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“‘Every now and then a man’s mind is
stretched by a new idea or sensation, and
never shrinks back to its former
dimensions.” (HOLMES, 1858, p. 502)



RESUMO

Apesar do avanco da ciéncia no desenvolvimento de novos farmacos para o
tratamento do cancer de mama, e consequentemente o aumento da sobrevida das
pacientes, muitos efeitos adversos persistem por muito tempo. A acupuntura € uma
técnica da Medicina Tradicional Chinesa (MTC), que através da aplicacdo de agulhas
no tecido epidérmico, em pontos especificos, estimula o organismo a restabelecer o
equilibrio do estado de saude. O estudo buscou nas grandes fontes de pesquisa,
Scielo©, Cochrane© e PubMed®©, pelos trabalhos mais recentes que pudessem
comprovar a eficacia do uso da acupuntura como terapia complementar no tratamento
dos efeitos adversos relacionados ao tratamento do cancer de mama. O resultado das
pesquisas foram um total de 220 publicacdes, sendo que 211 ndo atenderam aos
critérios de inclusdo. Das nove publicacbes que atendiam todos os critérios, 3
utilizaram a acupuntura no tratamento de dor articular associada ao uso de inibidores
de aromatase, 3 utilizaram no tratamento de fogachos principalmente relacionados a
hormonioterapia e 3 utilizaram principalmente no tratamento da fadiga. Todos os
estudos selecionados utilizaram a falsa acupuntura como controle. Concluiu-se que a
acupuntura tem efeito terapéutico para o tratamento da dor articular e da fadiga, os
resultados obtidos no tratamento do fogacho necessitam de estudos com maior
amostragem e aplicacao de ferramentas validadas. Nao houve nenhuma ocorréncia
de efeitos adversos graves relacionados a aplicacdo da acupuntura ou interacao
negativa com o tratamento do cancer em nenhuma das publica¢cfes estudadas. Todos
os resultados obtidos foram desenvolvidos em outros paises 0 que demonstra uma
deficiéncia de pesquisa dessa area no territorio brasileiro.

Palavras-chave: acupuntura, cancer de mama, qualidade de vida, terapia
complementar, medicina tradicional chinesa.



ABSTRACT

Despite the advancement of science in the development of new drugs for the treatment
of breast cancer, and consequently the increase in patient survival, many adverse
effects persist for a long time. Acupuncture is a technique from Traditional Chinese
Medicine (TCM), which through the application of needles in the epidermal tissue, at
specific points, stimulates the organism to restore the balance of its health condition.
The study searched the major research sources, Scielo©, Cochrane© and Pubmed®©,
for the most recent studies that could prove the effectiveness of using acupuncture as
a complementary therapy in the treatment of adverse effects related to the treatment
of breast cancer. The results of the research were a total of 220 publications, which
211 did not meet the inclusion criteria. Of the nine publications that met all criterias, 3
used acupuncture to treat joint pain associated with aromatase inhibitors use, 3 used
to treat hot flushes mainly related to hormone therapy and 3 used mainly to treat
fatigue. All selected studies used false acupuncture as a control. It was concluded that
acupuncture has a therapeutic effect for the treatment of joint pain and fatigue, the
results obtained in the treatment of hot flushes requires studies with greater sampling
and application of validated tools. There was no occurrence of serious adverse effects
related to the application of acupuncture or negative interaction with the treatment of
cancer in any of the publications studied. All the results obtained were developed in
other countries which demonstrates a research deficiency in this area in the brazilian
terrritory.

Keywords: acupuncture, breast cancer, quality of life, complementary therapy,
traditional chinese medicine.
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1 INTRODUCAO

De acordo com os dados da Organizacdo Mundial da Saude (OMS) existem
aproximadamente 18 milhdes de mulheres que tem ou tiveram cancer de mama (CM)
nos ultimos anos (OMS, 2020). A condicéo de paciente oncolégico causa um impacto
psicossocial na vida da mulher, que somado ao proprio cancer e os efeitos do seu
tratamento, desencadeia diversas situagbes que podem prejudicar ainda mais seu
estado de saude.

O avanco cientifico e tecnoldgico permite identificar o cancer precocemente, e
nos ultimos anos as chances de sucesso do tratamento tem aumentado, permitindo
uma expectativa de vida cada vez maior (PARKIN; FERNANDEZ, 2006).

As novas terapias utilizadas tém colaborado com o aumento da sobrevivéncia
e reducao de recorréncia da doenca. No entanto, a medicacao causa alguns efeitos
adversos conhecidos, que precisam ser cuidados para evitar que a paciente desista
do tratamento (CREW et al., 2010).

Entende-se que os efeitos adversos causados no tratamento do CM impacta
de forma negativa a qualidade de vida (QV) da mulher, sendo necessario a busca por
técnicas complementares que reduzam esses efeitos.

A acupuntura esta inserida na Medicina Tradicional Chinesa (MTC) como um
componente ndo farmacoldgico utilizado para a prevencdo e tratamento de doencas
h& milhares de anos (XINNONG, 1999). Ela tem sido a pratica mais utilizada e a mais
presente nos estados membros (113 paises) da OMS nos ultimos anos (OMS, 2019).

Acredita-se que por se tratar de uma intervencdo ndo farmacolbgica, a
acupuntura pode reduzir os efeitos adversos sem implicar novos problemas e sem
interferir no tratamento medicamentoso.

O presente estudo procurou nas bases de dados eletrdnicas as publicacfes
mais recentes, nos ultimos 10 anos, que trouxessem resultados clinicos da utilizagédo
da acupuntura como terapia complementar para os efeitos adversos relacionados ao
tratamento do CM, com o objetivo de investigar a sua eficacia.

Buscou-se também, organizar o conhecimento existente sobre o uso da
acupuntura em pacientes com CM, demonstrar as evidéncias obtidas através dos
estudos clinicos randomizados e estabelecer uma fonte resumida dos seus

resultados.
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2 FUNDAMENTACAO TEORICA

Em qualquer lugar do mundo, uma das bilhées de mulheres pode desenvolver
mutacao genética em uma célula da mama, gerando a perda da sua funcao natural e
passando a se multiplicar indefinidamente, podendo comprometer outros tecidos.
Pode também ocorrer o crescimento de uma massa localizada, em que as células
mantém sua funcéo, o que da origem a um nddulo (MOURA-GALLO, 2004; BARROS,
A.C.S.D. etal., 2001; COELHO, 2018).

Ao perceber o ndédulo na mama, a vida da mulher muda e se inicia um
enfrentamento constante de desafios, como a confirmacdo do diagndstico, o
tratamento, as mudancas da sua vida social e pessoal, e 0 surgimento ou
intensificacdo de sentimentos e emocdes (PINHEIRO et al., 2019; SILVA, P. P. S,,
2018). Neste singular momento da identificacdo do ndédulo, e por todo o tratamento,
sao travadas muitas batalhas emocionais, que mesmo apds a cura, ou prognostico
positivo, algumas batalhas persistiréo.

Ao tornar-se “um paciente oncolégico” a mulher tem um impacto psicossocial,
devido a modificacdo das suas relacdes pessoais, profissionais e afetivas, além de
prejudicar a percepcdo da sexualidade, da imagem pessoal e da autoestima
(YOSHINARI et al., 2017; PINHEIRO et al., 2019).

2.1 DIAGNOSTICO E TRATAMENTO DO CANCER DE MAMA

Muitas vezes a mulher tem uma vida cotidiana com muitos afazeres e
responsabilidades, a priorizacao desses aspectos faz com que ela adie o cuidado com
a sua saude (PINHEIRO et al., 2019), diminuindo a adeséo as consultas e exames de
rotina, dessa forma o diagndstico ocorre em estagios avancados (SOUSA et al., 2019).

A prevencao ao CM deve comecar antes do surgimento da doenca, na fase
primaria (THULER, 2003), por isso a importancia do cuidado com a saude ao evitar
fatores de risco como a obesidade, tabagismo e etilismo (MS, 2004).

A doenca pode ser percebida antes de apresentar sintomas, fase secundaria
da prevencgéo (THULER, 2003), durante a realizacdo do autoexame, que € a palpacao
da regido das mamas e das axilas para verificar a existéncia de sinais (LOURENCO,
2010).
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Alguns sinais caracteristicos ao CM s&o: nodulo fixo, pele avermelhada,
retraida ou enrugada, alteracbes nos mamilos, ndédulos nas axilas e pescoco, ou
secrecdo anormal nas mamas (PINHEIRO et al., 2019). Ao verificar algum desses
sinais, a mulher deve buscar por confirmacédo através de exame clinico da mama,
mamografia, ultrassonografia ou ressonancia magnética (FRANCA, L. K. L. et al,,
2019).

A rotineira divulgagéo do autocuidado € imprescindivel para que a mulher tenha
consciéncia da prevengao e realize exames rotineiramente, pois o tempo entre a
identificacdo dos sinais e a primeira consulta clinica é um fator que interfere no
prognéstico, quanto menor este intervalo de tempo, melhores os resultados
(BARROS, A. F. etal., 2020; KIM et al., 2010). Quando a mulher deixa de se observar,
ou busca os servi¢gos de saude com sinais e sintomas ja incémodos, o estadiamento
da doenca tende a ser mais grave (SOUSA et al, 2019; CHAVIRA; PEREZ-ZUMANO;
HERNANDEZ-CORRAL, 2019).

A divulgacdo do autocuidado é imprescindivel para que a mulher tenha
consciéncia da prevengao e realize exames rotineiramente, pois o tempo entre a
identificacdo dos sinais e a primeira consulta clinica é um fator que interfere no
prognéstico, quanto menor este intervalo de tempo, melhores os resultados
(BARROS, A. F. etal., 2020; KIM et al., 2010). Quando a mulher deixa de se observar,
ou busca os servi¢os de saude com sinais e sintomas ja incbmodos, o estadiamento
da doenca tende a ser mais grave (SOUSA et al, 2019; CHAVIRA; PEREZ-ZUMANO;
HERNANDEZ-CORRAL, 2019).

A classificacdo do tumor estd embasada nos linfonodos e na presenca ou ndo
de metastase, denominada em estadiamento O, I, lla, Ilb, llla, Illb ou IV (BARROS, A.
C. S. D. et al,, 2001). Algumas neoplasias da mama sao classificadas pela presenca
aumentada de receptores dos hormdnios estrogénio e progesterona, e receptores de
fator de crescimento epidérmico humano (HER2) (GOBBI, 2012).

A andlise detalhada destes fatores indicara as op¢oes de tratamento, podendo
ser: a terapia locorregional, que inclui mastectomia ou cirurgia conservadora seguidas
de radioterapia (RT), e a terapia sisttmica com o uso da quimioterapia (QT) e
hormonioterapia (HT) (BARROS, A. C. S. D. et al., 2001; ALFANO, 2013).

