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ACUPUNTURA COMO TERAPIA COMPLEMENTAR NO TRATAMENTO
DA DIABETES: UMA REVISAO NARRATIVA DA LITERATURA

ACUPUNCTURE AS COMPLEMENTARY THERAPY IN TREATING DIABETES:
A NARRATIVE LITERATURE REVIEW
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RESUMO

Introducio: A medicina alternativa e complementar vem a tona, no ambito da aten¢do primaria em saude,
no auxilio preventivo e no tratamento complementar de uma gama de patologias, sendo a diabetes uma delas.
Objetivo: Consiste em uma revisdo narrativa da literatura sobre o uso da acupuntura como terapia comple-
mentar ao tratamento do diabetes e seus beneficios. Métodos: Utilizou-se o método de pesquisa bibliografica,
de literaturas que tratavam da tematica nos pontos que tangem o objetivo deste estudo, publicados entre os

anos de 2014 a 2019. A selecao das bibliografias deu-se através do levantamento de dados em bases cientifi-
cas como SciELO, PubMed e periddicos da CAPES, utilizando-se como descritores: acupuntura, tratamento,
diabetes, SUS e PICs. Resultados: As Doengas Cronicas Nao Transmissiveis (DCNT) sao responsaveis pela

maior causa de morbimortalidade do mundo. O Diabetes Mellitus (DM) € uma doenga cronica de profundo

impacto sobre o estado de satde e qualidade de vida do portador. O tratamento medicamentoso, possui varias

opgdes farmacologicas, e com alguns efeitos colaterais. O uso da acupuntura na diabetes visa estimular o bago,
0 pancreas e o rim, objetivando uma melhora na produ¢ao de insulina, diminuindo assim os niveis glicémicos

e apresentando uma melhora significativa na qualidade de vida dos pacientes. Conclusao: o uso da acupun-
tura como terapia complementar ao tratamento de diabetes tem sua eficacia confirmada por meio de estudos

cientificos, que visa estimular 6rgdos como rins, bago e figado; com isso, controlando os niveis glicémicos e

a desarmonia energética do corpo mediante estimulos em acupontos especificos.

Palavras-chave: Sistema Unico de Saude. Diabetes Mellitus. Préticas Integrativas e Complementares. Tera-
pia por Acupuntura.

ABSTRACT

Introduction: Alternative and complementary medicine comes to the fore, in the context of primary health
care, in preventive aid and the complementary treatment of a range of pathologies, with diabetes being
one of them. Objective: consists of a narrative review of the literature on the benefits of acupuncture as a
complementary therapy for the treatment of diabetes. Methods: we used the literature search method, of
literature that dealt with the theme in the points that touched the objective of this study, published between
the years 2014 to 2019, excluding those that did not satisfy such criteria. The selection of bibliographies took
place through data collection in scientific bases such as SciELO, PubMed and CAPES journals, using as

descriptors: acupuncture, treatment, diabetes, SUS, and PICs. Results: Chronic Noncommunicable Diseases
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(CNCD) are responsible for the largest cause of morbidity and mortality in the world. Diabetes Mellitus
(DM) is a chronic disease with a profound impact on the health status and quality of life of the patient. Drug
treatment for DM2 has several pharmacological options, and some cause side effects. The use of acupuncture
in diabetes aims to stimulate the spleen, pancreas, and kidney, aiming at an improvement in the production of
insulin and energy as a whole, thus decreasing blood glucose levels and showing a significant improvement
in the quality of life of patients. Conclusion: the use of acupuncture as a complementary therapy to the
treatment of diabetes has its effectiveness confirmed through scientific studies, which aims to stimulate organs
such as kidneys, spleen, and liver; with this, controlling the glycemic levels and the energetic disharmony of
the body through stimuli in specific acupoints.

Keywords: Unified Health System. Diabetes Mellitus. Integrative and Complementary Practices. Acupuncture
Therapy.

