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RESUMO: As Préticas Integrativas ¢ Complementares em Saude integram a politica
publica brasileira desde 2006, com o objetivo de ampliar abordagens terapéuticas e
promover cuidados integrais e humanizados no Sistema Unico de Saude. Apesar dos
avancos legais, ha desigualdades na implementagdo dessas praticas, especialmente entre
populacdes vulnerabilizadas, como a negra. Este artigo analisa a oferta da auriculoterapia
como estratégia de promoc¢do da satide para mulheres negras em situagdo de violéncia
doméstica atendidas em um centro de referéncia em Salvador (BA). Trata-se de uma
pesquisa qualitativa, do tipo pesquisa-intervencao, com acompanhamento de nove
mulheres entre margo e outubro de 2024. Os dados foram obtidos por meio de didrio de
campo, prontudrios e entrevistas. A intervencao resultou em beneficios como alivio de
dores fisicas, redu¢do da ansiedade, melhora do sono e fortalecimento do vinculo
terapéutico. As participantes destacaram a importancia da escuta qualificada, do
acolhimento e de espagos seguros para o autocuidado. A pesquisa reforca a necessidade
de politicas publicas, além de maior investimento na formag¢ao de profissionais. Conclui-
se que a auriculoterapia, se aplicada com compromisso com a equidade racial e de género,
pode ser uma ferramenta eficaz no cuidado integral de mulheres negras em situagao de
violéncia, promovendo satde, autonomia e enfrentamento das desigualdades.
PALAVRAS-CHAVE: Auriculoterapia; Praticas Integrativas; Mulheres; Populacao
Negra; Violéncia doméstica.

AURICULOTHERAPY FOR PROMOTING WOMEN'S HEALTH: A
STUDY WITH BLACK WOMEN IN SITUATIONS OF VIOLENCE

ABSTRACT: Integrative and Complementary Health Practices have been part of
Brazilian public policy since 2006, aiming to expand therapeutic approaches and promote
comprehensive, humanized care within the Unified Health System. Despite legal
progress, structural inequalities remain, particularly affecting vulnerable populations.
This article analyzes the provision of auriculotherapy as a health promotion strategy for
Black women experiencing domestic violence at a referral center in Salvador, Bahia. This
is a qualitative intervention-research study conducted between March and October 2024,
involving nine women. Data were collected through field diaries, patient records, and
interviews. Following the intervention, several benefits were observed: relief from
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physical pain, reduced anxiety, improved sleep, and a stronger therapeutic bond.
Participants emphasized the value of qualified listening and welcoming environments,
highlighting the significance of safe spaces for developing self-care. The study
underscores the importance of public policies, along with ensuring funding and ongoing
training for professionals assisting Black women affected by domestic violence. The
findings suggest that auriculotherapy, when implemented with a focus on racial and
gender equity, can be a valuable tool in the comprehensive care of Black women,
promoting health, strengthening autonomy, and addressing persistent social inequalities.
KEYWORDS: Auriculotherapy; Integrative Practices; Women; Black population;
Domestic violence.

AURICULOTERAPIA PARA LA PROMOCION DE LA SALUD DE
LA MUJER: UN ESTUDIO CON MUJERES NEGRAS EN
SITUACION DE VIOLENCIA

RESUMEN: Las Practicas de Salud Integral y Complementaria forman parte de las
politicas publicas brasilefias desde 2006, con el objetivo de ampliar los abordajes
terapéuticos y promover una atencion integral y humanizada en el Sistema Unico de
Salud. Sin embargo, aun existen desigualdades estructurales en su implementacion,
especialmente para poblaciones vulnerables. Este articulo analiza la oferta de
auriculoterapia como estrategia de promocion de la salud para mujeres negras en situacion
de violencia doméstica, atendidas en un centro de referencia en Salvador (BA). Se trata
de una investigacion cualitativa, en modalidad de investigacion-intervencion, realizada
entre marzo y octubre de 2024 con la participacion de nueve mujeres. Los datos se
recopilaron mediante diario de campo, registros clinicos y entrevistas. Tras la
intervencion, se observaron beneficios como alivio del dolor fisico, reduccion de la
ansiedad, mejora del suefio y fortalecimiento del vinculo terapéutico. Las participantes
valoraron la escucha calificada y el acogimiento, resaltando la importancia de espacios
seguros para el autocuidado. La investigacion sefiala la necesidad de politicas publicas,
asi como inversion en formacién continua para profesionales. Se concluye que la
auriculoterapia puede ser una herramienta eficaz en el cuidado integral de mujeres negras,
promoviendo salud, autonomia y enfrentamiento de desigualdades.

PALABRAS CLAVE: Auriculoterapia; Practicas Integrativas; Mujeres; Poblacion
Negra; Violencia doméstica.

1. INTRODUCAO

A incorporacao das Praticas Integrativas e Complementares em Satude (PICS) no
Sistema Unico de Satide (SUS), formalizada através da Politica Nacional de Praticas
Integrativas e Complementares (PNPIC) em 2006, e ampliada em 2015, representa um
marco na consolidagdo de um cuidado em saude que busca ser integral, humanizado e
culturalmente sensivel. As PICS sdo reconhecidas como abordagens que estimulam
mecanismos naturais de prevengdo e recuperagao, privilegiando a escuta qualificada, o

vinculo terapéutico e o autocuidado (Brasil, 2015). Entre essas praticas, destaca-se a
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auriculoterapia, técnica baseada na estimulacdo de pontos especificos no pavilhdao
auricular, utilizada para tratar sintomas fisicos e emocionais (Corréa et al., 2020).