A cirurgia conservadora € uma possibilidade a ser utilizada para remocéo do

tumor com menos dano estético, preservando a mama e maior parte do seio, enquanto
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a mastectomia realiza toda a remocédo da mama e pode envolver a remocéao total do
seio e musculos peitorais (MS, 2004).

No periodo pés-cirurgico € indicado o tratamento com a RT, com o objetivo de
eliminar possiveis células tumorais remanescentes (BARROS, A. C. S. D. et al., 2001).
A literatura se refere que o tamanho do tumor e o nimero de linfonodos afetados séo
os dois fatores principais para a indicacdo da RT, sendo necessario a observacao de
outros fatores, tais como subtipo histologico e expressao de receptores (VIEIRA,
2017). A opgéo de aplicagdo da RT de forma local ou regional ser4 embasada nos
varios fatores da neoplasia a ser tratada (SILVA, P. P. S., 2018).

Os esquemas de QT, o tratamento com medicamentos antineoplasicos, tem
como objetivo a reducéo de recorréncia da doenca e aumento da sobrevida da mulher
(VIEIRA, 2017). Sendo considerada neoadjuvante quando administrada anterior a
cirurgia, com a finalidade de reduzir o tumor, permitindo uma cirurgia mais
conservadora e melhora do prognéstico (SLEDGE et al., 2014). E adjuvante quando
utilizada apds a cirurgia com o principal objetivo de tratar micrometastases e possiveis
residuos de células doentes (KATZUNG, 2018).

Nos casos positivos para a expresséo de receptores hormonais € utilizada a
HT, como terapia neoadjuvante e/ou adjuvante nas mulheres em pdés menopausa
(KATZUNG, 2018; VIEIRA, 2017).

Existem varios tipos de CM conhecidos atualmente e, portanto, ha protocolos
diferentes utilizados para cada um deles. Em alguns tipos com receptores hormonais
positivos ndo é utilizada a QT, sendo realizada apenas a HT (VIEIRA, 2017). Como

demonstrado na Quadro 1.

Quadro 1 — Protocolos de quimioterapia para cancer de mama

Tipo de CM | Protocolo Medicamento Ciclos | Periodo Sequéncia

Doxorrubicina 60mg/m? - EV Dle ; 2 .

AT-C - - 4 cada 21 Paclitaxel 80mg/m? - EV por
Ciclofosfamida 600mg/m? - EV dias | 12 semanas.
Docetaxel 75mg/m? - EV Pedfilgrastim dose Unica de
. — > Dle 6mg - SC do D2 ao D14.
NZSERO TAC Doxorrubicina 50mg/m” - EV 6 cada 21 | Associado a Ciprofloxacino
Ciclofosfamida 500mg/m? - EV dias | 500mg VO 12/12h do D5 ao
D14.

EC sgzgwdo Ciclofosfamida 600mg/m? - EV 3 Cada 3 | Docetaxel 100mg/m?2 — EV por
Docetaxel | Epirrubicina 100mg/m? - EV semanas | 3 ciclos, no D1 e cada 21 dias.
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Paclitaxel 175mg/m? - EV por
Doxorrubicina 60mg/m? - EV 4 ciclos ou semanalmente por
12 semanas dose de
HER2 Cada 21 |80mg/m2 - EV ou ainda

Positivo AC-TH 4 dias Docetaxel 100mg/m? a cada

Ciclofosfamida 600mg/m? - EV 21 dias, em combinagdo com
Trastuzumabe a cada 21 dias

por 1 ano.
EV: Endovenoso; D1: Dia 1; D2: Dia 2; D5: Dia 5; D14: Dia 14; SC: Subcutaneo; VO: Via oral;
Fonte: Adaptado de VIEIRA (2017).

As mulheres quando internadas para o tratamento recebem outras medicacdes
além dos antineoplésicos, o que causa interacfes medicamentosas que podem gerar
riscos graves a saude, por isso a hecessidade de um acompanhamento
farmacoterapéutico (STOLL; KOPITTKE, 2015).

O acompanhamento compreende a responsabilidade do farmacéutico frente as
necessidades relacionadas ao medicamento, detectando e prevenindo problemas
relacionados ao seu uso, com 0 objetivo de alcancar os resultados estipulados e
melhorar a QV do paciente (IVAMA et al., 2002).

2.2 EFEITOS ADVERSOS DO TRATAMENTO

Os tratamentos de QT e RT afetam as células doentes e sadias do corpo,
principalmente a QT que age de forma sistémica (CONDE et al., 2005), tendo assim
efeitos adversos especificos a cada um e comum a ambos, por exemplo, sintomas da
menopausa, anemia, fadiga, dor, insénia, alopecia, nAusea e vomito, perda de apetite,
entre outros (NCI, 2020b; CONDE et al., 2005).

A QT antineoplasica pode causar sintomas da menopausa que incluem,
principalmente, ondas de calor, irritabilidade, ressecamento vaginal e dor a
penetracdo. Isso se torna um agravante na vida intima da mulher, reduzindo seu
interesse pelo ato sexual (CONDE et al., 2005; LOTTI et al., 2008).

A fadiga é um dos efeitos mais relatados pelas mulheres durante a QT e RT, e
muitas vezes persiste apos o tratamento (LOTTI et al., 2008), pode estar relacionada
a anemia, podendo ser revertida com tratamento suplementar (CAMPOS et al., 2011).
O cansaco e a sensacgdo de falta de energia se tornam fatores limitantes as atividades
diarias da vida da mulher (SERVAES; VERHAGEN; BLEIJENBERG, 2002).

A dor é um sintoma multidimensional que se apresenta durante todas as fases

do tratamento, com variada intensidade, sendo uma queixa frequente em 50% das
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pacientes (GRANER; JUNIOR; ROLIM, 2010). Ela é descrita como uma experiéncia
individual associada a lesdo de tecidos e constituida por componentes fisico, social,
mental e espiritual, causada pela prépria neoplasia e pelos procedimentos de
diagnéstico e tratamento (OLIVEIRA; SOBRINHO; CUNHA, 2016).

A insGnia é apontada como o sintoma mais frequente nas mulheres com CM,
durante e apds o tratamento (HARTL et al., 2003; LOBO et al., 2014). E possivel notar
relacéo positiva da insdnia com a presenca de ansiedade e depresséo (SALVETTI et
al., 2020), sendo maior sua frequéncia durante o tratamento adjuvante, tendo pouca
melhora quando a mulher conclui essa etapa (VILLAR et al., 2017).

A queda de cabelo, ou alopecia, apresenta mais de 50% de incidéncia, um
efeito colateral que n&o tem como ser prevenido (VISACRI et al., 2014). Na mulher,
envolve a questdo emocional e psicoldgica da identidade e autoimagem, pois ela ndo
se reconhece frente ao espelho e se sente mais exposta, muitas vezes gerando mais
angustia do que a prépria mastectomia (MEDEIROS et al., 2019).

A nausea e vomito sdo sintomas frequentes em 57% das pacientes em
tratamento, sendo que os episdédios ocorrem mais fora do ambiente ambulatorial
(FRANCA, A. C. et al., 2019). Para evitar esses efeitos, muitas vezes € administrado
por via endovenosa, concomitante aos antineoplasicos, medicamentos que previnem
episddios de émese, como glicocorticbides, antagonistas de receptores 5-
hidroxitriptamina e antagonistas dos receptores de neurocinina 1 (FRANCA, M. S.,
2015).

A falta de apetite ocorre devido aos tratamentos prejudicarem as mucosas do
trato gastrointestinal, causando alteracdo no paladar e reducéo da producéo de saliva
(PALMIERI et al., 2013). As irritacdes das mucosas também causam incobmodo ao
mastigar e deglutir, inapeténcia e saciedade precoce (NASCIMENTO et al., 2015).

Apesar de descritos separadamente, os sintomas ndo se apresentam dessa
forma, pelo contrario, a mulher sofre com varios efeitos adversos ao mesmo tempo, o
que reduz sua QV (SALVETTI et al., 2020). A necessidade de medicacao adicional
para o0 controle de tais sintomas torna essencial o0 acompanhamento
farmacoterapéutico (SANTOS, 2016).

2.3 QUALIDADE DE VIDA



17

A OMS entende a QV como “a percepgéo do individuo de sua posigéo na vida,
no contexto da cultura, sistemas de valores nos quais ele vive em relacdo aos seus
objetivos, expectativas, padroes e preocupagdes” (OMS, 1998, p. 8). Dessa forma €
possivel verificar que o tratamento do CM néo restabelece a saude, mesmo com a
remissao, pois 0s aspectos mental e social da paciente ainda precisam de atencéo e
cuidado (SILVA, L. C., 2008).

A percepcgdo a partir da neurociéncia é entendida como a capacidade de
“associar as informagfes sensoriais & memoria e a cognicdo, de modo a formar
conceitos sobre 0 mundo e sobre nés mesmos e orientar nosso comportamento”
(OLIVEIRA; MOURAO-JUNIOR, 2013, p. 46). E uma reacéo cognitiva gerada por uma
sensacao recebida ou produzida pelo préprio cérebro (SILVA, J. A. et al, 2014)
percebida no comportamento das pessoas.

A fase do diagndstico de CM é um momento que causa profundo impacto na
QV da mulher pois traz emoc¢des negativas como tristeza, ansiedade, depresséo,
culpa, raiva e a perda de controle sobre o seu futuro (MOREIRA; SILVA,
CANAVARRO, 2008). Relacionando-se com a perspectiva subjetiva sobre a doenca
e o tratamento, no que tange a valorizacdo dos aspectos da vida e o estado de saude
da mulher (FUGA, 2016).

De acordo com Lotti et al. (2008), as mulheres submetidas a mastectomia
apresentam score menor na avaliacdo da QV, quando comparadas as mulheres que
receberam cirurgia conservadora. Fuga (2016) corrobora que as mulheres submetidas
a quadrantectomia relatam melhor QV, enquanto que a mastectomia demonstra uma
pior percep¢ao nesse aspecto.

Quanto maior o estresse, durante o tratamento, menor a percepcéo da QV, pois
também influencia a ansiedade, depressao e fadiga (NERI-FLORES, 2019). O aspecto
emocional da mulher é afetado de forma negativa pelo tratamento e seus efeitos
adversos (SILVEIRA et al., 2016). Além destes, a dor também é citada como fator
negativo para a QV, principalmente mencionada durante a RT, reduzindo a funcdo de
desempenho de papel (NICOLUSSI; SAWADA, 2009).

