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RESUMO

A dor é uma queixa muito presente dentre estudantes. O grande nimero de queixas por dores
agudas e cronicas nesta populacdo motiva a realizacdo de estudos que busquem solucdes
eficazes para tal problema. Este estudo teve como objetivo avaliar os efeitos da ventosaterapia
em uma estudante que apresentou sintomas depressivos e de ansiedade. Trata-se de um estudo
de caso realizado no interior do Mato Grosso. O estudo foi realizado na Clinica Escola de uma
faculdade do MT, onde foram aplicados questionarios que analisassem aspectos algicos,
sociodemogréaficos e psicologicos. A partir disto foi realizada uma avaliacéo fisica, realizando
palpacdo buscando por regides de tensdo que levavam a quadros algicos musculares, sendo as
areas alvo da técnica. As ventosas foram aplicadas nos locais identificados, mantendo o vacuo
por uma média de trés a cinco minutos. Os questionarios aplicados pré e pds-intervencao
demonstraram melhora de dor em diversas areas musculoesqueléticas e também nos aspectos
emocionais da paciente, apresentando evolugfes importantes quantificadas por instrumentos
de avaliacdo. A intervencdo através da ventosaterapia se demonstrou eficaz na diminuicédo dos
quadros de depressdo, ansiedade e insénia.

Palavras-chave: Ventosaterapia; Praticas Integrativas e Complementares; Estudantes
universitarios;

ABSTRACT

Pain is a very common complaint among students. The large number of complaints for acute
and chronic pain in this population motivates the realization of studies that seek effective
solutions to this problem. This study aimed to evaluate the effects of wind therapy on a student
who had depressive and anxiety symptoms. This is a case study carried out in the interior of
Mato Grosso. The study was carried out at the Clinical School of a college in MT, where
questionnaires were applied to analyze pain, sociodemographic and psychological aspects.
From this, a physical evaluation was performed, performing palpation looking for regions of
tension that led to muscle pain. The suction cups were applied in the identified places,
maintaining the vacuum for an average of 3 to 5 minutes. The questionnaires applied before
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and after the intervention showed improvement in pain in several musculoskeletal areas and
also in the emotional aspects of the patient, showing important developments quantified by
assessment instruments. The intervention through wind therapy proved to be effective in
reducing depression, anxiety and insomnia in a student from the countryside of MT.
Keywords: Ventosatherapia; Integrative and Complementary Practices; University students;

INTRODUCAO

A Organizacdo Mundial de Saude (OMS) defende que praticas tradicionais em saude
sejam adotadas como formas de cuidado dentro do sistema nacional desde a década de 1970.
Estas praticas antigamente chamadas Medicinas Tradicionais Complementares e Integrativas
(MTCI), no Sistema Nacional de Salde (SUS) sdo chamadas Praticas Integrativas e
Complementares (PICs) (DALCANALE, et al., 2018).

As PICs tém conquistado cada vez mais notoriedade e espago dentro do campo de
salde, tanto na sua aplicacdo quanto no ambito cientifico, onde apesar de ainda escasso, tém
crescido o nimero de pesquisas a seu respeito. Este processo tem ocorrido de forma gradual e
com mais visibilidade a partir de 2006, ano que foi homologada a Politica Nacional de
Préticas Integrativas e Complementares (PNPIC), que inseriram inicialmente cinco terapias
em sua oferta, cuja Medicina Tradicional Chinesa (MTC) esta presente. Mais tarde, em 2017
houve um aumento para 19 modalidades e em 2018 foram incluidas mais dez terapias,
totalizando 29 PICs institucionalizadas (TESSER, et al., 2018).

A ventosaterapia € uma ramificacdo da MTC, eficaz na manipulacao de tecidos moles,
capaz de estimular pontos de tenséo do corpo, produzindo relaxamento muscular e reducao de
quadros algicos. Esta terapia consiste na aplicacdo de copos de diferentes materiais em pontos
dolorosos do corpo. O efeito da técnica se ocorre quando é exercida uma succao sobre este
copo, gerando uma pressdo negativa e produzindo o efeito de ventosa. Os resultados deste
mecanismo geram uma seérie de efeitos fisioldgicos e fisicos, cujo abordam as literaturas
orientais e ocidentais. A intervencdo da ventosaterapia nestas finalidades demonstram uma
melhora significativa na qualidade de vida (LOWE, 2017).

