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RESUMO

O trabalho teve como objetivo verificar a distribuicdo espacial dos estabelecimentos de
satde do Sistema Unico de Satide (SUS) com ofertas de servicos de Praticas Integrativas e
Complementares em Saude (PICS) com o propdsito de despertar o uso destas préaticas em
pacientes com sequelas de Pds-covid-19. Trata-se de um estudo exploratério, a partir de
dados publicos oficiais do Ministério da Saude. Os resultados apontam que 0s servigos de
PICS séo encontrados com mais frequéncia nos Centros de Saude, Unidades Basicas de
Saude, Clinicas, Centros de Especialidade, Postos de Salde, Centros de Atengdo
Psicossocial, Centros de Apoio a Saude da Familia, Consultérios Isolados e Policlinicas.
Quanto aos tipos de préticas oferecidas, das 29 registradas no SUS, as mais ofertadas, no
periodo de 2019 a 2021, foram as préaticas corpo e mente, acupuntura, outras praticas em
medicina tradicional chinesa e fitoterapia. Os estabelecimentos que ofertam PICS estéo
presentes em 32,5% dos 5.570 municipios brasileiros, predominantemente na regido
sudeste do pais. A analise comparativa entre os anos do quantitativo de municipios com
oferta de servicos de PICS mostrou diferenca significativa (p>0,01%) em todas as regides
do pais. Apesar do baixo percentual de municipios com servicos de PICS ha na rede
instalada potencial para ampliagdo do atendimento de casos com sequelas de covid-19 pela
atencéo primaria de todo o pais, requerendo apenas o direcionamento de politicas publicas
para essas acg0fes pelos gestores do SUS.

Palavras-chaves: Conhecimento Tradicional. Modernidade. Teste de Kruskal-Wallis.
Medicina Alternativa e Complementar.

ABSTRACT

This article has the objective to verify the spatial distribution of the health establishments
from Health Unique System SUS that offers services of health complementary and
integrative practices (PICS) with the purpose of promoting the use of these practices in
patients with post covid-19 sequels. It is an exploratory study from official public data from
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the Ministry of Health. The results point those PICS services are most frequently found at
Health Centers/Basic Units, Clinics/Specialty Centers, Health Posts, Centers for
Psychosocial Care, Centers of Aid to Family Health, Isolated Clinics and Polyclinics. As of
the kind of practices, from the 29 registered at SUS, the most offered from 2019 to 2021
was: Practices of mind and body, other practices at Chinese Traditional Medicine,
Acupuncture and Phytotherapy. As of the distribution of these establishments, they are
present at 32,5% of the 5.570 municipalities. Predominant at the southeast region of the
country. The analysis of the number of municipalities that offers these services between the
years showed a significant difference (p>0,01%) at all regions. Which allows to conclude
that besides the low percentage of municipalities, there is potential from the installed
network for attendance by the primary care of cases with covid-19 sequels in the whole
country, requiring only direction of public policies for these actions by SUS managers.

Keywords: Traditional knowledge. Modernity. Kruskal-Wallis test. Complementary and
Alternative Medicine.

INTRODUCAO

A Politica Nacional de Praticas Integrativas e Complementares visa, desde 2006, garantir a
implantagdo e adequacéo das ag¢bes no SUS, quanto a oferta das praticas de cuidado integral e
humanizado, por meio de mecanismos naturais de prevencéo de doencas, de reequilibrio energético
e de promocgao da saude.

Desde 2006, novas préticas sdo incluidas ao SUS, atualmente 29 Préticas Integrativas e
Complementares em Saude (PICS) estdo disponiveis, a saber: arteterapia, ayurveda, biodanca,
danca circular, meditacdo, musicoterapia, naturopatia, osteopatia, quiropraxia, reflexoterapia, reiki,
shantala, terapia comunitaria integrativa, yoga, aromaterapia, apiterapia, bioenergética, constelacdo
familiar, cromoterapia, geoterapia, hipnoterapia, imposicdo de maos, ozonioterapia, terapia de florais,
medicina tradicional chinesa/acupuntura, homeopatia, plantas medicinais e fitoterapia, medicina
antroposéfica e termalismo-crenoterapia (BRASIL, 2006, 2015, 2017, 2018).

Com o estabelecimento da pandemia de covid-19, os servicos da atencdo primaria foram impactados
nos municipios brasileiros e uma parte significativa dos recursos humanos e financeiros direcionados
a atencdo de média e alta complexidade em saude. No entanto, em tempos de covid-19, a oferta de
PICS focada no usuario para cuidados de salde e bem-estar, incluindo aspectos mentais,
emocionais, funcionais, espirituais, sociais e comunitarios, pode contribuir para o atendimento integral
da pessoa, incluindo o tratamento das possiveis sequelas da doenca. Vale lembrar, que o Brasil
segundo a Organizacdo Pan Americana, é referéncia mundial na area de préticas integrativas e
complementares, em razdo da inser¢do destas no sistema publico de salde, em especial na atengéo
primaria a satde (BRASIL, 2006; OPAS s/d).

A publicacdo da recomendagdo n° 041, de 21 de maio de 2020, do Conselho Nacional de Saude
(BRASIL, 2020) orientou o Ministério da Salde, os Conselhos Estaduais do Distrito Federal e
Municipais de Salde que procedam ampla divulgacdo das evidéncias cientificas referentes as PICS,
e ainda que disponibilizem a producdo de materiais de comunicacdo para gestores, trabalhadores e
usuarios com informacgdes atualizadas sobre o uso adequado das PICS no momento de pandemia da
covid-19. Para a execucgédo desta recomendacgéo, a primeira tarefa € o mapeamento da distribuicao
espacial dos estabelecimentos de salde registrados no SUS com oferta de PICS no Brasil.

O mapeamento permitirhd aos gestores e a populagdo, o devido acesso a informacédo dos servigcos
prestados no territério. Para tanto, o presente trabalho analisou os dados secundarios dos
quantitativos de estabelecimentos, tipos de estabelecimentos e tipos de servicos de PICS
credenciados no SUS em 2019 (antes da pandemia) e nos anos de 2020 e 2021 (periodo de
pandemia). Mapeou-se ainda, a distribuicdo de casos novos de covid-19 e identificaram-se as
sequelas da doenca encontradas na literatura cientifica com o propésito de subsidiar os gestores e
profissionais de salide para um olhar direcionado as a¢8es de cuidado.
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METODOLOGIA

No estudo analisou a distribuicdo espacial dos estabelecimentos de salde que oferecem PICS em
conjunto com a taxa de incidéncia de casos novos de covid-19, nos territérios de residéncia dos
casos. Com o objetivo de verificar a situacdo do servico antes e durante a pandemia de covid-19,
definiu-se que o periodo de analise para os estabelecimentos seria de 2019 a 2021. Para os dados
de covid-19, foi selecionado apenas o ano de 2021, uma vez que em 2020, a oferta de servicos da
atencdo priméria estava reduzida devido as diretrizes estabelecidas no pais, e ainda por nédo ter sido
possivel mensurar as sequelas produzidas pela doenca.