Mesmo ao fim do tratamento e a possivel cura da doenca, persiste no corpo da
mulher a cicatriz da mastectomia, o que reduz sua QV, principalmente no aspecto da
imagem corporal, fungdo emocional e atividade sexual, nos primeiros anos apos o

tratamento (ENGEL et al., 2004). No entanto, € possivel a realizacdo de cirurgia
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plastica de reconstru¢cdo mamaria, o que melhora significativamente a QV da mulher,
gue recupera seu apreco pelo corpo e o desejo sexual (SIERRA et al., 2019).
Existem vérios instrumentos que buscam medir a QV de pacientes oncoldgicos,
entre eles: Cancer Rehabilitation Evaluation System-Short Form (CARES-SF),
European Organization for Research and Treatment of Cancer Quality of Life for
Cancer Patients Questionnaire (EORTC QLQ-C30), European Organization for
Research and Treatment of Cancer Quality of Life for Breast Cancer Questionnaire
(EORTC QLQ-BR45), Functional Assessment of Cancer Therapy (FACT-G),
Functional Assessment of Cancer Therapy for Breast Cancer (FACT-B), Ladder of life
scale, Medical Outcomes Study 36-item Short-Form Healthy Survey (MOS-SF-36),
com alguns validados internacionalmente, por exemplo, 0 EORTC QLQ-C30 (LOTTI
et al., 2008; BJELIC-RADISIC et al., 2020). Os questionarios sado utilizados como
ferramentas para tentar medir a percep¢do do paciente com relacdo aos aspectos
fisicos, psicoldgicos e sociais e de que forma o tratamento e seus efeitos adversos

estdo presentes na sua vida diaria.

2.4 MEDICINA TRADICIONAL E COMPLEMENTAR

Nos ultimos trés séculos a medicina convencional passou a ter como diretrizes
a ciéncia das doencas e a arte da cura, onde o objetivo é a doenca e a terapéutica é
determinada a fim de combaté-la (SOUZA; LUZ, 2009), a saude do ser humano, de
forma integral, deixou de ser o ponto central do cuidado. Mais recentemente surgiu 0
conceito da racionalidade médica, formado por um conjunto integrado de praticas e
saberes, que permite averiguar a eficacia terapéutica de outras medicinas como MTC,
Ayurveda e Homeopatia (TESSER; LUZ, 2008).

A medicina tradicional, com base em conhecimentos, habilidades, teorias,
crencas e experiéncias das diversas culturas existentes, cientificamente explicadas
ou ndo (OMS, 2013), é fonte de formas complementares de cuidado e envolvem, por
exemplo, o uso de produtos biolégicos: suplementos alimentares, vitaminas,
fitoterapia; abordagem mente-corpo: meditagéo, yoga, oragao, grupos de apoio, toque
terapéutico; manipulacdo do corpo: massagem, quiropraxia, terapias energeéticas; e
uso de sistema médico tradicional: MTC e acupuntura (GREENLEE et al., 2014,
ALVES, K. Y. A. et al., 2015).
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A cultura chinesa compreende o ser humano como parte integrante do universo
como um todo, dessa forma ao se observar os fenbmenos da natureza é possivel
compreender os fendmenos fisioldgicos que afetam o corpo humano (YAMAMURA,
2001).

Percebe-se a busca por cuidados que observem a doenca além do estado
fisico e entendam como o adoecimento também afeta o ser humano nos aspectos
psicoldgico e social (BARRET et al., 2003; SPADACIO; BARROS, 2008). A Medicina
Complementar (MC), definida pela OMS como “um amplo conjunto de préticas de
cuidados de saude que ndo fazem parte da tradicdo ou medicina convencional desse
pais e ndo estdo totalmente integradas ao sistema de saude” (OMS, 2013, p. 15), é
usada no tratamento juntamente com a medicina convencional (BARRET et al., 2003).

As préticas da MC adicionam possibilidades no cuidado do paciente
oncoldgico, contudo esses cuidados devem estar direcionados aos efeitos colaterais
do tratamento e ndo a cura do cancer em si, pois a substituicAo da medicina
convencional pela MC aumenta os riscos do paciente (JOHNSON, 2018). A unido da
MC ao tratamento convencional possibilita um cuidado integral, focado no individuo
como um todo, promovendo um resultado positivo na recuperacdo da saude
(SPADACIO et al., 2010).

2.5 ACUPUNTURA

Amplamente utilizada e reconhecida na China, Japdo e Coréia, a acupuntura
baseia-se em realizar estimulos através da insercéo de agulhas em pontos especificos
mapeados pelo corpo (KAPTCHUK, 2002), obtidos do conhecimento empirico
adquirido por milhares de anos pela MTC, visando a terapia e o tratamento das
doencas (WEN, 1985).

Entende-se, pela MTC, que o corpo humano é formado de matéria e energia,
sendo que a parte energeética, definida como Qi, é a responsavel pelo equilibrio entre
saude e doenca (WEGNER et al., 2013). Esse equilibrio, de acordo com a MTC, é
organizado por cinco elementos naturais: madeira, fogo, terra, metal e agua, que sao
interdependentes, e o desequilibrio de um deles afeta todos os outros (XINNONG,
1999).

Outro conceito importante para a MTC € a dualidade existente entre Yin e Yang,

gue sdo responsaveis pelo equilibrio e a origem de tudo na natureza. O Yin representa
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os estados de frio, repouso, escuriddo, retracdo e polaridade negativa, de forma
complementar o Yang representa os estados de calor, movimento, claridade, forca,
expanséo e polaridade positiva (WEN, 1985). A interdependéncia desses fatores
reside na sua contraposicdo, pois sé é possivel ter um entendimento de escuriddo
guando existe a referéncia da claridade, sendo que quando ocorre 0 excesso de um
havera a escassez do outro (YAMAMURA, 2001).

A energia Qi, seja ela Yin ou Yang, percorre 0 corpo através de canais
chamados de Meridianos. Os meridianos tém a funcdo de criar uma rede entre todos
0s 6rgaos e visceras, interligando a superficie com o interior do corpo, os érgaos e
visceras entre si, entre as extremidades do corpo e entre os cinco 6rgaos dos sentidos
(DARELLA, 2000). A aplicacdo das agulhas pela acupuntura se baseia no
conhecimento desses caminhos, com o objetivo de restaurar o equilibrio e
consequentemente a saude da pessoa (KAPTCHUK, 2002).

Além da aplicacdo de agulhas também sao utilizadas outras técnicas, por
exemplo, auriculoterapia, eletroacupuntura e moxabustdo, com finalidades
especificas.

A auriculoterapia se baseia em pontos terapéuticos presentes na orelha que
estdo relacionados com todas as partes do corpo (PRADO; KUREBAYASHI; SILVA,
2012). Foi proposto por Paul Nogier, na Franca em 1957, que é possivel desenhar um
feto invertido no pavilh&o auditivo externo, representando todas as partes do corpo, e
que as doencas sao projetadas nas regides equivalentes aos 6rgaos alvos (ARTIOLI;
TAVARES; BERTOLINI, 2019).

A eletroacupuntura, por sua vez, € uma evolucéo tecnoldgica que adiciona um
estimulo elétrico as agulhas da acupuntura tradicional (COMACHIO, 2016). A corrente
elétrica conduzida pelas agulhas através do corpo possui frequéncias que geram
estimulos eletrofisicos, eletroquimicos e eletrotérmicos, provocando interacdes no
nivel celular (NOHAMA; SILVERIO-LOPES, 2009).

Utilizando-se dos mesmos pontos da acupuntura, a moxabustdo € um método
terapéutico que utiliza o calor como estimulo para a liberacdo do Qi (WEGNER et al.,
2013). Ela é principalmente realizada com a queima da erva Artemisia vulgaris seca,
processada em forma de bastao ou a granel para modelagem de cones colocados nas
extremidades das agulhas aplicadas (GARCIA; PRADO, 2017). Contudo a sua

aplicagéo terapéutica é um pouco mais limitada do que o uso da acupuntura, tendo
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como finalidades principais o tratamento das doencas provocadas pelo frio e umidade
e na deficiéncia de energia (KIKUCHI, 1982).

Pesquisas cientificas buscam estabelecer uma compreensdo dos mecanismos
neurolégicos, neuro endocrinolégicos e imunoldgicos, transportando a acupuntura do
misticismo para a luz do conhecimento cientifico (PRICE; LEWITH; THOMAS, 2006;
BAVIERA et al., 2019).

Até 2014 a acupuntura era considerada uma pratica com baixa fonte de
evidéncia no uso adjuvante ao tratamento convencional do céncer, por apresentar
poucas publicacbes sobre o assunto, sendo uma modalidade oferecida
individualmente de acordo com a preferéncia do paciente e o julgamento do médico
(GREENLEE et al., 2014). Contudo, de acordo com o relatério mais recente da OMS
em 2019, a acupuntura € a pratica mais utilizada e a mais presente nos estados

membros (113 paises) da organizacdo (OMS, 2019).

3 MATERIAIS, METODOS E CASUISTICA

O estudo foi elaborado a partir de pesquisa nas bases de dados eletrbnicas
PubMed®©, Cochrane© e Scielo©, utilizando os termos: “acupuntura”, “cancer de

” ” Mk ” L ] LI

mama”, “fadiga”, “dor”, “ansiedade”, “depressao”, “efeito adverso”, “efeito colateral” e

” 111 ” 11

seus correspondentes em inglés: “acupuncture”, “breast cancer”, “fatigue”, “pain’,
“anxiety”, “depression”, “adverse effect”, “side effect”.
Foram utilizados como critérios de incluséo:

e Estudos que utilizaram acupuntura e/ou auriculoterapia em pacientes com
CM para o tratamento de um ou mais sintomas pesquisados, publicados
em portugués, inglés ou espanhol;

e Ensaio clinico randomizado, utilizando acupuntura e/ou auriculoterapia no
grupo terapéutico e falsa acupuntura e/ou falsa auriculoterapia no grupo
controle;

e Pacientes mulheres, com CM em qualquer grau de estadiamento,
independente de faixa etaria, etnia, educacéo e nivel socioeconémico,
durante ou ap0s tratamento de QT, RT ou HT;

e Estudos publicados entre 2010 e 2020;

Foram utilizados como critérios de exclusao:
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e Estudos que nao utilizaram acupuntura, auriculoterapia;

e Estudos que utilizaram outras técnicas como eletroacupuntura e
moxabustéo;

e Estudos de caso, ou com menos de 10 pacientes no grupo terapéutico, ou
ensaios clinicos ndo randomizados, ou que nao apresente grupo controle,
ou revisdo, ou meta analise, ou resumo de estudo;

e [Estudos com outros tipos de cancer, ou outras doencas;

e Estudos anteriores a 2010;

e Estudos duplicados;

Apés a realizacdo da pesquisa, os resultados foram analisados seguindo o
modelo PRISMA de selecao de artigos, esquematizados na Figura 1 (LIBERATI et al.,
2009).

Figura 1 — Fluxograma de revisdo sistematica.

N. de relatos identificados no banco N. de relatos identificados em
de dados de buscas outras fontes

Identificagio

N. de relatos apds eliminar os duplicados

Selegio

N. de relatos rastreados —H N. de relatos excluidos

l

N. de artigos em texto completo N. de artigos em texto completo excluidos,
avaliados para elegibilidade com justificativa

Eleqibilidade

N. de estudos incluidos em
sintese qualitativa

i

N. de estudos incluidos em
sintese quantitativa (meta-analise)

Inclusao

Fonte: Adaptado de LIBERATI et al. (2009).

