das reagdes bioldgicas do organismo, e a pele sofre essa
reducdo. O estado geral da saude, doengas, emagrecimento
rapidos, disfungées hormonais, descontroles psiquicos concor-
rem para a formacgao precoce de rugas. A cutis desvitalizada ou
desidratada ndo estd em condi¢des de responder as contragdes
da mimica facial, porque ha caréncia de agua, que é o seu
“amortecedor” natural (2).

Existem dois tipos de rugas, as que sdo normais, resultado de
efeitos do tempo (envelhecimento) e as rugas temporarias, que
surgem por cansago ou por causa de algum motivo especifico.
As rugas sao classificadas em Profundas, aquelas causadas pela
exposicao ao sol, e ndo se alteram quando a pele é esticada ou
em Superficiais, aquelas causadas por uma diminui¢do ou per-
da de fibras eldsticas da pele, mas se alteram quando a pele é
esticada. As linhas de expressao sao decorrentes da contragao
repetida dos musculos responsaveis pelas expressoes faciais ao
longo dos anos (2).

Aruga ainda pode ser classificada em graus, de acordo com
sua formacgdo e alteragdes, sendo Grau | (formagdo de rugas
pelos musculos faciais de expressdao sem alteragdo dermo-epi-
dérmica); Grau Il (formagdo de rugas com alteragdo dermo
-epidérmica) ou Grau lll (formagdo de rugas e depressdes com
alteracdo dermo-epidérmica e do subcutaneo) (2) .

6. METODOLOGIA

Tratando-se de uma revisdo bibliografica, a base deste artigo
cientifico esta fundamentada em dados cientificos pesquisados,
bem como em livros de referéncia dentro da area. Foram pesqui-
sados artigos cientificos oriundos de periddicos, disponibilizados
ou ndo por via on line, sites com referéncia no assunto e livros,
priorizando a acupuntura no tratamento de rugas.

7. RESULTADOS E DISCUSSAO
Tratamento estético costuma ser sindnimo de sofrimento,
vermelhiddo e descamacgao da pele, impedimento da exposi¢do
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ao sol, longos periodos de cicatrizagdo e recuperagdo. O que
pouca gente sabe é que, para evitar o desconforto, existe uma
opcao eficaz, praticamente indolor e livre de efeitos colaterais.
E a acupuntura estética. Pode soar estranho para quem esta
acostumado a pensar em acupuntura como tratamento de dores
e doengas. Mas o lado estético da técnica, apesar de ndo muito
difundido no Brasil, é utilizado ha bastante tempo. A utilizagao
da Acupuntura na estética facial é antiga, imperatrizes das
diversas dinastias na Antiga China ja usavam as agulhas para
atenuar as rugas (2).

A grande maioria das pesquisas que buscam avaliar a efica-
cia ou ndo da acupuntura tem se mostrado a favor da mesma.
Estes resultados levaram a Organizagdo Mundial de Saude a
reconhecer a eficacia da acupuntura no tratamento de varias
patologias, dentre elas sinusite, rinite, amigdalite, bronquite e
conjutivites agudas, faringite, gastrite, duodenite ulcerativa e
colites agudas e cronicas (7).

Apesar de parecer novidade, a acupuntura estética nasceu
na década de 70 e tem, basicamente, o mesmo principio que
a versdo tradicional. Agulhas sdo colocadas em determinados
pontos do corpo para harmonizar o Qi. A Medicina Chinesa tem
uma visao global do paciente, por isso, uma simples ruga pode
ser um indicativo de que algo no organismo nao vai bem. O tra-
tamento de uma marca de expressao acaba sendo um programa
de satde completo (DIARIO DE S. PAULO, 2006) (3).

A Acupuntura estética facial € um método que auxilia na re-
dugdo de rugas, além de prevenir o envelhecimento, melhorando
a estrutura da pele, renovando o estrato corneo e estimulando
a circulagdo local (ZUCCO, 2004) (2).

E apropriado levar em consideragdo que, na teoria chinesa a
beleza exterior tem influéncia da saude e da harmonia interior,
para corrigir os desequilibrios e retardar o envelhecimento é
necessario ter um tratamento local junto a um tratamento in-
terno, fazendo com que a sua abordagem seja mais preventiva
do que curativa (9).

A Acupuntura cosmética ndo é uma questdo de beleza, mas
sim de saude. Se o nosso interior é sauddvel e equilibrado, e se
tivermos tranquilidade interior e contentamento, se formos bem
nutridos e exercitarmo-nos moderadamente, a nossa beleza
interior ird brilhar. Cada parte do nosso corpo precisa de boa
circulagdo sanguinea, umidade, livre circulagdo de fluidos e a
capacidade de eliminar secregdes, e nao estagnacdo da umidade
(que resulta numa aparéncia inchada). A pele, no entanto, que é
a cobertura mais exterior do nosso corpo, é visivel numa grande
area, e porisso é o lugar mais importante para manifestar beleza.
Ao tratar problemas de pele, é preciso ter em conta os varios os
drgdos internos que a influenciam. Um desequilibrio no Qi de
qualquer um dos 6rgaos internos pode resultar numa doenca de
pele ou numa aparéncia defeituosa. Quando este desequilibrio é
corrigido, a doenca de pele ou a falha desaparece. Isto significa
que se podem obter bons resultados tratando ndo a area afetada
por uma doenga de pele ou imperfei¢cdao, mas restabelecendo o
livre fluxo do Qi que causou o problema. Assim, as agulhas locais
ndo sao necessarias para tratar acne vulgaris. Pelo contrario, o
tratamento da acne envolve a aplicagdao de agulhas para apon-
tar sobre outras partes do corpo para reduzir a oleosidade e o
inflamacgado da pele facial. Isto, combinado com a prevencdo de
alimentos que podem causar pele oleosa e aumento do consumo
de alimentos para regular o movimento intestinal (uma vez que
isto também ajuda a pele a eliminar as suas secre¢des sebaceas),
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resulta em efeitos bem-sucedidos a longo prazo. Mas, é claro,
se as agulhas locais em torno da area da acne sdo utilizadas
ao mesmo tempo, os resultados sdo também instantaneos.
Os doentes querem ver resultados imediatos (especialmente
em terapia cosmética) mas também querem eficécia a longo
prazo. Por conseguinte, torna-se importante trazer um estado
de equilibrio para o corpo (14).

A Acupuntura no rosto é uma técnica que consiste na
aplicagdo de agulhas extremamente finas nos pontos faciais
de Acupuntura, promove a circulagdo sanguinea, desbloqueio,
nutricdo, oxigenagdo celular e aumento do Qi, que tonifica a
musculatura, revitalizando a pele e suavizando as rugas (2).

O estimulo da agulha promove a producdo de coldgeno e
elastina do tecido, preenchendo as rugas e as linhas de expres-
sdo existente, combatendo o envelhecimento e os problemas
associados, como perda da elasticidade, brilho da pele e o
aparecimento de manchas (2).

Além do primeiro reflexo citado acima, uma segunda agao
gue consiste em estimular o equilibrio interno dos 6rgaos, Zang
Fu (6rgdos e visceras) afetados também acontece. Entdo, a Acu-
puntura Estética, trata ndo somente o exterior, mas o individuo
como um todo, trazendo assim, um duplo beneficio para a saude,
além de ndo modificar a expressdo natural facial (2).

Em 1996, um artigo no Journal of Clinical Acupuncture,
relatou que 300 pessoas foram tratadas com Acupuntura facial,
e em 90% da amostra foi observado efeitos benéficos, como
melhor elasticidade nos musculos faciais, pele mais macia e
menos rugas (MORRIS, 2003) (2).

O tratamento estético por acupuntura é feito da mesma
maneira que as sessdes de acupuntura para doencgas. A ho-
meostase é conseguida através da estimula¢do de determinados
pontos situados nos canais, atuando tanto na queixa estética
do paciente, quanto no equilibrio do organismo, aumentando a
imunidade e prevenindo doengas (2). A primeira agdo é localiza-
da, onde a acupuntura facial desencadeia reagdes fisioldgicas. O
corpo entende a insergao da agulha como uma agressao, assim
promove no local um aumento na circulagdo sanguinea, nutrigao
e oxigenacdo celular, aumento do Qi que tonifica a musculatura
revitalizando a pele, suavizando as rugas. Essa “agressao” esti-
mula a produgdo de coldgeno através da proliferagao de células
fibroblasticas. O estimulo da agulha inserida na pele faz com
gue haja uma nova producdo de colageno e elastina no tecido,
fechando os sulcos que ali existiam; a segunda agao consiste em
estimular o equilibrio interno dos 6rgdos, pois temos a repre-
sentacdo dos Zang Fu (drgdos e visceras) na face. Assim, altera-
¢Bes de manchas, cor, tragos, marcas de expressado e rugas sao
indicativos de como o interior do organismo se encontra. Dessa
forma, é necessario que o interior esteja equilibrado para que
o reflexo o exterior seja belo. Temos que ver o individuo como
um todo, ndo existe beleza sem satde ou satide sem beleza, as
duas caminham juntas sempre (7).

O tratamento é realizado de acordo com a necessidade do
paciente, e a quantidade de sessdes de acordo com o nimero
de rugas que este deseja tratar, podendo ocorrer o acréscimo
de técnicas complementares, como exercicios, eletroterapia,
massagens e cremes para potencializar os resultados. E indica-
da a aplicagdo semanal, e a duragao é de aproximadamente 30
minutos (ZUCCO, 2004) (2,7).

No tratamento das rugas da face, deve-se primeiramente
respeitar a anatomia dos musculos da face, sabendo quais sdo
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0s musculos agonistas e os antagonistas. Existe uma regra que
deve ser seguida para que os resultados sejam satisfatérios:
nunca tonificar um musculo sem antes sedar o seu antagonista
(VAMRELL; PAULETE; OLIVEIRA, 1986) (2).

Nakano e Yamamura (2005) citam como exemplo, o caso das
rugas horizontais da regido frontal da face, elas sdao causadas
pela agdo do musculo frontal e inibicdo do seu antagonista, o
musculo piramidal e o orbicular do olho. Logo, sedam-se os
pontos responsdveis em franzir a testa que sdo: Yuyao, localizado
no meio das sobrancelhas perpendicular as pupilas, e o VB 14,
localizado uma polegada acima. Depois, tonificam-se os pontos
Yintang, localizado entre as sobrancelhas, Taiyang (no final da
sobrancelha), e TA-23, localizado na depressédo lateral a ponta
lateral do supercilio (2).

Os pontos de Acupuntura locais devem ser utilizados
juntamente com os sistémicos E-9, E-10, 1G-4, R-7 (pele seca),
IG-11 (pele oleosa), VB-43 e VB-44. No tratamento do envelhe-
cimento ha necessidade de tonificar o Wei Qi (Qi de Defesa),
o Shen Qi (Rins), o Pi (Bago) e o Fei (Pulmao), para melhorar o
ténus muscular, o tecido conjuntivo e a epiderme (NAKANO &
YAMAMURA, 2005) (2).

A Medicina Chinesa afirma que cada 4rea da face correspon-
de a um 6rgdo ou viscera como, por exemplo: a linha horizontal
acima do labio superior esta relacionada com o ovario e o Utero,
as olheiras referem-se aos rins. Para Fornazieri (2005) essa cor-
relagdo entre a face e os 6rgdos sugere uma dupla possibilidade
de efeitos ao punturar um ponto facial, repercutindo com agao
local e sistémica (2).

Nakano e Yamamura, 2010, apresenta mais uma sugestao
de possiveis agdes de acupontos empregados em tratamentos
estéticos para rejuvenescimento facial:

Acupontos
IG-19 (Heliao)
1G-20 (Yingxiang)
VG-26 (Renzhong

Acoes

Responsavel pela ruga peribucal superior.

Responsavel pela ruga paranasal.

Comanda o labio superior e o musculo

ou Shuigou) orbicular oral superior.

VC-24 Comando sobre o musculo orbicular oral

(Chengjiang) inferior e sobre o labio inferior.

Jiachengjiang Acdo sobre o musculo depressor do angulo
bucal.

Yuyao Responsavel pela formagdo da ruga vertical
entre sobrancelhas.
Comando sobre o musculo orbicular do olho

Qiuhou responsavel pela formagdo de ruga periocular
externa superior.

E-2 (Sibai) Comando sobre o musculo orbicular do olho,

na sua porgao inferior.

Comando sobre o musculo orbicular do olho,

VB-1 (Tongziliao) na sua porgdo lateral.

Comando sobre o musculo frontal ou sobre o

TA-23 (Shizukong) musculo orbicular ocular.

B-2 (Zanzhu) Comando sobre o musculo corrugador.

Comando sobre o musculo elevador do labio

E-3 (Juliao) superior e sobre a regifio da palpebra inferior.

Comando sobre os musculos do sorriso e

E-7 (Xiaguan) nervo facial.
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Segundo FORNAZIERI, 2007, alguns sinais faciais, podem
ser indicativos de problemas a nivel sistémico no organismo:

- Palpebras Inferiores: Bolsas ou inchagos nesta regiao
podem indicar acimulo de liquidos ou rins sobrecarregados.
Demonstra as condigBes de distribuicao de agua e sais minerais
no organismo.

- Rugas Verticais: Rugas verticais na regido frontal, ou sulcos
entre as sobrancelhas indicam ma func¢do do Figado ou da Vesi-
cula Biliar, provocado por substancias agressivas ou sobrecarga.

- Rugas Horizontais: Rugas horizontais na regidao frontal
indicam pessoas tensas e nervosas, provocados por excesso de
trabalho mental, preocupagdes, ingestao de alimentos fermen-
tativos (ex. pdo branco).

- Sobrancelhas: Sobrancelhas caidas sobre os olhos demons-
tram cansaco e indica redugdo da funcdo das suprarrenais, o que
diminui a resisténcia a situagdes de estresse.

- Rugas Para-Oculares: As rugas para-oculares ou “pés-de-
galinha” no canto externo dos olhos podem indicar excesso de
toxinas e umidade no organismo.

- Labio Superior: Corresponde ao estdmago, fungdo gastrica
e inicio do intestino, duodeno e jejuno. Labio superior rachado,
com sulcos, aftas, inchago, palidez, vermelhidao, indica proble-
mas ligados ao intestino, duodeno e jejuno.

- Labio Inferior: Corresponde ao Intestino Grosso. Pessoas
com o labio inferior espesso sofrem de intestino preso, flatu-
|Iéncia, acimulo de residuos e cdlicas.

- Magds do Rosto: Revelam a saude geral do organismo.
Quando essa area esta palida, sem vida, reflete saide deficiente
e falta de oxigenagdo dos tecidos.

- Ponta do Nariz: Corresponde ao coragdo e ao sistema car-
diovascular. Coloragdo vermelha, dilatada ou levemente inchada,
indica uma possivel angina pectoris, pré-infarte e dilatagdao do
corac¢do. Pequenas veias e vasos dilatados nesta regido alertam
para problemas no coragao.

- Asas do Nariz: Essa regido representa os pulmdes. Peque-
nos vasos dilatados, inchagos e descamagdes indicam dilatagdes
da arvore respiratéria e inflamagbes do tecido bronquiolar
pulmonar.

- Queixo: A regido do queixo e abaixo do |abio inferior revela
condigGes funcionais especificas ou hereditarias. Refere-se a in-
fluéncia do aparelho genital, do sistema hormonal e do sistema
simpatico e parassimpatico na personalidade, temperamento e
bioenergética.

- Sulcos: Sulcos profundos e precoces podem indicar excesso
de alcoolismo, excessos sexuais, abusos alimentares, liquidos em
excesso, drogas, vida noturna intensa, irritagdo do figado, etc.

Através da estimulacdo de determinados érgaos, mais dire-
tamente relacionados com a nutri¢do da pele, tais como Pulmado
(Fei), Rim (Shen), Figado (Gan), a circulagdo do Qi, do Sangue
(Xue) e dos liquidos organicos (Jin Ye) é melhorada, ensejando
uma nutri¢do mais efetiva da pele e do tecido conjuntivo (tecido
de preenchimento), trazendo como consequéncia uma pela mais
macia, brilhante e jovial (7).

Ocorre entdo, a harmonizagao sistémica do corpo, ativando
a microcirculagao local, contribuindo para a restauragdo da ho-
meostase e estimulando a proliferagdao de fibroblastos. Dessa
forma, resulta em uma maior sintese e deposi¢ao de colageno,
suavizando as linhas de expressdes, rugas e a flacidez tissular. A
técnica também estimula a eliminagao das toxinas, diminuindo
a producdo de radicais livres, que sdo os principais responsaveis
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pelo processo de envelhecimento (12).

CICCONE e col. (8) tratando paciente com 59 anos, fumante,
apresentando pele facial de aspecto hipotonico, flacido, com a
presenca de linhas de expressdo e rugas, apos esfoliagao facial,
usou agulhas 0,25x15mm nas rugas genianas (também conhe-
cidas como bigode chinés), rugas horizontais da testa, rugas
glabelares, rugas no queixo e laterais da face, uma agulha em
cada extremidade da ruga, sob a pele, uma apontando para
outra, com eletroestimula¢do de 20HZ, por 20 minutos, sendo
os 10 minutos iniciais com corrente continua e os 10 ultimos
minutos modificado para burst, adotando-se o posicionamento
dos eletrodos para as rugas verticais a polaridade negativa para
a parte superior da ruga e a parte positiva para a parte inferior
daruga, considerando-se irrelevante esta distingdo para as rugas
horizontais; sendo que nas rugas peribucais e periorbiculares
foram usadas agulhas 0,18x8mm, colocada com o aplicador uma
Unica agulha na extremidade distal da ruga, sem a realizagdo
de eletroestimulagdo. A seguir, aplicada por 20 minutos, mas-
cara facial com p6 de pérola, algas vermelhas hidratadas com
agua morna, 6leo essencial de Lavanda, estimulando caneta de
cromoterapia vermelha em varredura por 05 minutos e depois
moxa por mais 05 minutos. E por Gltimo, massagem com creme
acrescido de po6 de pérolas e 6leo essencial de Lavanda, até
absorcdo completa. Apds 10 sessdes, constatou-se a redugao
das linhas de expressao, superficializagdo das rugas, melhora da
aparéncia, do tonus e do vigo da pele, deixando-a mais homogé-
nea e uniforme, além da satisfagdo demonstrada pela paciente.

Foi realizado um estudo com uma voluntaria de 54 anos que
apresentava rugas faciais.

No estudo proposto, foram realizadas sessGes de acupuntura
com estimulagdo elétrica na face trés vezes por semana, soman-
do um total de trinta sessdes. Os resultados foram avaliados
por fotos tiradas antes e depois do tratamento e foi feita uma
analise por trés profissionais da drea da saude especializados
em dermato-funcional. Com os resultados puderam concluir
gue a eletroacupuntura na face melhora significativamente a
pele, tornando-a mais brilhante, hidratada, com diminuicdo
das manchas e das rugas (SILVA; ANDRADE; VIEIRA, 2004) (3).

E possivel rejuvenescer com esse método, e os resulta-
dos aparecem desde a primeira sessdo. Depois de realizadas
algumas consultas o cliente volta de tempos em tempos para
manutencgdo. O tratamento também é recomendado como um
procedimento preventivo para linhas de expressdo (7).

E esperado que os efeitos da acupuntura voltada para o
rejuvenescimento durem em até cinco anos, com os seguintes
resultados: eliminagdo e diminuicdo do comprimento e pro-
fundidade das rugas, diminuicdo do edema facial, aumento
do tonus muscular, aparéncia mais viva dos olhos, diminuicao
da flacidez ao redor dos olhos, bochechas, queixo e pescoco
(BARRET, 2005) (4).

O tratamento utilizando as praticas da Medicina Chinesa
deve ser realizado por um profissional competente e habilita-
do, pois sera necessario avaliar o paciente, analisar sua queixa
estética e realizar um tratamento verificando o que esta em
desequilibrio no seu organismo e utilizar as praticas da Medicina
Chinesa mais adequadas para a queixa estética que o paciente
deseja melhorar. O tratamento pode ser realizado em todas as
idades, sdo praticas pouco invasivas ou em alguns casos nada
invasivas e possui raras contraindicagGes (11).
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Quadro 1 - Resultados da revisdo de literatura sobre as praticas da
Medicina Chinesa na estética (11):

TITULO DO ‘ RESULTADOS
AUTOR TRABALHO ANO | PRATICADAMTC SUGERIDOS
FERNANDES, F.A.C. Acupuntura Estética
— Pratica e Objetiva: Po de pérola Redugdo de manchas
2015 .
Novos Algas marinhas na pele.
Procedimentos
FERNANDES, F.A.C. Acupuntura Estética
— Pratica e Objetiva: Microagulhamento
2015 .
Novos Moxaterapia
Procedimentos
NAKANO, MALY; Acupuntura em
YAMAMURA, Y. Dermatologia e 2005 Eletroacupuntura
Medicina Estética Redu(;'a':() de rugas
AIABE, R. Acupuntura estética
e acupu.nFura a laser 2011 Laser
auxiliam no
emagrecimento
RINALDI, A. Acupuntura este?tlca 2014 Acupuntura
corporal ¢ facial
FERNANDES, F.A.C. Acupuntura Estética Moxaterapia
— Pratica e Objetiva: Guasha
NovosJ ’ 2015 Algas marinhas Producdo de coldgeno
Procedimentos P6 de pérola
Microagulhamento
FERNANDES, F.A.C. Acupuntura Estética .
" . Moxaterapia . .
— Pratica e Objetiva: Promove viscosidade
2015 Guasha
Novos Microagulhamento apele.
Procedimentos g
FERNANDES, F.A.C. Acupuntura Estética
~ Pritica ¢ Objetiva: 2015 Microagulhamento
Novos
Procedimentos
NAKANO, MALY; Acupuntura em
YAMAMURA, Y. Dermatologia e 2005 Eletroacupuntura
Medicina Estética Redugdo de flacidez.
AIABE, R. Acupuntura estética
e acupu'nFura a laser 2011 Laser
auxiliam no
emagrecimento
RINALDI, A. Acupuntura este.tlca 2014 Acupuntura
corporal e facial
FERNANDES, F.A.C. Acupuntura Estética
— Prética e Objetiva: 2015 Microagulhamento Reducdo de cicatriz de
Novos acne.
Procedimentos
FERNANDES, F.A.C. Acupuntura Estética
— Pratica e Objetiva: Algas marinhas . ~
Novos 2015 P6 de pérola Hidratagao da pele.
Procedimentos

8. CONSIDERACOES FINAIS E CONCLUSAO

Perante a revisdo bibliografica realizada, verificou-se que ha
necessidade de que sejam realizados mais estudos cientificos,
a fim de divulgar cada vez mais a Acupuntura como forma de
tratamento estético.

Muitos autores discorrem sobre a existéncia de dificuldades
na realizagdo de uma pesquisa com modelos rigorosos de avalia-
¢do. Os profissionais acupunturistas defendem que o tratamento
tradicional consiste na avaliagdo individual dos pacientes e que
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o fato de os estudos clinicos serem realizados sob um padrao
de pontos selecionados para a terapia pode interferir nos re-
sultados obtidos. (7).

Apesar de apresentar raros efeitos adversos, a falta de
regulamentacgdo e fiscalizagdo da acupuntura pode resultar
na formagdo duvidosa de alguns profissionais, sujeitando os
pacientes a riscos que poderiam ser facilmente evitados, sendo
de fundamental importancia que as autoridades responsaveis
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tomem as atitudes cabiveis para a melhora do atendimento ofe-
recido aos pacientes que buscam esta forma de tratamento (7).

Porém, a Acupuntura possui inimeras vantagens se com-
parando a outras técnicas, ela ndo necessita de tempo para
recuperac¢do, o custo é muito baixo, ndo possui efeitos colate-
rais e os resultados sdo rapidos. Com a Acupuntura estética, os
efeitos sdo do interior para o exterior, a pessoa se reequilibra
e rejuvenesce cerca de dez anos sem perder suas fei¢oes (2).

Essa ultima, seria uma das grandes vantagens da Acupuntura
Estética em relagdo aos outros tratamentos de estética consa-
grados no mercado. Tratando o interior, atua-se no reequilibrio
do organismo, aumentando a imunidade, prevenindo o apare-
cimento de doencgas, tratando de outras patologias que podem
estar relacionadas com os 6rgdos e visceras tratados durante as
sessGes de estética, combatendo o stress, trazendo reequilibrio
fisico e mental, além de aumento da autoestima, qualidade e
expectativa de vida do paciente.

Desse modo, percebe-se que a acupuntura é atualmente
uma das melhores alternativas para quem busca algo novo e
saudavel para melhorar a estética da face, obtendo resultados
que se fazem visiveis, tanto no fisico quanto no psicolégico (7).
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Ensaio clinico dos efeitos da
Acupuntura e Ventosaterapia no alivio
de dores em pacientes com fibromialgia

Juliana Toledo, Reginaldo Filho, Eduardo Jofre

RESUMO: A fibromialgia é uma doenga crbnica relativamen-
te nova reconhecida em 1987. O nome relaciona-se a dor nas
fibras e nos musculos, do grego fibro significa fibras, mio signi-
fica musculos e algia vém de dores. Trata-se de uma sindrome
Reumatoldgica, com envolvimento do Sistema Nervoso Central,
disfungdes neuroenddcrinas e podendo ser desencadeada ou
agravada muitas vezes devido a causas psicoemocionais do pa-
ciente. No Brasil estima-se que 2,5% da populagdo é acometida
com a doenga, a maioria sendo em mulheres. J4 nos Estados
Unidos, o comité de Epidemiologia e Reumatologia registra en-
tre 2-4% da populagao americana afetada pela FM atualmente.
Este estudo se baseia em um protocolo para o Grupo A e outro
diferente para o Grupo B com o objetivo de trazer o fator pato-
génico para fora, aquecer o corpo, nutrir o sangue, liberar o livre
fluxo e harmonizar os cinco Movimentos da Medicina Chinesa.
Doze pacientes serdo monitorados por 12 sessdes sendo dois
atendimentos semanais. O estudo serd para analisar qual pro-
tocolo terd maior efetividade buscando alcancar o reequilibrio
energético e alivio das dores dos pacientes fibromialgicos.

Palavras-chave: Acupuntura; Medicina Chinesa; Ventosa-
terapia; fibromialgia.

AVALIAGAO PHQ-15

Notbothered | Bothereda | Bothereda

atall little lot
1. Stomach pain 0 1 2
2. Back pain 0 1 2
3. Pain in your arms, legs, or joints (knees, hips, etc.) 0 1 2
4, Headaches ] 1 2
5. Chest pain 0 1 2
6. Dizziness 0 1 2
7. Fainting spells 0 1 2
8. Feeling heart pound or race [} 1 2
9. Shortness of breath 0 1 2
10. Constipation, loose bowels, or diarrhea 0 1 2
11. Nausea, gas, or indigestion 0 1 2
12. Feeling tired or having low energy 0 1 2
13. Trouble sleeping 0 1 2
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SCORE DA AVALIAGAO PHQ-15

Range Symptom Severity

0-4 Minimal Symptom Severity
5-8 Mild Symptom Severity
9-12 Medium Symptom Severity
13-26 High Symptom Severity

Avaliagdo de PHQ-15.Fonte: Kurt, K. et al.; 2002 (PubMed)

Questionario sobre o impacto da Fibromialgia
Fonte: MARQUES, A. P. et al. (2006)

OQUESTIONARIO SOBRE o IMPacTO
A FisRoMIALGIA (IF)
ANOS DE ESTUDO:

R el S T e
a) Farer compras o 1 2 ;|
b} Lavar roupa o 1 = =
) Cozinhar o 1 2 =
d) Lavar louga [+] 1 - 3
®) Limpar a casa & A o -
(varrer, passar pano otc.)

f) Arrumar a cama o 1 z 3
B)iknae viries o A .
h) Visitar parentes ou o 1 = 5
amigos

;‘_)!rﬁu;l:?nr do guintal ou - 1 . =
:.)‘! Eg.—‘::ﬁ::;‘"ro ouw andar o 1 2 3
MNeos altinnos scre dias:

2- MNos tltimos scte dias, cm quantos dias vood sc sentiu
rerne

QO 1 2 = -1 5 [ 7

3= Por causa da filbre amnialmia, quantos dias vocs faloow ao tea

balhao (ou deixou de trabalhar, se vocdé rraballia cm casa)?
L8] 1 2 2 E 3 5 o 7
“4- uanto a abromialgia interferivu na capacidade de tazer
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E= e
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MODERADA INTENSA

ESCALA VISUAL ANALOGICA - EVA

Escala Visual Analogica
Fonte: https://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/inca/manual_dor

1. INTRODUCAO
1.1. Fibromialgia na Medicina Ocidental

1.1.1. Etiologia da Fibromialgia na visdao da Medicina Ocidental

A fibromialgia (FM) é uma doenga crénica relativamente
nova, em 1987 foi reconhecida pela primeira vez pela American
Medical Association (AMA). O nome relaciona-se a dor nas fibras
e nos musculos; do grego fibro significa fibras, mio significa
musculos e algia vém de dores (Faria, 2014). Trata-se de uma
sindrome Neuroldgica e Reumatoldgica, com envolvimento do
Sistema Nervoso Central (SNC), disfungdes neuroenddcrinas e
podendo ser desencadeada ou agravada muitas vezes devido
causas psicoemocionais do paciente.