Nos servigos publicos de saude, estudos indicam que a oferta das PICS depende,
muitas vezes, de iniciativas pessoais de profissionais, enfrentando barreiras como falta de
financiamento especifico e caréncia de capacitagao continuada (Rodrigues, 2014). Em
Salvador (BA), a situacdo nao ¢ diferente. Embora haja experiéncias pontuais de
implantacdo de praticas integrativas, o cenario geral ¢ de desigualdade no acesso,
fragmentacao de servicos e escassez de politicas municipais estruturadas que garantam
sua continuidade. A dificuldade de acessar as PICS ¢ piorada ao considerarmos as
populagdes historicamente vulnerabilizadas, como a populagdo negra. A implementacao
das PICS no SUS ndo tem acontecido de forma igualitaria no pais, muitos Estados e
cidades, principalmente das regides Norte e Nordeste ainda ndo adotaram ou instituiram
uma Politica Municipal e/ou Estadual de Praticas Integrativas (Pereira et al., 2023).

Sobre a auriculoterapia, uma busca na literatura cientifica demonstrou que a
maioria dos estudos ndo aborda sua aplicabilidade entre minorias sociais ou populagdes
minorizadas e racializadas, assim como entre coletivos altamente vulnerabilizados como
as mulheres em situacdo de violéncia. Nesse sentido, o presente trabalho almeja preencher
uma lacuna cientifica, ao abordar a pratica da auriculoterapia com mulheres negras
vitimas de violéncia doméstica. Entre a literatura consultada, foi possivel encontrar
alguns trabalhos internacionais que abordam a questdo dos beneficios das PICS para a
satide da mulher, mas reduzem o seu escopo a questdes ginecoldgicas, sendo também
escassos os trabalhos que consideram a varidvel raga/cor. Considerando que mulheres
negras sdao maioria entre os usudrios da aten¢do primaria a saide no Brasil,
aproximadamente 60,9% dos usuarios (IBGE, 2021), e que também sdo a maioria entre
as mulheres que sofrem violéncia doméstica (Forum Brasileiro de Seguranca Publica,
2023), surgiu o interesse em investigar a oferta dessa pratica integrativa para o grupo
especifico de mulheres negras.

Essa pesquisa assume um olhar interseccional, pois permite compreender como
género, raca e classe se articulam para produzir vulnerabilidades especificas. No Brasil,
a interseccionalidade evidencia que mulheres negras enfrentam condigdes
socioecondmicas mais precarias, maior exposi¢ao a violéncia e menor acesso a politicas
publicas de qualidade. Essa realidade ¢ agravada pelo racismo institucional presente nos

servigos de saude, que muitas vezes desconsideram as especificidades culturais e sociais
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dessas mulheres (Oliveira, Kubiak, 2019). Mesmo a PNPIC, criada com o discurso de
valorizagdo de saberes tradicionais e praticas populares, tem sido criticada por privilegiar
abordagens validadas pela biomedicina ocidental e marginalizar saberes afro-brasileiros
e indigenas (Guimaraes et al., 2020). Dessa forma, a PNPIC, ao mesmo tempo que amplia
o leque terapéutico do SUS, reproduz hierarquias epistemoldgicas coloniais,
subalternizando praticas tradicionais e desconsiderando o racismo estrutural presente nas
instituicdes de saude, um fato que reflete os processos de marginalizagdo e exclusdo social
de diferentes grupos humanos operantes historicamente nos discursos e nas praticas das
ciéncias biomédicas e no campo da saude (Sanchez Arteaga et al., 2015).

Nesse contexto, mulheres negras em situacdo de violéncia doméstica podem se
beneficiar da oferta de praticas integrativas nos servi¢os de saude, considerando que a
violéncia doméstica produz efeitos fisicos e emocionais devastadores, exigindo
abordagens que articulem alivio sintomatico com fortalecimento subjetivo, resgate de
autonomia e reconstru¢do de vinculos de confianga (Ruela et al., 2019). Diante desse
cenario, o presente artigo tem como objetivo analisar a oferta da auriculoterapia como
estratégia de promoc¢do da satde entre mulheres negras em situacdo de violéncia

doméstica atendidas em um centro de referéncia em Salvador (BA).

2. METODO

Trata-se de estudo exploratorio na modalidade pesquisa-intervencao. A pesquisa-
intervencdo foi adotada como abordagem qualitativa participativa, que visa
simultaneamente a compreensao e a transformacao da realidade estudada (Rocha, Aguiar,
2003). O estudo foi realizado em um centro de referéncia para mulheres em situacao de
violéncia na cidade de Salvador, Bahia. A pesquisa-interven¢ado ¢ especialmente indicada
em condi¢des de pesquisa em que ha necessidade de a¢do e mudanga sobre o objeto
pesquisado. Tal €, claramente, o caso da presente pesquisa, enquadrada como uma
pesquisa-intervencgdo participativa orientada desde o comego para a busca de possiveis
solugdes e a promocao de mudangas na oferta de PICS para mulheres negras em situagdo
de violéncia nos servigos de satde publica da cidade.

