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RESUMO

Introducdo: A pandemia COVID-19 trouxe enfrentamentos e adaptacdes no estilo de vida,
necessitando de estratégias para prevencao da doenca, como isolamento e distanciamento social, 0
que incluiu o trabalho remoto (TR), adaptacdo da rotina e estrutura ocupacional. Esta nova dinamica
repercutiu em impactos biopsicossociais, diminuindo rendimento durante o trabalho, gerando
distarbios fisicos, psicolégicos e emocionais. Diante deste contexto, faz-se necessario investigar
recursos que minimizem estes impactos. Objetivo: Investigar o uso das PICs como recurso de
enfrentamento a pandemia do COVID-19 por trabalhadores em atividade remota. Metodologia:
Trata-se de um estudo transversal, aprovado pelo Comité de ética e Pesquisa n® 5.420.822, realizado
por meio da aplicacdo de um questionario, via ferramenta Google Forms, para individuos acima de
18 anos que estejam/estiveram em atividades ocupacionais remotas ha/por pelo menos 3 meses
durante a pandemia COVID-19. Resultados: Participaram do estudo 186 individuos de 20 a 70 anos.
Sobre o impacto da pandemia na satde, a maioria (40,32%) sentiu de forma “razoavel”, enquanto o
impacto do TR sobre a saude foi relatado por 37,63% como ‘“ndo prejudicial”. 66,67% dos
participantes ndo praticavam nenhuma PIC antes da pandemia. Destes, 20,91% iniciaram alguma
pratica durante o isolamento, 78,26% faziam mais de uma modalidade e 21,74% apenas uma. Os
motivos relatados para o inicio da pratica foram em sua maioria: dores e/ou lesbes ortopédicas,
ansiedade e depressdo. As praticas mais realizadas foram: meditacdo (14,5%) e yoga (10,22%). Para
quem iniciou alguma pratica, a importancia em relacdo a salde, foi considerada muito importante
para 65,22% e quando questionados sobre a utilizacdo das PICs, como estratégia de enfrentamento
da pandemia, foi considerado muito importante por 47,83%. Conclusdo: Conclui-se que as PICs
foram recursos considerados importantes para a saude e procurados para 0 enfrentamento da
pandemia Covid-19, por trabalhadores em TR, sendo meditacéo e yoga as terapias mais utilizadas.

Palavras-chave: Covid-19; Préticas de Saude Integrativas e Complementares; Teletrabalho;
Pandemia.
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1. INTRODUCAO

Em 11 de mar¢o de 2020 foi declarado pela Organizagdo Mundial da Saude (OMS) estado de
calamidade mundial, ou seja, uma pandemia, afetando a politica mundial de forma social, econémica
e principalmente da saude, por se tratar de um novo virus, o qual desafiou as politicas publicas sociais
e da salde, principalmente o SUS e pesquisadores por ndo saberem lidar com este virus desconhecido.
(Bezerra et. al, 2020)

Diante dessa calamidade, 0 mundo precisou se reorganizar, evoluir e se adaptar para conseguir
enfrentar todas as repercussdes que 0 virus SARS-CoV-2 (COVID-19) gerou na sociedade e, com
1SS0, Se preocupar com as medidas preventivas, como o distanciamento e o isolamento social que
foram impostas com o intuito de diminuir a disseminacéo do virus e a contaminacéo.

Como uma das estratégias de isolamento social, foi instituido pela Lei 13.979/20, Portaria n°
356/3020 (Ministério da Saude, 2020) o trabalho remoto para atividades ndo essenciais e muitas
empresas e trabalhadores migraram para esta modalidade de trabalho ou tiveram que renovar suas
vidas profissionais com outras op¢des de trabalho, pois aqueles que tinham como Unica saida o
trabalho presencial, perderam o emprego.

Os trabalhadores remotos (TR) tiverem que adaptar suas rotinas profissionais, associadas as
rotinas pessoais e do lar, no mesmo momento em que todos enfrentavam a mesma situacdo de
reorganizagao e de medo.