A FM caracteriza-se como um tipo de dor disfuncional pelo
SNC, que capta os sinais de dor generalizado, ja que ndo ha in-
flamagdo das fibras e musculos, fica a questdo: de onde vem a
dor da FM? Sua etiologia ainda é desconhecida e estudiosos do
assunto dedicam-se na descoberta da FM, a fim de trazer novas
evidéncias e tratamentos eficazes, porém, todos os esforgos e
investimentos financeiros ainda estdo engatinhando rumo a
uma melhor compreensao.

Sabe-se que os niveis de serotonina nesses pacientes se
apresentam em baixos niveis, o que também estd associado a
depressao. Outro aspecto associado é a disfung¢dao dos neuro-
transmissores, onde os altos niveis de substancia P no liquor
(liquido encefalorraquidiano) passam a bloquear a serotonina
(Codere, 1993).

No Brasil estima-se que 2,5% da populagdo é acometida
com a doenga, a maioria sendo em mulheres (Senna, 2004). J4
nos Estados Unidos, o comité de Epidemiologia e Reumatologia
registra entre 2-4% da populagdo americana afetada pela FM
(Wolfe, 1995). Segundo Lavin (2014), em paises industrializados
cerca de 10% a 20% dos fibromidlgicos ndo conseguem perma-
necer no trabalho.

A dor pode ser nociceptiva ou neuropatica. Segundo o Dr.
Lavin (2014) onde exp&e em seu livro, hd um excesso de subs-
tancia P, glutamato e aspartato na sensibilizagdo da medula
espinhal que envia o sinal de dor para o corpo. Também ha uma
hiperatividade dos Canais de calcio dependentes de voltagem,
e por conseguinte, ha a neuroplasticidade que mantém o es-
tado de irritabilidade de forma irreversivel, € uma adaptagdo
neuroldgica persistente a sensibilidade da dor e irritabilidade.

Hansson (2001) em seu estudo explica que quando ha
estimulo de estresse, o paciente sente piora da dor, devido a
liberagdo de adrenalina no organismo e a resposta de “luta ou
fuga” aumentar a ativagdo do Sistema Nervoso Auténomo Sim-
patico, o sistema que deixa o Ser Humano agitado. Investigacdes
aprofundadas estdo na dire¢do sobre o hormdnio adrenalina na
relagdo com o sistema neuroldgico e fibromialgia. Observaram
dois pontos de analise: que ha um excesso de adrenalina; e
gue no gene de fibromidlgicos hd a produgdo de uma enzima
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“preguicosa”, que nao degrada bem a adrenalina, “as pessoas
gue nado se livram adequadamente da adrenalina de seu corpo
sdo mais suscetiveis a sentir dor persistente”.

Estas informagdes sdo completadas através de um estudo
anterior do Giovengo (1999), onde relata que os receptores da
adrenalina se oculta e dessensibilizam-se, tornando incapazes
de responder aos estimulos. Ao ser colocado em situagdo de
estresse permanente, o corpo encontra uma forma de se adaptar
a tais estimulos, é o que acontece com o excesso de adrenalina
no corpo da pessoa com fibromialgia. A sensac¢do de falar em
publico traz a eleva¢do da adrenalina, é bioquimicamente o que
acontece com esses pacientes todos os momentos do dia. Tam-
bém, ja se comprovou pela urina de pacientes fibromialgicos com
cistite intersticial que tém niveis elevados de adrenalina na urina.

Alguns fatores no desenvolvimento da doenca de fibromial-
gia foram observados pelos pesquisadores Brockley e Urdiakes
(2013), como: traumas fisicos (acidente de carro onde chicoteia
0 pescoco e ativa a mais as células gliais, como a fractalicina que
aumenta a resposta a dor); traumas emocionais (divdrcio, perda
de ente querido); fatores ambientais (alimentagdo gordurosa,
excesso de alimentos estimulantes como café e refrigerantes
de cola, tabagismo).

Como consequéncia de o paciente sempre estar em estado
de alerta de “luta ou fuga” devido o hormoénio da adrenalina,
a mente fica agitada, o corpo sensivel ao toque, sensibilidade
a claridade e a ruidos, a sensagao de cansago e fadiga se torna
sempre presente, o intestino ndo funciona adequadamente,
assim como a digestdo se torna dificil (resultado devido o SNS
estar ativo e ndo dar espago para o SNA Parassimpatico de-
sempenhar seu papel de digestdo e descanso). O sono ndo é
reparador, a pessoa pode permanecer cansada ao acordar, pode
nem conseguir entrar no sono ou se adormece tém sobressaltos
durante o sono. Quando dorme se mantém em estado Alfae o
sono reparador da homeostase é o sono em estado Delta. Como
resultados diarios o paciente apresenta olhos e boca secas, maos
frias e arroxeadas, bruxismo se torna comum devido a tenséo,
sindrome das pernas inquietas, alteragdes imunoldgicas, cistite
n3o infecciosa, endometriose, entre outros (Lavin, 2014).

O paciente geralmente apresenta um conjunto de sintomas
além dos citados acima, como ansiedade, depressao, fadiga cro-
nica, disturbios do sono, cefaleia, transtornos comportamentais
e rigidez matinal (Bazzichi, 2011).

“Diversos grupos de pesquisadores tém percebido
que os niveis de um Movimento em particular,
denominado substancia P, ficam muito altos
no liquido cefalorraquidiano das pacientes com
essa doenca. A substancia P é a transmissora
tradicional da dor. Ela se acumula nos ganglios
das raizes dorsais da medula espinhal, e sua ag¢do
primordial é facilitar e amplificar essa sensacado...
também se observou niveis muito elevados de
outro Movimento denominado fator de crescimento
neural. Em modelos animais, esse fator induz a
uma conduta dolorosa persistente...” (Lavin, 2014)

1.1.2. Diagnéstico da Medicina Ocidental
O renomado reumatologista Goldenberg em 1990 estabe-
leceu o diagndstico da FB através da exclusdo de doencgas que
normalmente evoluem com dores difusas (Goldenberg, 1987).
A FM é diagnosticada principalmente, até o momento
presente, pela dor difusa em 18 pontos principais dolorosos e
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sensiveis a palpagdo com a auséncia de processos inflamaté-
rios articulares ou musculares (Cortes, 2013). No processo de
diagndstico, a eliminagdo de outras doengas reumatoldgicas
acaba sendo o primeiro passo. Realiza o exame de hemograma
completo, e entdo, ao descartar outras doencas finaliza-se a
avaliagdo na palpagdo dos pontos dolorosos sem inflamagao
tecidual, chamado de alodinia.

Segundo Camargo (2009), a avaliagdo é essencial incluir
questionarios de dor, depressao e qualidade de vida do paciente,
ja que o diagndstico final se trata de uma conclusdo subjetiva
do reumatologista ou neurologista responsavel. Ainda nao ha
um teste especifico para o diagndstico, mas através dos ques-
tionarios da avalia¢do, a palpagdo da alodinia e os exames de
sangue para o descarte de outras doengas, é possivel fechar o
diagndstico médico. Novos estudos estdao sendo direcionados
para a avaliacdo do hormonio da adrenalina na urina e o excesso
de substancia P no liguor como maneiras de diagndstico final,
entretanto, estas teses aguardam comprovagGes mais concretas
para serem aceitas no meio médico.

1.1.3. Tratamento Alopatico

Os achados mais eficazes nos tratamentos farmacolégicos
de FM s3o: os antidepressivos triciclicos, os inibidores de recap-
tacdo de serotonina, os benzodiazepinicos, os anti-inflamatérios
esteroidais e ndo esteroidais, os analgésicos, os neuromodulado-
res, os miorrelaxantes e os anticonvulsivos (Goldenberg, 2011).

Atualmente o medicamento mais utilizado é a amitriptilina
de 12,50 — 50 mg, ministrada antes de dormir e proporcio-
nando melhora na fadiga, no quadro de dor e auxilia no sono
(Fitzcharles, 2013).

Bennett (1988) indica a administra¢do de ciclobenzaprina,
similar a amitriptilina atua como antidepressivo e auxilia no
relaxamento muscular, sua dose varia de 10 — 30 mg e também
é ministrada antes de dormir. A imipramina e nortriptilina sao,
assim como o ciclobenzaprina, antidepressivos triciclicos utili-
zados ha muito tempo e atualmente como melhores fontes de
alivio da fibromialgia.

Os benzodiazepinicos (alprazolam e clonazepam) alteram a
estrutura do sono e diminui a duragdo de ondas delta durante
o sono. Ndo podem utilizam diariamente ja que podem induzir
a dependéncia (Tofferi, 2004).

Os inibidores seletivos de recaptagdao da serotonina sdo
utilizados comumente a fluoxetina e a paroxetina (Lavin, 2014).

Dentre os analgésicos mais prescritos estdo o uso do para-
cetamol, dipirona e ibuprofeno (Mease, 2009). Os neuromodu-
ladores entra a gabapentina e pregabalina, apresentam funcgdo
analgésica, ansiolitica e anticonvulsiva. O Tramadol também é
um analgésico forte que age sobre os receptores opioides do
cérebro, para dores intensas utiliza-se a combinag¢do de para-
cetamol e tramadol (Faria, 2014).

Outros medicamentos estdo sendo analisados e ja testados,
como canabidiol a nabilona (na dose de 0,5 a 1,0mg/dia), o
dronabinol (uma forma sintética de delta-9-tetrahidrocanabinol
ou THC; na dose de 7,5mg/dia). O uso da xilocaina por via en-
dovenosa estd sendo indicado nos casos graves de dor extrema.
Estdo apresentando grandes resultados positivos, algumas do-
sagens estdo liberadas, porém, ainda ha a necessidade de uma
série de questdes ética e de saude publica a serem discutidas.
N3do entraremos a fundo sobre medica¢Oes alopaticas neste
presente estudo.
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1.2. Fibromialgia na Medicina Chinesa

1.2.1. Etiologia da fibromialgia na visdo da Medicina Chinesa

A teoria de Yin e Yang é a base para o tratamento das téc-
nicas da Medicina Chinesa, que segundo Maciocia (2018, cap.l)
incluem cinco principios basicos:

Unidade de Yin e Yang
Oposicao de Yin e Yang
Interdependéncia de Yin e Yang
Aumento e diminui¢do/ Consumo mutuo de Yin e Yang
. Intertransformacdo de Yin e Yang

objetivo elementar da filosofia e da cultura chinesa é a
harmonia que deve residir dentro do individuo, da familia, do
estado e entre o homem e o mundo natural” (Maranhao, 2020).
Este autor ainda acrescenta que através dos principios funda-
mentais da Medicina Chinesa no Yin e Yang, se subdividem em
sindromes de frio/calor, deficiéncia/ excesso e interno/externo.
Completa dizendo que as substancias basicas do corpo pela visdo
da Medicina Chinesa sdo: energia (Qi), sangue (Xue), esséncia
(Jing), espirito (Shen) e liquidos organicos (Jin Ye). Além dos
doze Canais principais, existem ainda os Canais Ligamentares,
Distintos, Vasos Extraordinarios, Canais Luo e de Conexdo.

Uma passagem classica no mundo da Medicina Chinesa é:
“onde ha dor, ndo ha livre fluxo de Qi”. Como os pacientes de
FM sofrem de dor intensa praticamente o tempo todo, fica em
evidéncia a falta de fluxo de Qi nessa pessoa, consequentemen-
te, a dor se instala. O objetivo da Acupuntura é equilibrar o Yin
e Yang e harmonizar todo o sistema.

Através dos Cinco Movimentos da Medicina Chinesa po-
demos destacar as principais fun¢des dos Movimentos como:

- Madeira (Figado-Zang e Vesicula Biliar-Fu), armazenar o
sangue e harmonizar o fluxo de Qi. Emocao: raiva.

- Fogo (Coragdo-Zang e Intestino Delgado-Fu), armazena o
Shen e governa o sangue. Emogao: alegria.

- Terra (Bago-Zang e Estobmago-Fu), responsavel pelo trans-
porte e transformagdo, armazena a esséncia pds-natal. Emogdo:
preocupagao.

- Metal (Pulm3o-Zang e Intestino Grosso-Fu), controla a
respirac¢do, responsavel pela via das aguas e contém a substancia
vital Qi. Emog3o: tristeza.

- Agua (Rim-Zang e Bexiga-Fu), origem do Yin e Yang, arma-
zena a esséncia e substancia vital Jing pré-natal. Emogdo: medo.

LR

“

As pessoas com fibromialgia costumam apresentar caracte-
risticas de perfeccionismo e exigéncia para si e com os outros. Por
ndo conseguir controlar tudo, passam a desenvolver irritagdo.
Costumam ndo estar satisfeitas com seu préprio desempenho
e apropriam-se dos problemas dos outros, ao tentar “abracgar o
mundo” a cobranga para conseguir realizar tudo o que planeja
é grande. Muitas vezes também estd acompanhado da falta de
compreensdo dos familiares, sociedade e até mesmo de alguns
profissionais de saude. O passo seguinte se torna a culpa, ja que
ndo consegue controlar as situagdes e ndo consegue fazer tudo
o que planeja. Pela irritacdo que fica emocionalmente, os hor-
monios neurolégicos pioram a sensibilidade a dor e pode seguir
de tristeza profunda. O ciclo se repete e a falta do sono agrava
cada vez mais as dores e a instabilidade emocional do paciente.

Pacientes com fibromialgia apresentam fadiga cronica e can-
saco ao realizar as tarefas do cotidiano, resultado da deficiéncia
do Qi. Energeticamente essas alteragGes sdo acompanhadas de
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sindromes de frio, vento e umidade. Na Medicina Chinesa, as do-
res musculoesqueléticas sao caracterizadas frequentemente por
sindrome de Vento (Feng), Frio (Han), Umidade (Shi) e Calor (He).

“A sindrome de obstrugdo dolorosa é proveniente da
deficiéncia do Qi de Nutricdo e de defesa e devido ao
espago entre a pele e os musculos estarem abertos
permitindo, portanto, que o vento-frio-umidade
penetrem na deficiéncia. O Qi se torna obstruido pelos
fatores patogénicos, ndo podendo circular, se estagna,
o Qi e o sangue se congelam.” (Maciocia, 2018)

Os padrdes caracterizados pela fibromialgia na visdo da
Medicina Chinesa estdo relacionados com o movimento Madei-
ra, resultando em sintomas como apito no ouvido, enxaqueca,
dores nos tenddes, irritagdo, boca seca e amarga, olhos com
sensagdo de areia, unhas quebradigas, circulagdo sanguinea
prejudicada, outros.

O segundo Movimento mais envolvido é a Terra e seus
sintomas sdo preocupacgao excessiva, umidade em forma de
inchagos, sensagdo de parestesia, sangramento nas gengivas,
refluxos estomacais, hemorroidas, dificuldade ao evacuar fezes,
dores musculares gerais, e outros.

O terceiro Movimento é pelo ciclo de geragdo onde a Terra
ndo nutre o filho Metal, causando respiragdo ofegante, tristeza,
sensacdo de aperto no térax, transpiracdo descompensada,
alergias gerais, falta de animo, e constipagao intestinal.

1.2.2. Diagnéstico da Medicina Chinesa

O diagndstico segue os principios da observagdo, inspegdo
(ausculta e olfagdo), interrogatdrio e palpagdo. Através destes,
cada paciente serd avaliado de forma individual qual a sindrome
os estd atacando, se é interno ou externo o fator patogénico,
se é Sindrome de frio ou calor e outros pardmetros para se
fechar a andlise clinica. Em conjunto, a avaliagdo também leva
em conta o diagndstico da lingua, pulso e palpagdo dos pontos
Mu (pontos de alarme) localizados no abdémen e dos pontos
Beishu (assentimento) localizados nas costas.

1.2.3. Acupuntura

O termo Acupuntura veio do latim acus (agulha) e puntura
(penetrar/ colocar). Pratica iniciada na idade da pedra cerca de
3000 aC, com agulhas de feitas de pedra afiadas e modeladas, e
espinhas de peixe. O objetivo da ponta da agulha é de direcionar
o Qi (corrente de energia através dos Canais). (ALTMAN, 1992)

1.2.4. Ventosaterapia

A Ventosaterapia é um tipo de tratamento natural no qual
sdo usados instrumentos para sugar a regido e melhorar a cir-
culagdo sanguinea em um local do corpo. Para isso, as ventosas
criam um efeito de vacuo, resultando em um aumento do dia-
metro dos vasos sanguineo no exato local.

1.2.5. Tratamento da Acupuntura na Fibromialgia

O espaco entre peles e musculos (COU LI) é uma entidade
complexa que inclui dois aspectos: cou sdo os “espacos” no
corpo que incluem os espacos do triplo aquecedor, dos quais o
espaco entre pele e musculos é um deles; li sdo os “padrdes” ou
“graos” da pele, carne e 6rgdos internos. Estes ultimos sdo, pro-
vavelmente, os tecidos conectivos do corpo, os quais pertencem
as membranas Huang. O espaco cou mais importante na FM é o
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entre a pele e os musculos, pois é nele que ocorre a circulagao
do Qi Defensivo, a formagdo do suor e a regulagado dos poros da
pele. Quando este espago estd em condi¢des de normalidade,
o Qi Defensivo se difunde, protegendo o corpo dos ataques de
fatores patogénicos Externos e os poros da pele, regulados,
abrem ou fecham nos momentos certos. Na FM é neste local
gue a Umidade se acumula, causando dor muscular, sensagao
de peso em membros e fadiga. Além disso, ela também pode
se localizar na cabega causando cefaleia.

Os Canais de conexdo (LUQO) Os Canais de conex3o sdo cha-
mados Luo Mai, onde Luo significa “rede”, isso porque os Canais
de Conexdo podem ser comparados a uma rede de Canais que
fluem em todas as diregGes, possibilitando um fluxo horizontal
de Qi, ao contrario do que ocorre nos Canais Principais, que s
possuem um fluxo vertical de Qi, pois sdo comparados a linhas
verticais. Por serem mais superficiais que os Canais Principais,
os Canais de Conexdo preenchem a superficie e o espago entre
pele e musculos, protegendo o corpo de invasao de Fatores Pa-
togénicos Externos. Segundo Maciocia (2018), “podemos dizer
gue sua agao protetora esta intimamente ligada ao Qi Defensivo
e sua circulagdo no espago Couli.” Por conseguinte, estes Canais
sdo os primeiros a serem invadidos pelos Fatores Patogénicos.
Na FM, sdo invadidos pela Umidade, que causa dor muscular e
sensacao de peso nos membros. Ainda de acordo com Maciocia,
além dessa camada superficial, ha também uma mais profunda,
chamada de Canal de conexdo profundo, que estd energetica-
mente relacionada aos vasos sanguineos e ao sangue em geral.

Os Canais Tendinomusculares (JING JIN) sdo Canais secun-
darios que estdo na superficie do corpo. Apresentam cardter
yang, e se localizam entre tenddes, musculos, articulagdes e
pele. Ndo apresentam ligacdo energética direta com os Zang
Fu, pois se ramificam nos membros, térax, dorso e cabega, mas
sdo se interiorizam. Os trajetos dos Canais Tendinomusculares
sdo mais superficiais que profundos. Passam por locais que nao
sao supridos energeticamente pelos Canais principais, distintos,
curiosos ou Luo. Os Canais Tendinomuscularestém a fungao de
movimentar os musculos e as articulagdes, possibilitando-lhes
a extensdo e a flexdao, assim como de promover a defesa do
organismo, pois nesses Canais circula o Wei Qi, o Qi de defesa’
(Yamamura, 2009).

A Acupuntura tem se demonstrado uma grande aliada nos
problemas neuroldgicos, através da estimulagdo dos neuro-
transmissores e a liberagdo de hormoénios como serotonina. Os
estudos atuais relatam que a Acupuntura é eficaz para o reequi-
librio geral e o para a liberagdo dos pontos gatilhos de dor dos
pacientes em geral, independente das sindromes acometidas.
Além dos efeitos fisicos, as matrizes emocionais sdo equilibradas
em conjunto, como tristeza, preocupacao, irritabilidade e medo.

2. JUSTIFICATIVA

O objetivo deste estudo clinico foi analisar os dois proto-
colos e avaliar qual fornece mais beneficios aos pacientes de
fibromialgia, observando o padrdo da doenca para este estudo,
porém, como é sabido na pratica clinica diaria do acupunturista,
a escolha dos pontos e procedimento devera ser analisado no
dia, considerando as individualidades de cada paciente.

Segundo Maranhdo (2020), os estudos de controle clinico é
uma polémica pelo fato de padronizar as sindromes do paciente
com protocolos e ndo analisar a cada sessdo uma intervengdo
para o individuo. Porém, ao mesmo tempo, “a saida encontrada
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pelos autores é a intervengao protocolar, que embora perca
um pouco da dimensdo unitdria de cada tratamento, auxilia na
construcdo de regularidades”.

O crescente diagndstico por pessoas que sao acometidas por
FM estd sendo cada vez maior, causando custos gigantes para
a saude publica e privada, e o mais dificil é ver tantas pessoas
sofrerem com dores e tendo que aprenderem a conviver com
dor. Ndo deveriamos nos acostumar a viver com dor, devemos
investir nosso tempo e amor para melhorar a vida de todas essas
pessoas com FM que clamam por ajuda o tempo todo.

3. OBJETIVO GERAL

Este estudo busca para a melhora dos pacientes com
FM cronica que sofrem de dores e afetam suas vidas sociais,
profissionais, financeiras e familiares. Aliviar as dores reequili-
brando a saude deste paciente, sem efeitos colaterais como os
medicamentos alopaticos da medicina ocidental, a Acupuntura
e suas combinag¢bes da Medicina Chinesa podem contribuir
consideravelmente para a qualidade de vida dessas pessoas.
Sabendo disso, ao realizar este estudo busca-se provar com
mais evidéncias cientificas a eficdcia e resultados da Acupuntura.

Durante toda a execugdo deste estudo, foi atendido e as-
sinado pelos pacientes a Declaracdo de Helsinki de 1964 dos
principios éticos para as pesquisas médicas em seres humanos
adotado pela 18° Assembleia Médica Mundial, que cita:

- O bem-estar do ser humano deve ter prioridade sobre os
interesses da ciéncia e da sociedade;

- O formulério de consentimento deve ser fornecido por
escrito;

- Proceder com cautela se o participante possui relaciona-
mento de dependéncia com o investigador;

- Utilizacdo limitada de placebos;

- Participantes sdo sempre beneficiados pela pesquisa.

4. OBJETIVO ESPECIFICO

O intuito foi avaliar os pacientes a fim de ndo conter vi-
cios e interferéncias externas do foco do estudo, os efeitos da
Acupuntura e Ventosaterapia. Todos os pacientes que se dis-
puseram a participar do projeto foram atendidos em ordem de
receber o tratamento verdadeiro dividido em dois protocolos
de atendimento diferentes, ndo havera placebo. Porém, foi de
carater desclassificatdrio na selecdo dos pacientes os seguintes
critérios: gestantes ou lactantes (devido a questdo hormonal e
fadiga interferir nos resultados); e quem tenha feito mudanga de
tratamento medicamentoso nos ultimos 30 dias para se iniciar
a pratica clinica do estudo (o que poderia atrapalhar a analise
do estudo final; se o que mudou foi resultado da Acupuntura
ou do medicamento). A orientagdo foi para que o paciente ndo
mudasse sua rotina e que se o fizesse, comunicasse imediata-
mente o pesquisador responsavel pelo projeto estando sujeito
a ter que se afastar da continuidade desta pesquisa se fosse
analisado que poderia haver vicios e viés que atrapalhassem
os resultados neutros do teste.

Dois protocolos divididos em Grupo A e Grupo B com o obje-
tivo de tratamento trazer o fator patogénico para fora, aquecer o
corpo, nutrir o sangue, liberar o livre fluxo e harmonizar os cinco
Movimentos. Para isto, em ambos os grupos foram realizados:
o reequilibrio energético através dos vasos maravilhosos, dos
Beishu das costas e demais pontos ativados com Ventosaterapia
e Acupuntura.
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5. MATERIAIS E METODO

A pesquisadora responsavel pelo presente estudo adminis-
trou intervengdes duas vezes na semana durante seis semanas,
resultando um total de 12 sessdes e mais uma avali¢do inicial
e outra final. Ao total, foram selecionados 12 pacientes com
fibromialgia crénica e divididos em dois grupos (A e B sorteados
aleatoriamente para os pacientes que pertencerdo no Protocolo
do Grupo A versus a comparagdo do Protocolo do Grupo B).
Os nomes dos pacientes foram colocados aleatoriamente em
envelopes brancos vedados, entdao, misturados para um estudo
cego. Em seguida, foram colocados nimeros nos envelopes ja
embaralhados e entdo, sorteados os nimeros pelo computador
de quais envelopes serdao do grupo A ou B.

O primeiro encontro foi de anamnese geral, Questionario
Sobre o Impacto da Fibromialgia (QIF), avaliagdo da escala PHQ-
15 e orientagBes gerais sobre o tratamento. Foram repetidas
essas avaliagdes somente apos a finalizagdo das doze sessdes do
tratamento completo para o comparativo final entre os grupos.
Durante cada inicio das doze sessGes foram aplicadas a Escala Vi-
sual Analdgica (EVA) para avaliar a dor e a evolugdo das sessoes.

Os instrumentos utilizados envolveram: 6leo neutro para
o deslizamento, ventosa de acrilico e agulhas Lautz 25x30mm.
As agulhas foram manipuladas até alcangar o “De Qi” (sensagdo
de dor, formigamento, etc) relatado pelo paciente e mantidas
por 30 minutos.

Ambos os grupos receberam uma parte de tratamento igual:
com a ventosa deslizante nos pontos BeiShu das costas com 6leo
neutro deslizante durante 3 minutos. Logo apds foram colocadas
as ventosas de acrilico nos pontos B17, B20, B23, B42,1D12 e TA15
por 5 minutos. Os agulhamentos nos pontos VB20, VB21, BA3
e P9 foram unilaterais e intercalados os lados em cada sessao.

Na especificidade do Grupo A o protocolo ficou da seguinte
maneira:

-Ventosa deslizante nos Bei Shu - 3 minutos

-Ventosa B17, B20, B23, B42, ID12 e TA15 - 5 minutos to-
nificacao

-Agulhamento geral VB20 unilateral, VB21 unilateral, BA3
unilateral, P9 unilateral, E36 unilateral, VG20 unilateral, F3
bilateral e 1G4 bilateral.

Objetivos e atuagdes dos pontos (Focks, 2018):

e B17 resfria o calor do sangue, elimina estase, tonifica,
nutre e harmoniza o sangue; diminui o Qi do contrafluxo.

¢ B20 fortalece o Qi e o Yang do Bago; transforma a umidade;
ponto Shu do Bago e fortalecimento do centro.

¢ B23 fortalece o Rim; regula o Triplo Aquecedor inferior; be-
neficia os 0ssos e a medula; fortalece a regido lombar das costas.

¢ B42 fortalece e nutre o Pulmao; alivia a respiragdo ofe-
gante; tranquiliza o Shen; torna permeavel o Canal; alivia dor.

¢ ID12 remove o vento; beneficia 0 ombro e a escapula;
ponto de cruzamento com os Canais da Vesicula Biliar, do Triplo
Aquecedor e do Intestino Grosso.

¢ TA15 expulsa o vento e a umidade; abre o térax; regula o
Qi; torna permeavel o Canal; alivia dores.

¢ VB20 expulsa o vento; beneficia os olhos e a cabega; torna
permeadvel o Canal; alivia dores.

¢ VB21 regula o Qi; transforma o muco e dissolve os nodos;
torna permeavel o Canal; alivia dores.

¢ BA3 fortalece o Bago e o Estdbmago; regula o Qi; remove
a umidade quente.
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¢ P9 fortalece o Pulmao; transforma o muco; regula e har-
moniza os vasos; torna permedvel o Canal; alivia dores.