Optou-se por selecionar apenas as técnicas de acupuntura e auriculoterapia
por se tratar de técnicas que envolvem o mesmo tipo de estimulo, a colocacéo de

agulhas com o objetivo de promover pressdo nos meridianos.
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Outro fator escolhido foi a utilizacdo da Falsa Acupuntura (FA) como método
comparativo. A utilizacdo da FA permite avaliar se existe um efeito psicolégico ao
simular a aplicagéo de agulhas, sendo colocadas em pontos sem efeito terapéutico, o
gue se acredita validar a ocorréncia de resultados positivos do uso da acupuntura.

4 RESULTADOS

Foi realizada, no dia 07 de dezembro de 2020, a pesquisa nas bases de dados
Scielo©, Pubmed© e Cochrane®© utilizando a sentenca: ((breast cancer) AND
(acupuncture)) AND ((pain) OR (fatigue) OR (anxiety) OR (depression) OR (side
effect) OR (adverse effect)). Buscou-se selecionar artigos que obrigatoriamente
apresentassem os termos “cancer de mama” e “acupuntura” juntos, e que incluissem
pelo menos um dos termos: dor (pain), fadiga (fatigue), ansiedade (anxiety),
depresséao (depression), efeito colateral (side effect) ou efeito adverso (adverse effect)
no periodo entre janeiro de 2010 e dezembro de 2020.

Apébs o resultado da pesquisa foram aplicados os filtros, ano de publicacédo
entre 2010 e 2020, e tipo de publicagao: “clinical trial”, “trial”, “randomized clinical trial”,

retornando os resultados apresentados na Tabela 1.

Tabela 1 — Resultados das bases de dados.

Base de dados Resultados
Scielo© 2
Pubmed®© 46
Cochrane®© 172
Total 220

A base de dados Scielo© retornou somente 2 publicacdes, dos anos 2013 e
2016 estando assim dentro do periodo desejado, e ambos classificados como “article”
(artigo) ndo sendo possivel aplicar o segundo filtro para o tipo de publicacéo.

A base de dados Pubmed®© retornou inicialmente 264 resultados, contudo apés
a aplicacao dos filtros restaram 46 publicacfes que atendiam os critérios da pesquisa.

A base de dados Cochrane®© retornou os tipos de publicacbes separados em
abas, dessa forma optou-se pela sele¢cao das publicagdes da aba “Trials” (ensaios) e

gue apos a aplicacao do filtro de ano obteve-se 172 publicagdes.
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Dessa forma, encontrou-se um total de 220 publicacbes, possivelmente,
relacionadas com CM, acupuntura e algum efeito adverso ou colateral.

Observou-se um resultado relativamente alto de publicagbes, contudo ao
acessar os resumos dos trabalhos pdde-se verificar que grande parte dos artigos nao
eram aplicaveis ao objetivo da pesquisa, pois atendiam a pelo menos 1 critério de

exclusao.
4.1 RESULTADOS EXCLUIDOS

Foram excluidos 211 artigos sendo que 0s motivos mais encontrados foram:
estudo duplicado, resumo de estudo, estudo em andamento, estudo que n&o utilizou
FA, estudo sem grupo controle, estudo em chinés, estudo que nado aplicava

acupuntura e estudo de eletroacupuntura. A Tabela 2 resume 0s motivos excludentes.

Tabela 2 — Resultados excluidos.

Motivo Quantidade
Estudo duplicados 62
Resumo de estudo 33
Estudo n&o utiliza falsa acupuntura 19
Estudo em andamento 15
Estudo utiliza eletroacupuntura 14
Estudo em chinés 12
Estudo s/ grupo controle 10
Estudo n&o utiliza acupuntura 8
Estudo cancelado 8
Estudo em aleméao 7
Protocolo de estudo 7
Estudo néo trata CM 4
Estudo nédo trata Cancer 4
Estudo utiliza moxabustao 4
Estudo de revisao bibliografica 2
Estudo de inducgao de tratamento 1
Estudo néo encontrado 1

Total 211
Fonte: Apéndice — Informagfes detalhadas dos resultados obtidos, elaborado pelo autor.

A realizacdo da pesquisa em varias bases de dados cientificas pode resultar

em um grande numero de duplicidade de artigos, que normalmente estdo indexados
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em varias plataformas. Ao comparar os resultados obtidos nas trés plataformas pode-
se verificar que 62 artigos estavam duplicados. Conforme relatado no Quadro 5 no
Apéndice.

Da mesma forma que os estudos clinicos com medicamentos utilizam-se de
placebos como controle de estudo, optou-se pela selecdo de estudos que utilizassem
a FA por imitar o tratamento aplicado. Entre os estudos encontrados, 19 utilizavam
outros meétodos de controle como, nenhuma intervencdo, tratamento padrao
farmacolégico ou ndo farmacolégico e outras terapias como meditacdo ou
kinesioterapia. Conforme relatado no Quadro 14 no Apéndice.

Principalmente na base de dados Cochrane© os estudos podem ser
encontrados em sua fase inicial, ao serem cadastrados no sitio clinicaltrials.gov com
0 objetivo de recrutarem pacientes. A pesquisa retornou 15 estudos que ainda
estavam na fase de recrutamento de publico, dessa forma nédo havia resultados que
pudessem ser analisados. Conforme relatado no Quadro 7 no Apéndice.

Optou-se pelo foco das técnicas de acupuntura e auriculoterapia pelo estimulo
fisico obtido na insercdo das agulhas. A eletroacupuntura envolve um estimulo
adicional pela voltagem transmitida pelas agulhas, ndo sendo do interesse desse
estudo, levando a exclusdo de 14 artigos. Conforme relatado no Quadro 6 no

Apéndice.

4.2 RESULTADOS SELECIONADOS

ApoOs a revisdo sistematica dos 220 resultados obtidos na pesquisa, apenas 9
artigos foram elegiveis para a discussdo, conforme Quadro 19 no Apéndice. Os
estudos foram enumerados de forma sequencial de acordo com a ordem alfabética

dos titulos.

4.2.1 Resumo do Estudo 1

Em 2013 foi publicado na Breast Cancer Research and Treatment, um periédico
da Holanda, o artigo intitulado A dual-center randomized controlled double blind trial
assessing the effect of acupuncture in reducing musculoskeletal symptoms in breast
cancer patients taking aromatase inhibitors de autoria de Ting Bao e outros 16

pesquisadores.
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Os objetivos do estudo foram: avaliar se a acupuntura é capaz de melhorar os
Sintomas Musculoesqueléticos Associados aos Inibidores de Aromatase (SMAIA); e
explorar os possiveis mecanismos relacionados.

Foram selecionadas 47 mulheres em pds-menopausa que tiveram CM estagio
0 a lll, horménio receptor positivo, tomando um inibidor de aromatase de 32 geracao
a mais de 1 més e com laudo clinico comprovando o diagndéstico de SMAIA. Elas
foram divididas de forma randomizada, sendo 23 no grupo de Acupuntura Real (AR)
e 24 no grupo FA, de forma que as caracteristicas idade, raca e medicacao utilizada
fossem proporcionais entre os grupos, reduzindo a possivel incidéncia desses fatores
nos resultados obtidos.

As pacientes receberam 8 sessdes de AR ou FA durante 8 semanas. Os
autores do estudo escolheram um protocolo padréo de AR que foi aplicado em todas
as pacientes utilizando 15 pontos conhecidos da pratica clinica e que demonstraram
ter efeito nos sintomas musculoesqueléticos. O grupo FA recebeu um protocolo
padrdo, utilizando um dispositivo de agulha retratil ndo penetrante, em 14 pontos
falsos baseados em um estudo de fibromialgia. Os profissionais acupunturistas foram
0s Unicos cientes a qual grupo cada paciente pertencia e dessa forma qual protocolo
seria utilizado, e por isso utilizaram um roteiro de conversacédo padrdo ao interagirem
com 0s pacientes.

Os autores utilizaram o Health Assessment Questionnaire Disability Index
(HAQ-DI) e a Escala Visual Analoga de Dor (EVAD) comparando as respostas no
inicio do estudo, apos as sessfes 4 e 8 de acupuntura, e 4 semanas apos as sessoes.
Foi realizado também a coleta de amostras de sangue no inicio e apds a semana 8 a
fim de medir os niveis de estradiol, B-endorfina e citocinas pré-inflamatérias.

O questionario HAQ-DI avalia 8 atividades diarias (vestir, levantar, comer,
andar, preparar, alcancar, pegar e realizar tarefas) em uma escala de 0 a 3 (sem
dificuldade, alguma dificuldade, muita dificuldade, inapto a fazer), sendo o resultado
uma média dos pontos nessas oito atividades. O estudo de Bao considerou elegiveis
as pacientes que no recrutamento apresentassem uma pontuagdo maior que 0,3 e
uma mudanca de 0,22 pontos 0 minimo clinicamente significativo. A EVAD é uma
forma de medir a intensidade de dor em uma escala de 0 a 100 (nenhuma dor até dor
severa), sendo elegiveis ao estudo pacientes com pontuagéo maior que 20.

As pacientes do grupo AR apresentaram uma pontuacao mediana do HAQ-DI

de 1,12 pontos e o grupo FA uma mediana de 0,62 pontos. O grupo AR apresentou
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nas sessbes 4 e 8 de acupuntura e na 42 semana apos a intervencdo, a mesma
pontuacédo de 0,62 pontos. O grupo FA apresentou 0,50 pontos na 42 semana de
acupuntura, e 0,25 pontos na 82 semana e no pos-intervencdo. Esses resultados
sugerem, de acordo com os autores, uma melhora nas fun¢des diérias.

Na pontuacédo EVAD o grupo AR apresentou mediana de 50 pontos e 0 grupo
FA 49 pontos. Os valores do grupo AR nas sessdes 4 e 8 foram de 42 e 43 pontos,
respectivamente, e 37 pontos no pos-intervengdo. O grupo FA apresentou na 42 e 82
sessdo os valores de 51 e 32 pontos, respectivamente, e 25 pontos no poés-
intervencdo. De acordo com os autores, ndo houve diferenca estatisticamente
significativa entre os dois grupos.

O nivel de estradiol permaneceu indetectavel apés as 8 semanas de
intervencdo. N&o houve alteracdo significativa nos niveis de B-endorfina. Foram
avaliadas as citocinas: IFN-y, IL-10, IL-12, IL-1, IL-6, IL-8, TNFa e IL-17, sendo que
apenas as citocinas IL-12 e IL-17 apresentaram alteracbes estatisticamente
significativas, sendo percebido um aumento significativo da IL-12 no grupo FA e
reducao da IL-17 em ambos os grupos. Os autores destacam uma correlagdo modesta
entre a reducdo de IL-17 e a reducao nas pontuacdes do HAQ-DI e EVAD dos grupos.
N&o houve nenhum efeito adverso significante em ambos os grupos.