Considera-se que o medo de contrair o virus durante a pandemia imp6s mudancas
significativas na vida individual didria, como estresse e queda na qualidade do sono. Além disso, a
medida que novas regras foram surgindo, como isolamento social introduzido, havendo um aumento
consideravel nos niveis de soliddo, depressdo, uso nocivo de alcool e drogas, além, do
desenvolvimento comportamental de autoagresséo ou de suicidio (Chumpitaz, 2020).

Haja vista que o proprio isolamento social foi responsavel pelo medo chamado “medo social”,
as pessoas ficaram mais vulneraveis pela ansiedade e por sentirem isolados e muitos individuos foram
obrigados a parar suas atividades laborais. Logo, 0 medo ndo significava apenas pegar a doenga, mas
também o medo do “futuro”, medo de perder seu emprego, medo da perda de seus entes queridos.
Isso foi e estd sendo um grande causador de transtornos psicoldgicos, muitas vezes até irreversiveis
(Paulino, 2020).

Neste periodo, a tecnologia primeiramente foi vista como aliada na vida social, emocional e
profissional, aproximando pessoas e criando conexdes, até por vezes mais dificeis presencialmente.
Com a incerteza, a prorrogacdo do periodo de isolamento, 0 medo continuo e 0 excesso de tempo
destinado a telas e outros recursos tecnoldgicos digitais, a sociedade tornou-se mais dependente dos

mesmos, gerando grandes repercussoes fisicas, psiquicas e emocionais, como ansiedade, sindrome
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do Panico, depresséo, dores, obesidade, distarbios enddcrinos e géstricos, como explicado por Soares
et.al, 2021.

Diante deste cenario, as pessoas também procuraram por recursos tecnolégicos para auxilia-
las no enfrentamento das repercussdes da COVID sobre sua saude fisica, psiquica e emocional, como
consultas e terapias (fisica e psicoldgica) on line, entre estas as Praticas Integrativas e
Complementares (PICs). As PICs sdo tratamentos de uso ndo farmacoldgico, com baixo custo no
mercado, que favorecem a prevencdo e reabilitacdo mais rapida, sem efeitos colaterais e adversos,
reduzindo o uso de remédios e substancias quimicas para a melhora do individuo, pois visualizam o
individuo na sua integralidade: corpo fisico, mente e espirito (TELES JUNIOR, 2016).

A PNPIC (Politica Nacional de Préaticas Integrativas e Complementares) envolveu
inicialmente as praticas no ambito da Medicina Tradicional Chinesa (MTC): Acupuntura,
Homeopatia, fitoterapia, da Medicina Antroposofica e do termalismo (Crenoterapia) (BRASIL, 2006).
Em resposta a demanda de municipios brasileiros, o Ministério da Satde publicou na Portaria n° 849,
de 23 de marco de 2017, que inclui novos procedimentos as praticas ja regulamentadas pela politica:
Arteterapia, Ayurveda, Biodanca, Danca Circular, Meditacdo, Musicoterapia, Naturopatia,
Osteopatia, Quiropraxia, Reflexoterapia, Reiki, Shantala, Terapia Comunitaria Integrativa e Yoga
(BRASIL, 2017). Posteriormente, a PNPIC foi mais uma vez atualizada a partir da publicacdo de
nova Portaria n® 702, de 21 de marco de 2018, que ampliou a oferta com a inclusdo de dez praticas:
Apiterapia, Aromaterapia, Bioenergética, Constelacdo familiar, Cromoterapia, Geoterapia,
Hipnoterapia, Imposicdo de médos, Ozonioterapia, e Terapia de Florais (BRASIL, 2018).

Assim, o objetivo deste trabalho é investigar a prevaléncia do uso das PICs como recurso de
enfrentamento as repercussdes da pandemia do COVID-19 por trabalhadores em atividade remota,

quais as modalidades mais aderidas, sua frequéncia/duracéo e intensidade.