* E36 regula o Estdbmago; fortalece o Bago; transforma a
umidade; fortalece o Qi e 0 Yang; nutre o Sangue e o Yin; tranqui-
liza o Shen; torna permedvel o Canal; alivia dores; ponto Terra,
Mar do alimento e ponto Mestre do abdémen para nutrigao do
centro do corpo.

¢ VG20 ponto de cruzamento Canais da Bexiga, da Vesicula
Biliar, do Triplo Aquecedor e do Figado; mar da medula; regula
Yang; acalma vento; beneficia o cérebro; tranquiliza o Shen.

* F3 ponto corrente Shu, ponto Terra; principal movimenta-
¢do do Qi do Figado; filtra os olhos e a cabega; nutre o Xue e Yin
do Figado; elimina o vento; acalma o Yang do Figado com IG4.

¢ 1G4 ponto Yuan; harmoniza a face e a boca; ponto principal
para analgesia e para beneficiar o Yang combinado com o ponto
F3 (quatro portdes); expulsa vento; regula Wei Qi; harmoniza a
transpiragao; alivia dor.

Na especificidade do Grupo B o protocolo ficou da seguinte
maneira:

-Ventosa deslizante nos Beishu - 3 minutos

-Ventosa B17, B20, B23, B42, ID12 e TA15 - 5 minutos to-
nificacao

-Agulhamento geral VB20 unilateral, VB21 unilateral, BA3
unilateral, P9 unilateral, BA6 bilateral, R3 bilateral, PC6 bilateral
e IG11 unilateral.

Objetivos e atuagdes dos pontos (Focks, 2018):

* B17 resfria o calor do sangue, elimina estase, tonifica,
nutre e harmoniza o sangue; diminui o Qi do contrafluxo.

¢ B20 fortalece o Qi e o0 Yang do Bago; transforma a umidade;
ponto Shu do Bago e fortalecimento do centro.

¢ B23 fortalece o Rim; regula o Triplo Aquecedor inferior; be-
neficia os 0ssos e a medula; fortalece a regidao lombar das costas.

* B42 fortalece e nutre o Pulmao; alivia a respiragdo ofe-
gante; tranquiliza o Shen; torna permeavel o Canal; alivia dor.

¢ ID12 remove o vento; beneficia 0 ombro e a escépula;
ponto de cruzamento com os Canais da Vesicula Biliar, do Triplo
Aquecedor e do Intestino Grosso.

¢ TA15 expulsa o vento e a umidade; abre o térax; regula o
Qi; torna permeavel o Canal; alivia dores.

¢ VB20 expulsa o vento; beneficia os olhos e a cabega; torna
permeadvel o Canal; alivia dores.

¢ VB21 regula o Qi; transforma o muco e dissolve os nodos;
torna permeavel o Canal; alivia dores.

¢ BA3 fortalece o Bago e o Estémago; regula o Qi; remove
a umidade quente.

¢ P9 fortalece o Pulmao; transforma o muco; regula e har-
moniza os vasos; torna permedvel o Canal; alivia dores.

* BA6 ponto de cruzamento com o Figado e o Rim; trata o
Triplo Aquecedor; encontro dos 3 Yin; fortalece Bago e Estdbmago;
nutre Xue e Yin; regula micgdo; tranquiliza o Shen.

* R3 nutre o Yin do Rim; filtra o calor; fortalece o Yang do
Rim; estabiliza o Qi do Rim e do Pulmao; fortalece a regido
lombar.

* PC6 (circulagdo-sexualidade) Luo; abertura do Yin Wei Mai;
ponto mestre do térax; principal ponto para regular nduseas e
vomitos; tranquiliza o Shen; regula o térax e o Qi; harmoniza
o Estdmago; filtra calor; combinado com o ponto BAG6 tonifica
Estémago.
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¢ IG11 ponto mar; ponto terra; tonifica; regula estase de
calor e problemas do membro superior; alivia dores do membro
superior.

6. CRONOGRAMA

Foi realizada uma sessdo de avaliacdo inicial com cada
candidato, onde selecionou-se os pacientes que estavam aptos
a participar da pesquisa e avaliado a condicdo atual de dores
e demais problemas de satde de acordo com o diagndstico da
Medicina Chinesa.

ApOs a selecdo, 12 pacientes que ndo teriam interferéncia
nos resultados devido tratamentos adicionais além da Acupun-
tura, frequentaram duas sessdes semanais de Acupuntura com
o protocolo proposto.

Para a finalizagdo, os pacientes retornaram para a reavalia-
¢do mais uma vez. Totalizando quatorze encontros de pesquisa-
dor e paciente entre os meses de junho, julho e agosto.

7. ORCAMENTO

Foram utilizados materiais de higienizagdo em todas as
sessdes como: algodao, alcool, toalhas, len¢dis descartaveis,
agulhas descartdveis Lautz 25x30mm, éleo neutro deslizante,
ventosa de acrilico e locagdo da sala de atendimento.

8. RESULTADOS

Os resultados foram condensados em forma de graficos e
apresentados as especificidades de cada paciente durante os
atendimentos, seguem os dados:

Estudo de caso do Grupo A: Paciente 1

Durante as 5 primeiras sessdes a paciente relatou ter melho-
rado a ansiedade e estar sem remédio pois ndo apresenta mais
dores no corpo. Na sexta sessdo o tempo enfriou drasticamente
e a paciente ndo seguiu recomendacgdes de se agasalhar e a dor
voltou junto com a desregulagdo da menstruagdo, ja que usa
DIU e ndo deveria menstruar. Na sétima sessdo retornou ao seu
trabalho ao qual ndo gosta e as enxaquecas foram frequentes
até a ultima sessdo de tratamento. No QIF a paciente apresentou
melhora na disposicdo em fazer compras; andar varios quartei-
roes; e dirigir de carro. Os pontos de ventosa ficaram roxos mais
fortes nas primeiras sessGes e clarearam nas seguintes, porém,
continua apresentando marca até o final. Segue Escala Visual
Analdgica abaixo:
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Estudo de caso do Grupo A: Paciente 2

A paciente apresentou melhoras na disposicdo de lavar
roupas; cozinhar; dormir com qualidade; e se sentir bem. Apds a
quarta sessdo relatou estar sem dores. Apenas durante uma ses-
sdo relatou apito no ouvido, pernas pesadas e dor na palpacdo
do Canal do Figado (Madeira). Os pontos de ventosa nos Beishu
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das costas estdao bem roxas nas primeiras sessdes e as marcas
sumiram apos a 72 sessao. Segue Escala Visual Analdgica abaixo:
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Estudo de caso do Grupo A: Paciente 3

A paciente iniciou as duas primeiras sessdes com escala
de dor méaxima de 10 e obteve melhora gradual em todas as
sessGes até alcangar escala 4. Melhorou significativamente a
disposicdo para tarefas como arrumar a cama; a disposi¢dao ao
andar varios quarteirdes; se sentiu bem todos os dias da ultima
semana conseguindo trabalhar sem faltar nenhum dia, o que
era frequente antes do tratamento. Nao sente mais rigidez no
corpo, nervoso, ansiedade, cansaco e depressao. Relata estar
com dores muito amenas da fibromialgia e consegue dormir
melhor. A partir da sexta sessdo a paciente notou que os pés e
as maos estavam formigando e com sensagao de gelo nos pés. A
ventosa ficou fortemente roxa nas primeiras sessdes em todos os
pontos Beishu escolhidos e na Ultima sessdo apenas o ponto B23
apresentou uma suave marca e os outros pontos sem nenhuma
marca. Segue Escala Visual Analégica abaixo:
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Estudo de caso do Grupo A: Paciente 4

Na avaliagdo inicial relatou a fibromialgia ter muita interfe-
réncia em suas dores e capacidade de realizar atividades rotinei-
ras, na reavaliacdo final a fibromialgia ndo a atrapalhava em nada
em sua rotina. Relatou ter dores de coluna pois as vértebras sao
desviadas, estas ao final do tratamento apresentavam melho-
ras, mas a paciente tinha que estar sempre cuidando, pois uma
posicdo errada e ela pioraria. A escala de dor a partir da nona
sessdo se zerou de dor. Segue Escala Visual Analdgica abaixo:
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Estudo de caso do Grupo A: Paciente 5

A paciente apresentou melhoras através do QIF na capacida-
de de limpar a casa; se sentir bem mais dias da ultima semana;
ndo sentir cansago; corpo travado; deprimida; ou nervosa e
ansiosa. Segue Escala Visual Analdgica abaixo:
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Estudo de caso do Grupo A: Paciente 6

A paciente realizou seis sessGes ao total, foi retirada do
estudo pois ndo apresentava comprometimento com as ses-
sdes agendadas e apresentava grande desequilibrio emocional.
Faltava diversas vezes e nao foi possivel realizar um compara-
tivo adequado do estudo conforme o proposto de duas vezes
semanais. Por esta razdo, foi excluida do estudo. Segue Escala
Visual Analdgica abaixo:

[

. A w
g \

7] \

6 \

;| \

a \

: | X

2 \

2] \

0 ——A .

Estudo de caso do Grupo B: Paciente 1

Paciente apresentava incapacidade de realizar as tarefas
diarias com eficacia devido a dor, apds a sexta sessao relatou
melhora significativa das dores e que apenas a dor local do joelho
gue ndo tém cartilagem continua a incomoda-la. Na QIF melho-
rou as fun¢des como poder fazer compras; lavar roupa; visitar
amigos; dirigir de carro; cansaco; rigidez no corpo; ansiedade
e nervoso; e desanimo. Segue Escala Visual Analdgica abaixo:
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Estudo de caso do Grupo B: Paciente 2

Na primeira sessdo a paciente relatou estar com escala
de dor 10 e que frequentemente tomava remédios fortes, até
mesmo Tramal na veia e que ndo resolviam as dores. Na segunda
sessdo relatou escala de dor de 8 e o intestino havia comecgado a
funcionar bem. Na terceira sessdo em diante houve uma queda
brusca na escala de dor, onde a paciente dizia ndo sentir mais
dores. O QIF resultou em melhoras na capacidade de fazer com-
pras; cozinhar; visitar parentes; se sentiu bem em todos os dias
da ultima semana da reavaliagdo; e a fibromialgia em todas as
escalas de interferéncia negativa do QIF estava com pontuagdes
maximas de dor em todos, apds a reavaliagao final apresentou
pontuacdo zerada nas escalas de dor ou interferéncia. Assim
como a EVA ficou com zero nas ultimas sessdes. Segue Escala
Visual Analdgica abaixo:
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Estudo de caso do Grupo B: Paciente 3

A paciente relata trabalhar muito de pé o que contribui para
piorar as dores dela. Durante as sessdes, relatou ter brigas cons-
tantes com o namorado e na ultima sessdo foi quando decidiu
terminar o relacionamento. Este episédio afetou o emocional,
o que desencadeou tensdes de nervoso e ansiedade, e conse-
guentemente, pioraram os niveis hormonais e piora no quadro
clinico de dor. Todas as escalas de QIF se mostraram iguais
na reavaliacdo ou até mesmo com piora. Segue Escala Visual
Analdgica abaixo:
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Estudo de caso do Grupo B: Paciente 4

Nas primeiras trés sessdes a paciente relatou uma melhora
rapida na escala de dor, onde se queixava em alguns momentos
apenas da dor no ombro direito com bursite cronica. Apds a
quinta sessdo zerou a escala de dor. No QIF apresentou melhoras
na capacidade de lavar roupa; lavar louga; limpar a casa; visitar
parentes; cuidar do quintal; cansaco; rigidez fisica; nervosismo;
ansiedade; e desanimo. Na reavaliagao disse que estava muito
bem e que a fibromialgia ndo interferiu mais na sua vida. Segue
Escala Visual Analdgica a seguir.
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Estudo de caso do Grupo B: Paciente 5

A paciente apresentou melhoras das dores fibromialgicas
nas primeiras duas sessdes, apds a terceira relatava ndo ter
dores de fibromialgia, e sim dores especificas da coluna lombar
e cervical. Dizia que ja tomou todos os remédios para as dores
da fibro diminuirem e isso nunca acontecia, mesmo com prega-
balina de 150mg e Tramal na veia. O QIF mostrou a melhora em
todas as capacidades de realizar tarefas didrias sem interferéncia
de dor. Mesmo relatando estar sem dores, a escala permaneceu
no 2 segundo a paciente devido a dor da coluna apenas. Segue
Escala Visual Analdgica abaixo:
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Estudo de caso do Grupo B: Paciente 6

Paciente realizou 6 sessGes e tivemos que interromper o
estudo dela, pois ela se isolou de suspeita de covid-19 por 15
dias, o que impossibilitou darmos continuidade no estudo. Apds
a quarta sessao até a sexta a paciente ndo apresentou mais
dores, zerando a escala. Segue Escala Visual Analdgica abaixo:
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9. DISCUSSAO

Ao observar todas as avaliagdes e o comparativo com as
reavaliacdes, nota-se grande melhora em ambos os grupos,
onde de forma decrescente a escala de dor diminuiu significa-
tivamente. Porém, sutilmente o Grupo B se mostrou com mais
resultados positivos. Vamos analisar os graficos.
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No protocolo do grupo A, foram selecionados pontos mais
especificos com fungdes de regular o Qi do Figado, eliminar o
vento, acalmar o yang, analgesia, fortalecer o Wei Qi.

Ja no protocolo do grupo B, os pontos especificos buscavam
aliviar dores, tirar calor, fortalecer Bago e Estdbmago, nutrir o Xue
e Yin, relaxar o Shen, eliminar nauseas e vomitos.

A ventosa deslizante nos pontos Beishu se mostraram fun-
damentais para fortalecer os Canais e mostrar onde estavam as
principais marcas relacionadas aos Canais. Nas primeiras sessdes
as marcas de ventosa ficaram fortes apresentando estagnacgao
e nas ultimas sessGes em todos os pacientes, ja ndo haviam
marcas de ventosa como resultado de sucesso na tonificagdo
dos Canais e limpeza do Xue.

Através das reavaliagGes percebe-se que houve mais melho-
ra nas dores e queixas gerais dos pacientes do grupo B, assim
como, ndo se queixavam mais de frio e nem de nauseas ou
vomitos. Acredita-se que o fortalecimento do Bago e Estébmago
foram fundamentais nessa regulagdo e nutricdo de sangue,
como adicional, o reequilibrio da emocao auxiliou para manter
os pacientes sem dores. O ponto IG11 mostrou-se como um
ponto decisivo no combate a dores cervicais, tensdes de cabeca
e por ser um ponto que auxilia a eliminar nduseas e vomitos
combinou bem com os pontos de Bago e Estomago.

A queda mais significativa na média da escala de dor foi
na quinta sessdao, onde houve manutengdo do alivio de dores,
alcangando escala de 2,91 a 4 no EVA das Ultimas sete sessoes.
Alguns pacientes zeraram as dores em média na sexta sessdo e
permaneceram até o fim do tratamento sem dores.

Um ponto importante a ser levado em consideragdo, é o
fato de que as sessdes nao eram realizadas de acordo com a
gueixa do dia e sim um protocolo padronizado para ver a efica-
cia apenas nos respectivos pontos e sem se avaliar o todo do
dia do paciente, assim como se espera que a Medicina Chinesa
faca a cada avaliagdo.
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Em ultima analise, observa-se que houve pacientes onde
relataram fases de desequilibrio emocional durante as sessdes,
ou seja, problemas emocionais geram alteragdes nos niveis
hormonais e consequentemente, uma vez que a adrenalina e
cortisol sdo disparados no organismo de um fibromialgico, estes
niveis demoram para conseguir ser restabelecidos novamente,
diferente de outros organismos que a resposta de retorno é
mais rapida.

10. CONCLUSAO

Uma pesquisa realizada com um protocolo de tratamento
com os pontos pré-determinados é uma forma de avaliar se os
pontos sdo benéficos independente da anamnese da Medicina
Chinesa. Sabe-se que os protocolos de Acupuntura sdo norteado-
res para reequilibrar as sindromes, mas que estas mudam a cada
dia. A sindrome predominante do paciente com fibromialgia é
a sindrome de vento e frio com desequilibrios nos Movimentos
Madeira, Terra e Metal.

Percebe-se que a nutricdo do centro através nos Canais
gue se ligam ao Movimento Terra e o equilibrio do Shen se
mostraram mais efetivos no quadro de dor do paciente com
fibromialgia crénica persistente. Ha muitos estudos na diregédo
da melhor qualidade de vida destes pacientes, como fim de
trazer mais qualidade de vida.

A Acupuntura se mostrou eficiéncia no tratamento de dor da
fibromialgia, sem efeitos colaterais e apds a sexta sessdo criando
uma estabilidade de menos dor a estas pessoas. Em conseguinte,
muitas outras queixas dos pacientes submetidos ao teste além
da dor generalizada foram eliminadas, como: cdlica renal, crises
de ansiedade, funcionamento adequado do intestino, cefaleias,
nocturia, palpitacGes cardiacas, insOnia, azia e refluxo.

Com o avanco dos estudos, o esperado é que nos aproxi-
memos da cura de maneira a trazer beneficios aos pacientes de
forma a ndo agredir outros sistemas metabdlicos, como no caso
de drogas alopaticas paliativas e agressivas. Quem sente dor o
tempo todo merece ter os olhos dos estudiosos para a ciéncia
avancgar nesta direc¢do.
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O Ano Novo
Chinés

Gilberto Antonio Silva

Conteudo disponibilizado originalmente na revista Daojia #22 ( http://revista.taoismo.org/ )

Em 22 de janeiro de 2023 entramos no Ano do Coelho de
Agua, segundo a tradicdo chinesa. Este ano, denominado Ding
You em chinés, é o ano 4720 desde o Imperador Amarelo, fun-
dador da civilizagdo chinesa.

Esta é a festa mais importante do povo chinés e que dura 15
dias, desde a Lua Nova que marca o inicio do ano até a proxima
Lua Cheia, quando ocorre o Festival das Lanternas. As familias se
preparam durante muito tempo para os festejos e tiram licenca
de seus trabalhos. A China para.

Suas comemoracdes incluem fogos de artificio, invencdo
chinesa, para espantar os espiritos ruins e as Dangas do Ledo e
do Dragdo para trazer prosperidade, saide e paz. Pessoas viajam
de toda parte para o jantar de ano novo, pois é uma celebracdo
basicamente familiar.

Contando o tempo

O calenddrio chinés possui uma série de caracteristicas Uni-
cas. E o mais antigo calendario ainda em uso, continuo, desde ha
mais de 4.000 anos. Também é o Unico calenddrio a incorporar
tanto o ano solar (baseado na translacdo da Terra ao redor do
Sol) quanto o ano lunar (baseado na transla¢cdo da Lua ao redor
da Terra). Isso coloca o0 ano chinés como o Unico a ter dois “anos
novos”, o solar geralmente ocorre por volta de 4 de fevereiro,
entre o solsticio de inverno e o equindcio de primavera, e o lunar
na segunda lua nova depois do solsticio de inverno. Neste ano,
2023, o ano novo solar se iniciou em 3 de fevereiro e 0o ano novo
lunar em 22 de janeiro.

O calendario chinés parece ter sido iniciado na Dinastia Xia
(2205 a.C.) para melhorar a agricultura. Para se ter uma idéia
da precisdao chinesa, em 104 a.C. considerava-se o ano solar
como tendo 365,2502 dias. Por volta de 480 d.C. ele foi melhor
precisado em 365,2428 dias. Isto é apenas 52 segundos a mais
do que a precisdo atual (365,2422 dias)!

Era muito importante para os chineses manterem ambos os
calendarios, pois enquanto o solar media a passagem do ano e
as estacOes do ano, muito util em colheitas, o ano lunar prové
um ciclo continuo de mudangas que ndo é o mesmo de ano para
ano, pois 0 ano lunar tem apenas 360 dias e apresenta variagoes
gue afetam a vida humana.

A principal forma de medir o tempo foi elaborado em um
passado longinquo através do ciclo de 60 anos denominado Jia
Zi. Este ciclo é formado por 60 pares formados pela associagdo
entre os 10 Troncos Celestes e os 12 Ramos Terrestres, uma
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antiga forma de se medir ciclos utilizado pelo Feng Shui, pela
Astrologia e pela Medicina Chinesa, e que se baseia nas energias
do Céu e da Terra. Techicamente, este ano de 2023 é chamado
pelos chineses de guimdo (2% 91), nome do 402 par do ciclo Jia
Zi, de 60 anos.

Animais

Os animais foram incorporados posteriormente para facili-
tar o uso do calendario pela populagdo mais simples, ao longo
do ano. Introduziram entdo os doze animais para os 12 Ramos
Terrestres, e correlacionaram os 10 Troncos Celestes aos 5 ele-
mentos, nos aspectos Yin e Yang. Claro que se tomarmos apenas
0s animais teremos ciclos de 12 anos, mas se utilizarmos também
os 5 elementos, teremos ciclos de 60 anos (5x12), coincidindo
com o Jia Zi. Por isto o ano de 2023 ndo é apenas o “Ano do
Coelho”, mas o “Ano do Coelho de Agua”.

Existem versdes diferentes para a entrada dos animais nos
ciclos astroldgicos chineses. Alguns pesquisadores apontam a
Dinastia Zhou (1100-221 a.C.) como a introdutora desta pratica,
enquanto outros preferem acreditar na influéncia do Budismo
qgue entrou na China por volta do Século Il de nossa era. Conta
uma histdria que Buda teria solicitado aos animais que compa-
recessem a uma reunido para que fossem designadas tarefas
para eles ajudarem a humanidade a se aperfeigoar. Apenas 12
animais compareceram, na ordem do zodiaco chinés: Rato, Boi,
Tigre, Coelho, Dragdo, Serpente, Cavalo, Carneiro, Macaco, Galo,
C3o e Porco. Afirma-se que o rato pegou carona com o boi e
guando se aproximaram de Buda, o rato pulou na frente e por
isto é o primeiro signo animal. Coisa de rato, mesmo...
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ORIGEM TRADICIONAL

Uma antiga lenda nos
conta que na China antiga
existia um monstro devorador

fogos de artificio nesta noite
para assusta-lo. Também a cor
vermelha lhe era agressiva, ra-

de pessoas chamado Nian. Ele
hibernava durante todo o ano
e acada 12 meses ele acordava
e saia cagando pessoas para
comer. Por ele ser sensivel
a ruidos e barulhos altos, os
chineses passaram a usar

zao pela qual se utiliza muito o
vermelho nas comemoragdes
do Ano Novo. A expressao
“celebragdo do ano novo”, em
chinés, é Guo Nidn, que signi-
fica literalmente “a passagem
de Nian”.
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Calendario Tradicional do Ano Novo Chinés

Data Solar (2023)

Data Lunar

Titulo

Propésito/Significado

21 de janeiro

12° més, 30° dia
K4 (Chuaxi)

Noite de Ano Novo
(B4 Chuxi)

A celebragdo mais importante, inclui o jantar de
reunido familiar e ficar acordado até a meia-noite.

22 de janeiro

1° més,1° dia
#]— (ChayT)

Dia de Ano Novo
#I— (Chayt)

Um dia para visitar/cumprimentar familiares e
parentes, dar presentes e visitar os tumulos dos
antepassados.

23 de janeiro

1° més,2° dia
¥]— (Cha'er)

Dia dos sogros
(W45 H Yingxuri,
ou F4E Kainian)

Mulheres casadas visitam seus pais com seus
maridos e filhos.

24 de janeiro

1° més,3° dia
#¥]= (Chisan)

Dia do Rato
(& H Shuri)

Um dia sinistro, comum para ficar em casa e des-
cansar com a familia, jogar.

25 de janeiro

1° més,4° dia

Dia das Ovelhas

Um dia auspicioso para orar e dar ofertas ou ir a

YIPY (Chasi) (3:H Yangri) templos ou adivinhos.
26 de ianeiro 1° més,5° dia Intervalo de Cinco Comumente aceito como o dia em que os tabus
J ¥ F (Chaw) (W F1. Pow) (de dias anteriores) podem ser quebrados.

27 de janeiro

1° més,6° dia
175 (Chalit)

Dia do Cavalo

(% H Mari)

Acredita-se ser o melhor dia para se livrar de
coisas anti-gas e indesejadas. Também um dia
aceitavel para retomar o trabalho.

28 de janeiro

1° més,7° dia
¥1-& (Chaqr)

Dia da Humanidade
(ANH Rénri)

Acredita-se que seja o dia em que as pessoas
foram criadas. E incentivado gastar tempo na
natureza.

29 de janeiro

1° més,8° dia
#I)\ (Chiiba)

Dia do Grao
(BFHY Gurijié)

O bom tempo neste dia simbolizara boas colheitas
para o ano. Muitas familias terdo um segundo
mini-jantar de reunido.

30 de janeiro

1° més,9° dia
Y17 (Chajit)

Saude da Providéncia
(KA Tiangongshéng)

O aniversario do Imperador de Jade, dando ofe-
rendas, acendendo incenso e soltando fogos de
artificio.

31 de janeiro

1° més, 10° dia

Festival da Pedra

O aniversario da "pedra divina", semelhante aos

]+ (Chashi) (£ 3k77 Shitoujié) rituais do dia anterior.
1° de fevereiro 1° més, 11° dia Dia do genro Espera-se que os pais "entretenham" ou tratem
#I+— (ChashiyT) (FEEH Zixari) bem seus genros neste dia.

2 — 4 de fevereiro

1° més, 12° -14° dia
Wi+ - #1-+1
(Chashi'ér - Chashisi)

Preparativos para o
Dia das Lanternas

Preparativos para o Festival das Lanternas: cozi-
nhar, fazer lanternas, etc.

5 de fevereiro

1° més, 15° dia
I+ F (Chishiwt)

Festival das Lanternas
(JCH Y Yuan-xiaojié)

Marca o fim do festival. Lanternas sdo acesas
e penduradas ou flutuam na agua; as pessoas
assistem a dancas de dragao nas ruas.

2023 - Um ano de 13 Meses

Em 2023 haverd 13 meses lunares chineses. O total dos dias lunares é
de 384. O Dia do Ano Novo Chinés do Coelho é 22 de janeiro de 2023 e o
Dia do Ano Novo Chinés do Dragao é 10 de fevereiro de 2024. Isso ocorre
porque 2023 tem dois segundos meses lunares. O segundo més lunar co-
mecga em 20 de fevereiro de 2023 e o segundo més lunar bissexto comega
em 22 de margo de 2023. O numero total de dias no segundo més lunar,
portanto, é de 59.

Um més lunar médio dura 29,53 dias. O total de 12 meses lunares é
de 354,36 dias. O ano solar é de cerca de 365,25 dias por ano, aproxima-
damente 10,89 dias de diferenga em um ano. Dessa forma o calendario
lunar chinés adiciona um més lunar extra a cada trés anos para igualar com
o calendario solar.
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O Ano do Coelho

de Agua

O Ano Novo Chinés de 2023 é um Ano do Coelho, mais es-
pecificamente, Coelho de Agua Yin (23U guimdo), que comega
em 22 de janeiro de 2023 e dura até 9 de fevereiro de 2024.

Os signos do zodiaco que terdo sorte em 2023

Em primeiro lugar, vém os Bois, Tigres e Serpentes. Entdo,
com menos sorte, vém Cdes, Cavalos, Cabras e Porcos. As for-
tunas dos Coelhos, Ratos e Serpentes serdo muito influenciadas
pela oposicdo ao Tai Sui. Galos e Macacos terdo que trabalhar
especialmente duro para avangar. O ano de 2023 atraira uma
abundancia de dinheiro, prosperidade, sorte e riqueza para
aqueles nascidos no Ano do Coelho, embora precise tomar
cuidado com o Tai Sui. O hordscopo do coelho 2023 prevé
que, em geral, as perspectivas sdo positivas. No entanto, o ano
sera marcado com algumas configuragdes tensas. Com certeza
teremos mais estabilidade e equilibrio do que no Ano do Tigre.

Caracteristicas do ano

2023 é o Ano do Coelho Agua-Yin. Yin-Agua é a chuva. Os
coelhos estdo associados a Yin Madeira, que é grama. Aimagem
do Coelho de Agua sdo gotas de chuva na grama. Isso implica
um sinal de béng¢do, uma nova perspectiva, um novo comego e
uma nova esperancga.

Este proximo ano é geralmente visto como sendo menos
dramatico ou tumultuado do que o Ano do Tigre anterior. De
acordo com a Astrologia Chinesa, o Coelho simboliza paciéncia
e sorte. Isso sugere que o Ano do Coelho 2023 trara qualidades
gue podem ter faltado no ano anterior, como paz e sucesso.