INTRODUCAO

Um aumento nos casos de doengas cronico-degenerativas, entre elas, o Diabetes mellitus (DM)
vem sendo observado e causando preocupagdes, nao somente em paises desenvolvidos, mas também
naqueles em desenvolvimento (MENDES et al., 2017; SILVA et al.2016). A DM se caracteriza por
hiperglicemia proveniente de anormalidades na secre¢@o da insulina, em seu mecanismo de acdo ou
ambos. A hiperglicemia cronica do diabetes gera danos em longo prazo, distirbios e insuficiéncia
de diferentes o6rgaos, sobretudo nos olhos, rins, nervos, no coragdo e vasos sanguineos, o que acaba
interferindo diretamente na qualidade de vida (AMERICAN DIABETES ASSOCIATION, 2014)

Segundo a Organiza¢ao Mundial de Satide (OMS) e Organizacao Pan-Americana de Saude
(OPAS) (2016), o diabetes ¢ um importante problema de saude ptblica em todo o mundo. A estimativa,
em 2015, era de que existiam 415 milhdes de adultos vivendo com diabetes no mundo sendo que, em
2040, estima-se um numero aproximado de 642 milhoes de individuos diabéticos.

Entre o periodo de 2006 e 2013, em analise realizada do gasto federal com medicamentos for-
necidos pelo Sistema Unico de Saude (SUS), para o tratamento de diabetes, verificou-se um aumento
de 103,9% nos gastos com a medicacdo que ¢ fornecida pelo SUS. Atualmente, os gastos nacionais
com o tratamento e cuidados a diabetes representam uma porg¢ao significativa de mais de 105 bilhdes
de dodlares para os cofres publicos (VIEIRA, 2018; SILVA, 2018).

O uso de Praticas Integrativas e Complementares (PICs) tem como intuito complementar
tratamentos ou integrar ao modelo convencional, seja reduzindo custos, seja incentivando ac¢des de
prevencao, promo¢ao ¢ manutencao da satide, por meio de praticas eficazes e seguras que destacam e
incentivam a escuta acolhedora, a construgao do vinculo terapéutico, a ligagao saudavel do paciente

com o meio ambiente ¢ com a sociedade (MATOS et al., 2018).
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As terapias integrativas e complementares buscam estimular mecanismos naturais de defesa
e prevengao aos agravos, € promocao da saude. Vive-se em um pais onde os problemas enfrentados
na area da saude oneram, demasiadamente, os cofres publicos. Nesse contexto, as PICs se apresentam
como técnicas preventivas, eficazes e com a capacidade de amenizar a demanda exercida sobre os
atendimentos especializados em areas mais complexas. Logo, objetiva-se neste estudo uma revisao
bibliografica sobre o uso da acupuntura como terapia complementar ao tratamento do diabetes bem
como seus beneficios, além de uma reflexdo sobre o historico da patologia e a insercao das praticas

integrativas e complementares.

METODO

Para o segmento do estudo, utilizou-se 0 método de pesquisa bibliografica, o qual consiste na
analise da bibliografia, para o levantamento e a avaliagdo do que ja foi produzido sobre o assunto que
¢ tema da pesquisa cientifica, caracterizando tal pesquisa como uma revisdo narrativa de literatura,
pois apresenta aspectos de analise critica sobre o assunto abordado (ROTHER, 2007).

O levantamento de dados foi realizado em bases cientificas como SciELO, PubMed e peri6-
dicos da CAPES, utilizando-se como descritores os termos acupuntura, tratamento, diabetes, SUS e
PICs, fazendo uso, quando necessario, do conector “e”.

A pesquisa deu-se entre os meses de outubro a dezembro de 2019 e, incluiram-se no estudo
as bibliografias produzidas entre os anos de 2014 a 31 de dezembro de 2019, por apresentarem maior
atualizagao cientifica. Foram alvos deste estudo, produgdes literarias que tratavam do uso e relatavam
os beneficios da técnica de acupuntura em humanos e animais para tratamento de DM, excluindo-se

aquelas que ndo atendiam a demanda tanto na sua cronologia quanto em seus objetivos.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Foram encontrados 58 artigos, em que se realizou uma leitura exploratoria e seletiva, para
verificar se existiam, ou ndo, informacdes a respeito do tema proposto € coerentes com 0s objetivos
deste estudo. De acordo com a literatura consultada, foram selecionados 38 artigos, em lingua inglesa,
espanhola e portuguesa, que abordavam o tema da pesquisa e que foram publicados entre os anos
de 2014 e 2019. Do montante, 20 artigos foram excluidos por ndo abordarem, totalmente ou em sua

parcialidade, os objetivos da pesquisa (figura 1).
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Figura 1 - Fluxograma metodolégico da pesquisa.
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PATOLOGIAS EMERGENTES DO SECULO XXI E O DIABETES

As Doengas Cronicas Nao Transmissiveis (DCNT) sdo responsaveis pela maior causa de
morbimortalidade do mundo, sendo sua etiologia complexa, compreendendo a conexdo de diversos
fatores. Um modelo de causalidade para as DCNT foi proposto pela OMS, que conta com varios ele-
mentos, como determinantes ¢ condicionantes socioecondmicos, culturais e ambientais encontrados
no alicerce das desigualdades do processo saude-doenga.