A discusséo final do estudo compara seus resultados com um estudo prévio
realizado na Universidade de Columbia (apresentado no Estudo 7), que obteve
resultados diferentes com relagédo ao estudo de Bao e colaboradores. Os autores
reconhecem a diferenca significativa da pontuacdo do HAQ-DI entre os grupos no
inicio do estudo. Na opinido dos autores, os resultados obtidos sdo consistentes com
as literaturas sobre acupuntura, que demonstram que 0s pacientes podem se
beneficiar tanto da AR como da FA, sugerindo que a FA pode produzir um efeito
fisioldgico real, promovendo a liberacédo de endorfinas, corroborado pela reducao da
IL-17. Considera que tanto AR quanto FA reduzem a severidade dos SMAIA através
da modulacdo do IL-17 que teve uma reducdo significativa durante a intervencao.
Também foi demonstrado o aumento significativo na IL-12 pelo grupo FA, que se
relaciona com o sistema proé-inflamatério de células T auxiliares Thl, e a sua auséncia
no grupo AR se relaciona com o sistema anti-inflamatério de células T auxiliares Th2.

Considera-se importante destacar que a MTC busca tratar a pessoa de forma
individual, considerando as caracteristicas pessoais entre cada ser humano. Portanto,

se entende que a utilizagdo de um protocolo padrdao na acupuntura e no atendimento
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do paciente foram fatores importantes, ndo considerados, que podem ter colaborado

para um resultado equivalente entre as intervencoes.

4.2.2 Resumo do Estudo 2

Yun-Fen Li com mais nove pesquisadores publicaram na OncoTargets and
Therapy de novembro de 2020 um artigo intitulado ATAS acupuncture reduces
chemotherapy induced fatigue in breast cancer through regulating ADROA1
expression: a randomized sham-controlled pilot trial com o objetivo de investigar a
viabilidade e eficacia da ATAS (Time-Acupoints-Space Acupuncture) como uma
intervencgéo ndo farmacoldgica no tratamento da fadiga induzida por QT em mulheres
com CM recebendo taxanos.

A ATAS trata de uma metodologia de aplicacdo de agulhas que se baseia na
memodria existentes nas células da pele e imunoldgicas, as agulhas séo colocadas
com base no tempo e posi¢cdo que a doenca foi desencadeada, buscando ativar tal
memoria e assim estimular a capacidade humana de auto-cura (ZHU, 2019).

O estudo foi realizado na cidade de Kunming, capital da provincia de Yunnan,
China. Foram recrutadas 40 pacientes e randomizadas em 3 grupos: ATAS, FA e nao
acupuntura (NA), sendo 20 pacientes no grupo ATAS, 10 no grupo FA e 10 no grupo
NA. Todas as participantes eram mulheres com mais de 18 anos, com estagio | a lll
de CM recentemente diagnosticadas e operadas, sem evidéncia de metastase
distante e que realizaram o mesmo protocolo de QT adjuvante com 4 ciclos de
Epirrubicina e Ciclofosfamida (EC) com sequéncia de 4 ciclos de Paclitaxel. Os 3
grupos foram montados de forma que as caracteristicas clinicas permanecessem
equivalentes.

Foram realizadas 20 sessdes semanais de acupuntura para os grupos ATAS e
FA, e acompanhamento médico tradicional para o grupo NA. Os cinco acupunturistas
eram 0s Unicos a saber a qual grupo cada participante pertencia. Ambos 0s grupos
ATAS e FA realizaram sessfes de 60 minutos, sendo 30 minutos de permanéncia da
agulha. N&o foi citado com detalhes o protocolo utilizado para o grupo ATAS. O grupo
FA utilizou agulhas curtas e rasas para uma insercao superficial em 16 pontos
padronizados sem efeito na acupuntura.

As pacientes foram orientadas a ndo tomar nenhum medicamento sem avisar

0s pesquisadores, sendo permitido o uso de medicamentos para nausea, vémito ou
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diarreia, e G-CSF no caso de neutropenia. Todas as pacientes receberam
acompanhamento da equipe de enfermagem com orientacdes sobre dieta, cuidados
gerais e exercicios pos-operatorio.

Neste estudo foram utilizados como ferramentas de avaliacdo a Visual
Analogue Scale to Evaluate Fatigue Severity (VAS-F), Multiple Fatigue Index (MFI-
20), Hospital Anxiety and Depression Scale (HADS), Insomnia Severity Index (ISI) e
coleta de amostras de sangue em 3 momentos (primeira sessao de QT, ao final dos
ciclos de EC e ao final dos ciclos de Paclitaxel) para analise de RNA mensageiro
(mMRNA). O estudo inicialmente buscava utilizar 4 momentos para a coleta, mas
optaram por abandonar a avaliacdo apds 1 més do tratamento pois algumas pacientes
estavam realizando RT e HT.

Houve a intencao de aplicar a VAS-F semanalmente durante todo o tratamento
(20 semanas) e apés 1 més da concluséo, contudo algumas pacientes deixaram de
respondé-la apos a 162 semana, reduzindo os dados coletados. Os resultados obtidos
demonstraram que as pacientes do grupo ATAS tiveram uma pequena melhoria nas
primeiras 7 semanas, momento que inicia o 3° ciclo da QT. Apds a 72 semana, 0 grupo
ATAS continuou apresentando uma reducéo na percepcéao da fadiga, mesmo nos dias
de administracdo da QT. O grupo FA apresentou resultados melhores que o grupo
NA, porém com significativas alteracdes nos dias de administracdo da QT. Em valores
numeéricos, o grupo ATAS comparado ao grupo FA e NA demonstrou uma reducao de
0,351 e 1,198, respectivamente, na percepcdo de fadiga apresentada pelas
participantes.

O indice MFI, composto de 20 itens, foi realizado nos mesmos momentos da
coleta de amostras de sangue e considerado um valor maior ou igual a 60 (em uma
escala de 0 a 100) como fadiga severa. O grupo ATAS apresentou uma reducao de
46,4 para 43,1 entre 0 momento antes da QT e ao final dos ciclos de EC, com pouca
variacdo ao final dos ciclos de Paclitaxel. O grupo FA evoluiu de 39,3 no primeiro
momento para 49,0 no segundo. O grupo NA também apresentou um aumento de
45,8 para 56,8 do momento 1 para o momento 2. Os grupos FA e NA apresentaram
um declinio nos valores no terceiro momento, que os autores correlacionaram com a
reducdo dos efeitos adversos, pois era administrado apenas um medicamento
quimioterapico.

A ferramenta HADS, também aplicado nos 3 momentos de coleta, demonstrou

uma forte reducdo da percepcdo de depressdo e ansiedade para o grupo ATAS.
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Apresentou uma grande oscilacdo no grupo FA, aumentando no 2° momento e
reduzindo no 3°. E apresentou pouca variacao para o grupo NA. Nao houve diferenca
estatistica significativa devido a pequena amostra de participantes.

Li e colaboradores acreditam que a fadiga € um fator determinante para a
qualidade do sono, por esse motivo escolheram utilizar o I1SI como ferramenta para
avaliar este critério. O grupo ATAS se manteve constante entre os momentos 1 e 2, e
uma pequena redugdo no momento 3. Os grupos FA e NA demonstraram um grande
aumento de insGnia do momento 1 para 0 momento 2.

O sequenciamento de mRNA identificou 56 genes diferenciais e 6 genes com
maior expressao nos grupos ATAS e NA. Buscou-se as funcdes desses genes na
base de dados Pubmed®© e perceberam que o gene ADORAL, dentre os de maior
expressdo, estd diretamente relacionado com a fadiga e depressao, através da
modulacao da via de sinalizacdo cGMP/PKG.

N&o houve a ocorréncia de nenhum efeito adverso severo, apenas alguns
hematomas nos pontos de acupuntura, que se resolviam em 1 a 2 dias.

Neste estudo os pesquisadores evidenciaram que as pacientes dos grupos FA
e NA perceberam altos niveis de fadiga, depressao e insbnia, e as pacientes do grupo
ATAS apresentaram melhoras significativas nos sintomas, durante todo o processo
da QT. O uso da VAS-F pode corroborar os resultados de outro estudo que demonstra
uma variacdo ciclica da intensidade da fadiga percebida pelas pacientes, que
acompanha os momentos da administracéo da QT, atingindo um pico no 3° ciclo do
tratamento e com melhora nos dias seguintes. Os pesquisadores especulam que a
acupuntura tem efeito indutivo na ativacdo do gene ADORAL dessa forma regulando
a via de sinalizacdo cGMP/PKG e reduzindo a fadiga e a depresséo nas pacientes em
tratamento para o CM.

Nado foi apresentado com clareza o tipo de protocolo (quais pontos de
acupuntura) utilizado para o grupo ATAS, entretanto, com base no conceito da técnica
pode-se entender que o uso da ATAS ¢ individualizado para cada paciente, seguindo
o racional existente na MTC. A perda de dados pela falta de respostas da VAS-F
ocorreu devido a aplicagéo por smartphones, apesar da tecnologia trazer viabilidade
para muitas tarefas, é importante que em estudos clinicos se mantenha um contato

direto com o participante durante todo o processo.
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4.2.3 Resumo do Estudo 3

Na publicagdo numero 116 da Breast Cancer Research and Treatment de 2009
foi publicado pelos autores Jill Hervik e Odd Mjaland com o titulo Acupuncture for the
treatment of hot flashes in breast cancer patients, a randomized, controlled trial. O
objetivo do estudo foi investigar a eficacia da acupuntura em mulheres com CM que
sofriam de ondas de calor devido o uso de Tamoxifeno, um medicamento utilizado na
HT.

Os critérios de selecdo foram: mulheres em pdés-menopausa, recebendo
Tamoxifeno por pelo menos 3 meses, concluido QT ou RT adjuvantes, que nao
realizavam nenhuma reposigcdo hormonal, outro tratamento complementar ou
alternativo, com problemas graves enddcrinos, vascular, psicolégico ou com pressao
diastolica maior que 95mmHg. Dessa forma puderam ser recrutadas 59 mulheres
realizando tratamento no Vestfold Central Hospital, Noruega, durante os meses de
margo de 2003 e dezembro de 2006.

As pacientes foram divididas em 2 grupos, 30 mulheres no grupo de AR e 29
mulheres no grupo FA, de forma randomizada. Ambas as intervencdes foram
realizadas em sessfes de 30 minutos, 2 vezes por semana durante 5 semanas e 1
vez por semana durante mais 5 semanas. O protocolo da AR foi selecionado por textos
da MTC que buscam promover o resfriamento do corpo, fortalecimento do yin e
reducdo do calor, através de 8 pontos unilaterais e agulhas inseridas entre 0,5 e 3cm.
Para o grupo FA foram utilizadas os mesmos tipos e agulhas porém com penetracéo
de 2 a 3mm, em 8 pontos (4 pontos bilaterais) ndo descritos na MTC com efeito
terapéutico.