Durante o Ano do Coelho é provavel que as pessoas que
sdo propensas a impulsividade ou que tém uma tendéncia a
serem irrealistas sejam influenciadas a terem mais sensatez e
praticidade. E, portanto, aconselhavel pensar cuidadosamente
antes de agir para ter a melhor chance de alcangar seus objetivos
e realizar seus planos.

Espera-se que o Ano do Coelho seja um momento positivo
e afortunado para a maioria dos signos do zodiaco. Podemos
esperar sucesso N0 amor e avango em nossas carreiras, e ndo
deve haver grandes preocupagdes com a saude.

Qualidades do Coelho

Nascidos em 1939, 1951, 1963, 1975, 1987, 1999, 2011

As caracteristicas do nativo de Coelho espelham as carac-
teristicas deste ano e servem como indicativo da energia de
2023. Diz-se que os nascidos no Ano do Coelho sdo talentosos
em muitas coisas. Eles sdo pessoas afetuosas, muitas vezes se
destacando em formar relacionamentos proximos. No entanto,
eles também apreciam a tranquilidade e buscam a paz.

O Coelho é conhecido por ser inteligente, culto e criativo.
Eles sdo muitas vezes amigdveis e sensiveis e sdo bem quistos
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pela maioria dos signos do zodiaco, incluindo o Galo e a Ser-
pente, mesmo que esses signos ndao sejam considerados com-
pativeis em termos de relacionamentos. Infelizmente, o Galo e
a Serpente ndo estdo entre os sinais mais sortudos para 2023
devido a essa falta de compatibilidade com o Coelho.

E provével que 2023 seja um ano memoravel para certos
signos do zodiaco, pois sua rotina serd completamente in-
terrompida. A estagdo da primavera lhes traz uma excelente
oportunidade para aumentar sua renda através de seu trabalho.

No geral, 2023 parece promissor para a maioria dos signos
do zodiaco em relagdo a finangas, saude e amor.

Seus objetivos de longo prazo finalmente se concretizardo e
eles receberdo reconhecimento de pessoas que respeitam. Além
disso, quaisquer problemas familiares que tenham persistido nos
ultimos anos serdo gradualmente resolvidos. Este ano também
aumentard a autoconfianga, permitindo que esses individuos
aproveitem ao maximo as oportunidades que surgem em seu
caminho. E um excelente momento para aproveitar o dia e
aproveitar ao maximo as possibilidades do novo ano.

O Coelho é conhecido por seu tato e habilidades diploma-
ticas, muitas vezes preferindo evitar confrontos e conflitos. E
valorizado por sua inteligéncia, refinamento e bom gosto e tem
um dom para o discurso social. O Coelho trabalha duro para ser
amado, ndo s6 por uma questao de popularidade, mas também
para promover seus interesses. E altamente qualificado para
alcangar seus objetivos e quase sempre consegue.

O Coelho é um membro altamente respeitado e admirado do
zodiaco chinés, conhecido por seu tato, diplomacia e habilidades
sociais. E um diplomata natural, preferindo evitar o confronto
sempre que possivel e usando sua inteligéncia e refinamento
para navegar em situagoes desafiadoras graciosamente. O Coe-
Iho é um mestre do discurso social e é altamente valorizado por
seu bom gosto e charme.

Apesar de sua aparéncia gentil e modesta, o Coelho é uma
criatura astuta e inteligente, sempre trabalhando para promover
seus interesses e alcancar seus objetivos. E altamente habilidoso
em detectar obstaculos em seu caminho e encontrar maneiras
de evita-los com facilidade. O Coelho também é muito caute-
loso e protege o seu bem-estar, levando uma vida confortavel
e pacifica.

Além de suas habilidades sociais, o Coelho é conhecido por
sua praticidade e excelente senso de negdcios. E particularmen-
te habil no comércio, oportunidades pontuais e na tomada de
decisdes solidas que levam ao sucesso. O Coelho também é
altamente consciencioso e meticuloso, com um forte senso de
ordem e ndo gostar de ser perturbado ou interrompido. Valoriza
a sua paz e tem muito cuidado para manter a sua saude e bem
-estar, muitas vezes vivendo até uma velhice madura.

k&
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Ano do Coelho
ou do Gato?

Enquanto a maior parte da Asia celebra o Ano do Coelho, o
Vietna celebra o Ano do Gato.

O Ano Novo é comemorado na mesma data na China e no
Vietn3. Na China, é chamado de Ano Novo Chinés, e no Vietn3,
é tipicamente comemorado como Ano Novo Lunar.

Como o Gato substituiu o Coelho no zodiaco chinés do
Vietna ainda ndo esta claro. Nos zodiacos chinés e vietnamita
existem 12 animais, e o 42 animal é o Coelho; no zodiaco viet-
namita, a 42 posicdo é ocupada pelo Gato.

Na China, a histdria diz que o Buda convidou os animais para
uma corrida fluvial, e os primeiros 12 a chegar a costa aparecerao
no zodiaco chinés. Existem variagdes dessa historia.

Uma das versdes afirma que o gato e o rato, que eram
amigos intimos na época, decidiram andar na parte de tras de
uma tigela porque ndo sabiam nadar. Mas quando eles se apro-
ximaram da linha de chegada, o rato empurrou o gato para a
dgua — e assim o rato venceu, tornando o gato e o rato inimigos
desde entdo.

No Vietn3, a histdria é diferente. O Imperador de Jade, um
deus taoista, organizou a corrida. Durante a corrida, o gato é
guem ganha seu lugar entre os 12 animais do zodiaco chinés.

Outra explicagdo seria que a maioria dos vietnamitas sdo
agricultores, e o coelho ndo tem nada a ver com os agricultores.
Em vez disso, o gato sempre foi um excelente amigo dos agricul-
tores, tentando matar os ratos que ameagam suas plantagdes.

Do mesmo jeito, o ano vietnamita do Gato também simbo-
liza ternura, gentileza e bondade.

e
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omida de Ano Novo

Jiaozi

A origem do gyoza

Muitos pratos especiais sdo consumi-
dos no Ano Novo Chinés, mas muitas
vezes sao dificeis de encontrar. Esse
€ muito mais facil devido a versao
japonesa que temos no Brasil.

O Jiaozi é formado por uma massa
dobrada recheada com carne ou ve-
getais e que pode ser cozida na agua
ou no vapor ou frita em 6leo. Servida
sozinha ou em sopas e caldos, cons-
titui um dos pratos mais apreciados
da cozinha chinesa. Seus recheios
podem incluir carne de porco ou boi,
cogumelos secos, peixe, camardes e
vegetais diversos com molhos espe-
ciais. Como séo cozidos fechados, o
aroma e sabor do recheio permane-
cem apos o cozimento, garantindo a
exceléncia do paladar.

Muito consumida no Norte da China
desde a Dinastia Tang (618-907),
é indispensavel em festividades e
principalmente nas comemoragdes de
Ano Novo, pois seu formato lembra o

de antigos lingotes chineses de ouro,
relacionando seu consumo com a
aquisicao de prosperidade e riqueza.
No Brasil conhecemos melhor a ver-
s&o japonesa, “gybza”, pronuncia deri-
vada do dialeto de Shandong (giaoze).

O Jiaozi é apresentado com a massa
bem fina, quase transparente, diferen-
te do Wonton chinés, muito popular
no Sul da China, e que possui massa
mais grossa e € consumido geralmen-
te em sopas.

~
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Tabus e Supersticoes
do Ano Novo Chinés

Os chineses acreditam que, como o Festival da Primavera
é o inicio de um novo ano, o que vocé fizer afetara sua sorte no
préoximo ano. Ha muitas tradigdes do Ano Novo Chinés sobre o
que fazer e o que ndo fazer.

Descubra as 18 principais coisas que vocé ndo deve fazer.
Alguns sdo tabus no primeiro dia do Ano Novo Chinés e alguns
sdo supersti¢cdes para toda a temporada do Festival de Ano Novo
(de 12 a 152 do Ano Novo Lunar).

1. Evite tomar medicamentos.

E tabu para uma pessoa preparar fitoterdpicos ou tomar
remédios no primeiro dia do ano lunar, caso contrario, acredita-
se que ele ou ela ficard doente por um ano inteiro. Em alguns
lugares, apds o sino anunciando o Ano Novo a meia-noite, as
pessoas doentes quebram seus frascos de remédio na crenga de
gue esse costume afastara a doenga no préximo ano.

2. Nao varra ou retire o lixo.

N3o varra no dia do ano novo chinés. O ato de varrer neste
dia esta associado a varrer a riqueza. Tirar o lixo simboliza des-
pejar a boa sorte ou a boa sorte da casa.

3. Sem palavras de azar.

Ninguém quer ouvir palavras com significados negativos
durante o periodo do Ano Novo Lunar. Evite dizer palavras
relacionadas a morte, doenca, pobreza, fantasmas, etc. As pes-
soas o0s substituem por eufemismos se precisarem falar sobre
esses topicos, por exemplo, dizendo "alguém se foi" em vez de
"alguém morreu".

4. Néo coma mingau e carne no café da manha.

N&do coma mingau no dia do ano novo chinés

O mingau ndo deve ser comido, porque se considera que
apenas as pessoas pobres tém mingau no café da manh3, e as
pessoas ndo querem comecar o ano "pobres", pois isso € um mau
pressagio. Além disso, a carne ndo deve ser consumida neste
café da manha por respeito aos deuses (habito budistas que se
acredita serem contra a matanga de animais), pois espera-se
gue todos os deuses estejam se encontrando e desejando um
feliz Ano Novo uns aos outros.

5. Evite lavar o cabelo e cortar o cabelo.

O cabelo ndo deve ser lavado no dia do Ano Novo Chinés.
Em mandarim, o cabelo (%, fa) tem a mesma prontncia (e de
fato é o mesmo carater) que fa em facai (KM), que significa
"tornar-se rico". Portanto, ndo é visto como uma coisa boa "lavar
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a fortuna" no inicio do Ano Novo. Evite cortar o cabelo neste
dia, pois acredita-se que isso possa trazer infortunio. E cada vez
mais popular, no entanto, ter um corte de cabelo ou obter um
novo penteado antes do Ano Novo Chinés para um novo visual
(nova "riqueza") no préximo ano.

6. Nao lave roupas.

As pessoas ndao lavam roupas no primeiro e segundo dia
do ano novo, porque esses dois dias sdo comemorados como
o aniversario do deus da agua. Lavar roupas é considerado um
desrespeito ao deus da agua. Os antigos acreditavam que a dgua
simboliza a riqueza. Acredita-se que derramar agua depois de
lavar roupas invoca um derramamento de riqueza.

7. Bordados e costuras ndo devem ser feitas.

No passado, havia muito bordado e costura para as mulhe-
res. Mas elas ndo faziam nenhum bordado, mesmo costurando
um botdo, do primeiro dia ao quinto dia do primeiro més lunar.
Caso contrario elas pensavam que o proximo ano seria um "ano
dificil" (com muita costura).

8. Né&o use tesouras ou facas.

Acredita-se que as laminas da tesoura sejam como labios
afiados quando as pessoas brigam. Usar uma tesoura no primei-
ro dia do Ano Novo Chinés é percebido como uma invocagado
para brigas com outras pessoas no préoximo ano. O uso de facas
deve ser evitado para qualquer acidente, seja prejudicando uma
pessoa ou ferramenta, pensa-se que pode levar a coisas pouco
auspiciosas e ao esgotamento da riqueza no préximo ano.

9. Sem quantias estranhas de dinheiro da sorte.

N&do dé uma quantia estranha de dinheiro em um envelope
vermelho. Os chineses gostam de nimeros pares, com a crenga
tradicional de que as coisas boas sempre vém em dobro. Mas
também evite niUmeros azarados, como 4 e 40, pois 4 soa como
morte em chinés.

10. NGo dé certos presentes.
N3do dé certos presentes como reldgios, tesouras e peras,
pois eles tém um significado ruim na cultura chinesa.

11. Evite quebrar uma tigela, prato, copo, etc.

A quebra simboliza incompletude e ma sorte. Quebrar
uma tigela, prato, vidro, vaso ou espelho durante o Festival da
Primavera é considerado um portador de ma sorte, perda mo-
netdria ou ruptura familiar. Se algo é quebrado acidentalmente,
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as pessoas geralmente usam papel vermelho para embrulhar os
fragmentos e, em seguida, dizem "Sui sui ping'an", que significa
"todo 0 ano sdo e salvo". Em mandarim, & (sui, que significa
'quebrado') e & (sui, que significa 'ano') soam iguais.

12. Uma filha casada nédo tem permissao para
visitar a casa de seus pais no dia do Ano Novo
Chinés.

Uma filha casada ndo tem permissdo para visitar a casa de
seus pais no dia do Ano Novo Chinés, pois acredita-se que isso
traga ma sorte aos pais, causando dificuldades econémicas para
a familia. Tradicionalmente, uma filha casada visita a casa de
seus pais no segundo dia do Ano Novo Chinés.

13. Evite que as criancas chorem.

Acredita-se que o choro de uma crianga traga ma sorte
para a familia, entdo os pais fazem o melhor para impedir que
as criangas chorem por qualquer meio possivel.

14. Sem visita ao hospital.

Acredita-se que uma visita ao hospital durante este perio-
do traga doenca a pessoa em questdo durante o proximo ano;
portanto, as visitas ao hospital sdo evitadas, exceto em casos
de extrema emergéncia.

15. Evite emprestar e pedir dinheiro emprestado.
O dinheiro ndo deve ser emprestado no dia de Ano Novo,
e todas as dividas devem ser pagas até a véspera de Ano Novo.

FORMACI\O E PC')S-GRADUA(;;?\O EM:
Medicina Chinesa em

Ginecologia e Obstetricia - Digital
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E se alguém lhe deve dinheiro, ndo va a sua casa para exigi-lo.
Qualquer um que o faca é dito que tera azar o ano todo.

16. Nao use roupas danificadas.

Ndo use roupas danificadas. Se as criancas usarem espe-
cialmente essas roupas no primeiro més lunar, diz-se que isso
traz ma sorte.

17. Néo use branco ou preto.

O vermelho é uma cor da sorte durante o Ano Novo Chinés.
N3o use roupas brancas ou pretas, pois essas duas cores estdo
associadas ao luto tradicionalmente.

18. Sem matar.

A matanca deve ser evitada de 12 a 15 do Ano Novo Lunar,
pois o sangue é considerado um mau pressagio, 0 que causara in-
fortunios, como um ferimento de faca ou um desastre sangrento.
As pessoas geralmente matam galinhas, patos, porcos e peixes
antes do Ano Novo Chinés ou na véspera do Ano Novo Chinés.

e

Fontes sobre Ano Novo Chinés
https://www.yourchineseastrology.com/feng-shui/tai-sui/
https://www.chinesefortunecalendar.com/
https://www.thechinesezodiac.org/year-of-the-rabbit/
https://www.almanac.com/content/chinese-new-year-chinese-zodiac
https://www.thechinesezodiac.org/fortune-horoscope-2021/
https://www.thechinesezodiac.org/year-of-the-cat/
https://www.chinahighlights.com/travelguide/special-report/chinese-new-year/
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Fitoterapia

Fitoterapia e tratamento da

disfung¢ao erétil: mito ou realidade?

William Frank Lin

RESUMO

O presente trabalho discorre sobre a Fitoterapia Chinesa
no tratamento da Disfuncdo Erétil (DE). Faz uma revisdo dos
aspectos anatémicos, neurofisiologia, das bases da Medicina
Tradicional Chinesa e Fitoterapia. A revisdo bibliografica mostra
gue ha muitos trabalhos sobre o assunto, muitas delas experi-
mentais com animais de laboratério, mas pode se observar as
dificuldades na concep¢do do estudo bem como na execugéo,
dada ainerente complexidade tematica. A Fitoterapia, dentro da
Medicina Chinesa, é um método terapéutico alternativo eficaz
para a disfuncdo erétil. Atualmente, varias ervas chinesas sdo
usadas em conjunto na forma de formulagGes para pacientes
com disfuncdo erétil e apresentam resultados satisfatorios. Os
resultados de alguns estudos bdsicos mostraram que as ervas
chinesas podem melhorar a fungéo erétil ativando a via NOS-
NO-cGMP, aumentando a expressdo de cAMP, elevando o nivel
de testosterona, reduzindo a concentragdo de Ca2+ intracelular
ou aliviando o estresse oxidativo. Isto facilita nossa compreensao
do mecanismo e efeito das ervas chinesas. Outras ervas, por sua
vez, atuam sem um substrato anatomico conhecido, influencian-
do o Qj, Xue, Esséncia, Yin ou Yang de 6rgaos, restabelecendo o
equilibrio energético, fundamental para a erecdo.

PALAVRAS-CHAVE: Medicina Tradicional Chinesa, Disfuncdo
Erétil, Fitoterapia.

1. INTRODUCAO

Adisfuncgdo erétil (DE), também conhecida como impoténcia
sexual masculina é definida como dificuldade ou inabilidade
persistente (por no minimo 6 meses) de obter e manter uma
erec¢do firme o suficiente para permitir uma performance sexual
satisfatéria. A disfungdo erétil acomete cerca de 52% dos ho-
mens de 40 a 70 anos de idade, afetando cerca de 30 milhdes de
individuos apenas nos Estados Unidos (NAYAK BN, BUTTAR HS,
2015). No Brasil, esta estimativa encontra-se em torno de 11%
para homens em idade superior a 70 anos (ALVES, M.A.S.G.et
al., 2012). Aidade avangada é o principal fator de risco para o
desenvolvimento de disfungdo erétil e estima-se que aproxima-
damente 55% dos homens sdo completamente impotentes aos
75 anos de idade (KAtKA D, GEBALA J et al. 2018). A pré-existén-
cia de doengas cardiacas, hipertensao, niveis altos de colesterol
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e triglicerideos plasmaticos, ateroesclerose, Diabetes mellitus,
depressdo, hiperprolactinemia e tabagismo e o tratamento con-
tinuo com algumas classes de farmacos estdo relacionados ao
desenvolvimento da DE, tais como B-bloqueadores, diuréticos
tiazidicos, antidepressivos, antipsicoticos, estrégenos, antiandro-
genos etc (MOBLEY DF, KHERA M, BAUM N., 2017). A disfuncdo
erétil estd inserida dentro do contexto da disfuncdo sexual, que
inclui a diminuic¢do / perda do libido, disturbios da ejaculagdo
/ orgasmo, sendo que depois da ejaculacdo precoce, a DE é o
comprometimento mais comum da func¢do sexual masculina.

As etiologias da DE sdo classificados em psicogénicas e
organicas, que incluem a neurogénica, endocrinoldgica e vascu-
logénica, que podem vir isoladas ou associadas (PANCHATSHA-
RAM E ZITO, 2018). Por muitos anos acreditou-se que os fatores
psicolégicos eram os principais causadores deste disturbio.
Porém, sabe-se hoje que a DE originaria de problemas vasculares
é responsavel por cerca de 75% dos casos relatados, enquanto o
hipogonadismo e os fatores psicoldgicos contribuem com 19 e
14%, respectivamente (MOBLEY DF, KHERA M, BAUM N. 2017).

A disfuncdo erétil e / ou insucesso no seu tratamento pode
desencadear uma série de transtornos, como a diminui¢do da
auto-estima, aumento da ansiedade, comprometimento do re-
lacionamento social e até depressao, dentre outros transtornos
gue podem causar repercussdes no estado geral de saude do
paciente.

Nesse sentido a procura de tratamentos sdo relevantes em
termos de Saude Publica, quer medicamentosa ou cirurgica. A
Medicina Chinesa, na qual a Fitoterapia esta inserida, muitas
vezes era considerado no passado como tratamento “folclérico”,
sem base cientifica. No entanto, estudos recentes comprovam
gue muitas ervas conhecidas como afrodisiacas tém substrato
anatomico de ac¢do; outras restabelecem a harmonia do fluxo
energético, do Qi e Xue, atuam na Esséncia, Yin ou Yang de
orgdos, melhorando os sintomas da DE.

Os objetivos deste trabalho é desmistificar a Fitoterapia no
tratamento da DE, com uma revisao bibliografica, ressaltando o
papel da fitoterapia na disfungdo erétil, avaliar as caracteristicas
bioenergéticas da DE em termos da Medicina Chinesa, avaliacdo
das indicagOes e contraindicagdes, tipos e nomes das ervas,
formas de apresentacdo e ingestdo, bem como seus resultados.
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2. ASPECTOS ANATOMICOS

Prostata

WAGNER, 1995; PANCHATSHARAM E ZITO, 2018). Contudo, a
drenagem abaixo da fascia de Buck é realizada pela veia pudenda
interna (sistema venoso profundo). A veia pudenda interna é
responsavel pela drenagem do sangue dos corpos cavernosos,
esponjoso e da glande (ANDERSSON E WAGNER, 1995; PAN-
CHATSHARAM E ZITO, 2018). A drenagem venosa do corpo
cavernoso ocorre, especialmente por meio das veias subtunicas,

Nervo cavernoso
[autandmica)

Vala dorsal Profunda Merve dorsal

Artéria Dorsal {somitico)

Artéria dorsal

Nervo dorsal
[semitica)

Vela profunda dorsal

Artéria circunflexa

Veia circunflexa Espagos sinuscidais

Flicido

Artéria helicoidal

Tunica albuginga Trabsculs do museula

Espago sinusoidal | Ll liso

Corpo cavermosos Plaxo venular subtdnica

Artéria caverncsa

O Pénis, além de drgdo copulador masculino, é também
local de saida comum de urina e sémen. E composto por basi-
camente trés cilindros, dois deles localizados na face dorsal do
drgdo, os corpos cavernosos e um cilindro menor na face ven-
tral, o corpo esponjoso, que envolve a uretra e forma a glande
na posicdo distal. (ANDERSSON E WAGNER, 1995). Os corpos
cavernosos sdo envolvidos por um tecido fibroso e compacto
constituido por fibras de coldgeno e elastina, denominado tunica
albuginea (ANDERSSON E WAGNER, 1995; DEAN E LUE, 2005).
Atunica albuginea confere rigidez, flexibilidade e resisténcia ao
tecido do pénis, sendo muito importante no processo da ere-
¢do (ANDERSSON E WAGNER, 1995). O tecido erétil dos corpos
cavernosos é constituido por uma rede vascular chamada sinu-
soides ou trabéculas A comunicac¢do entre as trabéculas da-se
por células do musculo liso, sustentado pelo estroma composto
por coldgeno, elastina, vasos sanguineos e nervos Internamente
os espacos trabeculares sao circundados por célula endoteliais
e irrigados por ramificagBes da artéria peniana profunda (AN-
DERSSON E WAGNER, 1995; DEAN E LUE, 2005).

2.1 Vascularizagao arterial

O suprimento sanguineo peniano é realizado pelos ramos
indiretos da artéria pudenda interna e ramo da artéria iliaca
interna (PANCHATSHARAM E ZITO, 2018). A trifurcagdo da artéria
pudenda interna origina artéria do corpo esponjoso, artéria do
corpo cavernoso e artéria dorsal do pénis (PANCHATSHARAM
E ZITO, 2018). A artéria dorsal é responsavel pelo suprimento
sanguineo da glande. A artéria do corpo esponjoso é responsavel
pelairrigagdo do corpo esponjoso e bulbo (PANCHATSHARAM E
ZITO, 2018). As artérias do corpo cavernoso emergem longitudi-
nalmente pelo tecido formando estruturas arteriais helicoidais
responsaveis pelo fluxo nos espacos vasculares do corpo caver-
noso. As artérias helicoidais favorecem suprimento do tecido
das trabéculas e espagos trabeculares (PANCHATSHARAM E ZITO,
2018). Durante o estado flacido essas artérias encontram-se
contraidas. Por sua vez, no estado ereto, devido ao aumento
do fluxo sanguineo, ha uma dilatagao das artérias.

2.2. Drenagem venosa

A drenagem venosa é realizada pela veia profunda e super-
ficial. A veia superficial drena o sangue de todo tecido acima
da fascia de Buck para a veia safena magna (ANDERSSON E
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as quais sdo comprimidas e ocluidas pela expansdo dos espagos
sinusdidais durante a eregao, e esse fenébmeno é chamado de
“mecanismo oclusivo venoso” (GARAFFA et al, 2010; LUE, 2012;
NEHRA et al, 2008).

2.3 Inervagao

O pénis recebe uma complexa inervagdo autonémica (sim-
patica e parassimpatica) e somatica (sensitiva e motora). Os
complexos de nervos autdnomos formam os nervos cavernosos,
gue se encontram imersos nOs COrpos cavernosos e espon;joso
(DEAN E LUE, 2005). Esta inervagdo é responsavel pelos proces-
sos de eregdo e As fibras parassimpaticas originam-se a partir do
quarto segmento da medula espinal sacral (S2-S4) (DEAN E LUE,
2005). Através da liberagdo dos seus mediadores vasoativos, a
inervagdo parassimpatica, promove o processo de ere¢dao ou
tumescéncia (GARAFFA et al, 2010; LUE, 2012), com o relaxa-
mento do musculo liso das arteriolas que suprem os espagos
sinusoidais, o que resulta em um aumento do fluxo sanguineo
para o corpo cavernoso, desencadeando a eregdo peniana.

A inervagdo simpatica, por sua vez, tem origem no décimo
primeiro segmento espinal tordcico (T11) até o segundo segmen-
to espinal lombar (L2) (DEAN E LUE, 2005). A partir da liberagdo
dos seus mediadores vasoconstritores, a inervagdo simpatica,
promove a detumescéncia (o oposto da ere¢do), com contragdo
das artérias helicoidais e dos musculos lisos das trabéculas e
mantém o pénis no estado flacido. (GARAFFA et al, 2010).

A inervagdo somatica é sensitivo-motora das fibras do
pudendo, com fibras sensitivas na genitalia, com receptores
responsaveis pela sensa¢do de temperatura, dor, toque na pele,
corpo e glande do pénis e uretra, bem como pela sua fungao
motora na contragdao dos musculos musculos bulboesponjoso
e isquiocavernoso, durante a fase rigida da erecdo e ejaculagao
(DEAN E LUE, 2005; PANCHATSHARAM E ZITO, 2018).

3. ASPECTOS NEURO-FISIOLOGICOS

O comportamento sexual masculino pode ser dividido em
trés etapas principais. O primeiro estagio, a libido, esta rela-
cionado ao desejo sexual. O segundo estagio é o da excitagao,
quando sdo ativados os mecanismos pro-eréteis, preparando a
genitalia para a relagdo sexual. O terceiro e Ultimo estagio é o
orgasmo acompanhado da ejaculacdo. O estagio da libido é ex-
tremamente relacionado ao desejo por sexo e é considerado um
fendbmeno mediado pelas vias dopaminérgicas centrais ligadas
aos mecanismos de recompensa. Acredita-se que esta via, deno-
minada via mesolimbica, media ndo somente os mecanismos do
desejo sexual, mas também o orgasmo. Uma influéncia negativa
alibido é exercida pela prolactina, um hormdnio secretado pela
hipofise, cuja liberagdo é tonicamente inibida pela neurotrans-
missdo dopaminérgica. Apesar dos relatos de diversos casos de
DE diretamente ligada a hiperprolactinemia, a relacdo entre a
prolactina e a fungdo sexual masculina é pouco compreendida.
O segundo estagio da resposta sexual é a ere¢do. A mensagem
neuroquimica que resulta na preparacdo do pénis para a relagdo
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sexual se inicia no cérebro, segue caminhos descendentes atra-
vés da medula espinhal e é conduzida por fibras autondmicas
periféricas simpaticas e parassimpaticas aos tecidos vasculares
e a genitdlia. Os dois principais neurotransmissores pré-eréteis
sdo a acetilcolina e 0 NO15. O ultimo estagio da fungao sexual
masculina é o orgasmo, acompanhado de ejaculagdo. Fibras
serotoninérgicas, que descem através da coluna espinhal, exer-
cem fungdo inibitdria sobre este comportamento via ativagao
de receptores 5-HT2A, enquanto fibras descendentes noradre-
nérgicas facilitam tanto a ejaculagdo quanto o orgasmo (NEVES
ET AL. 2004).

Comportamento Sexual

Masculino
[ e | chi;.acio ]
Libido Genital Orgasmo
§ l 1
+ DA I ] +NA
- prolactina +NO - 5-HT

+ ACh

4. TUMESCENCIA E DETUMESCENCIA

4.1 EREGAO PENIANA

A erecdo peniana é um processo neurovascular complexo
gue envolve as fibras parassimpaticas sacrais e pode ser dividido
em cinco fases (DEAN ET AL, 2005; GARAFFA ET AL, 2010):

1.Fase flacida

Afase flacida é caracterizada pelo progressivo relaxamento
do musculo liso arterial resultando em aumento do influxo de
sangue no corpo cavernoso. Concomitante a isso, ocorre um
aumento da pressao intra peniana de 11 mmHg para 25 mmHg.
Contudo, ainda nessa fase ha um controle predominante de
estimulos da inervagdo simpatica.