Entre esses fatores, existem os de risco comportamental, como o tabagismo, a alimentacao,
a inatividade fisica, o consumo de alcool e outras drogas; e os fatores ndo modificaveis, como sexo,
idade e heranca genética (MALTA, 2015). E evidente que o Brasil vivencia, nos tltimos anos, uma
acelerada transi¢do nutricional e uma intensa reducdo na pratica de atividades fisicas. O acentuado
aumento do predominio de obesidade, combinado com o agravo nutricional, estd associado a uma alta
incidéncia de DCNT, como diabetes e doengas cardiovasculares (SOUZA, 2010).

O Diabetes Mellitus (DM) ¢ uma doenga cronica de profundo impacto sobre o estado de satide
e qualidade de vida do portador, devido ndo somente aos efeitos diretos da doenga, mas as medidas
de controle da patologia, como dietas e automonitoragdo (DIAZ, 2016).

As diabetes sdo grupo de doengas metabolicas caracterizadas por hiperglicemia com altera-
¢des metabolicas dos carboidratos, lipideos e proteinas, decorrente de deficiéncia na secrecdo como
na DM tipo I de ocorréncia juvenil e/ou acdo da insulina, no caso da DM tipo II, acometendo comu-
mente adultos. A hiperglicemia cronica traz como consequéncias algumas alteragdes microvasculares,
como retinopatias, nefropatia, neuropatia periféricas e autonomicas. Pacientes com diabetes apresentam
uma incidéncia aumentada para as alteragdes macrovasculares, ao exemplo do infarto agudo do mio-

cardio, acidente vascular cerebral e doenga vascular periférica. Em pessoas diabéticas, hipertensao e
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anormalidades no metabolismo das lipoproteinas sdo encontradas com frequéncia (AMERICAN DIA-
BETES ASSOCIATION, 2014; DIAZ, 2016; COQUEIRO, 2018; GUIDONI, 2009).

GASTOS DO SISTEMA UNICO DE SAUDE COM PACIENTES DIABETICOS

Além de representar uma significativa carga financeira para individuos portadores e suas
familias, derivados dos gastos com insulina, antidiabéticos orais e outros medicamentos essenciais,
o diabetes também tem um relevante impacto econdomico nos paises e nos sistemas de saude, tendo
um gasto médio estimado em 2040 na casa de 1,45 bilhdes de dolares aos cofres publicos mundiais
(OLIVEIRA, 2015).

Desde a criagdo do SUS até os dias atuais, houve um aumento no fornecimento de medica-
mentos para diabetes pelos servigos de satide. No Brasil, o custo de gastos com diabetes, foi avaliado
em $22 bilhdes, com uma projecao de $29 bilhdes para 2040. Estima-se, ainda, que os gastos com a
saude de pacientes diabéticos sdo trés vezes mais altos, quando comparados com aqueles sem diabe-
tes (Monteiro, 2015; OLIVEIRA, 2015).

Estimativas brasileiras referentes a despesas com o tratamento ambulatorial de individuos
portadores de diabetes no SUS foram na casa de $2,10 por usuario, dos quais $1,33 (63,3%) sdo custos
diretos (OLIVEIRA, 2015).

TERAPEUTICA MEDICAMENTOSA E COMPLEMENTAR

O controle inadequado do diabetes acelera a progressao dos quadros de complicacdes da pato-
logia em longo prazo. Para evitar tais complicacdes, faz-se necessario um bom controle e tratamento.
Os principais componentes do tratamento da DM sao a terapia ndo farmacoldgica (dieta combinada
com exercicio fisico, se possivel), e a terapia farmacoldgica com anti-hiperglicemiantes, ambos os
tratamentos com objetivo principal da normaliza¢ao dos padrdes metabdlicos, em especial a glicemia
(SANTOS, 2017; PEREIRA, 2016; COELHO, 2016).