Considerando a prevaléncia de disfuncdes musculoesqueléticas em consequéncia de
dores em jovens estudantes (LOPES E SILVA, et al., 2017), a ventosaterapia foi escolhida
neste estudo com a expectativa de minimizar os efeitos causados pela rotina exaustiva de uma
estudante.

A populacdo de estudantes possui diversas particularidades ao que se refere o aspecto

biopsicossocial. A grande quantidade de informacdes e responsabilidades que possuem, levam



a consequéncias que transcendem o0s acometimentos psicoldgicos e desencadeiam dores e
desconfortos musculoesqueléticos (COSTA et al., 2020).

Além disto, o cotidiano académico exige do estudante o desenvolvimento de muitas
atividades, que muitas vezes precisam ser realizadas com grande agilidade e competéncia. Isto
muitas vezes favorece a adocdo de posturas errdneas, bem como a repeticdo de movimentos
que podem desencadear em disfungdes osteomusculares (MORALIS, et al., 2018).

Segundo Leocadio (2018), a presenca de quadros algicos sdo de causas multifatoriais,
envolvendo aspectos ocupacionais, de estado de saude, estilo de vida e aspectos
sociodemogréaficos. A dor é um fator que incapacita o individuo a realizar atividades fisicas,
causa danos emocionais e afeta o aspecto cognitivo, principalmente em estudantes
universitarios. Portanto, levando isto em consideracdo, se faz importante o estudo de terapias
que visem diminuir os impactos que a dor ocasiona. A diminuicdo de dores
musculoesqueléticas terd como consequéncia o aumento da qualidade de vida desta
populacéo.

Por meio deste estudo de caso, foi possivel apresentar os efeitos da técnica de
ventosaterapia como Préatica Integrativa e Complementar em uma estudante que apresentou
sintomas depressivos e ansiedade refletidos em quadros algicos musculoesqueléticos.

Este estudo tem como objetivo avaliar os efeitos da ventosaterapia, bem como a
qualidade de vida de uma estudante de uma faculdade do interior do Mato Grosso.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo de caso aleatorizado (YIN, 2015) que foi realizado entre 0s
meses de agosto e setembro de 2020, duas vezes por semana, a fim de verificar os efeitos da
ventosaterapia nos estudantes de uma faculdade do interior Mato Grosso. As intervengdes
duraram entre os meses de agosto a setembro.

A amostra do estudo foi composta por uma estudante do sexo feminino. Foi
considerado como critérios de inclusdo: apresentar idade entre 18 a 35 anos, cujo apresentasse
sintomas depressivos, estresse e ansiedade. Tais relatos foram validados através dos
questionarios aplicados, que foram avaliados de acordo com a legenda de cada um deles. E
como critérios de exclusdo foram considerados: falhar na frequéncia pré-estabelecida dos
atendimentos por duas vezes seguidas; gravidez ou amamentacdo; diabetes mellitus; tomar
medicacdo controlada para tratamento de depressdo; participacdo simultanea em outros

estudos; apresentar quaisquer contraindicacfes para a aplicacdo da técnica desfrutada.



O estudo foi aprovado pelo comité de Etica em Pesquisa envolvendo seres humanos da
AJES- Faculdade do Vale do Juruena CAAE N° 29197220.0.0000.8099, de acordo com 0s
aspectos éticos da Resolucdo 466/12 do Conselho Nacional de Saude, que trata das pesquisas
realizadas com seres humanos.

Inicialmente foi aplicado o Questionario Geral, elaborado pela orientadora deste
estudo, que visa quantificar e qualificar os dados do participante. Este instrumento de
avaliacdo teve por objetivo agrupar informacgdes sociodemograficas, de habitos de vida,
queixas principais, uso de medicamentos, realizacdo de cirurgias prévias e possiveis
patologias associadas. Posteriormente, foram aplicados antes e depois do tratamento 0s
questionarios descritos abaixo.

A Escala Visual Analdgica (EVA) para dor, € um instrumento unidimensional para a
avaliacdo da intensidade da dor. Trata-se de uma métrica com as extremidades numeradas de
0 a 10. Onde em uma extremidade da linha é marcada por “nenhuma dor” ¢ na outra “pior dor
imaginavel”, com imagens de expressdes faciais, trazendo ao paciente uma forma ludica de
identificar qual nota sua dor mais se aproxima (MARTINEZ et al, 2011).