2.Fase de enchimento

Com predominancia de estimulagdo parassimpatica, ocorre
a dilatacdo arterial levando ao aumento do fluxo sanguineo.
Além disso, é marcada pelo relaxamento das trabéculas, que
por sua vez, promove o enchimento dos espacos sinuséides.

3.Fase de tumescéncia

Nesta fase ocorre elevagdo da pressao intracavernosa acima
da pressdo diastdlica, marcado com o fluxo sanguineo somente
na fase sistolica. A continua expansdo dos sinusdides promovida
pelo influxo de sangue comprime as veias emissarias contra a
tunica albuginea. Esse mecanismo, denominado de venoclusao,
limita o retorno venoso. Concomitante a isso, o pénis se alonga
e atinge a sua capacidade maxima.

4.Fase de eregcao completa

Essa fase é caracterizada pelo continuo aumento da pressdo
sanguinea, até valores préximos a sistélica. Com a expansdo
continua dos sinusdides, ha um bloqueio completo do retorno
venoso pelo mecanismo de venoclusdo.

5.Fase de erecgao rigida
Nessa fase ha elevagdo da pressdo acima da sistodlica, tornan-
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do o pénis rigido e ereto. E marcada pela contragio do musculo
isquiocavernoso sob a estimulagdo sensorial. Além disso, o fluxo
tanto venoso como arterial cessa, tornando o pénis um sistema
fechado. Apds isso, ha um decaimento na pressdo retornando
a circulagdo ao tecido venoso.

4.2 DETUMESCENCIA OU ESTADO FLACIDO

A detumescéncia também é um processo ativo, que envolve
as fibras simpaticas toracolombares, pode ser dividida em trés
fases:

1) aumento transitério da pressdo intracavernosa, devido a
contragdao do musculo liso do corpo cavernoso sob estimulagao
simpatica, contra o sistema venoso fechado, que leva ao relaxa-
mento do musculo isquiocavernoso,

2) progressiva e lenta diminuigdo da pressdo levando a uma
lenta reabertura dos canais venosos com reconstituicao nos
niveis basais de influxo arterial e

3) pela rapida redugdo da pressdo intracavernosa devido
a um restabelecimento total da capacidade venosa de efluxo.
(DEAN et al, 2005; GARAFFA ET AL, 2010).

O pénis no estado flacido tem seu tecido muscular liso em
estado de contragao e é regulado pela combinag¢do do controle
adrenérgico, miogénico intrinseco e fatores de contragdo deri-
vados do endotélio (endotelina e prostaglandinas) (ANDERSSON
ET AL, 2018).

A ultrassonografia do pénis com Doppler colorido e farma-
co-indugdo (papaverina) é o método ideal para investigacdo
dessas alteragbes no tonus do musculo liso cavernoso, pois estas
se traduzem em modificagdes no fluxo arterial peniano, com
variagdo das velocidades sistdlica e diastdlica e a consequente
modificagdo do padrdo espectral.

4.3 MECANI§MO MOLECULAR DA TUMESCENCIAE
DETUMESCENCIA

A erec¢do peniana é um fendmeno neurovascular modulado
por fatores psicoldgicos e hormonais, cujo resultado final é o
relaxamento da musculatura lisa do pénis. Este fendbmeno en-
volve uma complexa interagdo entre o sistema nervoso central
(SNC), reflexos espinhais, pelo processamento de informag&es
no hipotdlamo e pela integragdo de estimulos tateis, visuais,
olfatérios, auditivos e imaginarios, que promove a liberagao de
neurotransmissores a partir dos nervos terminais cavernosos,
levando ao relaxamento do musculo liso (DEAN E LUE, 2005). A
ativacdo da inervagdo parassimpatica leva a ativagao das fibras
ndo adrenérgicas e ndo colinérgicas (NANC) e estimula a pro-
dugdo de oxido nitrico (NO) (PANCHATSHARAM E ZITO, 2018).
O NO é formado a partir do aminoacido precursor, L-arginina,
pela agdo da enzima sintase do oxido nitrico (NOS) (LUNDBERG
ET AL., 2008).

O NO formado é liberado e se difunde através da membra-
na das células no musculo liso do corpo cavernoso, ativando
guanilato ciclase soluvel favorecendo a formag¢do da guanosina
monofosfato ciclico (GMPc) a partir da guanosina trifosfato
(GTP). O GMPc, por sua vez, ativa a proteina cinase | dependente
de GMPc, a qual diminui a concentragao de cdlcio intracelular,
levando ao relaxamento. Esse processo no tecido peniano é
evidenciado pelo aumento das trabéculas devido ao relaxamento
do musculo do corpo cavernoso e do aumento do fluxo arterial,
promovendo a compressdo das veias subtlnicas contra a parede
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da tanica albuginea e causando a venoclusdo (PRIETO, 2008).

A fungdo do GMP-Ciclico se encerra pela sua conversao
em GMP, o qual é catalisado por enzimas fosfodiesterases (PDE
— Phosphodiesterases enzymes). Essas enzimas sdo um dos
principais focos de drogas para disfungao erétil — os chamados
inibidores da PDE-5. Sildenafil, vardenafil e tadalafil sdo os
principais farmacos representantes dessa classe.

Com a degradagdao de GMPc, ocorre aumento da concen-
tracdo de cdlcio intracelular, que leva a contragdo do musculo
liso do corpo cavernoso e o retorno do pénis ao estado flacido,
que também é dependente da estimulagdo simpatica (PRIETO,
2008; PANCHATSHARAM E ZITO, 2018).

NO
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T
guanilaio ciclase
GTP T4 - l +Ca® intracelular
» cGMP Relaxamento da
GMP ' musculatara lisa
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v
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5. CONCEITOS BASICOS DA MEDICINA CHINESA

Como o Homem pode ser visto? Uma alma que habita em
um corpo fisico, um caldeirdo de rea¢des quimicas ou uma ma-
guina auto - sustentada por sangue, musculos, tenddes, vasos
e 0ssos? Naturalmente a resposta é complexa, e como somos
seres intelectualmente soberanos, podemos ter diversas visoes
de mundo e de nds mesmos.

O corpo humano de um adulto é formado por cerca de 10
trilhdes de células ou 7 octilhdes de atomos, onde em cada
atomo orbitam elétrons ao redor do nucleo. Durante muitos
anos a ciéncia Ocidental proporcionou ao mundo descri¢cdes
detalhadas do organismo humano e de seu funcionamento,
desde as atividades macro e microscopicas, e muitas outras
em nivel quimico / molecular, mas hd uma premissa antiga do
pensamento chinés de mais de dois mil anos, propondo que
entre o “Céu e a Terra ha apenas leis de energias”. A sabedoria
chinesa antiga ja estabelecia que nds, em ultima analise, somos
energia em diversas formas e que ha leis que governam a sua
manifestagdo. Somente em 1905, o mundo ocidental tomou
conhecimento de que a diferenciagdo entre massa e energia
(Qi) perdeu o significado: Einstein descreveu a célebre equacdo:
E=mc2, onde estabelece a equivaléncia quantitativa da trans-
formacgdo de matéria em energia e vice-versa. Nela, E = energia
(Qi), m =massa e c2 = velocidade da luz (300.000 Km/s) elevada
ao quadrado...

Neste prisma energético, o corpo humano faz parte de um
campo de continua movimentagdo de energia (Qi), que circula
entre as células, os tecidos, os musculos e os Orgdos internos,
mantendo a homeostase energética. (MACIOCIA, 2007) e den-
tro deste entendimento, estdo os Fundamentos da Medicina
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Chinesa que sdo: Yin Yang e a teoria dos Cinco Movimentos.

Yin — Yang: E o Conceito filoséfico, abstrato, que pode re-
presentar ou descrever a condigdo relativa de todas as coisas do
mundo concreto e suas relagdes praticas. Neste conceito toda
estrutura, forma, movimento, fungdo, relacdo, transformacgdo no
Universo pode ser descrita, representada, explicada, classificada
em termos do conceito de Yin - Yang e todos seus matizes de
movimento e transformacdo. Todas as estruturas e fungdes do
organismo encontram-se originalmente em equilibrio pela atua-
¢do das energias Yang e Yin, que sdo opostas e complementares
de todas as manifesta¢des da natureza. Yang e Yin representam,
respectivamente, os aspectos positivo e negativo, superficial e
profundo, calor e frio, excesso e deficiéncia, energia e massa,
cargas positivas e cargas negativas em constante inter-relagao,
no sentido de manter o equilibrio e a harmonia de corpo-mente
-espirito do individuo, que pode ser entendido como o modo de
o ser humano sentir-se ligado ao cosmo como um todo, em uma
concepgao integral. A Medicina Tradicional Chinesa propde-se
a compreender o homem como parte da natureza e como ser
gue interage com ela de acordo com os principios da dualidade
dindmica Yang-Yin e da concepgdo dos Cinco Movimentos. Todos
os fendmenos que ocorre na natureza existem a partir desses
principios. Do mesmo modo, ocorre com todas as estruturas e
fungbes organicas e psiquicas (MACIOCIA, 2007)..

A teoria dos Cinco Movimentos é um método de classifi-
cacdo e compreensao das formas e fungdes, propriedades e
atributos de tudo que existe no Universo e suas tendéncias de
movimento e transformacgdo. Considera que tudo no universo
pode ser caracterizado pelos cinco movimentos, com seus atribu-
tos e transformacgdes. Os fend6menos sao classificados, segundo
seus atributos, em 5 tipos: Madeira, Fogo, Terra, Metal, Agua,
onde Madeira é expansao, Fogo é ascendéncia, Terra representa
a neutralidade, Metal é a contracdo e a Agua esta associada ao
movimento descendente.

Para Medicina Chinesa cinco sdo as substancias fundamen-
tais: Esséncia, Qi, Xue (sangue), Jing (Liquidos), Mente. A Essén-
cia (Jing) representa a constituigdo material do corpo humano,
ao mesmo tempo em que se relaciona com a hereditariedade.
Um conceito ocidental que abrange parte deste conceito é o
do DNA, pois contém as informacdes hereditarias, mas ndo da
forma como a Medicina Chinesa aborda, pois o Jing também
carrega informagdes hereditarias acerca da constituicdo do Qi
e do Yin-Yang, de comportamentos emocionais e etc. Qi é uma
energia que se manifesta simultaneamente nos niveis fisico e
emocional, mental-espiritual. Qi estd em um estado continuo
de fluxo e em estados varidveis de agrega¢do. Quando estd con-
densado, Qi da origem a forma fisica; quando disperso, origina
as formas sutis de energia. Qi pode ser definida em duas frases:
“Substancia basica do universo, da qual todas as coisas sdo
compostas” e “Toda matéria no universo resulta do movimento
e transformacdo do Qi. (MACIOCIA, 2007)

Sangue (Xue) é a prépria forma de Qi — muito densa e
materializada — mas ainda assim um tipo de Qi, que circula
nos Canais e colaterais, que tem a fun¢do de além de nutrir e
umedecer os tecidos. O Sangue é insepardvel do préprio Qi,
porque este lhe infunde vida; sem Qi, o Sangue seria um liquido
inerte. O sangue origina-se principalmente do Qi dos Alimentos
produzido pelo Bago.

Fluidos corporais sdo conhecidos como Jin-Ye em chinés.
Esse termo é formado de dois caracteres: Jin, que significa “dmi-
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do” ou “saliva”, e Ye, que significa “fluido”. Jin indica qualquer
coisa que seja liquida, enquanto Ye significa liquidos dos seres
vivos. S0 os liquidos que banham os tecidos, os Orgdos, ocupa
as cavidades do corpo, e se exterioriza.

Mente (Shen) é uma das Substdncias Fundamentais do cor-
po, o tipo mais sutil e imaterial de Qi. Na medicina chinesa ha
uma integragdo direta de corpo e mente, que é ressaltada pela
integracdo de Esséncia (Jing), Qi e Mente — conhecida como os
“Trés Tesouros”. A Mente (Shen) estd intimamente relacionada
com a Esséncia do Rim. No Capitulo 6 do Eixo Espiritual |é-se: “A
vida se origina na Esséncia; quando as Esséncias da mae e do pai
se unem, elas formam a Mente. Segundo Zhang Jie Bin: “As duas
Esséncias, uma Yin e uma Yang, se unem... para formar a Mente”
Portanto, a Mente provém originalmente da Esséncia Pré-natal,
gue é armazenada nos Rins. Obviamente, apds o nascimento é
suplementada pela Esséncia Pds-natal.

O termo Shen é traduzido frequentemente como “Espiri-
to”, mas para Maciocia, “Espirito” no Ocidente é o complexo
formado por todos os cinco aspectos mentais e espirituais do
ser humano: isto é, Alma Etérea (Hun) que pertence ao Figado;
Alma Corporal (Po) que pertence aos Pulmdes; Intelecto (Yi) que
faz parte do Bago; Forga de Vontade (Zhi) que provém dos Rins;
e Mente (Shen) propriamente dita.

As Energias perversas (Xie Qi) sdo os fatores, cujos produtos,
provocam desarmonias de Qi, Sangue, Yin e Yang dos Zang - Fu
e nos Meridianos incluem: Estagnagao, Mucosidade, Calor, Frio,
Umidade, Secura, Fogo, Vento.

Os Fatores patogénicos exteriores incluem os seis fatores
climaticos (Vento, Umidade, Calor, Frio, Secura, Fogo); os Fato-
res patogénicos interiores as cinco emocgdes - Alegria e choque
(coragdo), Tristeza e Preocupacgdo (pulmdo), Preocupagdo e
Abstragdo (bago), Furia (figado), Medo e Choque (rim); os fa-
tores ndo interiores e ndo exteriores: nutri¢ao, repouso, Estilo
de vida e Trauma.

Os Canais (Jing) e colaterais (Luo) sdo caminhos (trajetos,
curso) nos quais Qi e sangue circulam conectando a parte supe-
rior do corpo com a inferior, a superficie com o interior, os drgados
internos entre si e todos os tecidos do organismo, regulando as
fungbes do corpo humano. Nao ha um substrato anatdmico, mas
observa-se que hda uma menor resisténcia elétrica. Sdo descri-
tos 12 canais principais, 8 canais extras, 12 canais divergentes,
15 colaterais, colaterais diminutos e superficiais, de modo a
permitir a nutricdo e o adequado funcionamento de todas as
estruturas e todos os tecidos do corpo. A insergao da agulha de
Acupuntura e / ou tratamento com Fitoterapia promove a mobi-
lizagdo e circulagdo do fluxo do Qi (Energia) e de Xue (Sangue),
desbloqueio de energia e também o fortalecimento da Qi dos
Zang Fu (Orgdos e Visceras), dos Jing Luo (Canais de Energia e
Colaterais), bem como eliminagdo das Energias Perversas (Xie Qi)
que possam agredir o individuo, restabelecendo a harmonizagao
e o equilibrio dos Zang Fu das estruturas relacionadas. As ervas
chinesas usadas na Fitoterapia estdo geralmente relacionadas a
um canal de energia. Cada alimento ou erva tem determinado
sabor, que estd relacionado com um dos Elementos. Os cinco
sabores sdo: dcido para Madeira, amargo para Fogo, doce para
Terra, picante para Metal e salgado para Agua (MACIOCIA, 2007)

6. ASPECTOS DA MEDICINA CHINESA NA
DISFUNCAO ERETIL
O pénis é descrito como “musculo ancestral” (zong jin - con-
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fluéncia de tenddes), junto com os musculos retos abdominais.
A disfungao erétil na visdo da Medicina Chinesa é caracterizada
como sindrome Wei, onde o termo Wei significa “flacidez, mur-
cho” e refere-se ao quadro caracterizado por “secagem” dos
musculos e tenddes. Os termos utilizados na China Antiga eram
Yang Wei significa impoténcia e Jin Wei, que significa “apatia dos
tenddes”. A atividade sexual é um processo fisiolégico que, como
qualquer outro, para haver um bom funcionamento, depende
da boa nutricdo do 6rgdo genital, bem como da integridade,
homeostase, do livre fluxo de Qi, Xue e liquidos e auséncia de
energia perversa (Xie Qi) nos canais e meridianos relacionados
ao orgdo genital.

Ha referéncias cldssicas de que os chineses compreendiam
e tratavam a disfungdo erétil no passado:

“ Su Wen, Capitulo 5: Aos 60 anos hd impoténcia,
grande deficiéncia de Qi e os orificios estdo obstruidos”™.

“ Su Wen, Capitulo 44: Quando alguém estd
afetado pelo desejo sexual sem a satisfacdo e
persegue excessivos alvos externos, ou quando
o individuo se empenha na atividade sexual
excessiva, o pénis (Zong Jin), vai se tornar frouxo,
causando impoténcia (Jin Wei) e emissées seminais”.

“ Ling Shu, Capitulo 13: Quando o canal tendino
Muscular do Jue Yin (Figado) da perna estd
doente, o orgdo sexual ndo pode ser utilizado”.

“Wai Tai Yao 752 d.C: Os rins nutrem e controlam
os orificios inferiores, o excesso de exercicios lesa
os rins, a deficiéncia do rim ndo pode controlar os
orificios inferiores, o que resulta em impoténcia”.

“Jin Yue Quan Shu, 1624 d.C: a preocupacdo
e excesso e pensamentos depauperam o
Qi; a preocupacdo excessiva gera impoténcia.”

7. ORGAOS E CANAIS QUE INFLUENCIAM A ERE(;I'\O

Os 6rgdos que apresentam estreita relagdo com a fungao
sexual, que inclue a libido, ere¢do, ejaculagdo e orgasmo s3o Rim
(Shen), Figado (Gan), e Coragdo (Xin), Estbmago (Wei) / Bago (Pi):

- O Rim é diferente de todos os outros 6rgaos Yin porque sao
aorigem do Yin e Yang do corpo e também porque sdo a origem
da Agua e do Fogo do corpo. Embora de acordo com a teoria
dos Cinco Movimentos o Rim pertenca a Agua, ele também é a
fonte do Fogo do corpo, que é conhecido como “Fogo do Portdo
da Vitalidade” (Ming Men), ou Fogo Ministerial, que é um Fogo
fisiolégico, que fornece o calor essencial a todos os processos
fisiolégicos do corpo e a todos os drgdos internos. O Fogo do
Portdo da Vitalidade ja esta presente desde o nascimento e,
na verdade, desde a concepgdo. O rim é também a morada da
esséncia pré-celestial, que vai sendo consumida com ciclos de
oito anos, controla a reprodugao e os dois orificios inferiores. O
Rim é a Mae do Figado com base na teoria dos Cinco Movimen-
tos e a deficiéncia do Rim pode causar estagnag¢do secundaria
de Qi do Figado.

- O Figado desempenha uma atividade reguladora e equi-
libradora importante, que é originada principalmente de sua
funcdo de armazenar Sangue e assegurar o livre fluxo do Qi. O
Figado abriga a Alma Etérea e ambas sdo responsaveis pela vida
emocional equilibrada. A estagnacao de Qi do Figado pode difi-
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cultar o fluxo do Qi e do Sangue nos VC e Vaso Penetrador (Ren
Mai e Chong Mai) e, deste modo, reduzir a nutrigdo adequada
para o 6rgdo genital.

- O Coragao tem como fungdes principais governar o Sangue
e 0s vasos sanguineos e abrigar a Mente (Shen). Hd uma comu-
nicacao direta entre Rim e Coragdo. Essa relagdao fundamental
entre Agua e Fogo provavelmente é o equilibrio mais basico e
importante do corpo, porque reflete o equilibrio basico entre
Yin e Yang. O Rim governa a Agua, que precisa subir para nutrir
o Coragdo. O Coragao governa o Fogo, que precisa descer para
o Rim.

- Bago e o Estbmago sdo o local de produgdo de Qi, San-
gue (Xue) e fluidos corporais (Jin Ye) adquiridos, é o centro do
Mecanismo do Qi, pois controlam o movimento e a dire¢do do
Qi. Esséncia—Qi—-Mente (Jing—Qi-Shen) O eixo vertical muito
importante formado por Agua, Terra e Fogo pode ser entendido
como um simbolo de Esséncia—Qi—Mente, que é o complexo
de energias fisicas e mentais dos seres humanos. A Esséncia
pertence ao Rim, o Qi é derivado do Estdmago e do Baco e a
Mente esta alojada no Coragao.

A genitdlia masculina estd relacionada primariamente aos
canais principais do Figado, Rim e o canal de Conexao do Figado
(Luo), que circunda a genitalia. A genitdlia também estd intima-
mente ligada aos trés canais extraordinarios: Vaso Concepgao
(Yin e sangue), Vaso Governador (Yang) e Vaso Penetrador
(Chong Mai - Mar do Sangue), que tém uma origem comum
que é entre os rins (topografia do fogo ministro) e apresentam
importante papel no mecanismo da ereg¢do, pois estdo rela-
cionados com a nutri¢cdo do érgao genital masculino. O pénis,
prostata, testiculos, epididimos, vesiculas seminais, glandulas
bulbouretrais constituem o chamado Bao “Salao do Esperma”,
na mulher o Bao corresponde ao Utero, que pode ser traduzido
como envelope procriador (Dan Tian).

Os Canais Tendino Musculares (Jing Jin) formam uma rede
gue conecta as diversas partes do corpo, notadamente em rela-
¢do aos tecidos associados aos movimentos, como os musculos,
tendoes, fascia, ligamentos. Os canais Tendino Musculares Yin
do Pé e do Meridiano Tendino Muscular do Yang Ming do Pé
tém influéncia sobre a fungdo sexual. O Meridiano Yang Ming
do Pé (Estdbmago) nutre os Tendino- Musculares dos Meridianos
Yin e Yang do Pé. A deficiéncia de nutrigdo ou fator patogénico
gue afetam os meridianos tendino Musculares Yin e Yang do Pé,
sobretudo o Tendino Muscular do Jue Yin do Pé (Figado) leva a
disturbios na erecdo.

Dentre os canais extraordinarios, o vaso Penetrador é o que
se destaca, pois influencia a erecdo de sete maneiras:

Este vaso é conhecido como Mar do Sangue, responsavel
pelo preenchimento de sangue no corpo cavernoso, o que de-
termina a eregao:

¢ O Vaso Penetrador esta conectado ao Qi Pds-natal (através
do seu ponto E-30 (Qiichong), localizado perto da raiz do pénis)
e, portanto, fornece o Qi necessario para ocorrer a eregao.

® O Vaso Penetrador esta conectado ao Qi Pré-natal (no
REN-1 [Huiyin], R-13 (Qixue) e REN-4 (Guanyuan) e, portanto,
fornece a Esséncia para ocorrer a eregao.

¢ O Vaso Penetrador controla as Membranas (Huang) e a
maior parte dos tecidos no pénis faz parte das Membranas.

¢ O Vaso Penetrador controla o Musculo Ancestral (Zong
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Jin), que é o pénis.
¢ O Vaso Penetrador controla os canais de Conexdo no pénis,
0 que permite ao pénis se encher de sangue quando esta ereto.
¢ O Vaso Penetrador apresenta papel importante na per-
missdo da comunica¢do entre Coragao e Rim e, portanto, na
descendéncia do Sangue do Coragao ao penis.

8. DIAGNOSTICO E ETIOLOGIA

A histdria e o exame clinico com avaliacdo do pulso e alingua
sdo fundamentais para chegar a etiologia correta e consequen-
temente o tratamento adequado e eficaz. O pulso e a lingua
sdo complementares, porque em termos gerais, o pulso reflete
o Qi e a lingua reflete o Sangue (Xue). A avalia¢do da lingua
acrescenta outra dimensdo aos achados do pulso, mostrando o
grau de intensidade, profundidade e duragdo de uma condigdo
(MACIOCIA, G. Diagndstico pela Lingua na Medicina Chinesa.
ROCA). Na Impoténcia sexual devemos avaliar se o paciente
apresenta Condi¢des de Excesso (Umidade, Mucosidade, Es-
tagnacdo de Sangue, Estagnacdo da Esséncia) ou Condigdes de
deficiéncia (Deficiéncia de Sangue do Coracédo, Qi do Coragdo e
da Vesicula Biliar, Yang do Rim, Deficiéncia do Sangue do Figado,
Deficiéncia do Yin do Rim).

9. FITOTERAPIA CHINESA

A Fitoterapia chinesa constitue um dos pilares da Medicina
Chinesa. O conjunto de ervas ou substancias medicinais chinesas
destinadas a fitoterapia recebe o nome de Materia Médica (Ben
Cao) ou “Estudo das Ervas Medicinais Chinesas” (Ben Cao Xue).
A obra farmacéutica mais antiga que fundamentou a base da
Materia Médica é “Shen Nong Ben Cao Jing” de 200 a.C (Pré-
Dinastia Qin e Han) e teve sua evolugdo ao longo das dinastias
(até 1911 d.C), no periodo da Republica da China (1912 a 1949
d.C) e contemporaneo, de 1949 até o momento.

As substancias tradicionais chinesas sdo de natureza do
reino vegetal, animal e mineral. O recolhimento das substancias
de origem vegetal depende da parte da planta retirada e da
estacdo do ano, visando a obtenc¢do de maior concentragdo dos
ingredientes ativos da substancia medicinal. O tempo apropriado
de recolhimento das substancias animais depende do habito e
regras de atividade dos animais. Por sua vez, a grande maioria
das substancias minerais pode ser recolhida em qualquer tempo.
(NOLETO, P E LING, X, 2009).

Na preparagdo das substancias fitoterapicas é imprescin-
divel observar os seguintes aspectos: 1) Reduzir ou eliminar a
toxicidade das substancias a fim de garantir seguranga no uso 2)
Aumentar as fungdes medicinais e elevar os efeitos terapéuticos
no uso clinico 3) Mudar a natureza medicinal ou fungdo das
substancias de modo a ficar mais adequada no tratamento da
doenca 4) Mudar aspectos exteriores ou caracteristicas fisicas
das substancias, afim de favorecer a conservagdo e processo
de preparagdo 5) Purificagdo das substancias, com intuito de
garantir a a qualidade e precisdo da dosagem. Neste sentido,
as ervas chinesas sao usadas na forma de férmulas compostas
de acordo com algumas regras: Uma férmula tipica de ervas
chinesas consiste em quatro elementos basicos desempenhando
papéis diferentes: “Monarca”, “Ministro”, “Assistente” e “Servo”,
cada um dos quais pode incluir uma ou varias drogas. Este tipo
de combinagdo pode aumentar o efeito terapéutico e reduzir a
toxicidade de uma Unica erva

A natureza medicinal das substancias chinesas abrange as
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seguintes propriedades medicinais:

¢ Quatro energias: natureza morna, quente, fria e fresca

¢ Cinco sabores: picante, doce, amargo, acido e salgado.
Outros sabores como insipido é um sabor dependente do doce;
o0 adstringente é derivado do acido; o aromatico é semelhante
a0 picante.

¢ Quatro tendéncias: ascensdo, descensao, flutuamento e
aprofundamento.

e Correspondéncia aos canais e colaterais.

» Toxicidade e atoxicidade das ervas.

O sabor acido promove fluidos e Yin. Ele é adstringente e
pode controlar transpira¢do e diarreia. O sabor amargo elimina
Calor, seda e fortalece. Ele elimina Umidade-Calor e atenua o
Qi rebelde. O sabor doce tonifica, equilibra e harmoniza. Ele é
usado para tonificar deficiéncia e cessar a dor. O sabor picante
dispersa e é usado para expelir fatores patogénicos.