O tratamento medicamentoso para o DM2 ¢ multifacetado. Varias opgdes farmacoldgicas
estdo disponiveis, como: anti-hiperglicemiantes orais, em monoterapia ou associados; anti-hipergli-
cemiantes orais associados a insulina; anti-hiperglicemiantes ndo insulina injetaveis; ou analogos de
GLP (peptideo 1 semelhante ao glucagon), em monoterapia ou em combinacdo a outros agentes; ou
uso exclusivo de insulina basal (NPH, anéalogos glargina ou detemir) associada a insulina regular ou
ultrarrapida (analogos lispro, aspart, glulisina) (SANTOS, 2017; PEREIRA 2016).

O modelo biomédico da atualidade considera o corpo humano uma maquina complexa, com-
posta por diferentes e minuciosas partes que se relacionam entre si € obedecem somente a principios

naturais. As Praticas Integrativas e Complementares (PICs) vém contra esse modelo convencional,
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tendo como principio um olhar integral sobre o ser humano, que ¢ considerado uma unidade de mente/
corpo/espirito € ndo somente uma soma de partes isoladas (MATOS et al., 2018).

Tais praticas de cuidados em saude sdo incentivadas pelo MS desde 2006 e foram institu-
cionalizadas como Politica Nacional de Praticas Integrativas e Complementares do SUS (PNPIC),
tendo racionalidades proprias e cosmovisdes singulares, de acordo com a cultura de cada origem,
e vém para estimular os métodos naturais de prevencao de agravos, promog¢ao da saude por meio
de tecnologias eficazes e seguras, com base no atendimento acolhedor, no desenvolvimento de vin-
culos terapéuticos e na integracao do ser humano com a sociedade e o meio ambiente em que vive

(MATOS et al., 2018; SANTOS, 2016).

MARCO INTRODUTORIO DAS PRATICAS COMPLEMENTARES E INTEGRATIVAS
NO SISTEMA UNICO DE SAUDE

As primeiras recomendagdes para a implantacdo das medicinas tradicionais e praticas
complementares se espalharam pelo mundo em 1978, na Primeira Conferéncia Internacional de
Assisténcia Primaria em Satde (Alma-Ata), que ocorreu na Russia. Mas, s6 com a VIII Conferéncia
Nacional em Saude, em 1986, que, no Brasil, esse movimento ganhou for¢a e comegou a se ex-
pandir (TELESI JUNIO, 2016).

A partir da VIII Conferéncia Nacional em Saude, as PICs passaram para a trajetéria de
implantacao, norteadas por relatorios e portarias, de diversos documentos e eventos nacionais, que
destacavam a importancia e o esfor¢o para regularizacdo da homeopatia, da acupuntura, do uso
de plantas medicinais, da fitoterapia, da adocdo de praticas corporais e meditativas, entre outras
(TELESI JUNIO, 2016).

Em 2006, a Politica Nacional de Praticas Integrativas e Complementares (PNPIC) foi pu-
blicada trazendo norteadores para Medicina Tradicional Chinesa/Acupuntura, Homeopatia, Plantas
Medicinais e Fitoterapia, e, com ela, foi possivel criar normativas para a realizagao do cadastramento
dos servigos das PICs no Sistema de Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (SCNES), e a
criacdo de procedimentos especificos para as PICs, permitindo, assim, o monitoramento das implan-
tacoes e os atendimentos em todo o territdrio nacional (AMADO, 2018; PEREIRA, RECH, 2016).

Com a criagdo do Nucleo de Apoio Satide da Familia (NASF), em 2008, que vem para dar
suporte especializado as equipes da Estratégia da Satide da Familia (ESF), o NASF compde oito areas
estratégicas de apoio, sendo elas: educacao fisica, fisioterapia, nutri¢ao, psicologia, assisténcia social,
pediatria, ginecologia e farmacia, e, entre essas areas, encontram-se as PICs (AMADO, 2018).