1. MATERIAL E METODOS

Trata-se de um estudo transversal, de analise descritiva, realizado em ambiente virtual, por
meio de formulario Google Forms, no periodo previsto de marco a agosto de 2022, com a aprovacao
do COEP n°5.420.822.

A pesquisa envolveu trés etapas: 1. Envio do convite para participagdo da pesquisa, por meio
eletronico e redes sociais, com breve relato sobre a pesquisa e link de acesso ao formulario; 2. Acesso
ao formulario, no qual constava o detalhamento da pesquisa e 0 Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido — TCLE e 3. Preenchimento do formulério elaborado pelos pesquisadores, contendo 29
questdes de multipla escolha.

Participaram do estudo 186 trabalhadores acima de 18 anos, de diferentes setores, que
desenvolvem ou desenvolveram trabalho remoto por pelo menos 3 meses durante a pandemia de
COVID-19. Foram incluidos participantes com idade superior a 18 anos que estejam/estiveram em
trabalho remoto durante a pandemia de COVID-19, por pelo menos 3 meses e aceitarem formal e
espontaneamente o convite para participar da pesquisa mediante o aceite do TCLE, responderem o

formulario, sendo excluidos os que nédo se encaixavam nestes critérios.



2. RESULTADOS

Participaram do estudo 186 individuos, sendo 69,9% (n130) do género feminino e 30,1%
(n56) do género masculino, com idade entre 20 e 70 anos. Destes, 37,63% (n70) sdo graduados,
37,10% (n69) pds-graduados, 18,28% (n34) ndo completaram a graduacéo, 6,45% (n12) completaram
0 ensino médio e 0,53% (n1) possuem ensino médio incompleto.

Para categorizacao das profissdes relatadas pelos participantes, as mesmas foram alocadas em:
ciéncias sociais aplicadas; ciéncias da saude; linguistica, letras e artes; ciéncias bioldgicas; ciéncias
exatas e da terra; engenharias; estudantes e estagiarios ¢ “nao se identificaram”, como demonstra 0s

resultados do grafico 1.

GRAFICO 1
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Quanto ao emprego atual, 16,13% (n30) participantes estdo neste trabalho por menos de 1 ano,
36,56% (n68) entre 1 a 5 anos, 16,67% (n31) 5 a 10 anos, 11,29% (n21) 10 a 15 anos, 5,91% (n11)
15 a 20 anos, sendo relacdo de trabalho para 70,97% (n132) formal/assalariado, 16,67% (n31)
autdbnomo, 5,91% (n11) liberal, 3,23% (n6) ndo responderam, 2,69% (n5) trabalham informal e 0,54%
(n1) eventualmente. A carga horéria semanal, 38,17% (n71) trabalham entre 30 e 40 horas, 34,95%
(n65) acima de 40 horas, 15,59% (n29) entre 20 e 30 horas e 11,29% (n21) tém carga abaixo de 20
horas semanais. Do total da amostra, 72,04% (n134) responderam que estdo/estiveram trabalhando
de forma remota por mais de 1 ano, 14,52% (n27) entre 6 meses e 1 ano e 11,83% (n22) entre 3a 6

meses, como demonstra o grafico 2.

GRAFICO 2
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Quando questionados “vocé acredita que a pandemia, de modo geral, trouxe prejuizo a sua
saude?” e “vocé acredita que a necessidade do trabalho remoto prejudicou sua satide?” pode-se
observar que a maioria dos participantes (n75) sentiram de forma razoavel prejuizo a saude e alguns
(n70) relataram que ndo sentiram que o trabalho remoto prejudicou a saude, como mostrado 0s
resultados no grafico 3.

GRAFICO 3
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O estudo investigou o conhecimento e habitos dos participantes em relacdo as Praticas
Integrativas e Complementares (PICs), sendo que 60,75% (n113) disseram que nunca ouviram falar
sobre e 39,25% (n73) ouviram falar.