10. EFICACIA DO TRATAMENTO FITOTERAPICO

Em 2021 Kristian Leisegang e Renata Finelli conduziram um
estudo amplo de meta-analise para revisar e discutir sistema-
ticamente as evidéncias atuais de ensaios clinicos, controlados
por placebo, onde investigaram o uso de medicamentos alter-
nativos e fitoterdpicos no tratamento da disfuncdo erétil (DE).
Baseado no método PRISMA - Relatério Preferidos para RevisGes
Sistematicas e Meta-analises, usando combinac¢des de palavras-
chave especificas no PubMed e bases de dados Scopus. De um
total de 1220 artigos académicos levantados, apenas 42 estudos
foram incluidos para revisdo, pois somente estes atendiam aos
requisitos de ensaios controlados randomizados investigando
fitoterapia em pelo menos um grupo e usando o indice Inter-
nacional de Funcgdo Erétil (IIEF), que é um questionario sintoma-
tico amplamente utilizado em estudos clinicos sobre DE e que
constitui uma ferramenta indispensavel na avaliacdo da eficacia
terapéutica assim como na sistematiza¢do da historia clinica.
Isto denota que, apesar de haver extensos relatos na literatura
médica ocidental do uso de medicamentos alternativos / su-
plementos e fitoterapicos para ED, muitas destas pesquisas sdo
limitadas, quer pelo N de casos, metodologia utilizada com grupo
controle, tempo de estudo e avaliagdo quantitativa da melhora
dos sintomas da fungdo erétil, além de ndo haver um consenso
na literatura ocidental de tratamentos especificos, dosagens e
duracdo do tratamento. Esta dificuldade inerente para realizagdo
e conducdo de estudos em humanos para avaliacdo da eficacia
da fitoterapia e DE provavelmente esta relacionado ao fato de
que ha 718 espécies de plantas que sdo usadas na medicina
tradicional como afrodisiacos, compostos que aumentam a ex-
citacdo, libido, poténcia (ere¢do) e/ou prazer sexual (SIN ET AL,
2020; MALVIYA ET AL., 2011), além de haver inUmeras causas e
comorbidades que afetam a funcdo erétil; o que explica que ha
muitos estudos que sdo conduzidos com animais de laboratério,
pela maior facilidade e viabilidade na execucdo. Apesar destas
dificuldades, ha estudos cientificos, tanto em humanos como
com animais de laboratdrio, que comprovam a eficacia de al-
gumas ervas que apresentam ac¢do farmacoldgica, melhorando
a funcdo erétil ativando a via NOS-NO-cGMP, aumentando a
expressdo de cAMP, elevando o nivel de testosterona, reduzin-
do a concentra¢do de Ca2+ intracelular ou aliviando o estresse
oxidativo. A acdo farmacoldgica de tais ervas pode parecer o
bastante para o entendimento na medicina ocidental, pois indica
0 mecanismo e local de acdo / efeito das ervas.
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Em 2018 Borrelli, Colalto et al. conduziram uma revisdo
sistemdtica e meta-analise de suplementos dietéticos a base
de ervas para disfuncdo erétil, com 24 estudos clinicos rando-
mizado controlados, incluindo 2.080 pacientes com disfungdo
erétil. Entre estes, 12 monopreparagdes avaliadas (cinco ginseng
[n =399], trés acgafrao [n = 397], dois Tribulus terrestris [n = 202]
e um de cada Pinus pinaster [n = 21] e Lepidium meyenii [n = 50],
sete formulagGes avaliadas (n =544) e cinco suplementos
dietéticos investigados em combinagdo com compostos puros
(n =410). O ginseng melhorou significativamente a fungdo erétil
(pontuacdo do indice Internacional de Fungdo Erétil [IIEF]-5: 140
ginseng, 96 placebo; diferenca média padronizada [SMD] 0,43;
intervalo de confianga de 95% [CI] 0,15-0,70; P <0,01; 12 =0),
P. pinaster e L. meyenii mostraram resultados muito positivos
preliminarmente, e o tratamento com agafrao e T. terrestris
produziu resultados mistos.

As Ervas mais vendidas no mercado dentre as 718 plantas
afrodisiacas conhecidas sdo: Panax ginseng, Tribulus terrestris
(Tribulus), Epimedium gradiflorum (erva daninha de cabra
com tesdo), Lepidiummeyenii (Maca), Ginkgo biloba (Ginkgo),
Eurycoma longifélia Jack (Tongkat ali) e Pausinystalia johimbe
(ioimbina). (BHARTI GOEL, B.; MAURYA, NK., 2020)

Vale destacar as caracteristicas de dois fitoterapicos:

Panax notoginseng: Ela cresce na provincia chinesa de
Guangxi e Yunnan. E um tonificante do Qi, levemente morna. Os
canais associados sdo o Gan (Vesicula biliar). Co-canal: Pi (bago)
e Fei (Pulm3o). Seu sabor é o doce. Tem a fun¢do de restabele-
cer o Qi, prevenir colapso e fortalecer o Yang. Estimula a libido,
impoténcia e ejaculagdo precoce.

Os ingredientes eficazes de P. Notoginseng sdo saponinas
gue ajudam em doengas cardiovasculares ou cerebrovasculares.
Um estudo mostrou que suas saponinas melhoram a fungao eré-
til suprimindo o estresse oxidativo e aumentando a expressao de
Akt em ratos diabéticos ED por inje¢do intraperitoneal por quatro
semanas (YANG ET AL, 2019; LI ET AL, 2014). Além disso, ajuda a
restaurar a fungao endotelial pela via endotelial do éxido nitrico
sintase (eNOS) /cGMP no corpo cavernoso (KNOX ET AL. 2019).

Dosagem: Para decocgdo 5 a 10g; em pd deve-se utilizar
la2g.

Contraindicada em pacientes com sinais de calor ou Sin-
dromes de excesso.

Lu Rong Cornu Cervi parvum: chifre de veado é um cldssico
no tratamento de impoténcia. E considerada como substancia
tonica do Yang, sdo mornas e secas, penetra no Vaso Governa-
dor, gera Esséncia, nutre a Medula Ossea e o Sangue, é benéfico
para o Yang e fortalece tenddes e ossos. O canal associado é
o figado. Tonifica o Rim, o Canal Du mai, Aumenta Esséncia,
Regula os canais Ren e Chong e estabiliza o canal Dai, Tonifica o
Qi e Nutre o Sangue, Fortalece o Yang, Aquece o Yang e Tonifica
e nutre Qi e Sangue.

Dosagem: 1a 3 g, em po.

Contraindicada nos casos de calor por deficiéncia de yin,
calor no sangue, calor-fleuma nos pulmoes, fogo ardente no
estOmago.

A Medicina Chinesa, com sua sabedoria milenar e empiri-
ca, tem um olhar muito mais amplo sobre a disfungdo erétil e
sobre o corpo humano. Geralmente sao utilizadas formulagdes
de ervas, que atuam influenciando o Qi, Xue, Esséncia, Yin ou
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Yang de 6rgdos, sem, necessariamente, um substrato anatomi-
co conhecido. A fdrmula tipica de ervas chinesas consiste em
guatro elementos basicos desempenhando papéis diferentes:
“Monarca”, “Ministro”, “Assistente” e “Servo”, cada um dos quais
pode incluir uma ou varias drogas, de modo que este tipo de
combinacdo tenha o objetivo de aumentar o efeito terapéutico
e reduzir a toxicidade de uma Unica erva.

Ao avaliar o paciente com DE, o profissional de fitoterapia
chinesa observa se apresenta condigdes de Excesso (Umidade,
Mucosidade, Estagnagdo de Sangue, Estagnagdo da Esséncia)
ou condigBes de Deficiéncia (Deficiéncia de Sangue do Coragéo,
Qi do Coragdo e da Vesicula Biliar, Yang do Rim, Deficiéncia do
Sangue do Figado, Deficiéncia do Yin do Rim) e, baseado no
conhecimento técnico adquirido, cria-se a formulagdo. Neste
sentido, é natural que na literatura chinesa, a enfoque seja na
eficacia das formula¢des de ervas e ndo em uma Unica erva
e dependendo da etiologia, ha inUmeras formulagdes para a
mesma causa, o que dificulta ainda mais a apresentagdo de uma
formulagdo universal para tratamento da DE.

11. FORMULAQéES DE ERVAS

Na Literatura Chinesa Moderna, ha trabalhos com avalia¢do
da eficacia da fitoterapia na disfunc¢do erétil com resultados de
forma qualitativa e quantitativa em humanos:

Em 2002, Li Jin Kun et al. realizou um estudo com cento e
oitenta homens portadores de disfuncdo erétil derivando de
problemas psicoldgicos foram tratados com a férmula Sheng
Jing Zhu Yu Tang (Decocgdo para Gerar a Esséncia e Ajudar a
Fertilidade):

* Ren Shen (Radix Ginseng): 10g.

e Huang Qi (Radix Astragali): 12g.

e E Jiao (Colla Corii Asini): 9g.

e Xian Mao (Rhizoma Curculiginis): 12g

* Yin Yang Huo (Herba Epimidii): 12g.

* Shan Yao (Rhizoma Dioscoreae): 15g

* Sheng Di Huang (Radix Rehmanniae): 20g.

Fu Ling (Poria): 12g.

Gui Ban (Plastrium Testudinis): 6g.

Mu Dan Pi (Cortex Moutan): 12g.

Nu Zhen Li (Fructus Ligustri lucidi): 12g.

Fu Pen Zi (Fructus Rubi): 10g.

Dan Shen (Radix Salviae milthiorrizae): 12g.

Os casos de disfuncdo erétil encaixavam-se nos seguintes
padrdes:
¢ Deficiéncia do Qi do Rim: 84 casos (46,66%).
e Deficiéncia do Fogo da Porta da Vida (Ming Men): 78 casos
(43,33%).
¢ Deficiéncia do Coragdo e do Bago: 11 casos (6,11%).
¢ Deficiéncia do Rim devido ao medo e a ansiedade: 7 casos

(3,88%).
Resultados:
Padrao Numero | Cura | Melhora | Nenhum efeito
Deficiéncia Qi do Rim 84 35 38 11
Deficiéncia do Fogo
da Porta da Vida 8 30 37 1
Deﬁcien(na do 1 ) 5 4
Coragdo e Bago
Deficiéncia do Rim 7 0 3 5
por medo

Em 2001, Liu Xin Hong et al. estudaram cem homens por-
tadores de impoténcia, que foram tratados com a férmula Bu
Shen Qi Wei Jiao Nang (Capsula para Tonificar o Rim e Combater
a Impoténcia) e um grupo-controle de 50 pacientes receberam
placebo. Os padrdes no grupo de tratamento foram os seguintes:

Deficiéncia do Bago e Coragao: 20 casos
Estagnacdo do Qi do Figado: 3 casos.
Umidade-Calor: 7 casos.

Os padrées no grupo-controle foram os seguintes:
Deficiéncia do Yang do Rim: 25 casos.

Deficiéncia de Yin do Rim: 10 casos.

Deficiéncia do Bago e do Coragdo: 10 casos.
Estagnacdo do Qi do Figado: 2 casos.
Umidade-Calor: 3 casos.

Resultados:
Grupo Cura Boa Melhora Nenhum
up v melhora | moderada efeito
Tratamento 54 16 10 20
Controle 11 3 9 27

Portanto, os grupos de tratamento e controle foram bem
combinados em termos de padrdes. A férmula utilizada foi Bu
Shen Qi Wei Jiao Nang (Capsula para Tonificar o Rim e Combater
a Impoténcia):

* Yin Yang Huo (Herba Epimidii).

¢ Shu Di Huang (Radix Rehmanniae preparata).
¢ He Shou Wu (Radix Polygoni multiflori preparata)
e Shan Zhu Yu (Fructus Corni).

¢ Tu Si Zi (Semen Cuscutae).

* Gou Qi Zi (Fructus Lycii chinensis).

* Rou Cong Rong (Herba Cistanches).

e Lu Jiao Jiao (Gelatinum Cornu Cervi)

¢ Gui Ban (Plastrium Testudinis).

e Chai Hu (Radix Bupleuri).

¢ Chi Shao (Radix Paeoniae rubra)

¢ Bai Shao (Radix Paeoniae alba)

* Huang Bo (Cortex Phellodendri)

Em 2004, Xie Pin Qi, estudou quarenta casos de disfungao
erétil que foram tratados com método de tonificagdo do Rim e
movimentagdo do Qi do Figado. A idade dos pacientes variava
de 32 a 68 anos. A idade dos 40 pacientes no grupo-controle
variou de 32 a 65 anos. O grupo de tratamento foi tratado com
a férmula Bu Shen Shu Gan Wan (Pilula para Tonificar o Rim e
Suavizar o figado)

¢ Sheng Di Huang (Radix Rehmanniae): 30g,

¢ Shan Yao (Rhizoma Dioscoreae): 30g.

¢ Shan Zhu Yu (Fructus Corni): 15g.

e Ze Xie (Rhizoma Alismatis): 10g.

e Fu Ling (Poria): 10g.

¢ Mu Dan Pi (Cortex Moutan): 10g.

* Rou Gui (Cortex Cinnamomi): 10g.

* Fu Zi (Radix Aconiti lateralis preparata): 10g.
¢ Chai Hu (Radix Bupleuri): 10g.
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» Dang Gui (Radix Angelicae sinensis): 10g.

* Bai Shao (Radix Paeoniae alba): 10g.

¢ Bai Zhu (Rhizoma Atractylodis macrocephalae): 10g.
 Zhi Gan Cao (Radix Glycyrrhizae uralensis preparata): 6g.
* Bo He (Herba Menthae haplocalycis): 6g.

* Ren Shen (Radix Ginseng): 10g.

eChuan Shan lJia (Squama Manitis Pentadactylae): 10g,

¢ Hai Ma (Hippocampus): 10g.

O grupo-controle foi tratado com o remédio padrdo Jin Gui
Shen Qi Wan (Pilula do Térax Dourado do Qi do Rim).

Todos os pacientes foram tratados por trés meses e deter-
minou-se o International Index of Erection Function (IIEF) no
comeco do tratamento e no final de cada més durante trés me-
ses. Os resultados no grupo de tratamento foram os seguintes:

e  Melhora clara: 14 casos (35%).
e Alguma melhora: 17 casos (42,5%)
e Nenhuma melhora: 9 casos (22,5%).

Os resultados no grupo-controle foram os seguintes.

e  Melhora clara: 8 casos (20%).
e  Alguma melhora: 13 casos (32,5%).
e Nenhuma melhora: 19 casos (47,5%).

Este estudo mostra que o método de tonificar o Rim, sua-
vizar o Figado e mover o Oi no tratamento da impoténcia da
resultados melhores do que o método de tonificar o Yang do Rim.

12. CONCLUSAO

A Fitoterapia, dentro da Medicina Chinesa, € um método
terapéutico alternativo eficaz para a disfungdo erétil (DE). Apre-
senta vantagens em relacdo ao uso de drogas alopaticas, devido
ao menor custo, facil disponibilidade, menores potenciais de
efeitos colaterais. A revisdo bibliografica mostra que ha muitos
trabalhos sobre o assunto, mas demonstra as dificuldades na
concepcdo do estudo como na execucdo, dada a inerente com-
plexidade tematica. Atualmente, varias ervas chinesas sdo usa-
das em conjunto na forma de formulages para pacientes com
disfuncdo erétil e apresentam resultados satisfatérios. Como
monoterapia a erva Panax notoginseng melhorou significativa-
mente a funcgdo erétil [IIEF]-5, dentre muitas ervas estudadas.

Os resultados de alguns estudos basicos mostraram que
as ervas chinesas podem melhorar a fungdo erétil ativando
a via NOS-NO-cGMP, aumentando a expressdo de cAMP, ele-
vando o nivel de testosterona, reduzindo a concentragdo de
Ca2+ intracelular ou aliviando o estresse oxidativo. Isso facilita
nossa compreensdao do mecanismo e efeito das ervas chinesas.
Outras ervas, por sua vez, atuam sem um substrato anatémico
conhecido, influenciando o Qi, Xue, Esséncia, Yin ou Yang de
orgdos, restabelecendo o equilibrio energético, fundamental
para a eregdo. Nesse sentido e devido a inUmeras ervas afrodi-
siacas disponiveis, mais estudos randomizados controlados bem
projetados precisam ser conduzidos para amplificar o nosso
conhecimento.
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Propostas de féormulas fitoterapicas
compostas por plantas ocidentais ou de
facil acesso no Brasil para o tratamento da
obesidade segundo a Medicina Chinesa
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Resumo

Introducdo: Diversas sindromes podem levar a obesidade.
Para corrigir esses desequilibrios, a Fitoterapia Chinesa utiliza
substancias orientais e preconiza que o melhor para o individuo
esta nos recursos naturais préximos de onde ele vive. Entretanto,
os estudos que abordam o uso de plantas ocidentais na Medicina
Chinesa (MC) sdo escassos. O objetivo deste trabalho é propor
formulas fitoterapicas compostas por plantas ocidentais no
tratamento da obesidade.

Métodos: selecionamos trés sindromes associadas a obesi-
dade e, seguindo o raciocinio da MC, propusemos trés férmulas
fitoterapicas com plantas ocidentais ou adaptadas ao Brasil.

Resultados: Pu Gong Ying, Chao Xi Anji, Chen Pi, Yu Jin, Dang
Gui e Gan Cao comp&em a formula para estagnagao do Qi por
depressdo do Figado. Ela remove a estagnacdo de forma suave
e equilibrada, protegendo o Baco. Para a deficiéncia de Bago e
Estdmago temos Gan Jiang, Chen Pi, Ren Shen, Gui Zhi e Gan
Cao tonificando o Bacgo e o Estdmago, regulando o Qi e reequili-
brando o Aquecedor Médio. Por fim, Yi Tang, Yu Jin, Sheng Jiang
e Gan Cao é a proposta para a deficiéncia do Bago e calor no
Estdmago, uma sindrome complexa que reflete a deficiéncia de
Yang e Yin, portanto, esta formula nutre o Bago sem danificar o
Yin e acalmar o calor do Estdmago sem exaurir o Bago.

ConclusGes: A obesidade é uma doenga cronica, progressiva
e complexa, que vai além do desequilibrio entre ingestdo e gasto
caldrico. Neste sentindo, a MC oferece uma abordagem inte-
grativa que apresenta resultados positivos ha milénios, sendo
a Fitoterapia Chinesa um recurso poderoso. O Brasil é rico em
recursos naturais que podem ser empregados na Fitoterapia
Chinesa, entretanto, mais estudos devem ser realizados para
garantir o uso adequado das plantas ocidentais no tratamento
da obesidade segundo a MC.

Palavras-chave: Fitoterapia Chinesa; Obesidade; Plantas
Medicinais Ocidentais.

1 - INTRODUCAO
1.1 - Obesidade

A obesidade é uma doenga multifatorial caracterizada pelo
acumulo excessivo de gordura corporal. Segundo a Organizagao
Mundial da Saude, mais 1 bilhdo de pessoas sao obesas, o que
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representa 12,9% da populagdo mundial (1). No Brasil, o Mi-
nistério da Saude constatou que 57,5% da populagdo brasileira
estd acima do peso e 22,4% é obesa (2). Esses dados mostram
gue a obesidade e o excesso de peso sdo um problema de sau-
de publica caracterizado como pandemia (3). A obesidade esta
associada a alteragGes metabdlicas, vasculares, respiratorias e
de locomocgdo, sendo considerada fator de risco para o desen-
volvimento de diversas doencas crénicas ndo transmissiveis, tais
como diabetes mellitus, hipertensdo, doencas cardiovasculares
e cancer (3-6).

1.2 - Obesidade segundo a Medicina Chinesa

A MC trata a causa das doencas, ou seja, o foco de tratamen-
to ndo é a obesidade em si, mas sim corrigir os desequilibrios
gue resultaram no ganho de peso excessivo. Neste sentido,
varias sindromes podem estar envolvidas na obesidade. Para
este estudo, selecionamos trés sindromes: estagnacdo do Qi por
depressao do Figado, deficiéncia de Bago e Estébmago, deficiéncia
do Baco e calor no Estémago.

1.2.1 - Estagnagao do Qi por depressao do Figado:

O Figado é responsavel por armazenar o sangue, controlar
os tenddes, abrigar a Alma-Etérea (Hun) e garantir o livre fluxo
de Qi no corpo. Quando as suas fungdes estdo deprimidas ou
sdo perturbadas por diferentes fatores como estresse emocio-
nal, raiva e frustracdo, pode ocorrer a estagnacdo do Qi (7). A
diminuicdo do livre fluxo do Qi dificulta as fun¢Ges do Bago de
transformar e transportar, levando a uma condigdo de acimulo
no Aquecedor Médio (8). Também é comum aparecer dores na
regido o hipocéndrio e no baixo abdome. Como o Figado é a casa
do Hun, pode ocorrer insOnia, sonhos agitados e pesadelos. Tam-
bém pode haver estagnacdo de Sangue causando tensdo pré-
menstrual, menstruacdo irregular, irritabilidade, temperamento
explosivo, tensdo muscular e depressdo. O Figado e a Vesicula
Biliar podem atacar o Bago e o Estdmago, resultando em sen-
sacdo de plenitude gastrica, distensdo abdominal e alteragdes
de apetite. Em casos extremos em que o Qi do Estémago nao
consegue descender, pode ocorrer arrotos, nduseas e vomitos.
Quando o Qi do Bago ndo consegue ascender, o peristaltismo
fica comprometido e pode ocorrer diarreia. Se o Qi do Figado
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atacar o Pulmao, ha respiragdo curta, rouquiddo e tosse. Se o Qi
do Figado afetar o Coragao, ha inquietagcao e insonia. A lingua
pode ser levemente pdlida, vermelha ou arroxeada, com saburra
branca fina ou pegajosa e o pulso em corda (9-11).

1.2.2 - Deficiéncia de Bago e Estdomago

O Bago exerce as func¢des de transporte e transformacgao,
controla a subida do Qi, o Sangue, os musculos, a saliva e abriga
o intelecto, podendo ser afetado pelo excesso de pensamentos
e preocupacdo (7). Quando ha deficiéncia do Bago pode haver
alteragdes no apetite e o Qi do Estdmago pode ter dificuldade em
descender, causando nausea e até mesmo vomito. Fezes moles,
soltas e diarreia podem acontecer, principalmente quando o Qi
do Bago afunda ao invés de subir. Quando o Qi do Aquecedor
Médio esta fraco e ndo consegue se mover, ha estagnac¢do de
alimentos, sensagdo de plenitude gastrica e dor no abdome,
sintomas que pioram com alimentag¢do inadequada e excesso
de alimentos gordurosos. Uma vez que o Bago controla os mus-
culos, a sua deficiéncia pode resultar em fraqueza muscular,
cansaco, peso nas pernas e prolapso dos 6rgaos internos. Se o
Qi estiver muito fraco para promover a circulagdo de dgua pelo
corpo, havera edema, diarreia e sensagao de peso no corpo. Se o
Baco ndo conseguir controlar a circulagdo de sangue nos vasos,
pode ocorrer hemorragia. Se o Bago ndo conseguir realizar o
transporte da esséncia dos alimentos, pode haver vazamento,
manifestado pela presenca de leucorreia, instabilidade da gli-
cose plasmatica e presenca de glicose, sangue ou proteinas na
urina. A lingua pdlida com marcas de dentes indica deficiéncia
no Aquecedor Médio. A lingua é palida, flacida, inchada, com
marcas de dentes com saburra branca fina ou pegajosa e o pulso
é fraco (9-11).

1.2.3 - Deficiéncia de Bago e Calor no Estomago

O processo digestivo realizado pelo Estdbmago produz calor, o
gue pode danificar o Yin do Estdmago, resultando em excesso de
calor, com boca seca, muita sede, constipagado por calor, gastrite,
ulceras e outras complica¢des. O excesso de fogo no Estbmago
pode consumir o Qi do Bago, causando a sua deficiéncia. Este
fogo vazio leva a sensac¢do de fome, sugerindo que os alimentos
estdo sendo consumidos pelo fogo, entretanto, o Qi e o Yin po-
dem estar tdo fracos que ndao conseguem digerir os alimentos
apropriadamente, gerando acimulo no Aquecedor Médio. Esta
sindrome é mais complexa pois a deficiéncia de Bago sugere uma
diminuicdo de Yang enquanto o excesso de calor no Estbmago
indica uma possivel deficiéncia de Yin. O seu tratamento deve
usar estratégias que resolvam o dilema de tonificar o Bago sem
consumir ainda mais o Yin e acalmar o Estdbmago sem exaurir o
Bago (9,10). A lingua é palida, avermelhada no centro, flacida,
inchada, com marcas de dentes com saburra branca ou ama-
relada, fina ou pegajosa. O pulso é fraco, superficial ou suave
(Bago), rapido, cheio ou forte (Estdbmago) (9-11).

1.3 - Fitoterapia Chinesa

A fitoterapia chinesa utiliza substancias orientais e suas
combinagBes em férmulas cuja eficicia é comprovada pela
tradi¢do e uso hd milhares de anos (12). Ela segue os conceitos
da MC, portanto, esta focada na prevengao e tratamento de
doengas por meio do reequilibrio do organismo e preconiza que
o melhor para o individuo, em termos de plantas e alimentos,
estd nos recursos naturais préximos de onde ele vive. Entretanto,
os estudos que abordam o uso de plantas ocidentais de acordo
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com a MC ainda sdo muito escassos (13-15).

Diante disso, o objetivo deste trabalho é propor trés férmu-
las fitoterdpicas para o tratamento das sindromes associadas a
obesidade utilizando plantas ocidentais ou de facil acesso no
Brasil e seguindo os conceitos da fitoterapia chinesa.

2 - MATERIAIS E METODOS

Para a realizacdo deste trabalho, selecionamos trés sindro-
mes relacionadas a obesidade: estagnac¢do do Qi por depressao
do Figado; deficiéncia do Bago e Estémago; deficiéncia do Baco
com calor no Estdbmago. A partir disso, realizamos um levanta-
mento bibliografico das plantas ocidentais ou de facil acesso no
Brasil que poderiam ser utilizadas no tratamento dessas sindro-
mes e que apresentavam referéncias bibliograficas de seu uso
segundo os principios da MC. A partir do estudo de cada uma
dessas plantas, de suas caracteristicas e fungbes, propusemos
trés formulas fitoterapicas para o tratamento das sindromes
selecionadas.

3 - RESULTADOS E DISCUSSAO

A MC raramente utiliza uma planta isolada para o tratamen-
to das sindromes. Comumente sao utilizadas férmulas fitoterapi-
cas em que cada planta exerce uma fungdo especifica, tornando
aférmula mais completa, direcionada e harmonica. A substancia
Imperadora (Jun) é a que trata diretamente a sindrome principal.
A Ministra (Chen) auxilia a planta Imperadora a tratar a sindrome
principal ou atua no tratamento de uma sindrome coexistente.
A Assistente (Zuo) reforga as a¢Ges da substancia Imperadora ou
Ministra, pode moderar ou eliminar a toxicidade da Imperadora
ou Ministra, também pode ter efeito oposto a Imperadora, o
gue comumente acontece no tratamento das sindromes mais
complexas. A emissaria (Shi) direciona as agdes da formula para
determinados canais ou dreas do corpo e normalmente harmo-
niza e integra as agdes das outras substancias (9).

Considerando esse conhecimento e a Matéria Médica
selecionada, as férmulas elaboradas para o tratamento das
sindromes associadas a obesidade sdo apresentadas a seguir.

3.1 - Estagnacao do Qi por depressao do Figado:

O principio de tratamento desta sindrome é resolver a
estagnacdo de Qi, harmonizando o fluxo de Qi do Figado e
restabelecer as suas fung¢des. Para isso, deve-se utilizar plantas
gue entrem no meridiano do Figado e favorecam o movimento
adequado do Qi e tratem os sintomas especificos de cada pa-
ciente (9,10). A tabela 1 apresenta uma proposta de férmula
com essas caracteristicas.

Nome Chinés Nome Cientifico Nome Comum
Pu Gong Ying | Taraxacum officinale Dente-de-ledo
Chao Xi Anji Cynara scolymus Alcachofra

Chen Pi Pericarpium citri reticulatae | Casca de tangerina
Yu Jin Curcuma longa Agafrao

Dang Gui Angelica officinalis Angélica

Gan Cao Glycyrrhiza uralensis Alcaguz

Tabela 1: Formula para o tratamento da estagnagdo do Qi por
depressdo do Figado
Fonte: autores. Precaugdes: obstrugdo e calculos na vesicula biliar

(16).
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Nesta férmula, o Pu Gong Ying e Chao Xi Anji desempenham
o papel de imperadores. Pu Gong Ying é fresca, doce e amarga,
entra nos meridianos do Figado, Estdbmago, Bexiga e Intestino
Grosso, eliminando calor, toxinas, umidade, acumulo de ali-
mentos e calor no Estdbmago. Favorece o Figado e o livre fluxo
de Qi. Chao Xi Anji é fria, amarga e picante, entra nos canais do
Figado, Vesicula Biliar e Estdbmago. Atua no Figado, promovendo
a circulagdo do Qi, resolvendo a depressdo, dissipando calor e
transformando a umidade. Na Vesicula Biliar, favorece a libera-
¢do da bilis o que facilita a digestdo (9,10,13-15).