Os dados publicos dos estabelecimentos foram obtidos do Sistema de Cadastro Nacional de
Estabelecimentos (SCNES), disponibilizado pelo Departamento de Informatica do Sistema Unico de
Saude (DATASUS) do Ministério da Salde, com foco nas variaveis: tipo de unidade, cédigo do IBGE
do municipio, do estado, competéncia, servico especializado igual a PICS e tipos de servigos
ofertados de PICS, como por exemplo, aromaterapia, imposicdo de méos, atividades coletivas e
yoga. Os dados de casos novos de covid-19 e populacdo por municipio brasileiro foram extraidos do
site https://covid.saude.gov.br/.

As informagbes foram organizadas e analisadas utilizando a linguagem R, version 4.1 (R Project for
Statistical Computing). O percentual de estabelecimentos com PICS para os estados foi calculado
dividindo o total de estabelecimentos cadastrados que ofertam PICS pelo total de estabelecimentos
cadastrados no estado, multiplicando por 100. A taxa de incidéncia de casos novos de covid-19 para
0s municipios foi calculada a partir do total de casos novos registrados em 2021 no municipio,
dividido pela populacdo residente estimada pelo Tribunal de Contas da Unido (TCU) em 2019 no
mesmo municipio, multiplicado por 1.000. O teste de Kruskal-Wallis foi aplicado para verificar possivel
diferenca na oferta do quantitativo dos servi¢os de PICS, antes e durante a pandemia.

Para a discussdo das sequelas por covid-19, realizou-se uma revisdo de literatura em artigos
cientificos e em revisdes sistematicas, a partir de palavras-chave em portugués “sequelas covid-19” e
em inglés: “Long-term COVID, post-acute covid-19, long-term effects of post-acute COVID, covid-19
syndrome, long-term COVID” nas bases de dados: SciELO, Arca (repositério da Fiocruz), Biblioteca
Virtual de Saude e Google académico. Foram considerados os estudos que especificavam o método
epidemiolégico do tipo coorte do tipo pesquisa observacional e/ou revisdes sistematicas publicados
em periédicos e ou os documentos oficiais de 6rgdos de saude disponibilizados publicamente.

De acordo com o CDC (2021), as condicbes pds-covid estdo sendo referidas por uma ampla
variedade de nomes, porém no sentido mais amplo, as condi¢c6es péds-covid podem ser consideradas
uma falta de retorno a um estado normal de saude, apos a doenca aguda da covid-19 e pode incluir o
desenvolvimento de sintomas novos ou recorrentes que surjam apos a resolucdo dos sintomas da
doenca aguda.

RESULTADOS

No periodo analisado, de 2019 a 2021, identificou-se 1.812 (32,5%) dos 5.570 municipios com
estabelecimentos credenciados para oferta de servicos de PICS aos usuarios do SUS. Em 2019
estavam cadastrados 11.712 estabelecimentos, em 2020, no ano de inicio da pandemia, esse
nomero caiu para 10.220 e em 2021 para 8.915, apontando reducdo de 12,7% e 23,9%
respectivamente nos anos analisados em comparagcdo ao ano pré-pandemia. Porém, apesar da
diminuicdo no total de estabelecimentos, houve um aumento no nimero de tipos de unidades de
saude ofertando os servicos de PICS em 2021 quando comparado com o ano de 2019.

Conforme cadastro no SCNES 28 tipos de estabelecimentos disponibilizam os servigos, sendo os
Centro de Saude/Unidade Basica, Clinica/Centro de Especialidade, Posto de Salde, Centro de
Atencao Psicossocial, Centro de Apoio a Saude da Familia, Consultorio Isolado e Policlinica os que
mais ofertam PICS (Tabela 1).

Quanto aos tipos de servicos de PICS, apesar do SUS ter 29 praticas incorporadas na Politica
Nacional de Préticas Integrativas e Complementares no SUS (PNPIC), apenas 15 estdo sendo
ofertadas a populacdo conforme dados do SCNES, sendo elas: medicina tradicional
chinesa/acupuntura, medicina antroposéfica, homeopatia, plantas medicinais e fitoterapia, termalismo
social/crenoterapia, arteterapia, ayurveda, biodanca, danca
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circular, meditacdo, musicoterapia, naturopatia, osteopatia, quiropraxia, reflexoterapia, reiki, shantala,
terapia comunitaria integrativa, yoga, apiterapia, aromaterapia, bioenergética, constelacdo familiar,
cromoterapia, geoterapia, hipnoterapia, imposicdo de méos, ozonioterapia e terapia de florais.

As PICS mais frequentemente ofertadas no periodo de investigacdo de acordo com o método de
tratamento sdo as praticas corpo e mente (podem incluir, yoga, tai chi chuan, meditacdo e
bioenergética), acupuntura e fitoterapia enquanto a menos frequente é ozonioterapia (Tabela 1).

Tabela 1 — Descritivo do quantitativo de estabelecimentos, tipos de estabelecimentos e tipos de
préaticas ofertadas nos municipios de 2019 a 2021

. 2021 2020 2019
Estabelecimentos . " -
minimo-maximo (média)

Numero 0- 8.915 (77,31) 0-10.220 (85,27) 0-11.712 (77,89)