O cendrio do estudo foi o Centro de Referéncia Loreta Valadares (CRLV), em
Salvador (BA), instituicao publica voltada ao atendimento especializado de mulheres em

situagdo de violéncia doméstica, sexual e de género. O CRLV foi escolhido por sua
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relevancia histérica e por oferecer uma abordagem multiprofissional, integrando
assisténcia social, psicologica, juridica e de satde.

Participaram do estudo mulheres negras atendidas no CRLV que aderiram, de
forma voluntaria apds convite, as sessdes de auriculoterapia. Foram definidos como
critérios de inclusdo: autodeclaragdo como mulher negra (preta ou parda), idade minima
de 18 anos, que concordasse em participar da intervencao e das entrevistas, e que estivesse
realizando acompanhamento psicol6gico no servigo.

Foi adotado como critério de exclusao nesse estudo a impossibilidade da mulher
em realizar atendimento continuo, assim, as mulheres que realizaram menos de 3 sessoes
de auriculoterapia foram excluidas da andlise no presente estudo. Inicialmente, 11
mulheres comegaram os atendimentos de auriculoterapia. No entanto, duas delas nao
puderam prosseguir com o tratamento até a finalizacdo do mesmo. Uma delas referiu
alergia ao material utilizado e a segunda ndo conseguiu dar continuidade devido a
incompatibilidade de horario com o trabalho. Dessa forma, foram acompanhadas ao todo
09 mulheres entre margo e outubro de 2024. Com relagdo a frequéncia de atendimento,
foi preciso realizar uma mudanca no planejamento inicial. A previsdo era que os
encontros ocorressem de forma semanal, buscando que todas as mulheres realizassem 10
sessoes de auriculoterapia. No entanto, a falta de disponibilidade de tempo por parte de
algumas mulheres, assim como a impossibilidade de custear o proprio transporte até a
institui¢do, fez com que alguns ajustes fossem realizados e os encontros aconteceram de
forma quinzenal. Assim, das 09 mulheres atendidas, 04 realizaram 10 sessdes de
auriculoterapia ou mais, 03 realizaram 6 sessoes e 02 realizaram 7 sessoes.

Em relacdo a escolha da duracdo e da frequéncia dos atendimentos, tecnicamente
ndo existe um protocolo metodologico fechado que estabelega de forma universal quantas
sessoes devem ser ofertadas para um tratamento efetivo. A maioria da literatura
especializada estima a duracao média dos ciclos em 10 sessdes (Villaverde, 2020). Porém,
ndo existe um padrdo de ntimeros de sessdes estabelecidos na Medicina Tradicional
Chinesa, cujos tratamentos sdo planejados de forma individual, de acordo com a
necessidade de cada paciente. Dessa forma, os pontos auriculares também foram
aplicados de acordo a queixa referida de cada paciente, ou seja: em cada paciente foram
aplicados pontos diferenciados de forma personalizada. Em média foram utilizados 8
pontos, associando tanto pontos da Medicina Tradicional Chinesa quanto pontos da

Auriculoterapia Francesa. Para a aplicagdo, foram utilizadas sementes de mostarda e os
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pontos permaneceram aplicados com uma duragdo média de 15 dias na orelha tempo
transcorrido entre as sessoes. As mulheres foram orientadas a pressionar os pontos
diariamente, no minimo uma vez por turno, ou seja, trés vezes ao dia, nos intervalos entre
cada sessao.

No primeiro contato com cada mulher participante do estudo foram apresentados
os objetivos da pesquisa e solicitada a assinatura do Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido, assim como apresentado o instrumento denominado Prontuario
Auriculoterapéutico, desenvolvido especialmente para esta pesquisa-intervengao, com o
objetivo de registrar informacdes de saude, avaliagdes, planos de cuidado e evolucao das
participantes de forma padronizada e segura. Esse prontuario foi sendo preenchido ao
longo dos encontros terapéuticos>.

A depender da fluidez da sessdao e do estado da paciente, eram introduzidas
perguntas sobre a violéncia vivida. Por ser um tratamento continuo e se tratando de um
tema tao sensivel, optou-se por ir abordando os assuntos mais delicados gradativamente,
esperando adquirir a confianca das mulheres atendidas. Ao fim de cada sessdo da
auriculoterapia, foram registradas informag¢des no didrio de campo com as impressoes da
pesquisadora. Quando as sessdes foram encerradas, realizou-se uma entrevista
semiestruturada com cada mulher atendida a fim de compreender a experiéncia vivida.
Assim, os dados desta pesquisa foram produzidos através das informacdes registradas nos
prontuarios auriculoterapéuticos, dos registros no diario de campo e das transcri¢des das
entrevistas.

Para andlise dos resultados, realizou-se a ordenacdo geral dos dados. As
entrevistas realizadas foram transcritas na integra e trabalhadas a partir da técnica de
Andlise de Contetudo (Bardin, 1991) que abarca a pré-andlise, a exploracdo do material e
o tratamento dos resultados, a inferéncia e a interpretagdo. Na presente pesquisa, foram
estabelecidas duas categorias de analise aprioristicas, as quais se originaram do roteiro
das entrevistas. As duas categorias de analise empregadas foram: Experiéncia vivida pelas
mulheres negras atendidas; e Auriculoterapia enquanto estratégia de enfrentamento aos
efeitos da violéncia.

Os dados do prontudrio foram analisados de modo a criar um quadro de

caracterizacdo das mulheres negras atendidas e as observacgdes anotadas no diario de

3 Este Prontuario Auriculoterapéutico encontra-se detalhado na dissertagdo de mestrado da autora Souza
(2025), desenvolvido no Mestrado Profissional em Satide Coletiva da Universidade do Estado da Bahia.