Chen Pi é o ministro desta férmula. E morna, amarga, pun-
gente e aromatica, entra nos meridianos do Bago e Estdmago,
regulando o Qi. Sua natureza morna equilibra a férmula, tonifica
0 Bago e protege o Aquecedor Médio, principalmente nos casos
em que o Figado ataca o Bago. Promove o movimento adequado
do Qi do Figado e do Sangue, realgcando as fungdes das plantas
imperadoras de mover o Qi e eliminar a umidade e fleuma. Sua
caracteristica aromadtica se espalha pelo corpo e estimula o Bago,
transformando a umidade e acalmando o Estdmago. E usada
para tratar sintomas de distensdo e dor abdominal, alteragdes
de apetite, plenitude gastrica, ndusea e vomito (9,10,13-15).

Yu Jin e Dang Gui sdo os assistentes da férmula. Yu Jin é
fresca, picante e amarga, atua nos meridianos do Figado, Cora-
¢ao, Vesicula Biliar e Pulmao. Dang Gui é morna, doce, amarga
e picante. Age nos meridianos do Bago, Figado e Coragdo. Em
conjunto, fortalecem e movem o Qi e o Sangue, limpam calor,
removem calor-umidade do Figado e Vesicula Biliar e equili-
bram as plantas imperadoras. Suavizam o fluxo de Qi do Figado,
acalmando a mente, tratando a insénia e resolvendo emog¢des
reprimidas. Também melhoram sintomas como irritabilidade,
menstruacgdo irregular, sensibilidade nas mamas, dor e disten-
sdo no hipocéndrio. Promovem a secre¢do da bile e reduzem
ictericia (9,10,13-15).

A emissaria desta férmula é Gan Cao, que é neutra, doce e
entra em todos os meridianos harmonizando a férmula como
um todo. Tonifica o Bago, limpa calor, relaxa os musculos e ten-
ddes, alivia caimbras e reduz a rigidez e tensdo no corpo inteiro.
Quando utilizada com plantas de natureza fresca e sabor azedo,
favorece a geragdo de Yin, suavizando o Figado (9,10,13-15).

3.2 - Deficiéncia de Baco e Estomago

O principio de tratamento desta sindrome é tonificar o Bago
e o Estdbmago, portanto, deve-se utilizar plantas que entrem
nesses canais, exercendo a fungao de tonificagdo, que regulem
o movimento do Qi e o metabolismo da dgua no Aquecedor
Médio, reforcem a fungao principal, ascendam o Qi do Bago e
reduzam a natureza enjoativa das plantas tonicas e tratem os
sintomas especificos de cada paciente (9,10). Na tabela 2, ha
uma proposta de férmula elaborada segundo esse principio de
tratamento.

Gan Jiang é quente, pungente e entra no meridiano do Bago,
aumentando o Yang e expelindo o frio no Aquecedor Médio.
Acelera o movimento do Qj, aliviando dores. Chen Pi também é
imperadora nesta férmula. E morna, amarga, pungente e aroma-
tica, entra nos meridianos do Bago e Estdmago, regulando o Qi
e realgando as fungGes de Gan Jiang de mover o Qi e eliminar a
umidade e fleuma. Sua caracteristica aromatica se espalha pelo
corpo e estimula o Bago, transformando a umidade, acalmando o
Estdmago e melhorando a distensdo e dor abdominal, alteragGes
de apetite, plenitude gastrica, nausea e vomito. Em conjunto,
as duas plantas fortalecem a agdo uma da outra, espalhando o
Yang, removendo o frio, promovendo o movimento adequado
de Qi e Sangue e tonificando o Bago de forma rapida e efetiva
(9,10,13-15).

Ren Shen é morna, doce e levemente amarga. Entra nos
meridianos do Bago, Rim e Pulm3o. Desempenha o papel de
ministra, reforgando a a¢do das plantas imperadoras em aquecer
o interior. Tonifica intensamente o Qi e o Bago, melhorando a
saude geral do corpo e resgatando o Yang colapsado. Promove
a geragao de Sangue, trata fadiga, frio e fraqueza dos membros.
E muito usada nas sindromes de frio em que o Qi estd muito
fraco para estimular a digestao e o funcionamento adequado
do intestino. Tonifica o Coragao, acalmando a mente, tratando
palpitagGes, sensagao de aperto no coragdo, arritmia, ansiedade
e cansago (9,10,13-15).

Gui Zi é quente, aromatica, pungente e doce, aquece os
meridianos, promove o movimento do Qi e a circulagdo de
Sangue, expelindo o frio. Entra primeiro no meridiano do Co-
racdo, movendo o Qi de forma leve e rdpida e desbloqueando
os canais. Como planta assistente, real¢a as a¢des das plantas
imperadoras e trata sintomas como, alteragdes na respiragao,
fraqueza na voz, frio no abdome, fraqueza nas pernas, maos e
pés frios, cdimbras musculares e dores causadas pela obstrugdo
por frio (9,10,13-15).

Gan Cao é neutra e doce, penetra em todos os meridianos
e, nesta formula, possui acdo dupla. Como assistente, equilibra
a acado das plantas imperadoras que aquecem o interior, toni-
ficando o Bago, relaxando os musculos e protegendo o Yin e o
Estdmago. Como emissdria, facilita a distribui¢do suave do Qi e
do Yang por todos os canais, harmonizando a férmula e mode-
rando a a¢do das outras plantas (9,10,13-15).

3.3 - Deficiéncia de Bago e Calor no Estomago

Esta é uma sindrome mais complexa que normalmente refle-
te a deficiéncia de Yin e Yang, criando um dilema, uma vez que
para tonificar o Bago comumente se utilizam plantas quentes e
pungentes que podem danificar o Yin e, para acalmar o fogo no
Estébmago, normalmente se utilizam plantas frias e azedas que
podem enfraquecer o Yang e exaurir o Bago. O principio de tra-
tamento é tonificar o Bago sem aumentar o fogo no Aquecedor
Médio e acalmar o calor no Estdbmago sem exaurir o Bago (9). A

Nome Chinés Nome Cientifico Nome Comum tabela 3 apresenta a proposta de férmula com esses principios

Gan Jiang Zingiber officinale Gengibre (seco) de tratamento.

Chen Pi Pericarpium citri reticulatae Casca de tangerina Nome Chinés Nome Cientifico Ny Camm

Ren Shen Panax Ginseng radix Ginseng Yi Tang Maltose Maltose

Gui Zhi Cinnamomum cassia blume (casca) | Canela Yu Jin Curcuma longa Acafrio

Gan Cao Glycyrrhiza uralensis Alcaguz Sheng Jiang Zingiber officinale (fresco) Gengibre (fresco)
Tabela 2: Formula para o tratamento da deficiéncia do Bago e Estomago Gan Cao Glycyrrhiza uralensis Alcaguz

Fonte: autores. Precaugdes: gravidez, pacientes com deficiéncia de Yin e

Sangue (16). Tabela 3: Formula para o tratamento da deficiéncia do Bago e calor no

Estémago. Fonte: autores. Precaugées: diabetes (17).
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Yin Tang é a imperadora desta férmula. E neutra e doce,
tonifica diretamente o Bago de forma suave, sem danificar o
Yin e Yang e sem agredir o Estdbmago que, neste caso, apresenta
excesso de calor. Pode ser usada e deficiéncias leves e até em
deficiéncias crénicas em que o corpo esta muito fraco para lidar
com tdnicos mais fortes. Sua natureza nutritiva e doce libera as
tensdes, suaviza os musculos e alivia dores musculares, cdimbras
e célicas abdominais, principalmente nos casos em que o Figado
ataca o Bago (9,10,13-15).

Yu Jin é o ministro, é fresca, picante e amarga. Entra no
meridiano do Figado e Coragdo. Quando o Baco falha em trans-
formar os alimentos e a dgua, pode haver acimulo de umidade
e umidade-calor, obstruindo a conexdo do Bago com o Coragao,
podendo causar desordens mantais, problemas de memoria,
dificuldade de concentragdo e reac¢des lentas. Yu Jin elimina a
umidade e umidade-calor. Possui uma agdo rapida em mover o
Qi e o Sangue, resfria o Sangue, parando sangramentos, melho-
rando gastrite, Ulceras, dismenorreia, mastopatias, problemas
hepaticos e tumores. E uma planta aromatica, portanto, se
espalha, penetrando a umidade, limpando a umidade-calor.
Remove a estagnacgdo de Qi do Figado, limpa calor e diminuin-
do airritabilidade. Pode ser usada para tratar dores de cabega
e aperto no peito causados pela estagnacao do Qi e Sangue e
obstrugdo por umidade-calor (9,10,13-15).

Sheng Jiang é o assistente equilibra a agdo do ministro
para manter o Triplo Aquecedor com o calor necessario para
os processos digestivos, mas sem agredir o Estdmago. E morna,
pungente, aromatica e entra primeiramente no nos meridianos
do Bago, Estdbmago e Pulmdo. Acalma o Estdmago dispersa o
frio e o acimulo de agua e, desta forma, melhora a digestao.
Elimina a umidade, tonifica o Bago, promove a digestao e regula
0 Qi. Real¢a aagdo da plantaimperadora em fortalecer o Bago e
gerar Qi e harmoniza o movimento do Qi nos meridianos Shao
Yang (9,10,13-15).

Gan Cao é neutra e doce, penetra em todos os meridianos
e, nesta formula, possui agdo dupla. Como assistente, reforga
a acao do imperador tonificando o Bago e relaxando os mus-
culos. Como emissaria, direciona e facilita a atuagdo em todos
os canais, harmoniza a férmula e equilibra a agdo das outras
plantas (9,10,13-15).

4- CONCLUSOES

A obesidade é uma doenga cronica, progressiva e complexa,
gue vai muito além do desequilibrio entre a ingestdo e o gasto
de calorias. Neste sentindo, a MC oferece uma abordagem in-
tegrativa que apresenta resultados positivos ha milénios, sendo
a fitoterapia chinesa um recurso poderoso. O Brasil é rico em
recursos naturais que podem ser empregados na fitoterapia
chinesa, entretanto, mais estudos devem ser realizados para
garantir o uso adequado das plantas ocidentais no tratamento
da obesidade segundo a MC.
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Estudo da relacao entre a
dose e efeito da Acupuntura

Shi Xue Min

A relagdo dose-efeito da acupuntura é uma caracteristi-
ca essencial para definir o efeito terapéutico. E uma relagio
abrangente e complexa, que envolve fatores como a diregao,
forca e profundidade da agulha, além da selegdo de técnicas
especificas, periodo entre as sessdes de tratamento com acu-
puntura e duragdo do tempo de retengdo da agulha, todos os
guais desempenham um papel decisivo no efeito terapéutico e
no prognodstico das doengas [1].

1. Evolucao histérica da relacéo entre dose e efeito
de acupuntura

Muitas doengas e sindromes presentes no Classico Interno
do Imperador Amarelo - sdo tratados principalmente por acu-
puntura. Existem registros detalhados sobre a relagao entre pro-
fundidade de agulhamento, manipulagdo, tempo de retengao,
de Qj, frequéncia de tratamento e efeito terapéutico na relagao
entre a “dosagem” de acupuntura e seus efeitos. Desde entao,
os profissionais da medicina chinesa tém se concentrado nestes
fatores mencionados para estabelecer a relagao entre a dose e
os efeitos da acupuntura.

1.1. Relagao entre profundidade da agulha e efeito
terapéutico
No Classico Interno do Imperador Amarelo, a profundidade
da agulha é considerado um fator-chave que influencia o efeito
da acupuntura, sendo que certos principios devam ser seguidos
[2]. A profundidade da agulha também é discutida no Classico
das Dificuldades - (Tabela 1).

1.2. Arelacdo entre a manipulacido da agulha e efeito

terapéutico

A implementag¢do da manipulagao da agulha é uma etapa
fundamental do tratamento com acupuntura. Diferentes tipos de
manipulagdo da agulha inevitavelmente produzirdo estimulos di-
ferentes, como por exemplo, a intensidade e diferentes graus de
estimulagao produzem diferentes efeitos terapéuticos. Existem
registros antigos de médicos chineses que conduziram analises
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guantitativas simples de manipulagdo da agulha, algumas estao
descritas na Tabela 2.
1.3. Arelacdo entre o tempo de retencao da agulha e
efeito terapéutico
O tempo de retengdo da agulha é outro fator importante no
efeito de acupuntura. Livros médicos, como Classico Interno do
Imperador Amarelo sugere que o tempo de reten¢do da agulha
deve ser considerado a partir dos aspectos da constituicao dos
pacientes, visceras, canais, etc [12], como mostrado na Tabela 3.

1.4. Relacgao entre “De Qi” e efeito terapéutico

Os médicos antigos consideravam a “chegada do Qi” ou “De
Qi” como o julgamento para o padrao de “quantidade minima
de estimulagdo eficaz”. A obtenc¢do de de Qi ou a falta de de Qi
é o julgamento mais preciso do efeito terapéutico de quantida-
de de estimulagao da agulha. Portanto, “de Qi” é intimamente
relacionado ao efeito terapéutico da acupuntura [14]. Doutores
de todas as dinastias atribuem grande importancia ao “de Qi”,
como mostrado na Tabela 4.

1.5. Arelagao entre a frequéncia do tratamento e efeito

terapéutico

Foi sugerido no Cldssico Interno do Imperador Amarelo
qgue a frequéncia apropriada de tratamentos de acupuntura
varia entre as diferentes doengas. Por exemplo, em Questdes
Simples (Su Wen) [15] afirma que, “O mal do vento invade o
corpo humano e aparecem os sintomas de frio ou calor. Se os
sintomas sdo quentes, ocorre suor. Se apresentar sintomas varias
vezes ao dia, vocé deve primeiro agulhar o musculo e colate-
rais. Se os sintomas ainda forem de carater frios ou quentes,
vocé pode fazer acupuntura uma vez a cada 3 dias, e a doenga
ficara curada apds 100 dias de tratamento. A causa da doenga
é o ataque de vento, com juntas pesadas, barba e sobrancelha
caindo. A doenga é chamada de Vendaval. A acupuntura deve
ser aplicada aos musculos para fazé-los suar. Apds 100 dias de
tratamento continuo, a acupuntura deve ser aplicado na medula
Ossea para fazé-los suar. O tratamento também deve ser aplicado
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por 100 dias, com um total de 200 dias. A acupuntura pode ser
interrompida até a barba e sobrancelhas crescem de novo”.

Antigos estudiosos da acupuntura atribuiam grande impor-
tancia a quantidade de tratamento com acupuntura. Contudo, a
medicina chinesa antiga foi passada por professores ou familias,
alinguagem e demonstragdo do ensino era mais abrangente do
que apenas escrito em palavras. As diferengas entre o antigo e
o moderno na Medicina Chinesa, com varia¢des na frequéncia
de sessGes de acupuntura e as diferentes técnicas utilizadas
ndo envolviam nenhuma abordagem quantitativa padronizada.
A descri¢cdo do nimero apropriado de sessGes de acupuntura
também foi geral, vaga e sem operacionalizagao cientifica. A
referida falta de padronizagdo e precisdo torna dificil para os
estudiosos posteriores entenderem corretamente o papel da
frequéncia de tratamento. Os principios de refor¢o e redugdo
permanecem em duvida, que limita o desenvolvimento conti-
nuo das sessdes de acupuntura. Isso requer que pesquisadores
modernos de acupuntura explorem profundamente a teoria
classica e possa quantificar melhor os parametros do tratamento
com acupuntura.

2. Proposta e desenvolvimento de metrologia para
manipulacdo de agulhas

Desde a década de 1970, estudei mais de 10 tipos de
doengas com efeitos notaveis por acupuntura e moxabustao.
Muitas doencas tém sido estudadas usando metrologia manual,
incluindo uma prescrigdo para acupuntura, posicionamento de
acupontos, direcdo e profundidade de agulhamento, tempo de
agulhamento, tempo de intervalo entre sessdes de acupuntura
e outros parametros. Analises de dados acumulados mostraram
alguma operagao padrdao com métodos e técnicas, lancando as
bases padronizadas para pesquisa quantitativa. Baseado em um
estudo aprofundado de antigos livros médicos, com o auxilio dos
meios cientificos modernos, apresento a teoria de metrologia
de manipulagdo de agulhas em primeiro lugar. O objetivo da
metrologia de manipulagdo de agulhas é determinar e avaliar a
dose terapéutica ideal de acupuntura.

Isso representa a primeira tentativa de definir cientificamen-
te os quatro elementos da manipulagdo de agulhas: a direcgdo,
a intensidade da for¢a, o tempo de retencdo de agulha e o
intervalo entre duas sessdes de acupuntura. O objetivo desta
abordagem é propor uma terapia por acupuntura mais norma-
tiva, repetivel e operacional, para assim, elevar o tratamento
da acupuntura [18]. Os quatro elementos de manipulagdo da
agulha sdo descritos na Tabela 5.

Clinicamente, a forma de medir deve ser determinada
de acordo com aos quatro fatores citados sobre estimulagao
da agulha. Claro, existem grandes diferencas de estimulagao
individuais recebida pelo corpo, que deve ser ajustadas de
acordo com o fisico do paciente, como peso e outros fatores. A
profundidade de agulhamento é outro parametro importante
gue determina o grau de estimulagdo da acupuntura, que é
clinicamente importante. Uma vez que a teoria da manipulagao
da agulha foi sugerida inicialmente, comecou-se pela evidéncia
experimental, a qual indicou que a manipulagdo da agulha tem
um impacto direto na eficacia clinica. Diferentes manipulagdes
da agulha podem produzir muitos graus de estimulagdo e uma
variedade de efeitos da acupuntura. Se o grau apropriado de
estimulagdo ndo pode ser executado corretamente, é dificil de
alcangar o efeito terapéutico esperado [1].
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Mais recentemente, no Programa Nacional de Pesquisa
Basica (Programa 973), a pesquisa “a relagdo dose-efeito e meca-
nismos bioldgicos de manipula¢do da agulha” foi conduzida para
entender melhor sobre a relagdo dose-efeito de acupuntura. Este
projeto avaliou doengas mais comuns tratadas com acupuntura,
selecionando os métodos de tratamento estabelecidos que tém
se mostrado eficazes na pratica clinica (incluindo especificagdes
operacionais claras e quantitativas, assim como canais e pontos
de acupuntura eficazes) para explorar a influéncia da frequén-
cia do tratamento de acupuntura na eficacia e seu mecanismo
interno. Pesquisa anterior indica que existe uma relagdo entre
a dose e efeito da acupuntura, havendo uma combinagao ideal
de manipulagGes de agulha que podem maximizar o efeito de
acupuntura. O principal fator que afeta a relagdo entre a dose
e o efeito da acupuntura é a interagao, o que indica que a com-
binacdo complexa de manipulagGes é de grande importancia
para o efeito da acupuntura. Isso prova ainda que a escolha
da dose terapéutica de acupuntura afetard os resultados de
pesquisa [19-24]. Depois de anos de pesquisa, a manipulagdo
de agulhas agora é amplamente usada no tratamento de aci-
dente vascular cerebral, doencga cardiaca coronariana, doenga
de Takayasu, artrite e outras doengas. Este salto de tratamento
de acupuntura qualitativo para quantitativo preenche a lacuna
na histéria do desenvolvimento da acupuntura, além de da um
passo importante para mover a pesquisa clinica em acupuntura
e traz a sintese clinica da dose e efeito, melhora da pesquisa
cientifica e divulgacdo de informagdes sobre acupuntura.

Atualmente, o conceito de metrologia da manipulagdo da
acupuntura evoluiu para algo mais abrangente incluindo tempo
de agulhamento, frequéncia, dire¢do, forgca, amplitude, profun-
didade e outros fatores [25-27]. A introdugao da metrologia da
manipulagdo de acupuntura melhorou muito a repetibilidade e
a natureza cientifica da pesquisa em acupuntura, formou uma
linguagem comum para intercambio académico internacional,
e promoveu ainda mais a disseminagao da acupuntura em todo
0 mundo.

3. Limitacoes e perspectivas

A metrologia da manipulacdo da agulha possui uma impor-
tante posicdo estratégica no desenvolvimento da disciplina em
acupuntura. Considerando o “Xing Nao Kai Qiao”, seu método
de acupuntura como um exemplo, a razdo de sua eficacia para
tratamento de doencas cerebrovasculares pode ser divulgada
em todo o mundo. Rastreando sua origem, é observado que se
trata de um método preciso por causa de pardmetros claros de
metrologia de manipulagdo da agulha, sendo um método facil de
ensinar e divulgar. Além de ter boa operabilidade e repetibilida-
de. Nas ultimas décadas, varios médicos em toda a China e em
todo o mundo foram treinados nesta metodologia, beneficiando
inimeros pacientes, com bons beneficios sociais e econdmicos.
Isso também contribuiu para a aceitacdo da medicina tradicional
chinesa no exterior, melhorando sua reputacdo global.

Além disso, com uma manipulacdo clara da agulha por
sistemas de operacdo quantitativa, os efeitos terapéuticos po-
sitivos da acupuntura tém sido continuamente verificados por
profissionais na China e no exterior. Além disso, a cooperacdo da
pesquisa em metrologia de manipulagdo da acupuntura aumen-
tou muito entre institutos de pesquisa cientifica mundialmente
famosos e entre a equipe académica de acupuntura liderada por
nosso instituto (tanto na pesquisa clinica e como na basica). As
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Esquerda: horario
Direita: anti-horario
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realizagGes de pesquisa relevantes receberam feedback positivo
em clinicas, departamentos médicos e de ensino.

A pesquisa tem formado um ciclo positivo e tem trazido me-
Ihorias continuas sobre acupuntura e moxabustdo. A metrologia
da manipula¢do da agulha desempenha um importante papel
neste processo. Ao construir um sistema claro de parametros
de metrologia na manipulagdo da agulha poderemos confirmar
a eficacia da acupuntura registrada em livros antigos e assim
popularizar a pratica clinica. Em outras palavras, ao falar de
metrologia em agulhamento, podemos dizer que a “Medicina da
precisdo” ndo se aplica apenas a acupuntura e moxabustdo, mas
é também crucial para o desenvolvimento de toda racionalidade
da medicina tradicional chinesa.

Minha pesquisa sobre a “cdpsula de hemiplegia DanQi” foi
reconhecido por varios especialistas na China e no exterior. O
progresso na metrologia sobre dose-efeito também é resultado
da cooperagdo com varias instituicdes de pesquisa nacionais e
internacionais [28—29]. Portanto, o foco na metrologia é a chave
para o desenvolvimento mais amplo do racional da medicina
chinesa no futuro.

No momento, a pesquisa sobre o efeito da relagdo da dose
e efeito da acupuntura fez progressos importantes, que também
tem um impacto profundo na area clinica e cientifica sobre acu-
puntura, porém, alguns aspectos relacionados a esta pesquisa
precisam de atencao.

A primeira questao é da natureza subjetiva da avaliagdo “De
Qi.” Para estudar “de Qi” simplesmente por leis fisicas, a relagdo
entre o grau de estimulagdo e quantidade de efeito ndo pode ser
apenas pelo real efeito da dose da acupuntura. A presenga ou a
falta da sensacdo de “de Qi” é baseada na sensacdo e experién-
cia do acupunturista e do paciente, e necessita de um indice de
avaliagdo objetivo. Portanto, a avaliagdo de “de Qi” é um tépico
importante no estudo de manipulacdo da agulha. Assim, ideias
e métodos mais interdisciplinares devem ser introduzidos para
resolver este problema [30] sobre a metrologia objetiva como
a avaliagdo padrao.

Em segundo lugar, a operacionalizagdo quantitativa da acu-
puntura é um elemento importante da padronizagdo de pesquisa
de acupuntura. Manipulagdo de agulha por ser tradicional é
complexo e dificil de quantificar. Embora alguns instrumentos
podem avaliar os parametros da manipulagdo, ainda existem
alguns fatores limitantes na padronizagdo da pesquisa. Por
exemplo, esses métodos de avaliagdes podem apenas simular
a operagao da mao de levantamento e inser¢do simples, torgao,
amplitude e frequéncia, mas nao pode replicar completamente
a linha e o ajuste da manipulagdo manual. Isso difere a mani-
pulagdo tradicional em relagdo a eletroacupuntura, estimulagdo

>

Figura 1:Diregdo de forca em metrologia de manipulagdo de
acupuntura.
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elétrica de pontos de acupuntura transcutanea, e a acupuntura
a laser pelo processo de intensidade, frequéncia e poténcia do
laser. Como incorporar a esséncia de manipulagdo tradicional e
refletir objetivamente o grau da estimulagdo da agulha é outro
dilema para pesquisadores atualmente. A forga da acupuntura se
refere a todo o exercicio de agulhar [31]. Embora fizemos algu-
mas exploragdes na forca do dedo na agulha, ainda é uma area
fraca na pesquisa de metrologia da manipulagdo. Assim, novas
pesquisas sobre a for¢a no dedo para agulhamento é necessaria.

Finalmente, pode-se dizer que o mecanismo de agulha-
mento é complexo. Os fatores que influenciam incluem: espe-
cificidade dos pontos de acupuntura, de Qi, estado do corpo,
manipulagdo de agulhas, grau de estimulagao, etc. Esses fatores
interagem e nao existem isoladamente. Os pesquisadores tam-
bém selecionam o tempo, frequéncia das sessdes, amplitude e
outros fatores de estudo. No entanto, o processo de produgao
de um efeito de manipulagdo de agulhas, cujos fatores desempe-
nham um papel decisivo permanece inconclusivo. Sendo assim,
é recomendado que os efeitos de varios fatores e suas interagdes
devem ser considerados de forma abrangente. Desenho de bloco
aleatério, desenho multifatorial e multinivel pode ser usado
para analise de variancia que podem refletir melhor na relagdo
dose-efeito da manipulagdo de agulhamento.

Eu acredito que a acupuntura pertence a categoria de cién-
cias naturais e deve ter uma visao clara e cientifica que possa
ser quantificavel. A padronizagdo da metrologia de manipulagao
de agulhas é o Unico meio pelo qual a terapéutica da acupun-
tura pode se tornar quantitativa e padronizada. Este processo
requer esforgos conjuntos e suporte total de todos os grupos
de estudiosos em acupuntura.
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Tabela 1 - Relagdo entre profundidade de acupuntura e efeito curativo em livros médicos antigos.

Literatura

Conteudo

Observacoes

Cdnone Interior de
Huangdi

Existem diferencas entre doengas na superficie e no interior. Os
métodos de agulhamento diferem entre agulhamento raso e agulhamento
profundo. Doengas na superficie devem ser tratadas com agulhamento
raso, doengas no interior devem ser tratadas com agulhamento profundo,
e cada uma deve atingir uma determinada parte (onde a doenca esta
localizada), mas nao mais do que o necessario. Se a pungao for muito
profunda, os 6rgdos internos serdo danificados; se a pungao for muito
rasa, ndo apenas nio atingira a area doente, mas também o qi e o

sangue na superficie serdo bloqueados, dando ao patogeno doente

uma oportunidade vantajosa. Portanto, a profundidade inadequada

da acupuntura pode causar grandes danos ao corpo humano, causar
desordem na fung@o dos cinco 6rgaos e doengas graves [3] .

A profundidade inadequada da acupuntura pode causar
lesdes médicas.

Canone Interior de
Huangdi

Se uma agulha perfurar o 0sso, ndo machucara o tenddo; se uma agulha
perfurar o tenddo, ndo machucara o musculo; se uma agulha esfaquear o
musculo, ela ndo prejudicara o pulso; se uma agulha esfaquear o pulso,
ndo vai machucar a pele...... 3]

Apenas uma profundidade razoavel pode alcangar um bom
efeito curativo.

Classico sobre
problemas médicos

Ao reforgar, o qi deve ser retirado do wei ; ao reduzir, o qi deve ser
extraido do ying [4] .

O método de refor¢o envolve a abordagem de regides
mais profundas com a agulha a partir de niveis mais rasos,
pegando o qi do wei fen e empurrando-o para o interior
lentamente; o método de redugdo envolve a insergdo da
agulha nas profundezas do ying fen e, gradualmente,
conduz o qi maligno do tecido profundo para o superficial.

Classico sobre
problemas médicos

Esfaquear rong ndo machuca wei , esfaquear wei ndo machuca rong [4] .

Wuwei Medical
Bamboo Slips da
Dinastia Han

Em seguida, a agulha perfura 5 polegadas abaixo do joelho, com 10,00
mm de profundidade, deixe a agulha como se estivesse cozinhando um
litro de arroz. A agulha ¢ chamada Sanli (ST36).

O registro mais antigo sobre a profundidade da acupuntura
em um determinado ponto [5] . E claramente indicado que
a profundidade da ponta “Sanli (ST36)” ¢ de 10,00 mm

no rong . “rong” e “ying” t€ém o mesmo significado. Os
assim chamados “ying” e “wei” também representam a
profundidade da acupuntura.