As PICs foram inseridas em 2011, no Programa Nacional de Melhoria do Acesso e da Qualidade
na Aten¢ao Basica (PMAQ-AB), e os resultados das avaliacoes realizadas mostraram que havia mais

ofertas de PICs nos servigos da AB, do que os registrados no SCNES. Com isso, em 2012, foram
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inseridos outros padrdes de PICs no e-SUS e no Sistema de Inform¢ao em Saude para Atengao Basica
(SISAB), contribuindo, assim, para a melhora do monitoramento das PICs (AMADO, 2018).

Em 2014, foram langados cursos: um de gestao de PICs e outro de Plantas Medicinais voltado
para os Agentes Comunitarios de Satde (ACS) e plataformas virtuais interativas. A Rede Nacional
de Atores em PICs (RedePICs), criada em novembro de 2015, promove a organizagdo € a interacao de
diversos atores a fim de gerar informagao, contetido, monitorar e assessorar o processo de implantacao
das PICs (AMADO, 2018).

Houve, em 2017, uma ampliagdo na PNPIC, trazendo 14 novas praticas, sendo elas: Artetera-
pia, Ayurveda, Biodanca, Danca Circular, Meditacdo, Musicoterapia, Naturopatia, Osteopatia, Quiro-
praxia, Reflexoterapia, Reiki, Shantala, Terapia Comunitéria Integrativa e Yoga. Essa ampliacdo con-
firma a expansao e a procura pelas PICs, gerando a compreensao da sua importancia para o processo
satde-doenga-cuidado (AMADO, 2018).

A VISAO GERAL DA DIABETES PELA MTC E A ACUPUNTURA

A MTC visualiza o corpo como um sistema unificado, que ndo pode ser fragmentado, uma
vez que seus elementos estdo interligados; com isso, qualquer excesso ou falta de substancia vital
causara desequilibrio, ocasionando doenca. Dessa forma, o principio da MTC ¢ a restauracao da
homeostase corporal por intermédio de uso de produtos naturais, acupuntura e mudanca do estilo de
vida (GUSMAO, 2018).

A acupuntura ¢ uma técnica da Medicina Tradicional Chinesa (MTC), utilizada no tratamento
de desequilibrios energéticos, funcionais e organicos. Na visdo Chinesa ¢ considerada um método
terapéutico cujo objetivo € favorecer, por meio de estimulos gerados por insercao de agulhas finas
na pele em acupontos especificos, a criacdo de condigdes internas para a realizacdo do retorno do
equilibrio do organismo como um todo; e o alivio das desordens, sem fazer uso da ingestao de drogas
(COSTA, 2017, LIU, 2019; SHI, 2018).

Do ponto de vista biomédico, a inser¢do de tais agulhas atua sobre receptores nociceptivos
gerando um potencial de agdo elétrico e uma micro inflamagdo que, por sua vez, promove liberagao
de neurotransmissores como a bradicinina e histamina, dando inicio a uma série de eventos a nivel
sistémico, levando ao mecanismo de ac¢ao da técnica (PEREIRA, SILVA, DOS SANTOS, 2015).

Por se tratar de uma visdo holistica, a MTC apresenta vantagens no tratamento de DM, prin-
cipalmente relacionado ao aumento a resisténcia do paciente diabético a doenga, fortalecendo sua
imunidade e melhorando seu metabolismo (GUSMAO, LIMA, PAIVA, 2015).

Segundo a medicina ocidental, a DM ¢ uma doencga cronica caracteriza pelo aumento nas ta-
xas de glicose sérica, o que prejudica o pancreas (GUSMAO, LIMA, PAIVA, 2015). A DM é referida
na pelo Shangai College Of Tradicional Medicine (1996) como “Xiao ke”, em que Xiao se refere a
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gastar, consumir/esgotar; enquanto o carater Ke se refere a sede intensa que esgota; portanto, Xiao ke
pode ser traduzida como “a sede intensa que consome”, uma sindrome de derivados e profundos dis-
tarbios energéticos cuja etiologia pode estar relacionada a ingestdo excessiva de alimentos gordurosos
ou doces e fatores emocionais.

Manifesta-se o diabetes quando o calor exaure os liquidos orgénicos, lesando o yin. Pode
surgir, também, quando ocorre deficiéncia do yang dos rins, cuja esséncia ¢ incapaz de transformar
o Qi. O diabetes ¢ classificado em enfraquecimento superior, médio e inferior, e essas condigdes es-
tao intimamente relacionadas com os pulmdes, bago/pancreas e rins, respectivamente (SHANGHAI
COLLEGE OF TRADITIONAL MEDICINE, 1996).