O Questionario Indice de Qualidade do Sono de Pittsburgh ou Pittsburgh Sleep
Quality Index (PSQI), se trata de um questionario constituido por 24 perguntas que avaliam a
qualidade e desordens do sono durante o periodo de quatro semanas. Um escore total maior
que cinco indica que o individuo estd apresentando importantes disfuncGes em pelo menos
dois componentes, ou disfuncdo moderada em pelo menos trés componentes (COELHO et al.,
2010).

O Inventario de Ansiedade de Beck (BAI) é composto por 21 questdes sobre como o
individuo tem se sentido na Gltima semana, expressas em sintomas comuns de ansiedade
(como tremores, sudorese, sensacdes e sentimentos de angustia). Este instrumento é utilizado
para mensurar a severidade da ansiedade de um individuo (KANG L, et al., 2020).

A Escala de Estresse Percebido ou Perceived Stress Scale (PSS), € um instrumento de
14 itens sendo sete itens positivos e sete itens negativos, que avalia a percepgdo do individuo
sobre 0 qudo imprevisiveis e incontrolaveis Ihe parecem os eventos de vida experimentados
no ultimo més, ou seja, a sua percepcao sobre o estresse ocorrido. Sua pontuagdo maxima é de
56 pontos e escores acima de 42 pontos indicam altos niveis de estresse (DU J, et al., 2020).

A Escala de Depressdo do Centro de Estudos Epidemioldgicos ou Center for
Epidemiology Scale for Depression (CES-D), apresenta 20 itens, classificados de zero a trés

pontos, onde zero significa (raramente ou em nenhuma das vezes) e trés (a maior parte ou
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todo o tempo), esse questionério avalia a frequéncia de sintomas depressivos dentro das
ultimas duas semanas. A faixa de pontuacdo do CES-D é de de 0-60 pontos, onde pontuacoes
mais altas indicaram sintomatologia depressiva mais grave (HUANG, ZHAO, 2020).

O Questionario de Qualidade de Vida ou Medical Outcomes Study 36 — Item Short —
Form Health Survey (SF-36) é um instrumento genérico de avaliagdo da qualidade de vida.
Consiste em um questionario multidimensional formado por 36 itens, englobados em oito
dominios. Apresenta um escore final de O (zero) a 100, onde o zero corresponde ao pior
estado geral de satde e 100 ao melhor estado de satde (CICONELLE et al., 1999).

O Questionario de Nivel de Atividade Fisica ou The International Physical Activity
Questionnaire (IPAQ), é composto 7 questdes, dispostas por quatro dominios, que estimam o
tempo gasto semanalmente em atividades fisicas cotidianas, de intensidades variadas, bem
como 0s minutos gastos na realizacdo de cada uma delas dentro de pelo menos 10 minutos
continuos. Podendo assim mensurar o quanto este individuo se apresenta sedentario em
categorias, sendo elas: baixa, moderada e alta (POLACKOVA et al., 2016).

Aplicados os questionarios, a participante recebeu instru¢cbes de como aconteceria o
estudo, abrangendo a frequéncia do tratamento, bem como seus direitos. Foram sanadas as
duvidas e em seguida, o didlogo foi respaldado através de assinatura no Termo de
Consentimento Livre Esclarecido (TCLE), disposto em duas vias, onde uma delas ficou em
posse do paciente e outra arquivada na Clinica Escola da Faculdade.

Cada atendimento foi realizado por aproximadamente 40 minutos. A participante foi
posicionada em decubito ventral em uma maca (Figura 1), com os bracos estendidos ao longo
do corpo. A mesma foi avaliada a cada atendimento, considerando suas tensdes e queixas
algicas musculares, juntamente com a busca por pontos gatilhos.

Inicialmente, foi adotada a técnica deslizante da ventosaterapia, com intuito de
promover maior relaxamento muscular minimizar aderéncias teciduais, além de preparar 0s
tecidos para receber a técnica de ventosa fixa. Essa técnica foi aplicada por um tempo de em
média 5 minutos, até que fosse atingida leve hiperemia na pele da paciente. Sua aplicacdo

respeitou o sentido das fibras musculares.