Hervik e Mjaland optaram por utilizar apenas 2 indicadores sendo, o nimero de
ondas de calor e o questionario Kupperman Index (Kl) pois abrange os sintomas da
menopausa: ondas de calor, sudorese, insdnia, depressdo, cansaco, tontura,
palpitacdo, dores e outros. A quantidade de ondas de calor de cada paciente foi
registrada sempre no mesmo dia da semana, nas 4 semanas anteriores ao
tratamento, durante as 10 semanas de tratamento e durante as 12 semanas apés o
tratamento.

Os resultados do tratamento foram evidentemente positivos, demonstrando
uma reducdo no numero de fogachos durante o dia de 50% durante o tratamento e

30% apods 3 meses, quando comparados aos hameros iniciais antes da intervencéo,
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para o grupo AR. A guantidade de fogachos na noite reduziu em 60% e 30%
respectivamente nos mesmos intervalos. Nao houve mudanca significativa no grupo
FA para os fogachos durante o dia, e durante a noite ocorreu uma reducao de 25%
durante o tratamento, porém os valores retornaram aos iniciais apds 3 meses.

No grupo AR os valores do Kl foram 15,6 antes do tratamento, 8,2 ap0s o
tratamento (reducéo de 44%) e 10,0 apos 3 meses. No grupo FA os valores foram
13,9 no inicio, 12,6 ao final do tratamento (10% de reducéo) e 14,3 apds 3 meses.

Os autores destacam que o tratamento dos sintomas da pds-menopausa em
mulheres com CM é relativamente complexo, pois ndo se pode utilizar da reposi¢ao
hormonal, e outros medicamentos com algum efeito sdo pouco utilizados. Foi
demonstrado pelo estudo que a acupuntura € uma forma eficiente no tratamento
desses sintomas, tendo em vista que cada vez mais mulheres sobreviventes do
cancer podem se beneficiar desses resultados.

Contrario ao que foi exposto no Estudo 1, para o tratamento de sintomas
musculoesqueléticos, mesmo o uso de um protocolo padrdo se demonstrou eficaz no
tratamento dos sintomas de fogacho. Ainda que os autores reconhegcam que essa
abordagem néo segue os principios da MTC eles recomendam que seja realizado
estudo que apligue a acupuntura de forma individualizada para o tratamento de
fogachos. Diferente de outros estudos que abordam os fogachos, o estudo de Hervik
e Mjaland ndo avaliaram a intensidade dos fogachos, se limitando apenas a

guantidade.

4.2.4 Resumo do Estudo 4

Os pesquisadores Susanne Bokmand e Henrik Flyger publicaram o estudo
intitulado Acupuncture relieves menopausal discomfort in breast cancer patients: a
prospective, double blinded, randomized study através da revista The Breast numero
22 no ano de 2013. O objetivo do estudo foi avaliar os efeitos da acupuntura nos
fogachos e disturbios do sono das pacientes tratadas para CM.

Foram convocadas 94 mulheres, pos operadas, apos o tratamento adjuvante
de QT e com percepcao de problemas com fogachos e disturbios do sono. Ndo eram
elegiveis ao estudo mulheres que realizavam reposi¢cdo hormonal ou que tivessem
conhecimento de metastase. Elas foram separadas em 3 grupos de forma aleatéria,

sendo 31 mulheres no grupo AR, 29 mulheres no grupo FA e 34 no grupo NA.
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No grupo AR foram selecionados 8 pontos bilaterais, as agulhas foram
inseridas manualmente e mantidas por 15 a 20min. No grupo FA foram aplicadas o
mesmo tipo de agulha padrdo para acupuntura, inseridas de forma superficial em
quatro pontos sem relacdo terapéutica, também por 15 a 20min. Ambas foram
realizadas semanalmente durante 5 semanas.

Os pesquisadores utilizaram como indicador subjetivo o relato pessoal das
pacientes, registrado através de um diario no qual avaliavam através da Escala
Anéloga Visual (EAV) de 0 a 10 a intensidade dos fogachos e “sim” ou “ndao” para
distarbios do sono. As anotacfes foram avaliadas em 8 momentos, 2 semanas antes
do inicio da intervencéo, 3 dias apos cada sessao de acupuntura, 6 e 12 semanas
apos a ultima sessdo. Bokmand e Flyger também realizaram a coleta de amostras de
sangue para medicdo dos niveis séricos de estradiol, antes e logo apés a primeira
sessdo e logo apoés a ultima sessao.

Os resultados obtidos foram estatisticamente significativos para o grupo AR, o
valor de fogachos antes da intervencéo foi de 6,9, atingindo 4,5 apés a Ultima sesséo
e 5,0 doze semanas apés o final do tratamento. O grupo FA iniciou com 7,4, atingiu
6,7 apds a ultima sessdo e 6,5 ap6s 12 semanas. O grupo NA ndo apresentou
nenhuma melhora, iniciando com 6,7, 6,8 apds 5 semanas e 6,7 no ultimo momento.

Houve também uma significativa reducdo nos disturbios do sono. O grupo AR
partiu do valor médio de 22, registrou um valor médio de 12 apéds a Ultima sessao e
de 13 ao final da pesquisa. O grupo FA obteve valores médios de 23, 21 e 22
respectivamente, e o grupo NA os valores médios de 28, 27 e 27.

N&o houve nenhuma relacédo de efeito da acupuntura ou ndo acupuntura nos
niveis séricos de estradiol.

Os autores relatam que seu estudo foi o primeiro a utilizar 2 grupos controles
(FA e NA) e a realizar a medicdo de estradiol sérico. Apesar de ndo ser percebido
nenhuma alteracdo nos niveis de estradiol, se fez evidente os efeitos da acupuntura
na reducédo dos efeitos de fogachos e disturbios do sono. Os pontos selecionados
foram testados anteriormente em um estudo piloto com 68% das pacientes relatando
melhora nos sintomas. Bokmand e Flyger destacam que 4 pacientes utilizaram
medicacdo para a melhora dos sintomas, sendo que 3 destas, mesmo recebendo
acupuntura, ndo demonstraram melhoras nos sintomas.

O estudo obteve mulheres pré e p6s menopausa, que faziam e néo faziam uso

de HT, e, mesmo que poucas, algumas pacientes receberam tratamento
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medicamentoso durante a intervencao. Esses fatores podem interferir nos resultados
baseado na heterogeneidade da amostra. Pontua-se de forma negativa a falta de uma

separacédo dos possiveis interferentes aos resultados.

4.2.5 Resumo do Estudo 5

A revista JAMA publicou em 2018 o artigo Effect of acupuncture vs sham
acupuncture or waitlist control on joint pain related to aromatase inhibitors among
women with early-stage breast cancer: a randomized clinical trial de autoria de Dawn
L. Hershman e outros 13 colaboradores, resultado de um trabalho desenvolvido
durante 5 anos.

Seu objetivo principal foi demonstrar o efeito da acupuntura na reducédo da
artralgia promovida por Inibidores de Aromatase (l1A).

O estudo obteve a participacdo de 11 centros académicos, reunindo um total
de 226 pacientes, mulheres na pds menopausa, com CM horménio positivo em
estagio inicial, utilizando IA e que tenha atribuido pelo menos 3 pontos no Brief Pain
Inventory Worst Pain (BPI-WP) que segue uma escala de 0 a 10, sendo que quanto
maior a pontuacao, maior a percepc¢ao da dor.

As pacientes foram distribuidas em trés grupos, sendo 110 no grupo AR, 59 no
grupo FA e 57 no grupo lista de espera (LE). Ambas as intervenc¢des foram realizadas
em 18 sessdes de 30 a 45 minutos durante 12 semanas, sendo 2 vezes por semana
durante as primeiras 6 semanas e 1 vez durante as 6 semanas seguintes. Para a FA
foram utilizadas agulhas curtas e aplicacao rasa na pele, e uma falsa auriculoterapia.
O protocolo para AR foi realizado para o tratamento da artralgia dos 3 locais com maior
intensidade de acordo com cada paciente. O grupo LE teve direito a receber 10
sessdes de acupuntura apés as 24 semanas de acompanhamento do estudo.

O questionario utilizado para avaliar a percepc¢éo de dor nas articulacdes foi o
Brief Pain Inventory Short Form (BPI-SF) composto por 14 itens que avaliam a
intensidade da dor e a que ponto ela interfere nas atividades diarias, em uma escala
de 0 (sem dor) a 10 (dor insuportavel). Deste questionario, o item BPI-WP foi o
principal na avaliagéo da efetividade das intervengdes, considerando uma reducéo de
2 pontos como clinicamente significativa para o paciente. Foram selecionados 6

momentos para a aplicagao do BPI-WP, sendo 6, 12, 16, 20, 24 e 52 semanas,
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realizando a avaliacdo durante as 12 semanas de intervencéo e a permanéncia dos
efeitos até 1 ano apds a primeira sessao.

Outros questionérios utilizados secundariamente foram: Western Ontario and
McMaster Universities Osteoarthritis Index (WOMAC), Modified Score for the
Assessment and Qualification of Chronic Rheumatoid Affections of the Hands (M-
SACRAH), Functional Assessment of Cancer Therapy-Endocrine Symptons (FACT-
ES), PROMIS Pain Impact Short Form (PROMIS PI-SF). Todos aplicados nas
semanas 6, 12, 24 e 52. Com o objetivo de avaliar de forma mais especifica os
sintomas em joelhos, quadris, maos, bem-estar e sintomas enddcrinos.

Os valores iniciais para o BPI-WP dos grupos foram, 6,84 no grupo AR, 6,55
no grupo FA e 6,48 no grupo LE. Na reavaliacdo ap6s 6 semanas os resultados foram,
4,79 grupo AR, 5,48 grupo FA e 5,49 grupo LE. Apds as 12 semanas de intervencgao
apresentaram os valores, 4,53 grupo AR, 5,04 grupo FA e 6,29 grupo LE.

De acordo com os autores o grupo de pacientes que receberam AR tiveram
resultados significativamente melhores do que os grupos FA e LE também nos itens
“‘dor média”, “gravidade da dor” e “pior rigidez” nas primeiras 6 semanas. O grupo AR
teve resultados melhores do que o grupo FA no item “interferéncia da dor”, mas sem
diferenca do grupo LE.

Ao final das 12 semanas de intervencéo o grupo AR demonstrou melhora em
todos os itens do BPI-SF comparado ao grupo LE, porém quando comparado ao grupo
FA s6 houve melhora no item “dor média”, sem diferenca significativa para os outros
itens do formulario.

O grupo AR também demonstrou resultados melhores no questionario WOMAC
frente aos outros grupos, tanto nas primeiras 6 semanas quanto no final da
intervencdo. Os outros questionarios apresentaram resultados variados, sendo o
grupo AR melhor em apenas alguns momentos e em alguns fatores.