Tipos
Posto de Saude 0-1.057 (2,60) 0-900 (2,67) 0-900 (2,32)
Centro de Saude/Unidade 0-5.838 (52,07) 0-6.362 (60,20) 0-6.314 (54,42)
Bésica
Policlinica 0-460 (3,12) 0-516 (3,44) 0-504 (3,33)
Hospital Geral 0-268 (1,40) 0-297(1,72) 0-294(1,72)
Hospital Especializado 0-130 (0,35) 0-156 (0,38) 0-156 (<0,10) *
Unidade Mista 0-140 (0,31) 0-168 (0,35) 0-103 (0,30)
Pronto Socorro Geral 0-50 (0,35) 0-55 (0,05) 0-55 (<0,10) *
Pronto Socorro 0-10 (<0,10) * 0-12 (<0,10) 0-156 (0,36)
Especializado
Consultério Isolado 0-576 (2,73) 0-699(2,92) 0-868 (3,29)
Unidade Movel Fluvial 0-10 (<0,10) * 0-11(<0,10) * 0-12 (<0,10) *
Clinica/Centro de 0-1.430 (8,55) 0-1.600(9,13) 0-2.863 (9,61)
Especialidade
Unidade de Apoio de 0-143 (0,49) 0-168(0,55) 0-182 (0,60)
Diagnose e Terapia
Farmacia 0-100 (<0,10) * 0-120(0,10) 0-120 (<0,10) *
Hospital Dia 0-118 (0,12) 0-158(0,16) 0-183 (0,17)
Central de Gestdo em 0-80 (0,12) 0-60(0,07) 0-20 (<0,10)
Saude
Centro de Atencao 0-10 (<0,10) * 0-12(<0,10) * 0-12 (<0,10) *
Hemoterapia e/ou
Hematolégica
Centro de Atencao 0-726 (208) 0-818(2,33) 0-827 (2,24)
Psicossocial
Centro de Apoio a Saude 0-720 (1,61) 0-864(2,09) 0-792 (2,14)
da Familia
Unidade de Atencgéo a 0-20 (0,11) 0-24(0,13) 0-16(<0,10) *
Saude Indigena
Pronto Atendimento 0-60 (0,13) 0-72(0,15) 0-72 (0,16)
Polo Academia da Saude 0-240 (3,63) 0-288(4,41) 0-192 (4,18)
Servigco de Atencéo a 0-10 (<0,10) * 0-12(0,03) 0-12 (<0,10) *
Saude Isolado (Home Care)
Unidade de Atengdo em 0-10 (<0,10) * 0-12(0,12) 0-24 (<0,10) *
Regime Residencial
Oficina Ortopédica 0-10 (<0,10) * 0-12(<0,10) 0-11(<0,10) *
Central de Notificacéo, 0-1 (<0,10) * - 0-5 (<0,10) *
Captacéo e Distribuicdo de
Orgéos Estadual
Polo de Prevencéo de 0-90 (0,22) 0-108(0,24) 0-78 (0,12)
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Doencas e Agravos e
Promocéo da Saude

Central de Abastecimento - 0-20(0,03) 0-6 (<0,10)
Centro de Imunizacdo 0-16 (0,04) - -
Tipos de PICS
Municipios com registros n=1.755 n=1.696 n=1.655
Acupuntura 0-1.576 (15,21) 0-1.750 (17,46) 0-2.794 (17,09)
Fitoterapia 0-1.278 (5,18) 0-1.396 (5,75) 0-1.416 (5,35)

Outras praticas em
medicina tradicional

0-1.804 (13,12) 0-2.062 (15,22) 0-2.148 (13,7)

chinesa

Praticas corpo e mente 0-5.062 (31,13) 0-5.999 (37,26) 0-6.133 (17,31)
Homeopatia 0-514 (2,95) 0-529 (3,22) 0-524 (3,13)
Termalismo/Crenoterapia 0-330 (0,98) 0-363 (1,00) 0-363 (0,91)
Antroposofia 0-360 (1,69) 0-432 (1,82) 0-363 (1,57)
Praticas expressivas 0-360 (2,84) 0-432 (3,17) 0-408 (2,52)
Ayurveda 0-350(1,20) 0-420 (3,17) 0-408 (0,97)
Praticas naturais 0-360 (1,53) 0-432 (1,55) 0-408 (1,10)
Praticas manuais 0-370 (1,41) 0-457 (1,29) 0-222 (0,61)
Praticas psicodinamicas 0-350 (0,78) 0-420 (0,60) 0-222 (0,28)
Ozonioterapia 0-46 (<0,10) * 0-33 (<0,10) * 0-24 (<0,10) *
Aromaterapia 0-356 (0,64) 0-420 (0,56) 0-222 (0,26)
Imposicdo de maos 0-370 (1,1) 0-457 (0,96) 0-228 (0,43)

Fonte dos dados: SCNES. Elaboragao dos autores. Legenda: * padronizacéo do software para o valor da média
menor que 0,10.

O teste de Kruskal-Wallis mostrou que ndo ha diferencas para os tipos de estabelecimentos e para 0s
tipos de PICS nos anos analisados, porém o resultado do teste identificou diferenga significativa
(p<0,01) na distribuicdo do quantitativo de municipios com estabelecimentos de PICS na comparacao
entre os anos analisados (Tabela 2).

Tabela 2 — Analise estatistica da distribuicdo dos tipos de estabelecimentos, tipos de PICS e
municipios com estabelecimentos de PICS, no Brasil entre os anos de 2019 e 2021

Varidveis analisadas 2019-2020 2019-2021 2020-2021
Tipos de estabelecimentos X?=24,86, p=0,36 X?=25,58, p=0,27 X?=24,86, p=0,25
Tipos de PICS X2=14, p=0,45 X2=14, p=0.45 X2=14, p=0.45

Municipios com
estabelecimentos de PICS

X?=1570, p= <0,01*** X?=1314, p= <0,01*** X?=1314, p=<0,01***

Fonte dos dados: SCNES. Elaboracéo dos autores. Legenda: *** significativo.

O percentual de estabelecimentos com servigcos de PICS em relacdo ao total de estabelecimentos
cadastrados no SCNES por estado ndo ultrapassou 30%. A analise da distribui¢cdo espacial (Figura 1)
por estado, mostra um maior percentual de estabelecimentos com PICS nos estados de Sédo Paulo e
Minas Gerais, ambos na regido Sudeste do pais. A analise por municipios demonstra uma caréncia
dos servicos na regido Norte do pais e quando aos servigcos disponiveis estes se concentram em
estabelecimentos localizados nas capitais dos estados. Em 2019, o niumero de estabelecimentos com
servigos de PICS nas capitais brasileiras € bem heterogéneo, antes mesmo da pandemia de covid-
19. As capitais da regido Norte foram as que apresentaram um menor nimero de estabelecimentos,
sendo Belém a capital com o maior nimero de registros (600). Na regido Sudeste, concentra os
maiores nimeros, sendo que a capital Sao Paulo registrou 12.000 estabelecimentos com PICS. Nas
demais regides do Brasil, 0s maiores registros também estéo concentrados nas capitais, em Brasilia,
no Distrito Federal, Florianépolis no estado de Santa Catarina e Sdo Luis no Maranhao, todos com
aproximadamente 3.000 estabelecimentos credenciados (Figura 2).
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sequelas por covid-19 no Brasil

Figura 1 — Percentual de estabelecimentos com registros de PICS por Unidade da Federac&o no Brasil e nUmero de estabelecimentos cadastrados por municipios
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A comparacao do quantitativo de estabelecimentos nas capitais entre os anos do periodo pandémico (anos
de 2020 e 2021) evidenciou uma diminuicdo de estabelecimentos, com excecao de Brasilia, que registrou
um aumento de 3.000 para 4.000 estabelecimentos com servicos de PICS em 2020, para a capital S&o Luis
do estado do Maranhao, que dobrou o quantitativo de 3.000 para 6.000 estabelecimento e Florianépolis que
apresentou um discreto aumento. No segundo ano da pandemia (2021), ocorreu um decréscimo do niamero
de estabelecimentos credenciados em todas as capitais do Brasil (Figura 2).