Arquivos de Ciéncias da Savide da UNIPAR, Umuarama, v. 30, n. 2, p. 639-657, 2026. ISSN 1982-114X 644



https://revistas.unipar.br/index.php/saude
https://portal.issn.org/resource/ISSN/1982-114X
https://www.unipar.br/

campo serviram para guiar a analise, pois sensagdes € a comunicacao nao verbal foram
ali registradas ao longo dos 8 meses.

O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da Universidade do
Estado da Bahia com o parecer n. 6.795.758, com anuéncia da secretaria municipal de
saude. As participantes foram identificadas com nomes de escritoras negras para proteger

suas identidades.

3. RESULTADOS

3.1 Caracterizacdo das mulheres atendidas

O Quadro 1 apresenta o perfil das participantes do estudo. De modo geral, todas
eram mulheres negras entre 40 e 80 anos. Sobre a escolaridade, apenas uma mulher tinha
completado o ensino superior. A maioria vivenciava dificuldade financeira e estava
desempregada ou ocupando empregos de baixa remuneracdo como trabalhadoras
diaristas, cuidadoras de idoso, cozinheiras ou costureiras. A maioria das mulheres
encontrava muitas dificuldades para comparecer as sessoes, devido a incompatibilidade
com o horario do trabalho ou por ndo conseguir juntar dinheiro suficiente para poder
pagar a comida, as despesas ou o valor do transporte para chegar at¢é o Centro de
Referéncia.

De acordo com a pesquisa realizada pelo Instituto do Senado (2024) sobre a
Violéncia contra a Mulher Negra no Brasil, a situagdo de violéncia se torna mais grave
quando adicionamos outros fatores ao género, como a raga, a baixa escolaridade e o baixo

poder socioecondmico destas mulheres.

Quadro 1: Caracterizacdo das mulheres negras atendidas nas sessdes de auriculoterapia
80 anos, parda, ensino médio completo, renda menor que um salario-minimo,

realizou mais de 10 sessdes de auriculoterapia. O ex-companheiro a agrediu

Bell fisicamente ao tentar joga-la da escada, ha relatos também de violéncia
psicologica realizada pelo filho.
56 anos, preta, ensino médio completo, renda de um salario-minimo e meio.
Caroll Realizou mais de 10 sessdes de auriculoterapia. Agredida pelo ex-marido que
arolina

era muito ciumento, possessivo e controlador. Passou por violéncias fisicas,

financeiras e psicologicas.
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Conceicao

46 anos, preta, ensino médio, renda menor que um salario-minimo. Realizou 6
sessoes de auriculoterapia. Ex companheiro tentou esfaqued-la na frente do

filho.

Paulina

55 anos, parda, ensino médio completo, renda menor que um salario-minimo.
Realizou 6 sessdes de auriculoterapia. O ex-marido realizou agressao fisica,
ameacou de morte, realizou arrombamento e tentou expulsa-la da casa em que

vive.

Lelia

40 anos, preta, ensino médio completo, desempregada. Realizou 7 sessdes de
auriculoterapia. Sofreu violéncia fisica, psicologica e patrimonial do ex -
companheiro. Fez relato de abusos psicologicos e sexuais na infancia realizados

por familiares.

Angela

41 anos, preta, ensino médio completo, renda de um salario-minimo. Realizou
10 sessoes de auriculoterapia. Sua agressora ¢ sua genitora, passou por agressao
fisica, psicoldgica e financeira, chegando a ser presa apos acusacdes falsas

realizadas por sua mae.

Sueli

71 anos, parda, ensino médio incompleto, recebe um salario-minimo. Realizou
7 sessoes de auriculoterapia. Seu agressor € o seu filho, que tentou maté-la duas
vezes: uma usou uma faca e a outra tentou queimar sua casa. Também apresenta

historico de agressdo fisica e sexual do ex-companheiro.

Beatriz

44 anos, parda, ensino superior completo, recebe um salario-minimo e meio.
Realizou 10 sessoes de auriculoterapia. Sofreu agressao psicoldgica e verbal do

marido, saiu de casa apds 0 mesmo arremessar um monitor contra ela.

Djamila

56 anos, parda, ensino médio completo, sem renda fixa. Realizou 6 sessoes de
auriculoterapia. Historico de violéncia fisica, psicologica e sexual pelo ex-

marido.

Fonte: Elaborado pelas autoras (2025).

A seguir serdo discutidas as duas categorias de analise: Experiéncia vivida pelas

mulheres atendidas; e Efeitos terapéuticos da auriculoterapia diante da violéncia

doméstica.

3.2 Experiéncia vivida pelas mulheres atendidas

De um modo geral, as mulheres atendidas relataram ndo conhecer a

auriculoterapia antes de iniciar o tratamento. Apenas duas mulheres informaram ter

realizado anteriormente uma sessao pontual desta técnica.
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O desconhecimento da auriculoterapia nao ¢ algo incomum na populagdo negra
usuaria do SUS e pode ser explicado facilmente pela auséncia efetiva de oferta sistematica
das PICS na atencdo primdria a saide no estado da Bahia. Segundo o Relatério de
Monitoramento Nacional das Praticas Integrativas e Complementares em Saude nos
Sistemas de Informacdo em Saude do SUS (Brasil, 2024), em 2023, apenas 17% dos
estabelecimentos da atencao primaria na Bahia ofereceram alguma modalidade das PICS.