Figura 1. Maca utilizada para aplicagdo da técnica

Fonte: Autoria Prépria

A partir disto, as ventosas fixas foram aplicadas durante um tempo que variou entre 3
a 5 minutos na pele da participante. A aplicacdo foi feita nas regides: cervical, regido torécica
e lombar. A partir desta etapa foram estabelecidos os pontos de aplicacdo da ventosa fixa.

Para isto, foram utilizadas ventosas de acrilico de 4.5, 3,8, 3,5 e 3 centimetros de
didmetro (DongYang®) (Figura 2) e uma bomba de suc¢cdo manual (Figura 3). A escolha dos
tamanhos das ventosas se fez através da necessidade do paciente, seguindo o principio de que
para atingir regides menores, utilizaram-se ventosas menores e para regides de musculaturas
maiores, foram utilizadas ventosas de calibre maior, bem como a escolha dos locais foi
realizada de acordo com a queixa e avaliacdo de cada atendimento (Figura 4). Neste estudo,
foi adotado um poder de sucgdo fraco (Quadro 1), configurando apenas um bombeamento
manual da pistola, devido terem sido determinados dois atendimentos por semana, tornando
assim o tratamento menos agressivo, ajustando-o conforme resposta do organismo da
paciente. O tempo em que a ventosa permaneceu aplicada foi determinado pelos achados na
avaliacdo, partindo do principio em que os pontos mais tensos receberam mais tempo de
terapia.

Figura 2. Ventosas utilizadas de tamanhos diferentes.

Fonte: Autoria prépria



Figura 3. Pistola de Suc¢do Manual

Fonte: Autoria prdpria

Figura 4. Pontos de aplicacdo da ventosa de acordo com queixa do paciente em cada atendimento.

Fonte: Autoria propria



Quadro 1. Métodos de Succéo

Quantidade de Bombadas | Tipo de Método Representacéo na pele
1 Bombada/Sucgéo Fraco *
2 Bombadas/SuccGes Médio )
I et | M
3 Bombadas/Succbes Forte | ,_.;._M

Fonte: Adaptado de Google Imagens
Este estudo foi desenvolvido com o atendimento de uma paciente. Esta desfrutou de

nove atendimentos. A participante foi avaliada através de questionarios gerais e de avaliacdo
de estado biopsicossocial antes da aplicacdo da técnica. Os questionarios foram reaplicados

apos o ultimo atendimento.
RESULTADOS

Este estudo foi realizado com uma participante do género feminino, solteira, nulipara,
26 anos, estudante de ensino superior, gerente administrativa, residente em uma cidade no
interior do Mato Grosso. Apresentou como queixa principal sua exaustdo diaria que lhe
gerava quadros algicos musculares e tensionais. Relata que os sintomas comecaram ha um
ano e meio, configurando um quadro crénico, tendo como frequéncia de ocorréncia de em
média trés vezes na semana se manifestando em regido de cabeca e lombar com irradiacéo
para membros inferiores (MMII). Paciente realiza uso de medicacdo analgésica quando
surgem os sintomas acentuados. A mesma nao realiza uso de tabaco ou bebidas alcoolicas,
nem mesmo apresenta patologias associadas, ndo possui alergias e nunca realizou nenhum
tipo de tratamento ou cirurgias. Relatou que sua mae e irmdo apresentam sintomas

semelhantes. N&o ha presenca de alteracfes miccionais, fecais ou sexuais.

A tabela 1 apresenta os resultados dos questionarios aplicados antes da intervencéo

realizada com a ventosaterapia.



Tabela 1. Resultados dos questionarios aplicados pré intervencgdo.

Questionarios Score
Escala Visual Analdgica de Dor — EVA (Regido de cabeca) 8
Escala Visual Anal6gica de Dor — EVA (Regido Lombar) 9
Escala Visual Analdgica de Dor — EVA (MMII) 6
indice da Qualidade do Sono de Pittsburg — PSQI 10
Inventario de Ansiedade de Beck — BAI 16
Escala de Estresse Percebido — PSS 25
Escala de Depressdo do Centro de Estudos Epidemiolégicos — CES-D 21
Questionario de Qualidade de Vida — SF36 90
Questionario Internacional de Atividade Fisica - IPAQ Baixo

Fonte: Dados coletados do paciente em Clinica escola no interior do Mato Grosso, 2020.