Figura 2 — Percentual de estabelecimentos com registros de PICS por Unidade da Federacéo no Brasil
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Elaboracédo dos autores.

Em relacéo aos tipos de PICS ofertados, os 15 servicos cadastrados no SCNES foram registrados nos
territérios analisados (regido, Unidades da Federacado e capitais). A praticas corpo-mente sdo o servico com
maior registro, na sequéncia tem-se a acupuntura e outras praticas em medicina tradicional chinesa. Na
regido Sudeste, 0 uso das praticas corpo-mente se destacou em 2021, com aproximadamente 30.000
registros (Figura 3).

A analise por Unidade da Federacdo (UF), mostrou destaque na regido Sudeste, mantido pelos seus
estados (Sao Paulo, Minas Gerais, Rio de Janeiro e Espirito Santo) quanto a diversidade dos tipos de
servigos de PICS oferecidos a populagdo. Os estados da regido Norte, Roraima (RR) se limitou a oferta de
praticas manuais, e os demais estados desta regido ficaram com a oferta de dois a quatro servigos,
diversificando entre a Acupuntura, Fitoterapia, outras praticas em medicina tradicional chinesa, Préticas
corpo-mente e Préaticas naturais. A imposicdo de maos € uma das praticas mais comuns entre as
comunidades brasileiras, porém visualizada apenas na regido Norte do pais e com baixo quantitativo no
SUS (Figura 3).

Ainda, em relagcdo aos dados na figura 3, entre as capitais, o maior registro de PICS foi para as capitais de
S&o Paulo, Rio de Janeiro, Belo Horizonte e Brasilia. Apesar do baixo registro durante a Pandemia (2020,
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2021), houve uma diversificacdo dos servicos ofertados em algumas capitais (Rio Branco, Manaus, Boa
Vista, Palmas, Natal), as quais em 2019, se limitavam a oferta de dois tipos de PICS.

Figura 3 — Distribuicdo dos tipos de PICS ofertados por Regido do Brasil de 2019 a 2021
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Fonte: SCNES. Elaboracéo dos autores. Legenda: Unidades da Federagéo = Acre (AC); Alagoas (AL); Amazonas (AM);
Bahia (BA); Ceara (CE); Distrito Federal (DF); Espirito Santo (ES); Goias (GO); Maranh&o (MA); Minas Gerais (MG);
Mato Grosso do Sul (MS); Mato Grosso (MT); Para (PA); Paraiba (PB); Pernambuco (PB); Piaui (Pl); Parana (PR); Rio
de Janeiro (RJ); Rio Grande do Norte (RN); Rondbnia (RO); Roraima (RR); Rio Grande do Sul (RS); Santa Catarina
(SC); Sergipe (SE); S&o Paulo (SP); Tocantins (TO).

Compreender a distribuicdo espacial dos casos novos de covid-19 é importante para entender as demandas
de servicos e salde no pais, além de permitir melhor gerenciamento desses recursos a populacao
acometida pela doengca e com sequelas pés-covid-19. Por se tratar de uma doenca inicialmente
desconhecida, a terapéutica consiste no tratamento dos sintomas visando minimizar possiveis sequelas nos
casos confirmados.

A distribuicdo das ocorréncias dos casos por UF durante o ano de 2021 foi assimétrica (mediana deslocada
para as extremidades do boxplot), com alta dispersdo dos casos no ano em alguns estados (grande
variagdo entre o valor minimo e maximo, representada pelos tamanhos das caixas) como se observa nos
estados de Sdo Paulo, Minas Gerais, Parana, 0s quais apresentaram também, uma alta variabilidade dos
casos durante o ano, acima do percentual da mediana (50%). Nos estados (AC, AM, AP, TO e RR) das
regibes Norte e Nordeste (MA, Pl e SE), essa variagdo nao foi to acentuada em 2021 (Figura 4).

Os outliers (picos de casos novos acima do esperado) foram identificados em todos os estados e no Distrito
Federal, condizente com a situacdo de emergéncia em salde publica. Com atencdo para os estados do
Amazonas, Acre e Amapa que demostraram uma alta concentracdo de casos (outliers), observados pelo
curto comprimento da cauda da distribuicdo (que sai da caixa até o valor maximo do outliers), quando
comparados com as caudas (linhas que véo do retangulo até aos outliers) dos demais estados (Figura 4).
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Figura 4 — Distribuicdo dos casos novos de covid-19 por Unidade da Federacao

2.800.000

2.400.0001

2.000.000 4

1.600.000 1

Casos Novos

1.200.000 1

800.000 1

et é§¢é$¢ stBuEL T Hde_Fra .

0

A /\L AHAP BA (,E DF EQGOHAH(“HQHT PAPB PE PI PR RJ RHRO RR CM S
Unidades da Federacao

Fonte: SCNES. Elaboracéo dos autores. Legenda: Unidades da Federag¢éo = Acre (AC); Alagoas (AL); Amazonas (AM);
Bahia (BA); Ceara (CE); Distrito Federal (DF); Espirito Santo (ES); Goias (GO); Maranhdo (MA); Minas Gerais (MG);
Mato Grosso do Sul (MS); Mato Grosso (MT); Para (PA); Paraiba (PB); Pernambuco (PB); Piaui (PI); Parana (PR); Rio
de Janeiro (RJ); Rio Grande do Norte (RN); Ronddnia (RO); Roraima (RR); Rio Grande do Sul (RS); Santa Catarina
(SC); Sergipe (SE); Sao Paulo (SP); Tocantins (TO).

A taxa méxima de casos novos por municipios no Brasil em 2021 foi de 14,32 casos por 1.000 habitantes no
municipio de Ariguemes, seguida por 11,32 em Porto Velho, capital de Rondbnia. Quanto a média e a
mediana da taxa de casos nos municipios brasileiros foram de 0,41 e 0,38 por 1.000 habitantes,
respectivamente.

A distribuicao da taxa por municipios apresentou uma grande dispersdo em todo o pais. Os municipios de
Manaus (AM), Porto Velho e Ariguemes (RO), Rio Branco (AC) e Felipe Guerra (RN) se destacaram com as
maiores taxas de casos novos no pais (destacados em tons de laranja e vermelho na Figura 5) em 2021.
Quanto a distribuicdo dos estabelecimentos que ofertam PICS o maior quantitativo esta concentrado na
zona costeira do pais e com baixo quantitativo nas regides Centro-Oeste e Norte.