No inicio da primeira sessdo, apos compartilhar com as mulheres o que significava
a auriculoterapia, as mesmas verbalizaram a imensa expectativa de que aquele cuidado
produzisse uma melhora no seu bem-estar, tanto fisico quanto psiquico. Todas as
mulheres apresentavam uma queixa em comum, a dor, presente ¢ cotidiana. Os relatos
descreviam cefaleia, dores nas articulagdes, na coluna, nos ombros, fascite plantar e
mialgia generalizada. Com relagdo as queixas e problemas de saude mental, as mulheres
apresentavam ansiedade, insOnia recorrente e oscilagdes de humor. Também houve
descri¢ao de dificuldades para se envolver emocionalmente com outros homens, devido
ao medo de voltar a ser violentada. Algumas das mulheres atendidas também
apresentavam quadros de depressdo cronica, diagndstico de bipolaridade e transtorno do
panico.

Ford-Gilboe et al. (2023) descrevem evidéncias de que mulheres que sofreram
violéncia doméstica t€ém pior saude mental e fisica do que mulheres na populacdo em
geral. A violéncia afeta a saude por meio de lesdes, comportamentos de risco iniciados
ou intensificados para controlar emogdes ou estresse relacionados a violéncia e
sobrecarga alostatica do estresse cronico que causa alteragdes fisiologicas (por exemplo,
inflamatérias, neuroenddcrinas, imunologicas) implicadas no desenvolvimento de
doengas cronicas, incluindo depressdo, transtorno de estresse poOs-traumatico e dor
cronica. Dias, Canavez e Matos (2018) reafirmam que a exposi¢do a violéncia fisica,
sexual, moral e at¢ mesmo testemunho de um ato violento aumentam significativamente
o risco de ocorrer um sofrimento psicopatologico.

Ao longo das sessdes de auriculoterapia foi perceptivel a importancia do toque,
do contato fisico que se estabeleceu entre terapeuta e paciente. O toque estd inserido no
contexto de manifestagcdes ndo-verbais que possibilita ao terapeuta demonstrar tanto sua
habilidade técnica quanto sua capacidade de ser solidaria e compreensiva (Dias ef al.,
2008). Nesta pesquisa, o toque se refere ao que se produziu durante a massagem auricular

que antecede a aplicacdo dos pontos e serve como inspe¢do, auxiliando na identificagdo
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de possiveis problemas de saude naquela area especifica; as maos da paciente quando sao
abordados temas sensiveis; e o abrago de apoio, de cuidado e de agradecimento mutuo a
cada final de sessdo. Esses contatos entre terapeuta e paciente humanizaram ainda mais o
atendimento ofertado as mulheres vitimas de violéncia.

Embora a pesquisa especifica sobre a frequéncia do toque fisico por profissionais
de satide em mulheres negras seja limitada, alguns estudos apontam diferencas
significativas na comunicag¢do e na duracao das consultas médicas com base na raga e no
género dos pacientes.

Um estudo realizado nos Estados Unidos revelou que barreiras na relagao entre
paciente e médico contribuem para disparidades raciais na experiéncia dos cuidados de
saude. Pacientes negros frequentemente relatam interagdes de menor qualidade com seus
médicos em comparagdo com pacientes brancos. Essas diferengas podem ser
influenciadas pela raga/etnia dos médicos e pela falta de sensibilidade cultural, afetando
negativamente a satisfacdo dos pacientes e o uso de servigos de saude (Saha, Arbelaez,
Cooper, 2003). Outra pesquisa examinou as disparidades raciais no conteudo das
consultas de atencdo primdria nos Estados Unidos. O estudo destacou que pacientes
negros podem receber menos suporte durante as consultas, o que pode impactar
negativamente os resultados de saude (Franks, Fiscella, Meldrum, 2005). Embora os
estudos mencionados ndo abordem diretamente a questdo do toque fisico, eles indicam
que pacientes negros podem experimentar interacdes menos satisfatorias e consultas
potencialmente mais curtas em comparagdo com pacientes brancos, fatos que evidenciam
o racismo interpessoal que ainda permeia a assisténcia em satide em muitos lugares do
mundo na contemporaneidade.

O toque ¢ uma tecnologia importante de cuidado para todas as pessoas durante um
processo terapéutico. Mas € preciso lembrar que os corpos negros carregam a memoria
de um passado colonial, em que eram avaliados como mercadoria e destituidos de
humanidade. Entdo, o toque para o corpo negro perpassa diferentes significados e
necessidades. Com o intuito de contribuir para um melhor atendimento, as sessdes de
auriculoterapia tiveram uma rotina de especial cuidado com o toque dedicado as mulheres
negras atendidas, instituindo-se a massagem auricular.

Apo6s concluidas as sessdes de auriculoterapia, as mulheres relataram terem
percebido muitos beneficios fisicos e psiquicos, entre os quais 0 mais mencionado foi a

diminui¢do na intensidade e frequéncia das dores.
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3.3 Efeitos terapéuticos da auriculoterapia diante da violéncia doméstica

Nas primeiras sessoes de auriculoterapia o didlogo versou sobre as questdes gerais
de saude, mas sem direcionar para o detalhamento da situacdo de violéncia vivida pelas
mulheres, para quer se sentissem confortaveis e confiassem na terapeuta antes de adentrar
assuntos tao dolorosos e intimos, propiciando a constru¢ao do vinculo terapéutico.