Quanto a pratica prévia ao periodo da pandemia, 59,14% (n110) ndo faziam nenhuma PIC e
40,86% (n76) praticavam, entre elas foram citadas as modalidades: acupuntura/auriculoterapia,
antroposofia, apiterapia, aromaterapia, arteterapia, ayurveda, biodanca, bioenergética, constelacdo
familiar, cromoterapia, danca circular, fitoterapia e plantas medicinais, geoterapia, hipnoterapia,
homeopatia, imposi¢do de méos, meditagdo, musicoterapia, naturopatia, osteopatia, ozonioterapia,
quiropraxia, reflexologia, reiki, shantala, terapia comunitéria integrativa, terapia de florais,
termalismo, yoga, praticas corporais: tai chi, lian gong e outros, podendo ser escolhida mais de uma
modalidade (gréfico 4). Dos praticantes, 66% mencionaram praticar apenas uma modalidade e 34%

1 ou mais modalidades.
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A frequéncia da pratica foi de 1 a 2 dias por semana para 68,42% (n52), de 3 a 4 dias por
semana para 15,79 % (n12), 11,84% (n9) ndo responderam e 3,95 % (n3) praticavam todos os dias
(gréfico 5). Praticavam as PICs 53,95% (n41) de forma presencial com o professor, 23,68% (n18)
remotamente pelo YouTube, 10,53% (n8) néo responderam, 6,58% (n5) como autoaplicacéo, 2,63%
(n2) remotamente com o professor, 1,32% (n1) pelo SUS e 1,32% (n1) de forma hibrida, mostradas

no grafico 5.
GRAFICO 5
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Dos 110 que ndo praticavam antes da pandemia, 79,09% (n87) permaneceram nao praticantes
durante a pandemia e 20,91% (n23) iniciaram alguma pratica. Destes, 78,26% (n18) praticam 2 ou
mais modalidades e 21,74% (n5) apenas 1 modalidade, sendo as mais frequentemente praticadas,

meditacdo e yoga (grafico 6).

Grafico 6

Novos adeptos

NS < Modalidades
A frequéncia da pratica pelos novos adeptos das modalidades das PICs (grafico 7) foide 1 a
2 vezes por semana para 60,87% (14), 3 a 4 dias para 8,70% (n2), 5 a 6 dias para 8,70% (n2), 4,35%
(nl) para todos os dias e 17,39% (n4) nédo responderam. Desses, 43,48% (n10) realizavam de forma
remota pelo Youtube, 34,78% (n8) de forma presencial com um instrutor, 17,39% (n4) por video

chamada com um professor e 4,35% (n1) por algum aplicativo.
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Grafico 7
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A investigacdo dos motivos pelos quais os participantes iniciaram as praticas durante a
pandemia, demonstrou que 30,43% (n7) comecaram devido a dores e/ou lesdes ortopédicas, 30,43%
(n7) por causa de ansiedade, 13,04% (n3) pelo estresse, 8,70% (n2) de forma preventiva para seu
autocuidado, 8,70% (n2) para melhorar a satde mental, 8,70% (n2) para ter qualidade no sono, 4,35%

(n1) para auxiliar no controle da diabetes e 4,35% (nl1) apenas porque foi oferecido pela empresa

(gréfico 8).
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Dos participantes que ndo iniciaram a pratica das PICs (n87) durante a pandemia, 0s motivos
relatados foram: 26,44% (n23) por falta de interesse, 18,39% (n16) ndo conheciam, 17,24% (n15)
devido a falta de tempo na rotina, 6,90 % (n6) optaram por outras formas, 6,90% (n6) por falta de
oportunidade, 2,30% (n2) por falta de dinheiro e 21,84% (n19) nao responderam.