Na tabela 2 é possivel identificar os resultados dos questionarios apds intervencao.
Houve importante melhora da paciente em relacdo aos questionarios aplicados antes da

intervencdo de ventosaterapia.

Tabela 2. Resultados dos questionarios aplicados pos intervengéo.

Questionarios Score

Escala Visual Anal6gica de Dor — EVA (Regido de cabeca) 3
Escala Visual Analdgica de Dor — EVA (Regido Lombar) 2
Escala Visual Analdgica de Dor — EVA (MMII) 0
indice da Qualidade do Sono de Pittsburg — PSQI 2
Inventario de Ansiedade de Beck — BAI 4

1

Escala de Estresse Percebido — PSS 0

Escala de Depressdo do Centro de Estudos Epidemiolégicos — CES-D 1
Questionario de Qualidade de Vida — SF36 89
Questionario Internacional de Atividade Fisica - IPAQ Moderado

Fonte: Dados coletados do paciente em Clinica escola no interior do Mato Grosso, 2020.

Ao comparar as Tabelas 1 e 2, foi possivel notar melhora importante em grande
maioria dos questionarios. A paciente em questdo apresentava queixa de dor mensurada na
escala EVA de 8, 9 e 6 para dores de cabeca, lombar e membros inferiores, respectivamente.
Apresentou evolucdo na avaliacdo pés-intervencao para 3, 2 e 0 para as mesmas regides.

Quanto a sua qualidade do sono, houve também grande melhora, evoluindo de um
sono considerado ruim, devido possuir score >4 (Score 10), para uma boa qualidade de sono
(Score 2).

No aspecto ansiedade, mensurado pelo BAI a paciente apresentou evolucdo de um
grau leve de ansiedade (Score 16) evoluindo para um resultado que configurou grau minimo
de ansiedade (Score 4), na avaliacdo pés intervencéo.

A Escala de Estresse Percebido demonstrou que a paciente evoluiu de um nivel
moderado de estresse (Score 25) para um nivel leve de estresse (Score 10).

Seu nivel de depressdo mensurado através do CES-D apresentou queda abrupta
comparado ao seu nivel de depressdo pré-intervengdo (Score 21), apresentando a maior
diferenga de resultados dentre os questionarios aplicados. Configurando seu nivel de



depressdo como leve e quase inexistente apds intervencdo, visto que se apresentou proximo de
0 (Score 1).

No entanto, sua qualidade de vida mensurada através do SF-36 sofreu pouca
diferenciacdo entre o periodo pré-intervencdo (Score 90) ao pos-intervencdo (Score 89),
porém, paciente permaneceu dentro dos pardmetros considerados de uma boa qualidade de
vida, onde o score deve estar mais proximo de 100 e quanto maior a proximidade da

pontuacdo maxima, maior é considerada sua qualidade de vida.

O resultado apresentado pelo IPAQ, que tem como objetivo avaliar o nivel de
atividade fisica do individuo, também apresentou desfecho importante na evolucdo da
paciente, visto que seu score subiu seu nivel na categoria de classificacdo de atividade fisica,
da pré-internvecdo (Score Baixa) para o periodo pds-intervencdo (Score Moderado).

Ao analisar as respostas dos questionarios aplicados juntamente com a EVA,
observou-se a necessidade de aplicacdo da ventosaterapia como além de recurso analgésico,
também como recurso de relaxamento muscular. Por este motivo, foi aplicada a técnica
deslizante antes da aplicacdo da técnica fixa.

Os resultados apresentados por todos 0s questionarios mostraram que a paciente
diminuiu de maneira importante o seu quadro algico em regido de cabeca e lombar, alegando
inexistente a sua dor irradiada em MMII apds intervencdo. A paciente obteve ganho de
qualidade do seu sono, diminuiu seu nivel de ansiedade e estresse. E seus sintomas
depressivos demonstraram-se quase inexistentes.

Notou-se que a melhora em diversas areas musculoesqueléticas e emocionais da
paciente, resultou também com que se tornasse mais disposta a iniciar uma rotina de
atividades fisicas, visto que a mesma que possuia classificacdo sedentaria/baixa na avaliacdo
pré-intervencdo e apo6s a intervencdo adquiriu classificagdo moderada, visto através do
questionario de nivel de atividade fisica (IPAQ).