O plano de cuidado estabelecido foi feito sempre de forma individualizada, de
acordo com a necessidade de cada uma. Cada mulher foi também estimulada a assumir o
protagonismo do seu cuidado apds cada sessdao de auriculoterapia, devendo exercer
periodicamente pressao sobre os pontos tratados na orelha, assim como foram estimuladas
a desenvolver mudangas nos habitos de vida que também interferiam na sua satde. Por
isso, seguimos a logica de iniciar o tratamento com explica¢cdes dos fundamentos da
técnica, como funciona e a necessidade de avaliar de forma periodica as possiveis
mudangas e a efetividade da terapia, procurando que a mulher compreendesse que a
auriculoterapia funciona como um plano para a reeduca¢dao em saude e esse plano deve
ser construido conjuntamente entre a terapeuta e a paciente.

A medida que a confianga foi sendo estabelecida, as historias dolorosas foram
surgindo. Sobre as historias de violéncia relatadas, algumas vinham sendo perpetuadas
por diferentes geragdes dentro da familia. Ilusoriamente, no inicio da pesquisa-
intervencdo acreditdvamos que as violéncias domésticas sofridas estariam vinculadas
apenas aos parceiros amorosos. No entanto, ao longo do processo encontramos casos em
que o agressor era um parente proximo, como um filho ou um primo, ou mesmo a prépria
mae.

Quanto ao tipo de violéncia experimentada, houve casos de violéncia fisica,
psicologica, moral, sexual e patrimonial, e muitas dessas violéncias ndo aconteceram de
forma isolada, sendo até comum encontrar mulheres que tinham sofrido todos os tipos de
violéncias descritos acima. A violéncia € um dos instrumentos para imposi¢ao de poder e
que as mulheres historicamente sofrem essa imposicdo de poder justamente pela
subalternidade de género (Piosiadlo, Fonseca, Gessner, 2014). As descrigdes das
mulheres detalhavam situagdes de xingamentos, lesdo corporal, tentativas de homicidio,
ameacas de morte e queixas de estarem submetidas a carcere privado. Algumas mulheres
sofreram diversas formas de violéncia sexual, que em alguns casos incluiu tentativas de
violéncia sexual sobre suas filhas. Houve casos de violéncia patrimonial, que iam desde

a invasdo do lar até a destruicdo de roupas e objetos pessoais. O abandono paterno
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também aparece como um elemento marcante para varias das pacientes, resultado comum
onde a partir da separacdo, o0 homem interrompe o vinculo parental, provocando uma
auséncia de relagao entre pai e filhos.

Ao longo dos atendimentos, foi percebido que todas as mulheres compartilhavam
uma forte descrenca em relagdo a justica. Em numerosas ocasides foi possivel escutar
diversas queixas sobre o sistema judicial, por exemplo, a lentiddo para o julgamento dos
processos de pensdo alimenticia, de separagdo de bens etc. Outras manifestaram seu
grande desconforto e frustragdo ao comprovar que a falta de obediéncia das medidas
protetivas ndo trazia consequéncias para o agressor, provocando nestas mulheres
insegurangas ¢ medo, dificultando para elas atividades simples, como transitar pela rua.
Em decorréncia de tais situacdes, muitas das mulheres relatavam sofrer de sindrome do
panico e ansiedade.

Ao término das sessdes de auriculoterapia, as nove participantes relataram
melhora nos sintomas de algia, insonia e ansiedade. Observou-se, que a maioria das
mulheres passou a referir atenuagdo dos sintomas a partir da segunda semana de
intervengdo. Em alguns casos, a dor referida, principal queixa identificada, desapareceu
completamente. As mulheres também relataram melhora na regularidade do intestino,

maior relaxamento e maior equilibrio emocional, como mostram as falas a seguir:

Foi muito bom, nunca tinha feito e deu resultado, sentia muitas dores nas
costas, aliviou bastante, foi gratificante (Carolina)

Gostei, tinha dor de cabeca direto, notei melhoras, sinto ainda, mas acredito
que seja por conta da idade e as preocupagdes (Bell)

Foi uma descoberta, uma quebra de paradigma... ao longo das sessdes fui
percebendo que ¢ algo que funciona (Beatriz)

Durante as entrevistas, as mulheres também compartilharam que a auriculoterapia
as incentivou a melhorar o autocuidado, passando a realizar atividades fisicas, o que
também contribuiu para diminui¢do das dores e perda de peso. Foi percebido ainda, que
a auriculoterapia se constituiu como um mediador para o autoconhecimento e um lugar

de acolhimento, como mostram as seguintes falas:

Significou uma experiéncia valiosa. Com descobertas do meu proprio corpo,
através de pontos especificos, que muitas vezes ndo necessitamos de
medicamentos e sim [de] uma terapia (Conceicdo)

O tratamento de auriculoterapia ¢ maravilhoso. A profissional ao longo que
aplicava o procedimento também participava com escuta e fortalecimento. S6
tenho a agradecer (Lelia)
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Sobre os desconfortos vividos durante as sessdes, houve alguns relatos com
relacdo a dor leve no momento da colocagdo dos pontos no pavilhdo auricular, pelo efeito
da pressdo exercida.