Para os participantes que iniciaram alguma modalidade, quando questionados sobre a
importancia das PICs em questdo a saude, ao enfrentamento da pandemia, a qualidade de sono, a
qualidade de trabalho, na concentragdo e atencdo, nas interacdes interpessoais e no controle das
emoc0es, foram relatados que, em questdo a satde: 26,09% (n6) responderam que ¢ “importante”,
8,70% (n2) “moderado importante”, 65,22% (n15) “muito importante”; - ao enfrentamento da

pandemia: 21,74 (n5) responderam que é “importante”, 21,74% (n5) “moderado importante”,
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47,83% (nl1) “muito importante”, 8,70% (n2) “pouco importante”; - a qualidade de sono: 39,13%
(n9) responderam que ¢ “importante”, 8,70% (n2) “moderado importante”, 47,83% (nl1) “muito
importante”, 4,35% (nl) “pouco importante”; - a qualidade de trabalho: 39,13% (n9) responderam
que ¢ “importante”, 4,35% (nl) “moderado importante”, 44,48% (n10) “muito importante”, 8,70%
(n2) “pouco importante”; - na concentracdo e atencdo: 43,48% (n10) responderam que €
“importante”, 4,35% (nl) “moderado importante”, 43,48% (n10) “muito importante”, 8,70% (n2)
“pouco importante”; - nas interacgdes interpessoais: 30,43% (n7) responderam que ¢ “importante”,
17,39% (n4) “moderado importante”, 39,13% (n9) “muito importante”, 8,70% (n2) “pouco
importante”; € no controle das emocgdes: 13,04% (n3) responderam que ¢ “importante”, 21,74% (n5)

“moderado importante”, 65,22% (n15) “muito importante” (grafico 9)

Grafico 9
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No grafico 10, apenas 0s participantes que optaram por ndo iniciar nenhuma pratica (n87),
responderam que, em questdo a saude: 32,18% (n28) responderam que é “importante”, 18,39% (n16)
“moderado importante”, 12,64% (n11) “muito importante”, 10,34% (n9) “pouco importante”, 8,05%
(n7) “nada importante” e 18,39% (n16) nao responderam; - a0 enfrentamento da pandemia: 27,59%
(n24) responderam que ¢ “importante”, 21,84% (n19) “moderado importante”, 12,64% (n11) “muito
importante”, 9,20% (n8) “pouco importante”, 10,34% (n9) “nada importante” ¢ 18,39% (n16) nao
responderam; - a qualidade de sono: 28,74% (n25) responderam que ¢ “importante”, 14,94% (n13)
“moderado importante”, 18,39% (n16) “muito importante”, 9,20% (n8) “pouco importante”, 11,49%
(n10) “nada importante” e 17,24% (n15) ndo responderam; - a qualidade de trabalho: 27,59% (n24)
responderam que ¢ “importante”, 20,69% (nl8) “moderado importante”, 16,09% (nl14) “muito
importante”, 10,34% (n9) “pouco importante”, 8,05% (n7) “nada importante” e 17,24% (nl5) ndo
responderam; - na concentracgéo e atencgao: 26,44% (n23) responderam que € “importante”, 17,24%

(nl15) “moderado importante”, 19,54% (n17) “muito importante”, 10,34% (n9) “pouco importante”,
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9,20% (n8) “nada importante” e 17,24% (n15) ndo responderam; - nas interagdes interpessoais;
29,89% (n26) responderam que € “importante”, 19,54% (n17) “moderado importante”, 11,49% (10n)
“muito importante”, 11,49% (n10) “pouco importante”, 9,20% (n8) “nada importante” e 18,39%
(n16) nédo responderam; e no controle das emocgdes: 31,03% (n27) responderam que € “importante”,
16,09% (n14) “moderado importante”, 17,24% (nl5) “muito importante”, 9,20% (n8) “pouco

importante”, 9,20% (n8) “nada importante” e 17,24% (n15) ndo responderam.