Com o alto numero de casos novos € esperado um elevado quantitativo de pessoas com sequelas em
decorréncia da covid-19 em todo pais. Conhecer essas sequelas é de extrema importancia, pois possibilita
ao gestor da salde melhorar e ajustar as estratégias de prevencao, mitigacdo e controle da pandemia, bem
como ofertar servigcos de PICS que potencializem o bem-estar e a sadde da populagdo afetada. No entanto,
ainda s&o poucos os trabalhos que relatam as sequelas da covid-19 identificados na busca realizada. Foram
considerados oito trabalhos para ilustrar as sequelas mais citadas no mundo (Tabela 3).

Segundo o informativo da Organizacdo Pan-Americana em Saude (OPAS,2020), 40% dos casos
desenvolvem sintomas leves, 40% sintomas moderados, 15% severos, e 5% criticos. Porém, ndo estédo
registradas as complicagBes atribuidas pelos procedimentos invasivos e ndo invasivos durante o manejo
clinico dos pacientes que podem contribuir para o surgimento de sequelas decorrentes desse manejo
clinico.
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Figura 5 — Taxa de casos novos de covid-19 por municipios parametrizados por 1.000 habitantes e nimero
de estabelecimentos de saude com oferta de PICS em 2021
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Elaboracédo dos autores.

Considerando ainda, que as complicacbes afetam principalmente pessoas com comorbidades como a
hipertenséo, obesidade, asma e diabetes e que estas doencas cronicas nédo transmissiveis sdo as principais
fontes da carga de doenca no pais, de acordo com o estudo de Schmidt, et al., (2011), o acompanhamento
por longos prazos desses pacientes é imprescindivel, para verificar a possibilidade das manifestagbes das
sequelas da covid-19.

Diversos estudos tém priorizado a compreensédo dos efeitos a longo prazo da doenca, abordando, por
exemplo, a necessidade de investigacdo da relagcdo entre os escores prognésticos na admisséo hospitalar e
a morbidade aos 3 meses e 12 meses, apos a alta hospitalar em pacientes com e sem doenca pré-existente
das vias aéreas e de comparacdes da prevaléncia e gravidade de fadiga pds-covid-19, sarcopenia,
ansiedade, depresséo e risco de complica¢gbes cardiovasculares futuras em pacientes com e sem doenca
pré-existente das vias aéreas, sugeridos por grupos de especialista do Lancet (ADELOYE, et al., 2021).

Documentos técnicos de instituicdes oficiais de saldde e artigos de periddicos citam uma diversidade de
sequelas mapeadas em paises do continente americano, europeu, asiatico e africano. As sequelas sao
diversas e vao desde fadiga, transtornos mentais, ansiedade, depresséo, perda de paladar, perda de olfato,
alteracdo hormonal em mulheres, fibrose pulmonar, miocardite entre outras, detalhadas na tabela 3.
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Tabela 3 — Sequelas identificadas nos casos de covid-19 a partir de revisdo de literatura

Referéncia-1: Organizacion Panamericana de la Salud / Organizacién Mundial de la Salud. Alerta Local: Américas.
Epidemiolégica: covid-19, complicaciones y secuelas. 12 de agosto de 2020, Washington, D.C.
OPS/OMS (2020). Tipo de Documento/Estudo: Alerta Epidemiolégico

Complicacdes e Sequelas: Fibrose pulmonar, lesées no miocardio(miocardites) reduzindo a funcéo sistélica e arritmias, deficiéncias na meméria, perda
da velocidade do processamento da memoria e funcionamento neural, delirio, alteracdo de humor, psicoses, disfuncdo neuromuscular e processos
desmielinizantes encefalopatia, acidente cerebrovascular, meningites, alteracdo dos sentidos do olfato (anosmia) e do paladar (disgeusia), ansiedade,
depressdo e problemas do sono, sindrome de Guillain Barré; diarreia, anorexia, vomitos, nauseas, dor abdominal e complicagbes como hemorragia
gastrointestinal (inclusive em criangas) bem como Sindrome Inflamatéria Multissistémica que atinge criancas e adolescentes; Partos prematuros em
mulheres gravidas; abortos, pré-eclampsia com possivel transmisséao vertical entre mae e filho (3° més de gravidez) este ainda em estudo.

Referéncia-2: CDC (2021). Tipo de Documento/Estudo: Documento Oficial da Instituicao Local: Estados Unidos da América

Complicacdes e Sequelas: pacientes que experimentam os efeitos agudos e pds-agudos do covid-19, juntamente com o isolamento social resultante das
medidas de prevenc¢do da pandemia do covid-19, frequentemente sofrem de sintomas de depresséo, ansiedade ou altera¢cdes de humor.

- Os efeitos do covid-19 no sistema multiorganico foram documentados na maioria, sendo em todos os sistemas do corpo, incluindo cardiovascular,
pulmonar, renal, dermatolégico, neurolégico e psiquiatrico, sindrome inflamatéria multissistémica (MIS); condi¢cdes autoimunes também podem ocorrer
apos o covid-19.

- Uma grande variedade de efeitos na saude pode persistir apos a resolucao da doenga aguda (por exemplo, fibrose pulmonar, miocardite).

- Também pode abranger a sindrome pds-cuidados intensivos, que inclui uma série de efeitos a salde que permanecem apds uma doenca critica. Esses
efeitos podem incluir fragueza severa e transtorno de estresse pés-traumatico.

- Sintomas novos ou continuos de acordo com 0s graus variados de doenca: dificuldade de raciocinio ou concentracdo, mal-estar pés-esfor¢co que podem
ser persistentes ou intermitentes apos infecgdo aguda inicial com SARS-CoV-2. Em sintese, 0os mais persistentes e comuns sdo: dispneia ou aumento do
esforco respiratério, fadiga; mal-estar pés-esforgo e/ou baixa resisténcia “brain fog” ou comprometimento cognitivo; tosse dor no peito; dor de cabega;
palpitacbes e/ou taquicardia artralgia; mialgia; parestesia; dor abdominal; diarreia; insénia e outras dificuldades de sono; febre tontura; funcéo diaria e
mobilidade prejudicas; dor rash (urticaria); mudanca de humor; anosmia ou disgeusia; irregularidades do ciclo menstrual, mal-estar pds-esfor¢co e o
agravamento dos sintomas ap6s o menor esfor¢o fisico ou mental, com sintomas tipicamente piorando 12 a 48 horas apds a atividade e durando dias ou
até semanas.

Referéncia3: Mainous, Rooks, Wu, and.Orlando (2021). Tipo de Documento/Estudo: A coorte Local: Estados Unidos da América.
deste estudo foi composta por todos os pacientes adultos com 18 anos ou mais que foram testados

para covid-19 entre 01/01/2020 e 30/06/2020 no sistema de saude da UF, em qualquer tipo de

atendimento (ambulatério, pronto-socorro, internagdo, etc), acompanhados por 365 dias.