Classico A-B de
Acupuntura e
Moxabustao (Zhen Jiii
Jia Yi Jing)

Perfurando em Hegu (LI4) 10,00 mm [6] , perfurando em Huantiao
(GB30) 33,33 mm [6] .

O Volume 3 do A-B Classic of Acupuncture and
Moxibustion escrito por Mi Huangfu da Dinastia Jin,
elabora a profundidade da acupuntura de 342 de 349
pontos de acupuntura, respectivamente. Embora a
profundidade da acupuntura de alguns pontos tenha

sido revisada por médicos posteriores, o livro A-B
Classic of Acupuncture and Moxibustion sem divida
deu uma importante contribui¢ao para a padronizagio e
quantificag@o da acupuntura naquela época. Para resumir,
durante o tratamento, a profundidade da acupuntura deve
ser modificada de acordo com a situagdo especifica do
paciente de frio e calor, deficiéncia e excesso [8] .

Compéndio de
Acupuntura e
Moxabustdo (Zhéen Jiii
Da Chéng)

As pessoas adquirem doengas; existem variagdes terapéuticas entre frio
antes do calor, calor antes do frio. Os médicos que usam métodos de
tratamento devem prestar atengdo a diferenga entre diferentes ordens de
diferentes tratamentos e tratamentos anteriores. Se ndo estivermos cientes
das semelhangas e diferengas entre os tratamentos atuais e passados,

ndo poderemos entender os padrdes. Em que mais podemos contar para
conseguir o tratamento de acordo com a doenca [7] ?

Cdnone Interior de
Huangdi

Na primavera, a energia vital do corpo humano esta nos pelos da
superficie do corpo, no verdo na camada da pele, no outono no espago
entre os musculos e no inverno nos tenddes e na camada 6ssea. O
tratamento com acupuntura para a mesma doenga deve ser baseado

na profundidade do qi no corpo em cada uma das quatro estagdes, ¢ a
profundidade da acupuntura deve ser consistente com a estagéo [9] .

A profundidade da acupuntura também esta intimamente
relacionada as estagdes do ano.

Guia de Acupuntura
(Zhén Jiu Zhi Nan)

A primavera e o verdo sdo yang . Seu qi esta externo e sua popularidade
também esta flutuando. Aqueles que agulham devem inserir
superficialmente. Outono e inverno sdo yin. O qi estd interno e o qi esta
nas visceras. Aqueles que agulham devem inserir profundamente [10] .

Cdnone Interior de
Huangdi

Para yin e yang da mao, a forma de receber o qi é proxima e a fonte do qi
¢é rapida. A profundidade da acupuntura nao ¢ superior a 6,67 mm [9] .

A profundidade do agulhamento também esta relacionada
aos meridianos selecionados. Os meridianos das maos
adquirem qi rapidamente, entdo o agulhamento deve ser
superficial.
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Tabela 2 - Relagdo entre a manipulagdo da acupuntura e o efeito curativo discutido em livros médicos antigos.

Literatura

Conteudo

Observacoes

Cdnone Interior de
Huangdi

Insira lentamente a agulha e manipule a agulha manualmente,
remova rapidamente a agulha e pressione o orificio com forga, este
¢ o complemento. A agulha deve ser inserida rapidamente e retirada
lentamente sem fechar o orificio da agulha [11] .

Se o qi maligno for forte, a agulha deve ser inserida
rapidamente e removida lentamente. A quantidade de
estimulacdo deve ser “pesada” e o orificio da agulha deve
ser alargado para eliminar a entrada de qi maligno . A lei
do complemento indica que a agulha deve ser inserida
lentamente e retirada rapidamente. O grau de estimulagio
deve ser “leve” e o orificio da agulha deve ser fechado
para evitar que o qi saudavel vaze e o qi maligno entre

[11].

Canone Interior de
Huangdi

O método de redugdo deve adotar uma técnica redonda e fluente,
apunhalar diretamente a regido da doenca e girar a agulha, para que

o qi saudavel possa ser operado. Durante a operagdo, a agulha deve

ser inserida rapidamente e removida lentamente para induzir a saida

do qi maligno. Quando a agulha ¢ inserida, a diregdo da ponta da
agulha deve estar na diregdo do qi do meridiano. Quando a agulha ¢é
removida, o orificio da agulha deve ser alargado e o qi maligno vai
vazar rapidamente. Para a terapia complementar, é necessario adotar
uma técnica correta e calma. Primeiro, massageie a pele para relaxar o
paciente e observe os pontos de acupuntura. Gire suavemente a agulha e
insira-a lentamente. Ao inserir a agulha, o corpo deve estar na vertical.
A pessoa que insere a agulha deve permanecer calma e esperar paciente
e persistentemente pela chegada do qi. Apos a chegada do qi, a agulha
deve ser mantida na posi¢ao atual. Quando o qi do meridiano estiver
desobstruido, a agulha deve ser removida rapidamente. Em seguida, o
praticante deve amassar e pressionar a pele do ponto de acupuntura para
fechar rapidamente o orificio da agulha, para que o qi real possa ser
armazenado no interior e ndo vazar [9].

Biaoyou Fu (Biao You
Fu)

Durante a lua cheia, ndo ha remédio, durante a lua nova, ndo ha redugéo.

De acordo com a fase da lua, sdo adotados os métodos
de reforgo e reducdo correspondentes, o excesso nao ¢
reposto e a deficiéncia ndo ¢ reduzida.

Tabela 3 - Relagdo entre o tempo de reten¢do da agulha e o efeito curativo em livros médicos antigos.

Literatura

Conteudo

Observacoes

Cdnone Interior de
Huangdi

No auge da vida, as pessoas com um fisico forte tém gases sanguineos
suficientes e uma pele forte. Eles estdo doentes por causa de patdogenos
externos. A acupuntura deve ser profunda e as agulhas retidas. Este

¢ o método de acupuntura para o tratamento de individuos obesos.
Pessoas magras exibem pele fina, falta de cor de sangue, musculos finos,
labios finos e vozes suaves. Seu soro ¢ fino e liso, e seu qi ¢ facilmente
destruido e seu sangue ¢ facilmente perdido. A acupuntura para esse tipo
de pessoa deve ser superficial e rapida [9].

A duragéo da retengao da agulha ¢ diferente em diferentes
constituigoes.

Canone Interior de
Huangdi

Ao puncionar o meridiano yin, agulhamento profundo e agulhamento
retido devem ser realizados; ao puncionar o meridiano yang ,
agulhamento raso e remogao rapida devem ser realizados [9] .

E melhor manter a agulha no lugar por muito tempo para
as doengas viscerais do yin e por pouco tempo para as
doengas viscerais do yang.

Canone Interior de
Huangdi

A pungdo do meridiano yangming do pé deve ter profundidade de 20,00
mm, mantendo a posi¢@o da agulha por dez respiragdes; pungdo do
meridiano taiyang do pé deve ter profundidade de 16,67 mm, mantenha
a posi¢do da agulha por sete respiragdes; pungdo do meridiano shaoyang
do pé com 13,33 mm de profundidade, mantendo a posigdo da agulha
em 16,67 mm; perfurando o meridiano taiyin do pé com profundidade
de 10,00 mm, mantenha a posigdo da agulha por quatro respiragdes;
perfurando o meridiano shaoyin do pé 6,67 mm de profundidade,
mantenha a posi¢do da agulha por trés respiragdes; perfurando o
meridiano jueyin do pé com profundidade de 3,33 mm, mantenha

a posi¢do da agulha por duas respiragdes. No meridiano da méo, o
caminho de recebimento do qi ¢ proximo, e a chegada do qi é rapido. A
profundidade da acupuntura ndo deve ser superior a 6,67 mm e o tempo
de retencdo da agulha ndo deve ser superior a uma respiragao [9] .

Ao agulhar diferentes meridianos, o tempo de retengdo das
agulhas deve ser selecionado de acordo com a respiragdo
correspondente.

Compéndio de
Acupuntura e
Moxabustdo

A acupuntura dos meridianos das maos pode parar em 24
respiragdes na primavera e no verdo, e a acupuntura dos
meridianos dos pés pode parar em 36 respiragdes no outono e
inverno [13] .
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Tabela 4 - Relagdo entre De Qi e efeito curativo em livios médicos antigos.

Literatura

Conteudo

Observacoes

Cdnone Interior de
Huangdi

A chave para a acupuntura eficaz ¢ quando o qi chega [9] .

A duragao da retengdo da agulha ¢ diferente em diferentes
constituigdes.

Canone Interior de
Huangdi

Ao inspirar, gire a agulha para adquirir qi [15].

E melhor manter a agulha no lugar por muito tempo para
as doengas viscerais do yin e por pouco tempo para as
doengas viscerais do yang.

Cdnone Interior de
Huangdi

O principio basico do tratamento com acupuntura ¢ alcangar a harmonia
do yin e yang e entdo interromper a acupuntura [9].

Ao agulhar diferentes meridianos, o tempo de retengdo das
agulhas deve ser selecionado de acordo com a respiragido
correspondente.

Classico sobre
problemas médicos

Na primavera e no verao, yin qi (yin ) é extraido do profundo (figado
e rim), enquanto no outono e inverno, yang qi (yang ) é extraido do
superficial (coragdo e pulmao) [4] .

Classico sobre
problemas médicos

A assim chamada “realidade e vazio” referem-se a firmeza ou suavidade
do sentimento sob a agulha. Ao reforgar o vazio, a sensagio de firmeza
sob a agulha indica a aquisi¢do de qi ; ao reduzir o vazio, a sensagdo de
suavidade e vazio sob a agulha indica a perda de qi , permitindo que os
médicos determinem a aquisi¢do ou perda de qi [4] .

A compreensao de clinicos posteriores sobre a sensacao
subjetiva ao adquirir o qi sob a agulha foi eludida pela
primeira vez neste artigo e esse tipo de sensagdo sob a
agulha ¢ considerada o simbolo da aquisigdo do qi [16] .

Biaoyou Fu

A sensagdo de leveza, fraqueza e lentiddo sob a agulha indica que o qi
ndo chegou, enquanto a sensa¢do de afundamento, adstringéncia e aperto
sob a agulha indica que o qi chegou. Quando o qi atinge o ponto de
sensacgdo de agulhamento, a sindrome do frio deve ser considerada para
a técnica de retengdo e a sindrome do calor deve ser considerada para a
remogao rapida da agulha. Quando o qi ndo chega, devemos aguardar

o qi de acordo com a deficiéncia e excesso do paciente. Se o qi chegar,

o clinico experimentara uma sensagdo em suas maos, COmMo um peixe

Isso descreve em detalhes a sensagdo nas maos do médico
quando o qi chega.

engolindo a isca no anzol e flutuando. Se o qi ndo chegar, o clinico
experimentara uma sensac¢ao de grande vazio [17] .

Tabela 5 - Quatro elementos de metrologia de manipulacdo na acupuntura.

Fator essencial

Pontos de operacgao

Diregdo da forga (figura 1)

A diregdo da forga ¢ um dos fatores importantes a determinar para reforgar e reduzir as técnicas, que ¢ a primeira definigdo de
tor¢do refor¢ando e reduzindo a manipulagdo. Os 12 meridianos estdo centrados nos meridianos ren e du. Quando os polegares
de ambas as maos comegam a torcer, a direcdo da forga tangente ¢ tomada como padrio. O clinico adota uma posigao de frente
para o paciente. A dire¢do da forga centripeta ¢ definida como tonica, e a centrifuga ¢ definida como catartica. Ou seja, o sentido
de torc¢do para a esquerda ¢ no sentido horario (em relagdo ao paciente) e o sentido de tor¢do para a direita ¢ anti-horério para
compensagao. A operagdo especifica ¢ aplicar forga ao torcer e retornar naturalmente ao inverter. Uma tor¢ao e uma volta sdo
continuas. O método de redugdo giratoria ¢ o oposto do método de tonificagdo. A direcdo inicial da forca € centrifuga em ambos
os lados, ou seja, o lado esquerdo € anti-horario e o lado direito € horario.

magnitude da for¢a

Refor¢o e redugdo giratorios estdo diretamente relacionados a forga, que ¢ a segunda definig¢do de reforgo e reducao giratorios.
Ao girar, aplicando baixa amplitude e alta frequéncia, o limite é 1/2 volta e a frequéncia é de 120 vezes por minuto ou mais. Ao
girar, aplicando alta amplitude e baixa frequéncia, o limite ¢ mais de uma volta ¢ a frequéncia ¢ de 50 a 60 vezes por minuto.
Durante a implementagdo do método tonico, o operador torce os dedos suavemente e depois retorna naturalmente para formar
uma frequéncia giratoria ritmica para estimular o meridiano qi lentamente. Ao realizar o método catartico, os dedos, pulsos e todo
o brago do operador coordenam-se entre si, e a for¢a ¢ maior, o que pode estimular rapidamente o qi do meridiano, para atingir o
objetivo do qi para a doenga.

tempo operativo

O melhor pardmetro para a duragdo da manipulagio de redugao de reforco giratoria € de 1 a 3 minutos por ponto de acupuntura.
Este parametro é recomendado com base na comparagéo e estudo de 361 pontos e mais de 50 pontos de acupontos extra
meridianos.

Intervalo entre dois
tratamentos de

acupuntura

O parametro ideal para o intervalo entre dois tratamentos é de 3 a 6 horas. Para determinar o tempo acumulado do
efeito efetivo da acupuntura, mais de 50 tipos de doengas foram estudados e os pardmetros ideais para a duragdo de
cada acuponto no tratamento de diferentes doengas foram recomendados.
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Universidade de Medicina Tradicional Chinesa de Tianjin, China,
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em Medicina Chinesa, Tianjin, China

Shi, Xuemin. Study of the relationship between acupuncture dose and effect.
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Normas para Publicagao

A Revista Brasileira de Medicina Chinesa é uma publicagdo com
periodicidade trimestral e esta aberta para a publicagdo e divulgagdo
de varias dreas relacionadas as diversas praticas terapéuticas orientais.
Os artigos da Revista Brasileira de Medicina Chinesa poderdo também
ser publicados na versdo virtual da revista (Internet), assim como em
outros meios eletrénicos (CD-ROM), ou outros que surjam no futuro. Ao
autorizar a publicagdo de seus artigos na revista, os autores concordam
com estas condigdes.

A Revista Brasileira de Medicina Chinesa emprega o estilo Van-
couver (Uniform requirements for manuscripts submitted to biomedical
journals, N Engl ) Med 1997;336(4):309-15) preconizado pelo Comité
Internacional de Diretores de Revistas Médicas. As especificagdes po-
dem ser encontradas no site do International Committee of Medical
Journal Editors (ICMJE), www.icmje.org.

SubmissGes devem ser enviadas por e-mail para os editores (regis@
rebramec.edu.br). A publicagdo dos artigos é uma decisdo dos edito-
res, baseada em avaliagdo por revisores anénimos (Artigos originais,
Revisdes, Perspectivas e Estudos de Caso).

A Revista Brasileira de Medicina Chinesa é indicada para um
publico variado e recomenda-se que a linguagem de todos os artigos
seja acessivel tanto ao especialista como ao ndo-especialista. Para
garantir a uniformidade da linguagem dos artigos, as contribuigdes as
varias segOes da revista podem sofrer alteragGes editoriais. Em todos os
casos, a publicagdo da versao final de cada artigo somente acontecera
apds consentimento dos autores.

1. Editorial e Selecéo dos Editores

O Editorial que abre cada nimero da Revista Brasileira de Medicina
Chinesa comenta acontecimentos recentes, politica cientifica, aspectos
das diversas praticas e ciéncias orientais relevantes a sociedade em ge-
ral, e o conteudo da revista. A Sele¢do dos Editores traz uma coletanea
de notas curtas sobre artigos publicados em outras revistas no trimestre
que interessem ao publico-alvo da revista. Essas duas seg¢des sdo redi-
gidas exclusivamente pelos Editores. SugestGes de tema, no entanto,
sdo bem-vindas, e ocasionalmente publicaremos notas contribuidas
por leitores na Selegdo dos Editores.

2. Artigos originais

Sao trabalhos resultantes de pesquisa cientifica apresentando
dados originais de descobertas com relagdo a aspectos experimentais
ou observacionais. Todas as contribuigGes a esta se¢do que suscitarem
interesse editorial serdo submetidas a revisdao por pares anGnimos.

Formato: O texto dos Artigos originais é dividido em Resumo,
Introdugdo, Material e métodos, Resultados, Discussdo, Conclusao,
Agradecimentos e Literatura Citada.

Texto: A totalidade do texto, incluindo a literatura citada e as
legendas das figuras, ndo deve ultrapassar 25.000 caracteres (espagos
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incluidos), e ndo deve ser superior a 12 paginas A4, em espaco simples,
fonte Times New Roman tamanho 12, com todas as formatagGes de
texto, tais como negrito, itdlico, sobre-escrito, etc. O Resumo deve ser
enviado em portugués e em inglés, e cada versdo ndo deve ultrapassar
200 palavras. A distribuicdo do texto nas demais segdes ¢é livre, mas
recomenda-se que a Discussdo ndo ultrapasse 1.000 palavras.

Tabelas: Recomenda-se usar no maximo seis tabelas no formato Word.

Figuras: Maximo de 8 figuras, em formato .jpg com resolugdo de
300 dpi.

Literatura citada: Maximo de 40 referéncias.

3. Revisao

Sdo trabalhos que expdem criticamente o estado atual do conheci-
mento em alguma das areas relacionadas as diversas praticas e ciéncias
orientais. RevisGes consistem primariamente em sintese, analise, e ava-
liagdo de textos e artigos originais ja publicados em revistas cientificas.
Todas as contribuigdes a esta se¢do que suscitarem interesse editorial
serdo submetidas a revisdo por pares andnimos.

Formato: Embora tenham cunho histdrico, RevisGes ndo expdem
necessariamente toda a histdria do seu tema, exceto quando a prépria
histdria da area for o objeto do artigo. O texto deve conter um resumo
de até 200 palavras em portugués e outro em inglés. O restante do texto
tem formato livre, mas deve ser subdividido em toépicos, identificados
por subtitulos, para facilitar a leitura.

Texto: A totalidade do texto, incluindo a literatura citada e as le-
gendas das figuras, ndo deve ultrapassar 25.000 caracteres, incluindo
espagos.

Figuras e Tabelas: mesmas limitagdes dos Artigos originais.

Literatura citada: Maximo de 100 referéncias.

4. Perspectivas

Perspectivas consideram possibilidades futuras nas varias areas
das diversas praticas e ciéncias orientais, inspiradas em acontecimentos
e descobertas recentes. Contribui¢cGes a esta se¢do que suscitarem
interesse editorial serdo submetidas a revisdo por pares.

Formato: O texto das Perspectivas é livre, mas deve iniciar com
um resumo de até 100 palavras em portugués e outro em inglés. O
restante do texto pode ou ndo ser subdividido em tépicos, identificados
por subtitulos.

Texto: A totalidade do texto, incluindo a literatura citada e as le-
gendas das figuras, ndo deve ultrapassar 10.000 caracteres, incluindo
espacos.

Figuras e Tabelas: maximo de duas tabelas e duas figuras (no
formato Word para tabelas ou .jpg para figuras)

Literatura citada: Mdaximo de 20 referéncias.
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5. Estudo de caso

Sao artigos que apresentam dados descritivos de um ou mais casos
clinicos ou terapéuticos com caracteristicas semelhantes. Contribui¢des
a esta segdo que suscitarem interesse editorial serdo submetidas a
revisao por pares.

Formato: O texto dos Estudos de caso deve iniciar com um resumo
de até 200 palavras em portugués e outro em inglés. O restante do texto
deve ser subdividido em Introdug¢do, Apresentagdo do caso, Discussao,
Conclusdes e Literatura citada.

Texto: A totalidade do texto, incluindo a literatura citada e as le-
gendas das figuras, ndo deve ultrapassar 10.000 caracteres, incluindo
espacos.

Figuras e Tabelas: maximo de duas tabelas e duas figuras (no
formato Word para tabelas ou .jpg para figuras).

Literatura citada: Maximo de 20 referéncias.

6. Opinido

Esta secdo publicara artigos curtos, de no maximo uma pagina, que
expressam a opinido pessoal dos autores sobre temas pertinentes as
varias diversas praticas e ciéncias orientais: avangos recentes, politica
cientifica, novas idéias cientificas e hipdteses, criticas a interpretagdo
de estudos originais e propostas de interpreta¢Ges alternativas, por
exemplo. Por ter cunho pessoal, ndo sera sujeita a revisdo por pares.

Formato: O texto de artigos de Opinido tem formato livre, e ndo
traz um resumo destacado.

Texto: Ndo deve ultrapassar 3.000 caracteres, incluindo espagos.

Literatura citada: Maximo de 20 referéncias.

7. Resenhas

Publicaremos resenhas de livros relacionados as diversas pra-
ticas e ciéncias orientais escritas a convite dos editores ou enviadas
espontaneamente pelos leitores. Resenhas terdo no maximo uma
pagina, e devem avaliar linguagem, contetdo e pertinéncia do livro,
e ndo simplesmente resumi-lo. Resenhas também ndo serdo sujeitas
a revisdo por pares.

Formato: O texto das Resenhas tem formato livre, e ndo traz um
resumo destacado.

Texto: Ndo deve ultrapassar 3.000 caracteres, incluindo espagos.

Figuras: somente uma ilustragao da capa do livro serd publicada.

Literatura citada: Maximo de 5 referéncias.

8. Cartas ao editor

Esta se¢do publicara correspondéncia recebida, necessariamente
relacionada aos artigos publicados na Revista Brasileira de Medicina
Chinesa ou a linha editorial da revista. Demais contribuicdes devem
ser enderegadas a se¢do Opinido. Os autores de artigos eventualmente
citados em Cartas serdo informados e terdo direito de resposta, que
sera publicada simultaneamente. Cartas devem ser breves e, se forem
publicadas, poderdo ser editadas para atender a limites de espaco.

9. Classificados

A Revista Brasileira de Medicina Chinesa publica gratuitamente
uma sec¢ao de pequenos anuncios com o objetivo de facilitar trocas
e interagdo entre pesquisadores. Anuncios aceitos para publicagao
deverdo ser breves, sem fins lucrativos, e por exemplo oferecer vagas
para estagio, pés-graduagdo ou pds-doutorado; buscar colaboragdes;
buscar doagOes de reagentes; oferecer equipamentos etc. Anuncios
devem necessariamente trazer o nome completo, enderego, e-mail e
telefone para contato do interessado.

PREPARACAO DO ORIGINAL

1. Normas gerais

1.1 Os artigos enviados deverdo estar digitados em processador
de texto (Word), em pagina A4, formatados da seguinte maneira: fonte
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Times New Roman tamanho 12, com todas as formatagdes de texto,
tais como negrito, itdlico, sobrescrito, etc.

1.2 Tabelas devem ser numeradas com algarismos romanos, e
Figuras com algarismos arabicos.

1.3 Legendas para Tabelas e Figuras devem constar a parte, isoladas
das ilustragdes e do corpo do texto.

1.4 Asimagens devem estar em preto e branco ou tons de cinza, e
com resolugdo de qualidade grafica (300 dpi). Fotos e desenhos devem
estar digitalizados e nos formatos .tif ou .gif. Imagens coloridas serdao
aceitas excepcionalmente, quando forem indispensaveis a compreensao
dos resultados (histologia, neuroimagem, etc.)

Todas as contribui¢des devem ser enviadas por e-mail para os edi-
tores. O corpo do e-mail deve ser uma carta do autor correspondente
ao editor, e deve conter:

(1) identificagdo da seg¢do da revista a qual se destina a contri-
buicdo;

(2) identificagdo da drea principal das diversas praticas e ciéncias
orientais onde o trabalho se encaixa;

(3) resumo de ndo mais que duas frases do contetdo da contribui-
¢do (diferente do resumo de um Artigo original, por exemplo);

(4) uma frase garantindo que o conteudo é original e ndo foi pu-
blicado em outros meios além de anais de congresso;

(5) uma frase em que o autor correspondente assume a responsa-
bilidade pelo contetdo do artigo e garante que todos os outros autores
estdo cientes e de acordo com o envio do trabalho;

(6) uma frase garantindo, quando aplicavel, que todos os proce-
dimentos e experimentos com humanos ou outros animais estdo de
acordo com as normas vigentes na Instituicio e/ou Comité de Etica
responsavel;

(7) telefones de contato do autor correspondente.

2. Pagina de apresentagao

A primeira pagina do artigo traz as seguintes informagdes:

- Se¢do da revista a que se destina a contribuicdo;

- Nome do membro do Conselho Editorial cuja drea de concentra-
¢do melhor corresponde ao tema do trabalho;

- Titulo do trabalho em portugués e inglés;

- Nome completo dos autores;

- Local de trabalho dos autores;

- Autor correspondente, com o respectivo endereco, telefone e
E-mail;

- Titulo abreviado do artigo, com ndo mais de 40 toques, para
paginagao;

- Numero total de caracteres no texto;

- NUumero de palavras nos resumos e na discussdo, quando apli-
cavel;

- Nimero de figuras e tabelas;

- Nimero de referéncias.

3. Resumo e palavras-chave

A segunda pagina de todas as contribui¢des, exceto Opinides e
Resenhas, deverd conter resumos do trabalho em portugués e em
inglés. O resumo deve identificar, em texto corrido (sem subtitulos), o
tema do trabalho, as questdes abordadas, a metodologia empregada
(quando aplicével), as descobertas ou argumentagdes principais, e as
conclusdes do trabalho.

Abaixo do resumo, os autores deverdo indicar quatro palavras-chave
em portugués e em inglés para indexac¢ao do artigo. Recomenda-se empre-
gar termos utilizados na lista dos DeCS (Descritores em Ciéncias da Saude)
da Biblioteca Virtual da Saude, que se encontra em http://decs.bvs.br.

4. Agradecimentos

Agradecimentos a colaboradores, agéncias de fomento e técnicos
devem ser inseridos no final do artigo, antes da Literatura Citada, em
uma secao a parte.
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5. Literatura citada

As referéncias bibliograficas devem seguir o estilo Vancouver. As re-
feréncias bibliograficas devem ser numeradas com algarismos arabicos,
mencionadas no texto pelo nimero entre parénteses, e relacionadas
na Literatura citada na ordem em que aparecem no texto, seguindo
as seguintes normas:

Livros - Sobrenome do autor, letras iniciais de seu nome, ponto,
titulo do capitulo, ponto, In: autor do livro (se diferente do capitulo),
ponto, titulo do livro (em grifo - itdlico), ponto, local da edigdo, dois
pontos, editora, ponto e virgula, ano da impressdo, ponto, paginas
inicial e final, ponto.

Exemplo:

1. Phillips SJ, Hypertension and Stroke. In: Laragh JH, editor.
Hypertension: pathophysiology, diagnosis and management. 2nd ed.
New-York: Raven press; 1995. p.465-78.

Artigos — Numero de ordem, sobrenome do(s) autor(es), letras
iniciais de seus nomes (sem pontos nem espago), ponto. Titulo do
trabalha, ponto. Titulo da revista ano de publicagdo seguido de ponto
e virgula, nimero do volume seguido de dois pontos, paginas inicial e
final, ponto. Ndo utilizar maiusculas ou italicos. Os titulos das revistas
sdo abreviados de acordo com o Index Medicus, na publicagdo List of
Journals Indexed in Index Medicus ou com a lista das revistas nacionais,
disponivel no site da Biblioteca Virtual de Saude (www.bireme.br).
Devem ser citados todos os autores até 6 autores. Quando mais de 6,
colocar a abreviagdo latina et al.

Exemplo:

Yamamoto M, Sawaya R, Mohanam S. Expression and localization
of urokinase-type plasminogen activator receptor in human gliomas.

Cancer Res 1994;54:5016-20.

6. Artigos relacionados com Acupuntura e/ou Medicina Chinesa

Quando da utilizagdo de terminologia chinesa, os artigos a serem
publicados devem adotar a transliteragdo (romanizagdo) internacional-
mente padronizada e preconizada pela Organizagdao Mundial de Saude
para os ideogramas chineses conhecida por Pin Yin.

Para os pontos de acupuntura, os mesmos devem ser indicados
pela numeragdo padronizada seguida pelo nome deste ponto em
Pin Yin entre parénteses, quando pontos dentro dos Canais, e nome
completo em Pin Yin seguido da localizagdo resumida, quanto pontos
extras, extraordinarios, curiosos ou novos, da seguinte forma: PC6
(Neiguan), 1G4 (Hegu);
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