Grafico 10
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A continuidade das praticas, seja pelos praticantes pré pandemia e novos adeptos foi
questionada, assim como as atuais modalidades de trabalho dos participantes, sendo que: 38,71%
(n72) atualmente trabalham de forma hibrida, 33,33% (n62) trabalham de forma presencial, 24,73%
(n46) trabalham de forma remota, 2,15% (n4) ndo responderam, 0,53% (n1) esta de licenca e 0,53%
(n1) ndo esta trabalhando. Para os participantes que retornaram a forma presencial de trabalho,
64,52% (n40) ndo continuam realizando, 33,87 % (n21) continuam praticando e 1,61% (nl) nédo

respondeu.
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3. DISCUSSAO

Segundo Bridi, 2020, no Brasil, o nimero de teletrabalhadores (TR) aumentou de 4,6 milhGes
em 2019 para 8,2 milhdes em 2020. Os trabalhadores transferiram suas atividades profissionais para
a sala de estar ou para outra sala de sua casa, fazendo com que o horario de trabalho diario e 0o nimero
de dias trabalhados por semana aumentassem, enquanto a porcentagem de pessoas trabalhando mais
de oito horas por dia saltou de 16,11% antes da pandemia para 34,44% na pandemia.

O isolamento social e a ado¢do do trabalho remoto para o enfrentamento da pandemia da
COVID-19, repercutiu em profundas mudangas nas condi¢fes de vida e de salde fisica e mental,
aumentando a procura por estratégias que minimizassem os efeitos negativos do periodo.

O presente estudo se propds a Investigar a prevaléncia do uso das PICs como recurso de
enfrentamento as repercussdes da pandemia do COVID-19 por trabalhadores em atividade remota.

Estudos corroboram com a justificativa para a realizacéo do estudo, haja vista que as PICs s&o
recursos de baixo custo, que possibilitam a realizacdo de maneira remota e abordam a saude fisica,
psiquica e emocional.

O estudo de Lima KMSV, Silva KL e Tesser CD 2014, possibilitou uma analise quantitativa
do uso das PICs como recurso a enfrentamento da pandemia de COVID-19 por trabalhadores em
atividade remota, para entendimento sobre a informac&o de cada individuo, permitindo expressar o
valor em sua rotina e 0 motivo de ser usado como ferramenta ou ndo. Trazem uma perspectiva
holistica e podem ser ferramentas para promover salide, pois ressignificam o processo satde-doenca
e propdem maior empoderamento do usuario (Lima KMSV, Silva KL, Tesser CD 2014), e as apontam
como préaticas promotoras de saude (Costa CGA, Garcia MT, Ribeiro SM, et al, 2015).

Ainda nesse ambito, observa-se que o modelo de assisténcia complementar proposto pelas
PICs, consiste em uma postura mais abrangente, que vai além dos procedimentos médicos comuns,
pois ultrapassa o0s aspectos fisicos e considera as questdes sociais, culturais e emocionais, 0 que
preceitua espaco para uma perspectiva multidisciplinar (Nagai SC, Queiroz MS, 2011).

Ultimamente essas praticas tém aumentado no mundo, impactando em diferentes aspectos,
como: relacdo interpessoal, atencdo e concentracdo no trabalho ou tarefas de casa, controle das
emoc0es, qualidade de trabalho, qualidade de sono, enfrentamento da pandemia, e a propria satude. O
uso das PICS faz com que as pessoas que a utilizem criem autonomia de cuidar da sua propria saude,
contribuindo para o seu bem-estar, autocuidado e o cuidado da sociedade como um coletivo. Segundo
Soares et al 2021, dentre os principais beneficios terapéuticos com o uso das PICS podemos citar:
maior relaxamento e bem-estar; melhora da qualidade do sono, ansiedade e quadros depressivos;
reducdo e alivio da dor; diminuicdo de sinais e sintomas de diversas doencas; fortalecimento do
sistema imunoldgico; estimula o contato profissional interagente; reducdo do uso de medicamentos;

diminuicgdo de reacdes adversas a medicacdo e melhoria da qualidade de vida.
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No periodo pré pandemia 40,86% dos participantes praticavam alguma modalidade de PICs,
observando-se um aumento na procura, quando 20,91% (n23) dos “nao praticantes”, relataram iniciar
alguma pratica.