O DM ¢ uma patologia que acomete o bago e o pancreas. Esses 6rgdos, quando em desequili-
brio, indicam que o ser humano possui uma sensatez exagerada para enfrentar a vida, ndo se permite
tempo para apreciar prazeres e alegrias. O individuo visualiza somente o dever como importante,
sendo o trabalho e o material as coisas mais importantes em sua vida. Com isso, existe uma falta de
dogura de que todo ser humano precisa e sente falta. Nesse contexto, o desequilibrio do pancreas pode
causar a hiperglicemia ou o DM (GUSMAO, LIMA, PAIVA, 2015).

TRATAMENTO DO DIABETES PELA PRATICA DE ACUPUNTURA

A acupuntura na diabetes visa estimular o bago, o pancreas e o rim, objetivando uma me-
lhora na producao de insulina e energia como um todo, através de acupontos para o estimulo de
Qi (GUSMAO, RESENDE, 2018). Seu efeito terapéutico no diabetes ndo esta relacionado somen-
te ao resultado da agdo do estimulo dos acupuntos em um unico 6rgdo, e, sim, em um multiplo
sistema. Em geral, cinco pontos sdo comumente utilizados no tratamento: Ponto Zusanli (E36),
Ponto Sanyinjiao (BP6), Ponto de Feishu (B13), Shenshu (B23) e Weiguanxiashu (SILVA, SILVA,
GOMES, 2018), contudo tais pontos podem mudar de acordo com o aplicador da técnica e com a
origem do distirbio da paciente, se quente e imido, frio ou seco, por exemplo.

A acupuntura como terapia complementar ao tratamento de DM ¢ baseada na especificidade e
individualidade do tratamento proposto. Do ponto de vista biomédico, os efeitos da técnica no trata-
mento da DM parecem estar relacionados a ativacdo de uma determinada enzima, a glicose-6-fosfato,
que ¢ a responsavel pelo aumento da produgdo de insulina pelo pancreas € aumento no numero de
receptores para insulina (SOUZA, 2013).

Corneliomontejo et al. (2016) dizem que a acupuntura regula positivamente a glicose € o
metabolismo dos lipideos em pacientes com DM-2, através da diminui¢do da resisténcia a insulina
pelo aumento da sensibilidade do corpo a acdo da mesma estimulando sua produgdo pelas células
B-pancreatica, contudo, a eficacia estd relacionada a idade do paciente, sendo que quanto menor a

idade, maior a responsividade ao tratamento.
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O uso sistémico e/ou auricular da técnica como também a moxa podem colaborar no trata-
mento do diabetes por meio da recuperagdo do bem-estar corporal e emocional, estimulando pontos
de emagrecimento, da energia vital do pancreas e dos intestinos, do sistema circulatorio e aliviando
dores em membros inferiores, as quais sdo comuns em pacientes diabéticos (SOUSA, 2013).

A pratica de atividade fisica e a reeducagdo alimentar sao de grande importancia e fundamen-
tal para obter-se maior eficdcia no controle de niveis glicémicos, melhora na sensibilidade a insulina e
tolerancia a glicose, bem como a diminui¢ao dos niveis séricos de glicose (SOUSA, 2013).

Em pacientes com DM tipo 1, a acupuntura ¢ utilizada para o controle glicémico. Além da
acupuntura tradicional, que faz uso de agulhas, a eletroacupuntura, que ¢ a estimulagao elétrica aliada
a acupuntura, ¢ considerada eficaz no controle da diabetes. Aplicando diferentes niveis de frequéncia,
na eletroacupuntura, pode ocorrer um aumento na sintese de peptideos opioides, como a B-endorfina
a partir da glandula suprarrenal, e, com isso, aumentando a secre¢do de insulina (MACHADO, 2012).

Alguns experimentos realizados em animais comprovaram o efeito hipoglicemiante da acu-
puntura e revelaram que estimulos no acuponto Zhongwan (RN12) aumentam a secre¢ao de insulina,
mediada pela ativacdo de receptores opioides (LIU et al., 2019). Outro estudo apontou que a acupun-
tura reduziu, significativamente, a resisténcia a insulina em ratos, podendo estar relacionado com a
inibicao da producao de acidos graxos livres, por estimulos de nervos colinérgicos e a ativagdao do
6xido nitrico sintase (LIU et al., 2019).