No entanto, ndo houve grande diferenca em sua qualidade de vida mensurada através
do SF-36, que apresentou resultados de apenas 1 ponto de diferenca entre as avaliagdes pre
intervencdo e a pos intervencéo.

O gréfico 1 apresenta os resultados e diferencas entre os questionarios aplicados na pré

e pos intervencdo do protocolo de ventosaterapia utilizado neste estudo.
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Grafico 1. Resultados dos questionarios aplicados pré-intervencgdo e p6s-intervencao.

100
90
80 B Cabeca (Pré intervencao)
70 B Lombar (Pré intervencio)
60 - MMII (Pré Invervengao)
50 ~ M (Cabeca (Pos intervencio)
40 ~ HLombar (P6s intervengao)
30 | MMII (Pés intervengao)
20 B Pré intervencao
10 Pés intervengao

EVA PSQI BAI PSS CES-D  SF36 IPAQ

Fonte: Dados coletados em pesquisa na Clinica Escola da Faculdade, 2020.

DISCUSSAO

No presente estudo, a paciente referiu dor hd um ano e meio, configurando seu quadro
algico croénico, que segundo Silva (2017), este se d& a casos de dor que persistem por mais de
seis meses.

A participante apresentou queixa de maior importancia a dor lombar, demonstrando
resultado semelhante ao que a literatura apresenta, onde Lopes e Silva (2017) concluiram que
em mulheres hd maior prevaléncia de dor cronica relacionada a lombar, sacro e céccix.

Foi relatada grande exaustdo causada pela participante devido suas atividades
académicas juntamente com suas atividades de trabalho. Observou que em dias onde sofria
sobrecarga de informacgGes e afazeres, sentia que seu quadro algico apresentava piora. Quando
0 estudante é exposto a situacdes de estresse prolongado, esta sujeito a desenvolver mais
dores musculoesqueléticas. Isto favorece uma queda na atividade do sistema imunologico,
tornando o organismo mais fraco e mais predisposto a desenvolver lesdes nos tecidos. Isto
estd diretamente ligado ao processo chamado de “somatizagdo”, onde fatores psicologicos
desencadeiam disfuncbes fisicas e consequentemente, dores musculares (MORAIS et al.,
2018).

A ventosaterapia é uma das técnicas tradicionais mais antigas utilizadas por todo o
mundo, em especial nas regides da Asia, Oriente Médio e Europa. Sendo muito utilizada para
tratar disfuncBes musculoesqueléticas. A técnica baseia-se em uma tra¢do de succdo da pele
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realizada por uma espécie de copo que juntamente a uma bomba de succéo é capaz de realizar
a pressdo negativa dentro do copo posicionado sobre a pele. Esse mecanismo resulta em
vermelhiddo da pele e aquecimento da area manuseada, devido mecanismo ofertar maior
perfusdo sanguinea da regido trabalhada (TEUT et al., 2018).

A pressdo negativa no interior do copo de ventosaterapia exerce também uma pressado
negativa diferencial entre a pele e os capilares sanguineos subjacentes, que provoca uma
vasodilatacdo considerada imediata nos capilares mais superficiais. Este mecanismo é o que
produz a hiperemia. Um estudo apontou que houve um aumento na perfusdo cinco vezes
maior na area de vacuo. Este aumento de fluxo sanguineo nos musculos pode ser um dos
mecanismos que leva a melhora dos sintomas de dor localizada (LOWE, 2017).

Quando a pele é submetida a uma estimulacéo local, inicia-se um processo de reagdes
imunoldgicas no organismo. Esta reacdo pode ocorrer por fatores externos como pressao,
cortes, calor, ou fatores internos como mudanca nos niveis de oxigénio ou pH, as terminacdes
nervosas reagem ao estimulo e incita o sistema nervoso, que interpreta a mensagem
produzindo substancias de sinalizacdo ao organismo. O reflexo deste estimulo é a
vasodilatacdo de capilares sanguineos que por sua vez, aumenta a ativacdo de trocas de
substancias no organismo, bem como a potencializacdo de células imunoldgicas para ofertar
uma resposta ao estimulo dado. Portanto, os estudos indicam que a inflamacdo causada pela
ventosa é um dos fatores que contribuem para sua eficicia (GUO et al., 2017).