Quanto as PICs realizadas pelos participantes no periodo pré pandemia, as mais citadas
foram:meditacdo, acumputura/auriculoterapia, yoga, homeopatia, aromaterapia, reiki e constelagdo
familiar e pelos novos adeptos no periodo da pandemia: acupuntura/auriculoterapia, yoga,
aromaterapia. A preferéncia por estas modalidades, pode ser explicada pelo fato de serem praticas de
auto manejo ou de fécil acesso pelas redes sociais e aplicativos. Segundo Soares et al 2021, além de
proporcionar varios beneficios terapéuticos, também possuem um baixo custo em relacdo a sua
aplicabilidade quando comparada com outros tipos de tratamento. Podem ser oferecidas em servigcos
de saude e bem-estar, presencialmente por meio de autoaplicacdo, através de canais especificos de
cada modalidade no YouTube, ou a distancia supervisionada por profissionais de modo sincrono,
sendo as opgdes remotas as mais utilizadas durante a pandemia.

Outro ponto importante é que elas podem ser aplicadas em qualquer grupo de pessoas,
independente da classe social, situacdo socioeconémica, idade ou profissdo, observado que as PICS
sdo caracterizadas como um modelo alternativo de cuidado a saude e bem-estar do individuo, levando
em considerac&o a historia de vida de cada um.

Neste estudo, pode-se observar que os participantes atribuiram grande importancia das PICs
sobre varidveis como: saude, enfrentamento da pandemia, qualidade de sono, a qualidade de trabalho,
concentracdo e atencdo, interacBes interpessoais e controle das emocdes, tanto pelos praticantes pré
pandemia, quanto para 0s novos adeptos na pandemia.

De acordo com um estudo realizado pela Icict/ObservaPICS/FMP, 2020, apontou que cerca
de 67% da populacdo do estudo classificou sua saude como excelente ou boa, mas ao assinalar sobre
situacdes especificas, 59% assumiram sentir ansiedade quase sempre ou sempre, 14,2%
permaneceram com problemas de sono durante a pandemia, 15,2% pioraram esses sintomas e 26,7%
passaram a ter algum grau de insénia.

Segundo a coordenadora do ObservaPiCS, 2020, Islandia Carvalho, as praticas Integrativas
foram introduzidas nessa circunstancia “como suporte terapéutico no conforto a ansiedade e a
situagdes estressoras vivenciadas no isolamento social ou na lida com a pandemia”. Ficando evidente
nesse estudo que uma parte da sociedade tem aderido o uso de diferentes praticas integrativas e
complementares em sua rotina.

Os motivos mais frequentes pelo quais 0s novos adeptos procuraram as PICs foram dores e/ou
lesOes ortopédicas e problemas de satde mental, como ansiedade e estresse, demonstrados em nosso
gréafico 8. Um estudo de Aguiar et al., 2019, destaca que as principais demandas referidas pelos

usuarios de PICs sdo: transtornos mentais graves e leves; questdes familiares, laborais, sociais e
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econdmicas; sintomas psicossomaticos diversos; alternativa a medicalizagdo; hipertensdo, diabetes e
outras doencas cronicas.

Esse tratamento tem como objetivo diminuir o estresse e tratar a ansiedade, assim como 0s
sintomas de panico. Essa técnica esta voltada para o tratamento de pessoas que j& estdo com algum
tipo de enfermidade e contribui na prevencdo de doengas e agravos, na promocao do autocuidado, na
reducdo de sintomas fisicos e mentais (Brasil, 2018), das pessoas em diferentes ambientes. Isso se da
a partir de um plano terapéutico mais natural, que valoriza o vinculo, o acolhimento, a escuta ativa,
proporcionando conforto e seguranga ao individuo, na perspectiva do equilibrio (Santo, 2020).