Complicacfes e Sequelas: - O risco de mortalidade por todas as causas ajustado em 12 meses foi significativamente maior para pacientes com covid-19
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grave em comparacao com pacientes negativos para covid-19 (HRR1 2,50; IC 95% 2,02, 3,09) e pacientes com covid-19 leve (HRR 1,87; 95 % CI 1,28,
2,74).

- A maioria das mortes (79,5%) foi por outras causas além de doencas respiratérias ou cardiovasculares.

- Entre os pacientes com menos de 65 anos, o padrao foi semelhante, mas o risco de mortalidade para pacientes com covid-19 grave foi aumentado em
comparacao com pacientes negativos para covid-19 (HRR 3,33; IC 95% 2,35, 4,73) e pacientes com covid-19 leve (HR 2,83; IC 95% 1,59, 5,04).

- Pacientes com hospitalizacao por covid-19 apresentaram risco significativamente aumentado de mortalidade futura.

Referéncia-4: Zhou, et al (2021). Tipo de Documento/Estudo: Coorte com 120 pacientes Local: China.

Complicagcbes e Sequelas: - Dificuldades de sono, falta de ar, fadiga e dores nas articulagbes foram sintomas comuns observados durante o
acompanhamento e quase um tergo dos casos ndo graves apresentaram esses sintomas.

- Um total de 50 (41,7%) e 45 (37,5%) pacientes relataram ansiedade e depresséo, respectivamente.
- O comprometimento da difusdo pulmonar foi relatado em 30 (26,1%) dos 115 pacientes e 24 (24,2%) dos 99 casos ndo graves.

- No seguimento de quase 1 ano, os sobreviventes da covid-19 ainda, apresentavam problemas multissistémicos, incluindo os de funcionamento
respiratério, radiografia, qualidade de vida e ansiedade e depresséo.

Referéncia-5: Logue (2021). Tipo de Documento/Estudo: Coorte prospectiva longitudinal de Local: Estados Unidos da América.
adultos com infeccdo por coronavirus 2 da sindrome respiratéria aguda grave confirmada em
laboratério (SARS-CoV-2) com 234 participantes

Complicagcbes e Sequelas: - Os sintomas persistentes mais comuns foram fadiga (24 de 177 pacientes [13,6%)]) e perda do olfato ou paladar (24
pacientes [13,6%]). - 23 pacientes (13,0%) relataram outros sintomas, incluindo névoa cerebral (4 [2,3%)]).

- Um total de 51 pacientes ambulatoriais e hospitalizados (30,7%) relataram piora na qualidade de vida relacionada a salde em comparagéo com a linha
de base, versus 4 participantes saudaveis e pacientes assintomaticos (12,5%);

- 14 pacientes (7,9%) relataram impactos negativos em pelo menos 1 atividade da vida diaria (AVD), sendo a mais comum as tarefas domeésticas.

Referéncia-6: Groff (2021). Tipo de Documento/Estudo: Reviséo sistematica Local: Paises da Europa.

Complicacdes e Sequelas: As mais prevalentes foram as sequelas pulmonares, distirbios neurolégicos, distirbios de saude mental, deficiéncias de
mobilidade funcional e sintomas gerais.

- As anormalidades na imagem do térax (mediana [IQR], 62,2% [45,8%-76,5%)]),
- Dificuldade de concentracdo (mediana [IQR], 23,8% [20,4%-25. 9%)]),

- Transtorno de ansiedade generalizada (mediana [IQR], 29,6% [14,0%-44,0%)]),
- Deficiéncias funcionais gerais (mediana [IQR], 44,0% [23,4%-62,6%)]) e;

- Fadiga ou fraqueza muscular (mediana [IQR], 37,5% [25,4%-54,5%)]).
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- Outros sintomas frequentemente relatados também incluiram distirbios cardiacos, dermatoldgicos, digestivos e de ouvido, nariz e garganta.
- Nesta revisao sistematica, mais da metade dos sobreviventes de covid-19 apresentaram sequelas seis meses apos a recuperacao.
- As sequelas mais comuns envolviam deficiéncias de mobilidade funcional, anormalidades pulmonares e distlrbios de saide mental.

- Esses efeitos de longo prazo das sequelas p6s-agudas sejam de curto ou longo prazo da infec¢éo por covid-19, ocorrem em uma escala que pode
sobrecarregar a capacidade existente de assisténcia a saude, particularmente em paises de baixa e média renda.

Referéncia-7: Chaves, Fecury, Oliveira, Dendasck and Mattos (2021). Tipo de Documento/Estudo: Local: Europa, da Africa, Sul da Asia e Asia
Reviséo da literatura Ocidental.

Complicacdes e Sequelas: Hiposmia, anosmia, fantosmia e parosmia, com prevaléncia entre 22,7% e 88,8%, associados ou ndo a hipogeusia e ageusia.
- As taxas de ocorréncia de anormalidades do paladar sdo maiores, por exemplo, em popula¢gBes da Europa, Norte da Africa, Sul da Asia e Asia Ocidental,
em comparagdo com as taxas mais baixas apresentadas por pacientes no Leste Asiético.

- O sexo feminino e 0s mais jovens parecem ser 0s mais afetados por distarbios olfativos e gustativos.
- As disfung@es olfativas e gustativas como sintomas iniciais, e que tem maior repercussao apés a alta dos pacientes.

- No Brasil, o tratamento hospitalar dos pacientes termina antes do aparecimento das sequelas, provavelmente porque ha uma deficiéncia histérica de
vagas e profissionais de saude no Brasil.

Referéncia-8: Santana, Santos, Albuquerque and et.al (2021). Tipo de Documento/Estudo: Série de Local: Brasil, Sergipe.
casos de sindrome pés-aguda de covid-19 em cirurgides bucomaxilofaciais de um centro publico
brasileiro

Complicacbes e Sequelas: Sintomas persistentes apds covid-19 (seis meses):

- Dor de cabega, mialgia, fadiga e fraqueza muscular; - Fadiga, ansiedade, perda de memoria, incapacidade de concentracéo, dor de cabega, hipogeusia e
anosmia; - Fadiga, tosse, insdnia, hipogeusia, anosmia, perda de memoaria, incapacidade de concentracéo e hipertenséo;

- Fadiga, tosse, anosmia, ageusia, fraqueza muscular; - Fadiga, hipogeusia e anosmia; - Fadiga e tosse;

- Fadiga, tosse, dor nas articulacdes, cefaleia, mialgia, anosmia e ageusia; - Fadiga, ansiedade, insbnia, perda de meméria e incapacidade de
concentracdo, mialgia, dor de cabeca, hipertenséo; - Fadiga, tosse, ansiedade, hipogeusia, anosmia, perda de meméria e fadiga; - Fadiga, ansiedade e
mialgia