Ao falar dos efeitos experimentados apds a aplicacdo da auriculoterapia, ¢
importante ressaltar que, em decorréncia dos objetivos e dimensdes da presente pesquisa,
ndo foram analizadas as varia¢des experimentadas pelas pacientes conforme nimero de
sessoes atendidas, idade ou tipo de violéncia sofrida. O objetivo neste estudo exploratdrio
era estabelecer se a auriculoterapia apresentava potencial terapéutico para as mulheres
negras em situagdo de violéncia doméstica a partir de um olhar interseccional,
considerando que uma muher negra ¢ atravesada por multiplas violéncias na sociedade
racista como o Brasil e ¢ marginalizada nos estudos de producdo de cuidado. Nesse
sentido, os resultados alcangados permitem responder que as sessdes de auriculoterapia
demonstraram ser um instrumento importante de cuidado diante do sofrimento
apresentado por essas mulheres, reverberando em melhora dos sintomas fisicos e

psiquicos, como mostram as falas abaixo:

Avalio como cuidado e reparo de traumas, principalmente na ansiedade, na
agitagcdo, no permitir o cuidado pra mim, na mente "eufdrica" de tantos
pensamentos. Percebi a importancia da auriculoterapia, ndo apenas com a
colocag@o nos pontos exatos para aliviar a dor fisica. Mas principalmente a dor
interna dos traumas sofridos, que quando aliviada, a dor fisica também some
(Conceigdo)

O processo ¢ lento, mas nos ajuda muito. E por favor ndo deixem de nos
assistir. O Centro precisa dispor sempre de atividades internas que nos assistam
(Lelia)

Acho bom, contribui muito para o estresse, ansiedade, os pensamentos, regula
os sonos, ajuda na motivagdo (Carolina)

A literatura aborda satisfatoriamente os beneficios da auriculoterapia para as
questdes emocionais. No estudo de Damasceno ef al. (2022), a terapia se configura como
importante ferramenta para a diminui¢do do sofrimento psicossocial, mental, das
alteragdes comportamentais, emocionais e fisioldgicas. Além disso, ¢ uma pratica viavel
em virtude de seu custo-beneficio, de facil aplicagdo, segura e com boa aceitagao pelos
pacientes.

O pavilhdo auricular ¢ constituido por pontos especificos cuja estimulagao esta
relacionada a efeitos benéficos. O ponto Shenmen, por exemplo, ¢ considerado um ponto

calmante, analgésico, anti-inflamatorio e tranquilizante enquanto o ponto Tronco

Arquivos de Ciéncias da Savide da UNIPAR, Umuarama, v. 30, n. 2, p. 639-657, 2026. ISSN 1982-114X 651



https://revistas.unipar.br/index.php/saude
https://portal.issn.org/resource/ISSN/1982-114X
https://www.unipar.br/

Cerebral tem propriedades sedativas e ajuda a acalmar a mente. Ambos sdo indicados
para o controle do estresse.
Todas as mulheres relataram desejar continuar o acompanhamento com as sessdes

de auriculoterapia, como evidenciado nas falas a seguir:

Acho muito bom, a pessoa tem apoio de cuidado para ajudar a relaxar, tirar as
dores e as tensdes. E uma pratica que mexe com a cabeca e com o corpo todo
(Angela)

Acho 6timo, porque trabalha também o emocional da mulher, essas praticas
como auriculoterapia, acupuntura, arteterapia, dangaterapia, deveriam ter em
todos os postos de saude, o nivel de estresse ¢ muito alto e as mulheres
deveriam fazer (Beatriz)

Se tivesse acesso, certamente continuaria realizando sessOes de
auriculoterapia, pela melhora significativa para meu corpo ¢ mente
(Conceigdo)

Consideramos relevante pensar sobre esse “se tivesse acesso” descrito por
Conceigdo. Muitas mulheres em situacdo de violéncia que frequentavam o centro de
referéncia nao contavam com auxilio financeiro para custear o transporte, o que facilitaria
sua locomogao para participarem das sessdes de auriculoterapia. Tal auxilio tinha sido
implementado na gestdo municipal anterior, mas depois foi suspenso ¢ as mulheres
deixaram de contar com esse importante auxilio. Entre as mulheres atendidas, a maioria
estava desempregada ou ganhava até um salario-minimo.

Em se tratando de mulheres negras no Brasil, ¢ importante lembrar que o racismo
faz com que essas sejam as mais atingidas pelo empobrecimento. A hierarquizacdo da
vulnerabilidade social entre mulheres negras ¢ tanto maior quanto mais escura € a cor da
pele, reiterando o quesito raga/cor como constructo social e multidimensional que
contribui para a produgdo e perpetuacdo das desigualdades sociais no pais (Jesus, 2023).

Nos ultimos tempos alguns projetos vém sendo desenvolvidos para melhorar a
situagdo financeira de mulheres vitimas de violéncia. Por exemplo, o projeto "Tem Saida"
desenvolvido em S@o Paulo, busca promover a inser¢ao prioritaria de mulheres vitimas
de violéncia doméstica no mercado de trabalho. O programa ¢ resultado de uma parceria
entre 6rgaos publicos e empresas comprometidas com a causa, oferecendo oportunidades
de emprego que visam proporcionar independéncia financeira as participantes (Prefeitura
de Sao Paulo, 2025). Promover a autonomia financeira de mulheres vitimas de violéncia
pode resultar em um fator essencial para quebrar o ciclo de abusos € um melhor cuidado
em saude. Através de politicas publicas eficazes, programas de capacitagdo e inser¢ao no

mercado de trabalho, € possivel oferecer a essas mulheres as ferramentas necessarias para
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reconstruirem suas vidas com dignidade e independéncia. Contudo ¢ também importante
frisar que o “se tivesse acesso” também escancara a omissao das politicas publicas em
ofertar as mulheres negras vulnerabilizadas um cuidado em saude enquanto cidadas de
direito.