Dois estudos recentes demonstram a importancia da meditacdo no contexto da sintomatologia
depressiva. Além de reduzir os sintomas psicopatoldgicos, a meditacdo parece produzir efeitos
importantes no bem-estar das pessoas porque contribui para que o praticante mude e controle a
autopercepcao do mundo e eventos ao seu redor, ao invés de tentar mudar o mundo e as experiéncias
em si (Menezes, Dell’Aglio, & Bizarro, 2011). Uma revisdo sistematica recente da relacdo entre
mindfulness e salde psicologica (Tomlinson, Yousaf, Vittersg, & Jones, 2018) indica associagao
positiva entre esses construtos em 13 estudos avaliados. Ademais, evidéncias da relacdo entre
mindfulness e bem-estar psicoldgico foi demonstrada em varias amostras (Bajaj, Gupta, & Pande,
2016; Bergin & Pakenham, 2016; Christie, Atkins, & Donald, 2017; Zimmaro et al., 2016).

As préticas de meditacdo foram apresentadas neste artigo pelo fato de, no contexto de uma
pandemia, serem facilmente implementadas em ambiente residencial.e. (Zanon, Dellazzana-Zanon,
& Hutz, 2014).

Muito dos motivos da busca por essa pratica se deve ao fato do aumento de aspectos
biopsicossociais que a pandemia trouxe. Depressdo e transtornos de ansiedade estdo entre as
condi¢cBes psiquiadtricas mais comuns, com cerca de 19.1% dos adultos norte-americanos
experimentando ansiedade e 10% experimentando depressdo no ano passado (SAEED et al., 2019).

Sabe-se que a ansiedade é comum nos transtornos de humor que altera os padrées respiratérios
que evocam aumento do volume corrente, frequéncia respiratéria e diminuicdo do tempo respiratorio
em pessoas saudaveis. Segundo estudos foi demonstrado que o yoga ajuda na melhora da funcéo
respiratoria e do célcio da artéria coronaria (CAC), maior adaptacao a hipoxia e melhora do humor.
Sudarshan Kriya Yoga (SKY), que é conhecido por ser atil na depressdo, ansiedade e estresse,
também foi relatado para aumentar o acoplamento respiratorio espontaneo e o controle autbnomo
cardiaco em pacientes com transtornos de ansiedade e estresse, o que faz diminuir o risco de doenga
cardiovascular nesses pacientes (MOHAMMAD et al, 2018).

Neste estudo, houve um consenso em relacdo a importancia das PICs. Até mesmo a maioria

dos participantes que ndo iniciaram alguma pratica atribuiu a devida importancia da mesma na
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qualidade de vida, entretanto ndo iniciaram por motivos de oportunidade, tempo, carga alta de

trabalho e dificuldade financeira.
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4. CONCLUSAO

Diante dos dados analisados, pode-se concluir que a pandemia de COVID-19, impactou na
saude fisica, psiquica, social e mental dos trabalhadores, em maior proporc¢do quando comparados ao
impacto do trabalho remoto imposto pela necessidade de isolamento e distanciamento social.

As PICs foram recursos procurados por mais de 20% dos participantes que ndo realizavam
nenhuma préatica antes da pandemia e foram consideradas importantes para a salde e para o
enfrentamento da pandemia de COVID-19, por questdes biopsicossociais como: dores e lesbes
ortopédicas, ansiedade e depressdo, sendo meditacdo e yoga as terapias mais utilizadas. Outras
préaticas também foram relatadas, entretanto em menor proporgdo. A frequéncia das préticas foi
variavel de 1 a 7 vezes por semana, podendo ser realizadas isoladas e combinadas entre elas.

Todos que iniciaram ou ja tiveram contato prévio com as PICs apontaram sentir os beneficios
que estes recursos transmitiram em suas rotinas diérias e na qualidade de vida, principalmente no

periodo de pandemia.
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