Apesar de ser demonstrado um efeito positivo com o0 uso da acupuntura, ndo
se obteve o valor desejado de 2 pontos de diferenca entre os grupos, definido como
clinicamente significativo. Os autores destacam como pontos fortes do estudo a
abrangéncia demografica, a diversidade dos acupunturistas envolvidos e a
permanéncia das pacientes no estudo. Como pontos fracos sao citados o fato de
grande parte das pacientes do grupo AR acreditarem estar recebendo acupuntura

real, ndo foi possivel obter os resultados apds 1 ano da intervencdo, houve um
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prolongamento no tempo do estudo devido a dificuldades de agendamento e troca de
equipe.

A dor é um sintoma dificil de ser avaliado pois se trata de uma percepcao
individual e amplamente variavel, que pode ser diretamente afetada por outros fatores,
conforme demonstrado no grupo LE, que n&o recebeu nenhuma intervencédo e
apresentou uma melhora nas primeiras 6 semanas e piora apés 12 semanas do inicio
do estudo. Acredita-se que a comparacao por valor absoluto (2 pontos) entre os
grupos nao foi a melhor forma de avaliar a eficacia da intervengéo, podendo ser melhor

interpretado por valores percentuais.

4.2.6 Resumo do Estudo 6

Chao Hsing Yeh e mais 4 colaboradores realizaram um estudo publicado em
2015 na revista Cancer Nursing, com o titulo Pilot randomized controlled trial of
auricular point acupressure to manage symptom clusters of pain, fatigue, and
disturbed sleep in breast cancer patients. Com 2 objetivos principais, aferir a
viabilidade e tolerancia quanto ao uso da auriculoterapia (AT) no manejo da dor, fadiga
e distarbios do sono em pacientes com CM e prover uma avaliacdo do tamanho dos
efeitos obtidos quando comparado com uma intervengao controle.

Foram recrutadas 31 mulheres maiores de 18 anos, com CM, relatando os 3
sintomas, com severidade nivel 3 (em uma escala de 0 a 10) de pelo menos 2
sintomas, que completaram pelo menos o primeiro ciclo de QT adjuvante e que nao
realizaram nenhum tratamento de acupuntura ou AT nos 3 meses anteriores ao
estudo.

As participantes foram randomizadas entre os grupos auriculoterapia real (ATR)
com 16 pacientes e falsa auriculoterapia (FAT) com 15 pacientes, utilizando sementes
da planta Vaccaria. Ambas as intervencdes foram realizadas semanalmente durante
4 semanas. As pacientes foram orientadas a realizar o estimulo dos pontos,
pressionando com o dedao e indicador, 3 vezes ao dia durante 3 minutos, removendo
as sementes apos 5 dias.

O grupo ATR recebeu um protocolo seguindo a teoria da MTC para o
tratamento dos sintomas, variando os pontos para os locais em que a paciente sentia
dor. O grupo FAT recebeu um protocolo em pontos relacionados com estbmago, boca,

duodeno e olho, que n&o se relacionam com os sintomas estudados.
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As ferramentas utilizadas pelo estudo foram M.D. Anderson Symptom Inventory
(MDASI), World Health Organization Quality of Life (WHOQOL-BREF) e Diario
Pessoal (DP).

O estudo obteve uma retencao total de 81% das participantes. Houve o relato
de efeitos adversos relacionados a AT como dor, desconforto, coceira, dorméncia,
irritacéo, entre outros, contudo foram considerados toleraveis e apresentaram reducao
dos sintomas durante o periodo da intervencao.

Os pesquisadores orientaram as pacientes a realizarem 9 minutos de estimulo
diariamente, no entanto durante a intervencao elas relataram realizarem um periodo
significativamente menor, sendo em média menor do que 50% do tempo sugerido.

Apébs as 4 semanas de intervencdo houve uma reducdo = 30% nos sintomas
dor, fadiga, sono, falta de apetite, estresse, tristeza e dorméncia. O grupo ATR obteve
resultados melhores na melhora da QV do que o grupo FAT, contudo ndo houve uma
diferenca estatisticamente relevante.

Foi relatada a permanéncia dos efeitos positivos mesmo apés 1 més da
intervencdo. A reducgdo da dor foi de 45% na primeira semana e 75% ao final do
tratamento.

Entende-se como uma baixa aderéncia ao tratamento o fato de o tempo de
estimulo diario ter sido menor do que 50% ao que foi sugerido inicialmente. Acredita-
se gue os efeitos adversos relatados, apesar de serem considerados toleraveis, foram
determinantes no aspecto da manutencéo da terapia.

4.2.7 Resumo do Estudo 7

Katherine D. Crew juntamente com mais 7 pesquisadores publicaram em 2010
0 estudo Randomized, blinded, sham-controlled trial of acupuncture for the
management of aromatase inhibitor-associated joint symptoms in women with early-
stage breast cancer no Journal of Clinical Oncology. O principal objetivo foi examinar
se a acupuntura é capaz de melhorar a artralgia relacionada com o uso de IA.

No total 38 mulheres completaram o estudo, todas em pds-menopausa, com
estagio 1 a 3 de CM hormonio receptor positivo, utilizando IA por pelo menos 3 meses,
relatando dor ou rigidez nas articulagdes que iniciou ou piorou apos o uso de IA.

As pacientes foram distribuidas de forma randémica entre os grupos: AR (n=20)

e FA (n=18). Cada grupo recebeu 12 sessfes de acupuntura e auriculoterapia, 2 vezes
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por semana durante 6 semanas. O protocolo utilizado para o grupo AR foi estabelecido
de acordo com a MTC para o tratamento de dor musculoesquelética e a selecéo de
pontos individualizados para as articulagbes com dor mais intensa, a AT aplicada
nesse grupo seguiu um protocolo definido pela National Acupuncture Detoxification
Association para reducdo da dor e estresse realizado em uma orelha de forma
alternada. O grupo FA recebeu a aplicacdo de agulhas de forma superficial em locais
nao reconhecidos para acupuntura. Todas as sessdes foram realizadas por apenas 1
acupunturista.

Os pesquisadores optaram por utilizar o questionario WOMAC para avaliar os
efeitos nos joelhos, M-SACRAH para os efeitos nas maos, BPI-SF para medir a
intensidade e impacto da dor de forma geral, e Functional Assessment of Cancer
Therapy — General (FACT-G) para avaliar os fatores sociais e emocionais. Os
guestionarios foram aplicados na pré-intervencéo, 3 semanas e 6 semanas.

Os grupos AR e FA registraram antes da intervencéo 6,70 e 5,61 pontos para
o item “pior dor” do questionario BPI-SF, e ap6s 6 semanas os resultados foram 3,00
e 5,50 respectivamente. Os itens “gravidade da dor” e “interferéncia da dor”
apresentaram resultados proporcionalmente similares. No grupo AR, 80% dos
participantes apresentaram uma melhora de pelo menos 2 pontos no item “pior dor”
do BPI-SF, e no grupo FA apenas 22% apresentaram esse resultado.

Os questionarios WOMAC e M-SACRAH também apresentaram reducdes
significativas para o grupo AR, com uma redugédo de aproximadamente 70% nos
valores. O resultado obtido no questionario FACT-G néo apresentou diferenca
significativa.

Um numero pequeno de participantes considerou a acupuntura, independente
da técnica, como “moderadamente dolorosa”. Em contrapartida, 66% dos
participantes definiram a experiéncia como algo “relaxante e agradavel’.

Os pesquisadores acreditam que foi possivel confirmar os efeitos terapéuticos
da acupuntura, aplicada durante 6 semanas, na melhoria da artralgia causada por 1A
sendo considerada uma técnica segura e bem tolerada. A acupuntura se torna uma
opcéo ideal para o tratamento da artralgia pois nao interfere na eficacia dos IA, por se
tratar de uma técnica nao-farmacoldgica.

Acredita-se que a auséncia de variacdo no questionario FACT-G pode estar
relacionada com uma divergéncia de objetivos. A ferramenta FACT-G engloba

guestdes sociais e emocionais de forma geral, que sédo afetadas por diversos
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aspectos. O protocolo de acupuntura utilizado buscava o tratamento especifico da
situacdo fisica da artralgia. Apesar de ndo considerada significativa para o estudo, os
resultados apresentados mostraram melhora, apesar de pequena, nos itens bem-estar
fisico, bem-estar emocional e bem-estar funcional no grupo AR, em contrapartida o
grupo FA apresentou uma reducao, apesar de pequena, nos valores dos mesmos

itens.

4.2.8 Resumo do Estudo 8

Publicado no ano de 2012 na revista Breast Cancer Research Treatment o
artigo Reducing vasomotor symptoms with acupuncture in breast cancer patients
treated with adjuvant tamoxifen: a randomized controlled trial de autoria de Annelie
Lillegren e mais 5 colaboradores, buscou avaliar 0 uso da acupuntura em pacientes
com CM utilizando Tamoxifeno® que se queixavam de fogachos e sudorese.

O numero de participantes que concluiram o estudo foi de 74 mulheres, que
tiveram a ultima menstruacdo a pelo menos 1 ano, operadas, que completaram os
ciclos de QT ou RT adjuvante, sem recorréncia do cancer, utilizando Tamoxifeno® por
pelo menos 2 meses e uma percepgao dos sintomas vasomotores de pelo menos 5
em uma escala de 0 a 10.

As pacientes foram randomizadas entre os grupos AR (n=38) e FA (n=36). Os
dois grupos receberam sessfes de 20 minutos, 2 vezes por semana, durante 5
semanas. Foi utilizado um protocolo definido de 8 pontos. O grupo FA teve a aplicacéo
superficial das agulhas, numa distancia de 1cm dos pontos utilizados na AR com o
objetivo de simular esta pratica.

As ferramentas de andlise utilizadas foram o diario pessoal no qual as pacientes
registravam a ocorréncia de fogacho ou sudorese e sua intensidade em uma escala
verbal de 5 op¢Ges (sem problemas, suave, moderada, forte, muito forte). Os dados
foram analisados ao inicio do tratamento, apés 6 e 18 semanas. Adicionalmente foram
recolhidas amostras de sangue nos mesmos periodos dos dados subjetivos, a fim de
analisar as concentracfes séricas de estradiol, progesterona, prolactina, hormdnio
foliculo-estimulante, hormonio luteinizante e globulina ligadora de horménios sexuais.

N&o houve diferenca estatisticamente significativa entre os grupos, tanto a AR

guanto a FA foram capazes de reduzir a gravidade e frequéncia dos fogachos e
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sudorese. Foi considerado pelos pesquisadores que a reducao de 1 na escala verbal
demonstrava melhoria clinica.

Avalia-se que seria indicado a utilizagdo de pelo menos 1 questionério
elaborado para a avaliacdo dos sintomas, por exemplo o Kl utilizado em estudos
anteriores. O resultado desse estudo é contrario ao obtido nos estudos 3 e 4 onde foi
verificado uma diferenca significativa entre os grupos. Entende-se que o método de

avaliacao utilizado néo foi eficiente.