Sintomas persistentes ap6s covid-19 agudo (12 meses):

- Dor de cabeca, fadiga e hiperglicemia; - Vertigem, crise hipertensiva, e distarbios hormonais; - Fadiga, ansiedade e incapacidade de concentragédo; -
Perda de memodria, incapacidade de concentracé@o e hipertenséo;- Fadiga, fraqueza muscular, hipertensao, alteragfes glicémicas; - Insonia, hipogeusia e
anosmia;- Fadiga; - Ansiedade, ins6nia, mialgia, dor de cabeca, hipertensdo e queda de cabelo; - Tosse

Elaboracdo dos autores, a partir das referéncias consultadas. Legenda: 1. Proporcéo de taxas de risco derivadas da internacdo (HRR); Intervalo interquartil (IRQ).
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DISCUSSAO

Apesar do Brasil ser referéncia mundial na area de Praticas Integrativas e Complementares na
Atencdo Primaria (OPAS s/d; BRASIL, 2006), a analise nos ultimos trés anos 2019 a 2021 mostrou
uma distribuicdo dos estabelecimentos de salde com PICS desigual, uma baixa concentracao nas
regides Norte e Centro-Oeste do pais, € uma maior concentracdo no litoral do pais. Essa
desigualdade pode ser também reflexo da densidade populacional, ou ainda, em consequéncia a
area de influéncia tedrica da maioria das metropoles do pais, conforme mapeado por Girardi (2018).
Concentrando também os servicos de salide préximas a essas metropoles.

A espacialidade encontrada quanto ao nimero de estabelecimentos que oferece PICS deve-se a
menor quantidade de estabelecimentos do SUS cadastrados e, ao mesmo tempo, trata-se de regifes
ou areas com forte presenca da cultura e de saberes tradicionais ou vernaculares, de acesso mais
préximo as populacdes locais. Saberes estes, que em sua grande maioria, ndo passam pela chancela
da Ciéncia Moderna, apesar da Organizacdo Mundial da Salde, estimar que 70% da humanidade
procura resolver seus problemas de salde com praticas tradicionais, com recursos nao ocidentais ou
fora do ambito da medicina cientifica-oficial conforme descrito por Mendonga (2019), entre essas
praticas estéo as plantas medicinais utilizada por mais de 80% da populagdo mundial (BADKE et al,
2021).

Os tipos de PICS ofertados pelas regifes do pais sugerem também, uma relacdo com a cultura local.
No Brasil h4 uma consideravel variedade de praticas e cuidados com a saude humana, estas
dispersas por todo o territério, as quais ndo séo ainda, reconhecidas ou chanceladas pelos sistemas
publicos de saude. Observa-se que as préaticas de origem asiaticas estdo mais presentes nas regides
Sudeste, Sul e Nordeste. As quais apresentam mais espa¢os de hegemonia da modernidade,
concentrada na costa litordnea do pais, enquanto o Centro-Oeste, parte do Nordeste e Norte
predomina a tradicao, area onde estao presentes, com mais destaque, os povos indigenas, negros,
caboclos e caipiras miscigenados (MENDONCA, 2019).

O primeiro nivel de oferta das PICS € a atencao primaria em saude (BRASIL, 2018). De acordo com a
Politica Nacional de Atenc¢do Bésica, cada equipe de saude da familia deve ser responsavel por
4.000 pessoas e os agentes comunitarios de saude devem cobrir 100% da populagdo cadastrada,
estes profissionais séo vinculados aos estabelecimentos de salde da atencéo priméria, o que reforca
a necessidade da atuacdo dos profissionais desse nivel de atencdo, quanto as acdes de
mapeamento de usuéarios do SUS, com registro de sequelas em decorréncia da covid-19. Quanto
maior a populacdo local, maior a necessidade de uma melhor cobertura da atengcdo primaria no
territério.

A busca pela salde e bem-estar pela populacdo, antes mesmo da Pandemia foi observada com um
crescente interesse de inclus@o destas praticas em diversos servicos de saude (FISCHBORN et al.
2016). Reforca que as PICS podem ser utilizadas em diferentes faixas etérias, da infancia até os
longevos, entretanto € fundamental compreender as peculiaridades e restricdes de cada individuo
(SANTOS et al. 2016). E essencial citar que a populagdo busca tratamentos que d&o sentido ao seu
sofrimento e que, frequentemente, estdo arraigados em praticas que ndo estdo distantes do seu
universo cultural (TESSER; LUZ, 2008). No Brasil ndo ha informagbes publicas sobre a faixa etaria
dos usuarios no SUS beneficiados pelas PICS.

Entre os objetivos da Politica Nacional de Préaticas Integrativas e Complementares (PNPIC) estédo a
de incorporar e implementar a PNPIC no SUS, na perspectiva da prevencdo de agravos e da
promocdo e recuperacdo da saude, com énfase na atencdo basica, voltada para o cuidado
continuado, humanizado e integral em salde, ampliando o acesso, estimulando alternativas
inovadoras e socialmente contributivas ao desenvolvimento sustentavel de comunidades e estimular
as acgOes referentes ao controle/participacdo social, promovendo o envolvimento responsavel e
continuado dos usuarios, gestores e trabalhadores nas diferentes instancias de efetivacdo das
politicas de saude (BRASIL, 2006), entretanto a distribuicdo espacial dos estabelecimentos
credenciados no SUS mostram que nas regiées Norte e Centro-Oeste do Pais, ainda ha muito a ser
implementado e estimulado socialmente no contexto do SUS.

Entende-se que as novas praticas, bem como a aplicacdo das 29 PICS previstas (PNPIC) no SUS,
devem apresentar evidéncia cientifica para uma determinada tematica ou condi¢cdo de saide. Com
este intuito, foi implementado o mapa de evidéncias, que busca traduzir o conhecimento para
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aproximar a ciéncia da gestdo em salde. Em um desses mapas, o Centro Latino-Americano e do
Caribe de Informacdo em Ciéncias da Salde (BIREME) sistematizou a evidéncia disponivel, a partir
de revisbes e estudos clinicos randomizados sobre aplicacdo de algumas praticas integrativas no
manejo clinico dos sintomas da covid-19, para a melhora da imunidade e para salde mental em
condicdes de isolamento social e traumas. O que gerou a recomendacédo do Conselho Nacional de
Saude ao Ministério da Saude, aos Conselhos Estaduais, do Distrito Federal e Municipais de Saude,
no sentido de ampla divulgagao aos gestores, trabalhadores e usudrios das evidéncias referentes as
PICS neste momento de pandemia da covid-19 (BIREME, 2020; WOLFFENBUTTEL, 2020).