As mulheres foram unanimes em relacao ao desejo da continuidade dessa pratica.
Por sua vez, a dire¢do do centro de referéncia também manifestou em reunido seu
interesse em que o tratamento auriculoterapéutico fosse mantido e continuasse sendo
ofertado para além dessa pesquisa-intervengao.

A pesquisa intervengao ¢ um modelo especifico de pesquisa participante que alia
diagnéstico e acgdo, permitindo a andlise aprofundada de uma realidade social enquanto
implementa estratégias concretas para sua melhoria, com foco na promogao da qualidade
de vida de pessoas e comunidades. Nesse sentido, apesar desta pesquisa ter carater
qualitativo e ndo ter realizado mensuragao das mudangas produzidas pela intervencao, a
experiéncia desenvolvida e a analise das entrevistas e das anotagdes do diario de campo,
mostraram retornos positivos, tanto para as mulheres atendidas como para o proprio
centro de referéncia, que passou a compreender que a auriculoterapia € uma pratica que
traz diversos beneficios nos planos fisico, psiquico e emocional das mulheres atendidas.

A experiéncia descrita nesse estudo revelou que o valor terapéutico da
auriculoterapia ndo se restringiu a aplicacdo técnica, mas esta profundamente associado
a escuta qualificada e a construgdo de vinculo entre terapeuta e mulheres vitimas de
violéncia. Esse resultado dialoga com os principios das PICS no SUS, que buscam superar
o modelo biomédico fragmentado, valorizando o cuidado centrado na pessoa, o
acolhimento e o estimulo ao autocuidado.

Embora a técnica da auriculoterapia esteja incluida no rol de praticas integrativas
ofertadas pelo Ministério da Saude/Sistema Unico de Saude (SUS), ela ainda ndo se
encontra incorporada de forma sistematica nos servigos de saude da atengdo primaria,
sendo ainda mais escassa nos centros de referéncia voltados ao acolhimento de mulheres
em situagdo de violéncia. Silva et al. (2022) descreve que apesar dos beneficios, ainda ha
muita falta de conhecimento sobre as PICs, o que engloba desde a equipe de saude,
gestores e usudrios do SUS, o que dificulta sua implementagao no cotidiano das atividades
desenvolvidas diariamente no sistema publico de satde, sobretudo, na atengdo primaria.
Zambelli et al. (2024) identificaram barreiras organizacionais, estruturais, culturais e

educacionais que dificultam a implementagdo das PICS na ateng@o priméria a satude, o
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que inclui a precariedade da estrutura dos servicos e a sobrecarga de tarefas biomédicas.
Por fim, Cheffer et al. (2022), no que diz respeito as dificuldades encontradas para
instituicdo da auriculoterapia nos servigos, afirmam haver relagdo com fragilidades no
custeio dos insumos, falta de espago fisico na unidade para a realizagao da técnica e
demanda reprimida.

Nesse contexto, torna-se fundamental realizar investimentos nas questdes
organizacionais, estruturais e formativas nos servigos para que a implementagdo da
auriculoterapia se torne uma realidade e possa ser uma estratégia ofertada de cuidado as

mulheres vitimas de violéncia doméstica.

4. CONSIDERACOES FINAIS

Esta pesquisa-intervengdo demonstrou que a auriculoterapia apresenta potencial
significativo para promover o cuidado integral de mulheres negras em situacdo de
violéncia doméstica. Os resultados evidenciaram ndo apenas beneficios fisicos e
emocionais diretos, como alivio de dores, reducao de ansiedade ¢ melhora do sono, mas
também efeitos subjetivos e relacionais fundamentais, tais como a constru¢do de vinculo
terapéutico, o fortalecimento da autoestima e o estimulo ao autocuidado. Um dos achados
mais importantes foi a centralidade da escuta qualificada como dimensao terapéutica. Em
contextos marcados por silenciamento, medo e fragmentagao institucional, oferecer um
espago seguro de acolhimento e escuta sensivel se revelou tdo ou mais importante que a
técnica em si.

Diante desse cenario, torna-se imprescindivel que a implementagdo de praticas
como a auriculoterapia em servicos de atencdo a mulheres em situagdo de violéncia esteja
articulada a um compromisso politico com a equidade racial e de género. Isso exige a
garantia de financiamento adequado, a inclusao de formagao antirracista e interseccional
nos processos de capacitacao de profissionais e a constru¢ao de protocolos culturalmente
sensiveis.

Como perspectivas futuras, sugere-se conduzir estudos com desenho quantitativo
ou misto que permitam mensurar o impacto da auriculoterapia em diferentes cendrios de
acolhimento, explorar sua efetividade em escala e investigar como os determinantes
sociais da saude (raca, gé€nero, violéncia) influenciam os resultados. Também se

recomenda avaliar os custos e beneficios da pratica no ambito dos servigos publicos de
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saude, bem como desenvolver diretrizes especificas para sua aplicagao no contexto de

acolhimento de mulheres vitimas de violéncia.
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