Em estudos com humanos, pacientes portadores de DM2 apresentaram uma melhora a sensi-
bilidade a insulina, quando submetidos a acupuntura, resultando em uma reduc¢ao enddgena dos niveis
de insulina e preservando a funcdo das células B-pancreaticas (LIU et al., 2019). Contudo, em ratos
portadores de DM 1, os efeitos hipoglicemiantes da acupuntura nao foram observados (LIU et al., 2019).

Estudos indicam que a acupuntura pode ser eficaz para o diabetes e suas complicagdes, ¢
sugerem que os principais efeitos, quando se faz uso dessa terapia, estdo associados ao controle da
glicemia sérica, a perda de peso corporal, a fung¢do das ilhotas pancreaticas protegidas, a melhora na
resisténcia a insulina e a regulacdo dos niveis hormonais, como melatonina, insulina, glicocorticoides
e epinefrina; que, quando combinados a terapia de acupuntura com drogas hipoglicemiantes, tem-se
um efeito sinérgico na reducao da glicose sanguinea (SHI, et al., 2018).

O uso da terapia com acupuntura tem sido, frequentemente, confirmado por seus efeitos visi-
veis na diminui¢do da glicose sérica. Alguns estudos descobriram que, regulando a excitacao nervosa
relacionada a expressdo de proteinas e as vias de sinalizacdo, gera-se o fortalecimento da sensibi-
lidade a insulina, desempenhando um importante papel no tratamento da diabetes (FENG, FANG,
WANG, HAO, 2018), um relato de caso traz, além da diminui¢do dos niveis glicémicos, o desapa-
recimento dos efeitos colaterais que alguns medicamentos hipoglicemiantes apresentam (TOSATO,
TOSATO, BIASOTTO-GONZALEZ, 2005) relatando também, a melhora no sono e diminuicao das

dores e inchagos que acometem os membros inferiores, desses pacientes (SOUZA, 2013).



30 Disciplinarum Scientia. Série. Ciéncias da Satde, Santa Maria, v. 22, n. 3. p. 21-34, 2021.

Em geral, pacientes diabéticos desenvolvem complicacdes neuroldgicas e circulatorias rela-
cionadas a degeneragdo lenta do suprimento de sangue para varios 6rgdos e tecidos. A pratica da
acupuntura auxilia diminuindo tais complicac¢des, por proporcionar uma melhora direta da micro-
circulacdo, devido ao estimulo de acupontos especificos e melhora do Qi, na visao da MTC. A longo
prazo, a técnica € benéfica ao sistema digestivo, distirbios neuroldgicos, sistema nervoso auténomo,
por proporcionar vasodilatacdo e, consequentemente, a melhora do fluxo de sangue para os 6rgaos
afetados pela DM (RODRIGUES, 2012; CORNELIOMONTEJO, 2016).

A implantagao das PICS no SUS estabelece uma nova maneira de pensar na saude. Pacientes
portadores de DM buscam por terapias que ajudem na melhora do controle glicémico, e, com isso,
ocorre diminuigao dos riscos trazidos com a evolugdo da doenca, mesmo fazendo uso de medicamen-
tos convencionais, pois a acupuntura trata o todo da patologia e ndo isoladamente (TELESI JUNIO,

2016; MACHADO, 2012).

CONSIDERACOES FINAIS

A DM causa um profundo impacto sobre a satde e a qualidade de vida do portador, devido ndo
somente aos efeitos diretos, mas também as suas complicagdes decorrentes da patologia. O uso da acu-
puntura como terapia complementar ao tratamento de diabetes tem sua eficacia confirmada em estudos
cientificos, a qual visa, através do estimulo de acupontos e reorganizac¢do do i, estimular a atividade
dos rins, bago e figado, controlando os niveis glicémicos e a desarmonia energética do corpo.

Estudos futuros poderao mensurar o efeito da acupuntura como a terapia auxiliar ao diabetes
e o desenvolvimento de uma cultura diferenciada no cuidado com a saude do corpo, que, para os pra-

ticantes da técnica, ¢ uma jungao do fisico e do mental.
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