A covid-19, por ser uma doenga nova, ha necessidade de mais pesquisa, de evidéncia cientifica,
porém, reforca-se que no Brasil, é urgente iniciar de forma sistematizada e adotando modelos
epidemioldgicos, a etapa de mapeamento de sequelas no territério de residéncia do usuario do SUS,
na busca de conhecer a prevaléncia dos agravos e de ser possivel determinar os recursos
necessarios para a devida assisténcia aos casos com sequelas nos seus respectivos territérios de
residéncia.

Mesmo com todas as dificuldades enfrentadas, em decorréncia da Pandemia de covid-19, o SUS se
mantém no Brasil, como um processo social em permanente constru¢do (DACAL; SILVA, 2018 op cit
BEZERRA et al.,, 2020). Porém, ndo se deve esquecer que a histéria da populacdo humana é
constituida por pandemias e epidemias, as quais tém deixado um aprendizado em especial aos
governantes e gestores que estudam a histdria das civilizagdes no mundo.

Relatos dos séculos 18 e 19 sugerem que as pandemias de gripe, foram marcadas pelo aumento da
incidéncia de varios sintomas neuropsiquiatricos, como ins6nia, ansiedade, depressdo, mania,
psicose, suicidio e delirio (HONIGSBAUM, 2013). A encefalite letargica, disturbio inflamatério do
Sistema Nervoso Central marcado por hipersonoléncia, psicose, catatonia e parkinsonismo, tiveram
sua incidéncia aumentada, por exemplo, na época da pandemia de gripe “espanhola” do inicio do
século XX (VON ECONOMO, 1932).

Mais recentemente, em 2009 durante a pandemia de influenza (H1IN1) e outras infec¢des por
coronavirus tais como a epidemia de SARS-CoV-1 em 2003 e o surto de coronavirus da sindrome
respiratéria do Oriente Médio (MERS-CoV) em 2012, varias sequelas neuropsiquiatricas foram
relatadas, incluindo narcolepsia, convulsdes, encefalite, encefalopatia, sindrome de Guillain-Barré e
outros processos neuromusculares e desmielinizantes (KIM et al, 2017; MANJUNATHA et al. 2011,
TSAI et al, 2004).

Em sintese, o histérico de sequelas acompanha, seja a curto ou longo prazo os sobreviventes das
pandemias e/ou epidemias no mundo, e a ampliacdo de oferta de servigcos de atencédo ao cuidado por
meio dos PICS na atencdo primaria, na regido Norte do Pais, uma das regibes mais afetadas pela
Pandemia de covid-19, pode sim, segundo Damasceno (2021), promover uma melhoria da pratica
terapéutica da saude por meioistica, abrangendo os aspectos mentais, sociais e ambientais do
individuo, além do acolhimento e formacao de vinculos terapéuticos.

Estudos analisados por Silva; Costa (2021) também demonstraram eficacia terapéutica na remissao
dos sintomas depressivos e melhores resultados na avaliagdo da qualidade de vida dos pacientes de
covid-19, a partir do uso de PICS tanto no Brasil e na China. As PICS utilizadas foram:
auriculoterapia, musicoterapia, reiki, terapia comunitaria e ioga. Essas sequelas e outras citadas nos
resultados podem se estender por semanas, meses ou mais tempo em pacientes recuperados, por
isso é importante 0 acompanhamento dos pacientes pds-covid-19 para o devido planejamento das
politicas publicas (PICS, Saude, Mental, Salude da Crianga, da Mulher, entre outras existentes no
SUS no Brasil).

Ofertar a reabilitacdo aos acometidos pela doenca, com sequelas, é essencial para o bem-estar e
salide desta populagdo. Sobretudo, partindo da compreensao de que estas praticas, principalmente
as relacionadas a espiritualidade, podem servir como facilitadoras da adogéo de habitos por parte da
populagdo que a torne mais receptiva aos demais tratamentos de saude (WACHHOLTZ; PEARCE;
KOENIG, 2007), ofertados pelo SUS e pela medicina tradicional.

Os resultados encontrados, despertam a reflexdo que no Brasil, ha pouco investimentos em
pesquisas e politicas publicas que garantam a diversidade de praticas complementares de saude, de
uso pelas comunidades brasileiras. Renegando o pensamento colonial que vive nas mentes e nos
corpos indigenas, dos afrodescendentes e das populagdes miscigenadas, 0 que evita 0
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empoderamento do conhecimento de populacdes tradicionais, que lutam para coexistirem com o
marco da modernidade presentes em diferentes escalas espaciais: regido, municipio ou mesmo
dentro de um municipio como apontado por Mendonca (2019). E no contexto da Pandemia vivenciada
esses conhecimentos tradicionais nao registrados foram possivelmente a Unica assisténcia recebida
por essas populacfes negligenciadas pelas politicas publicas no pais.

Os principais desafios pds pandemia, hoje na salde publica sdo de mapear os casos com sequelas
por covid-19 e ofertar servicos adequados a cada realidade. Recomenda-se, inicialmente, uma
aproximacao do setor salide com o setor académico, reforcado pelo trabalho dos autores Busatto, et
al.,, (2021) da necessidade de parcerias e trabalho integrado entre estes setores. Inclusive, o
método/protocolo dos autores citados pode ser ser adaptado aos municipios para a realizagdo do
levantamento das sequelas em pacientes, tanto na atengdo primaria como na atencéo especializada.

Além, também da existéncia de outras experiéncias exitosas publicadas pela Organizacdo Mundial de
Saude/Organizacao Pan Americana em Saulde, as quais podem auxiliar na superacéo dos desafios
atuais de mapear as sequelas pos pandemia no pais. Diante do cenério e achados reforca-se a
necessidade de um trabalho integrado, colaborativo com a participacdo de varios saberes e
expertizes para superar a pandemia que o pais vivencia e outras que poderao surgir.

Conclui-se que no Brasil as PICS estdo presentes em um baixo nimero de estabelecimento no SUS,
com discrepéancia na oferta dos servicos para a populagéo das regides Norte e Centro-Oeste do pais.
Um maior nimero de estabelecimentos estd vinculado aos prestadores de servicos de atencéo
priméria, e o maior volume de registros quanto ao tipo de PICS, ofertados a populacéo brasileira, sdo
predominantes da cultura asiatica.

A limitacdo de transparéncia dos dados publicos ndo permite avaliar em quais doencas e/ou agravos
estes servicos estdo sendo aplicados no SUS, o que dificulta entender a distribuicdo das doencas
agravos que utilizam das praticas ofertadas. A transparéncia é importante para o fortalecimento dos
PICS pela populacdo bem como o empoderamento do individuo no monitoramento do seu estado de
saude e bem-estar quanto usuario do SUS.
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