4.2.9 Resumo do Estudo 9

Caroline Smith com mais 4 pesquisadores elaboraram um estudo com o titulo
The effect of acupuncture on post-cancer fatigue and well-being for women recovering
from breast cancer: a pilot randomised controlled trial publicado na revista
Acupuncture in Medicine no ano de 2012. O objetivo do estudo foi determinar a
viabilidade e aceitabilidade da acupuntura para o0 manejo da fadiga e bem-estar das
sobreviventes de CM.

Os critérios de selecéo utilizados foram: idade entre 18 e 70 anos, pontuacao
maior ou igual a 4 no Brief Fatigue Inventory (BFI), ter completado os ciclos de QT ou
RT a pelo menos 1 més e ndo apresentar anemia severa. No total 30 mulheres foram
selecionadas e randomizadas em 3 grupos, AR, FA e NA, todos com a mesma
guantidade de participantes (10 mulheres).

As pacientes receberam um total de 9 sessdes de 45 minutos, com a
permanéncia da agulha por 20 minutos, no grupo AR e FA, sendo 2 vezes por semana
por 3 semanas e mais 3 semanas com 1 sessao semanal. No grupo AR as pacientes
foram avaliadas de acordo com a MTC. O grupo FA recebeu a aplicacdo de agulhas
nao invasivas em pontos nao terapéuticos.

As ferramentas utilizadas para avaliagdo dos resultados foram o BFI, o
guestionario Wellbeing (W-BQ12) e o questionario Measure Yourself Concerns and
Wellbeing (MYCaW). O BFI é composto de 9 itens medidos por uma escala de 0 a 10.
O W-BQ12 é composto de 12 perguntas que abordam bem-estar positivo, energia,
bem-estar negativo e bem-estar geral. No questionario MYCaW a paciente deve
indicar 1 ou 2 itens de interesse nos quais ela mais necessita de ajuda, pontuando em
uma escala de 0 (ndo incomoda) a 6 (incomoda muito). Os questionarios foram

aplicados na pré-intervencdo, 2, 4 e 6 semanas.
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A fadiga na pré-intervencao foi descrita, na média, como moderada, juntamente
com uma baixa pontuacao para a percepcdo de bem-estar. Houve uma reducdo da
fadiga nos 3 grupos, demonstrando maior significancia no grupo AR, principalmente
quando comparado com o grupo NA. O questionario W-BQ12 apresentou melhora nos
valores durante o estudo, porém sem diferenca significativa entre os grupos. As
pacientes relataram melhoria de bem-estar apenas ap0s as 6 semanas de
intervencdo, de acordo com o questionario MYCaW, com uma diferenca significativa
para o grupo AR comparado aos grupos FA e NA.

Os pesquisadores acreditam que o estudo foi capaz de demonstrar que a
acupuntura pode auxiliar na melhora da fadiga e bem-estar posterior ao tratamento do
cancer. Os efeitos da acupuntura foram mais evidentes quando administrada 2 vezes
por semana, indicando uma resposta dose dependente.

Destaca-se que por se tratar de um estudo piloto, este possui um nuamero
pequeno de pacientes, ponto destacado pelos autores como uma limitagéo do estudo.
Para alcancar um valor estatistico significativo € preciso que haja uma amostra

suficiente.

5 DISCUSSAO

Muitos estudos j& foram realizados utilizando acupuntura nos sintomas
relacionados ao tratamento do CM, nesta pesquisa se obteve um resultado de pelo
menos 142 estudos, desconsiderando aqueles duplicados, que nao utilizavam
acupuntura e que nao estavam relacionados ao CM. No entanto apenas 9 artigos
atenderam as exigéncias definidas pela pesquisa.

Optou-se por restringir a patologia principal ao CM e deixar aberto os possiveis
sintomas que podem ser tratados pela acupuntura, com o objetivo de organizar o
conhecimento existente sobre esse tema.

Dos resultados obtidos podemos dividir em 3 sintomas mais estudados: dor
articular associada ao uso e IA, fogachos associados ao uso de Tamoxifeno® e fadiga
relacionada ao tratamento do cancer.

Os estudos 1, 5 e 7 tratam especificamente da dor articular relacionada ao uso
de IA, onde o estudo 1 aponta ndo haver diferenca entre o uso da AR e FA, e 0s
estudos 5 e 7 obtiveram um resultado diferente, sendo a AR mais efetiva que a FA.

Importante detalhar que grande parte dos autores do estudo 7 (2010) foram também
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responsaveis pelo estudo 5 (2018). Os estudos apresentam varias diferencas entre si,
0 estudo 1 obteve 47 participantes, apenas 1 grupo controle, uma intervencéo total de
8 sessOes, utilizou 1 questionario, 1 escala visual e o registro pessoal de cada
participante para avaliacdo dos resultados, agulhas retrateis como controle e um
protocolo especifico de 15 pontos. O estudo 5 obteve uma amostra bastante
significativa de 226 participantes recrutadas ao longo de 5 anos, 2 grupos controles,
18 sessdes de acupuntura, 6 questionarios foram utilizados, aplicacdo rasa de
agulhas, incluiu o uso de acupuntura corporal e auriculoterapia, e um protocolo aberto
de acordo com a MTC. O estudo 7 obteve 38 mulheres, apenas 1 grupo controle, 12
sessfes de acupuntura, 3 questionarios para avaliacédo, aplicacao rasa de agulhas e
protocolo individualizado conforme a MTC.

Apesar dos resultados divergentes nesse tema, atribui-se um peso maior ao
estudo 5 pelo tamanho de sua amostra, a utilizacdo de 2 grupos controles, maior
namero de ferramentas utilizadas para avaliacdo dos resultados e a utilizacdo de um
protocolo individualizado conforme a MTC. Conclui-se que a acupuntura é uma técnica
eficiente para o tratamento de dores articulares associadas ao uso de IA, com uma
frequéncia de 2 sessdes semanais por pelo menos 6 semanas.

O segundo sintoma mais estudado é o fogacho, ou ondas de calor, muito
comum nas mulheres tratadas com HT, relacionado principalmente com o
medicamento Tamoxifeno®, tema abordado nos estudos 3, 4 e 8.

Novamente é percebido a auséncia de uma metodologia padrao utilizada, pois
cada estudo utiliza um protocolo e metodologia diferente, com a Unica similaridade
sendo a quantidade de pontos utilizados. O estudo 3 concluiu que a AR é mais efetiva
que a FA, com uma amostra de 59 mulheres que receberam 15 sessfes de
acupuntura, utilizando 1 questionéario e o diario pessoal de cada paciente, com um
protocolo de 8 pontos, e como controle a aplicacédo rasa em pontos falsos. O estudo
4 utilizou 2 grupos controle, com 94 mulheres, 5 sess6es de acupuntura, utilizando o
diario pessoal e uma escala visual, e aplicacdo rasa em pontos falsos como FA, obteve
resultados satisfatorios que a AR foi melhor para o tratamento. O estudo 8 obteve
como resultado que tanto a AR como a FA tiveram efeitos semelhantes no tratamento
de fogachos, realizou 10 sessdes de acupuntura, com uma amostra de 74 mulheres,
utilizando o diario pessoal e a quantificacdo hormonal, e uma técnica de agulhas falsas

em pontos falsos.
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Percebe-se uma auséncia de ferramentas validadas para a avaliacdo dos
fogachos sendo utilizado principalmente o diario pessoal, que pode incorrer em dados
menos confiaveis pela falta de uma unidade de medida padronizada e a possivel falta
de todos os registros. Se faz necessario a replicacdo dos estudos e a utilizacdo de
mais ferramentas para avaliacdo dos resultados.

Outro sintoma encontrado nos resultados da pesquisa foi a fadiga, tema dos
estudos 2, 6 e 9. Importante destacar que estes estudo s&o classificados como
estudos piloto pois estudaram uma amostra pequena.

Por se tratar de estudos piloto cada um sugere uma técnica diferente e utiliza
ferramentas distintas de avaliacdo. O estudo 2 foi a Unica publicacdo a mencionar a
utilizacdo da ATAS, obteve 40 participantes, utilizou 2 grupos controle, 20 sessdes de
acupuntura, aplicacdo em 16 pontos, 5 ferramentas de avaliacdo incluindo o
sequenciamento de mMRNA, aplicacéo rasa de agulhas em pontos falsos como um dos
controles, concluiu um efeito maior da acupuntura em relacdo aos seus controles. O
estudo 6 foi o Unico a utilizar apenas a auriculoterapia, com 31 mulheres, apenas 1
grupo controle, apenas 4 sessdes de auriculoterapia com estimulo da paciente no
intervalo entre as sessfes, 8 a 12 pontos selecionados para o tratamento, 2
guestionarios e o uso do diario pessoal, a técnica controle foi a utilizacdo de pontos
relacionados a outros tratamentos, concluiu um efeito significativamente maior no uso
da auriculoterapia. O estudo 9 utilizou a técnica padrdo de acupuntura com pontos
pré-definidos para o tratamento da fadiga, com 30 participantes, 2 grupos controle, 9
sessOes de acupuntura, utilizando 9 a 11 pontos , 3 questionarios para a avaliacao
dos resultados, como FA a utilizacdo de agulhas retrateis em pontos falsos, também
concluiu um efeito maior pela utilizacdo da AR.

No tratamento da fadiga conclui-se que independente da técnica utilizada, a
acupuntura tem efeitos benéficos na reducdo dos sintomas, contudo importante
destacar que se trata de estudos pilotos que necessitam serem validados em
amostras maiores.

Nota-se uma prevaléncia da utilizacdo da aplicacao rasa de agulhas em pontos
falsos de tratamento como método controle. Oito estudos realizaram acupuntura
corporal sendo que 5 utilizaram essa técnica. Em todos foi observado alguma resposta

benéfica no tratamento dos sintomas, no entanto, menos efetivo que a acupuntura.
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Em todos os sintomas encontrados, pelo menos 1 estudo utilizou o controle de
FA e um grupo que nao recebeu nenhuma intervencéo, demonstrando os efeitos da
acupuntura quando comparada a esses grupos.

Torna-se evidente que a acupuntura € uma area pouco explorada em termos
de pesquisa, no territério brasileiro, apesar de possuir grandes centros direcionados

ao tratamento do cancer.

6 CONSIDERACOES FINAIS

Conclui-se que a acupuntura € uma técnica com efeito terapéutico no
tratamento de alguns efeitos adversos relacionados ao tratamento do CM. Ressalta-
se que alguns sintomas ainda necessitam de mais estudos. E relevante mencionar
gue nao houve, em nenhum estudo, o relato de efeitos adversos graves com a
aplicacao da acupuntura e que sua utilizacdo nao indicou nenhum tipo de interacéo

negativa com o tratamento do cancer.
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