Segundo Ersoy e Benli (2019), a ventosaterapia possui beneficios potenciais em
condicdes de dor. A tracdo realizada na pele aumenta a liberacdo de enddgenos opidides,
como endorfinas, encefalinas e dinorfinas, que intensificam o efeito analgésico induzido pela
ventosaterapia. EXxistem registros de que hd um aumento na producdo de leucdcitos,
potencializando o efeito anti-inflamatorio. Outro possivel efeito da técnica seria 0 aumento da
drenagem linfatica no organismo, sugerindo um efeito de profilaxia. Os autores mencionados
em seu estudo sugeriram que a ventosaterapia também poderia reduzir o estresse oxidativo.
Porém, apesar de obterem bons resultados em seus scores, houve indicativos de que as dores e
os disturbios causados por elas poderiam aumentar novamente caso haja descontinuidade da
terapia.

Conforme Zhang (2017) verificou em sua reviséo sistemética, a ventosaterapia traz
mais vantagens que a acupuntura, que também é uma técnica de origem da MTC, que faz uso
de agulhas na resolucéo de dor. Isto se deve ao fato da ventosaterapia ser uma terapia néo
invasiva e de menor custo potencial. Além disto, todos os estudos abordados obtiveram
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conclusBes benéficas aos participantes, porém, alguns deles mostraram que ndo héa diferengas
clinicamente significativas entre as duas terapias no tratamento de condigdes relacionadas a
dor. Zhang exp6s que a qualidade metodoldgica dos estudos foi num geral pobre, devido
dificuldade de produzir um estudo duplo-cego desta técnica, tornando seus resultados
guestionaveis.

Segundo estudo realizado por Lowe (2017), no inicio do século 20 foi apontado que a
ventosaterapia estimulou a producdo de antitoxinas em tecidos do corpo humano. E mesmo
com explicacBes vagas, varias culturas e estudos indicam que esta terapia pode provocar um
efeito benéfico na fisiologia humana.

Os estudos de Oliveira (2014), sugerem que a préatica assidua de exercicios fisicos sao
capazes de controlar quadros algicos, prevenindo seu aumento e podendo até minimiza-los.
Os resultados satisfatorios em relacdo ao quadro algico da paciente juntamente com o seu
engajamento as atividades fisicas no decorrer do tratamento demonstraram o quanto a terapia
unida a pratica de exercicios pode potencializar os efeitos da ventosaterapia.

Os efeitos que a ventosaterapia trouxe neste estudo e nos demais citados mostraram
que ela pode trazer para o organismo humano eficazes resolucdes na melhora de sintomas de
dores musculoesqueléticas. Os resultados do estudo mostraram grande efetividade da técnica
em curto prazo (nove atendimentos realizados).

Embora haja estudos que demonstram o efeito da ventosaterapia como eficaz, o seu
real mecanismo responsavel pelos seus efeitos benéficos ainda ndo esta claro.

A principal limitacdo do estudo é que ele ndo foi cego e ndo controlado com placebo.
Pois ofertar a técnica de ventosaterapia de forma sham é um grande desafio. Visto que a
técnica possui particularidades que tornam a tentativa de imitacdo dificultosa.

Nenhuma situacdo adversa, nem mesmo efeitos colaterais foram notados durante o

periodo do estudo.
CONSIDERACOES FINAIS

Se faz importante investigar os possiveis fatores que podem causar perturbacéo fisica
e emocional de cada individuo para atuar de forma multidisciplinar, além de desenvolver
estratégias cada vez mais eficazes na intervencdo da dor musculoesquelética causada por
aspectos emocionais.

Embora o estudo realizado tenha alcangado seu objetivo de minimizar os sintomas
depressivos e de ansiedade da paciente estudada, faz-se necessario a realizagdo de mais
estudos de maior amostra para que seja possivel quantificar a prevaléncia de quadros algicos
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nesta populacdo, bem como a efeito da técnica de ventosaterapia em sua resolucdo aplicada
isoladamente.
A intervencdo através da ventosaterapia se demonstrou eficaz na diminuicdo dos

quadros de depressdo, ansiedade e insénia de uma estudante do interior do MT.
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