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INTRODUCAO

A cefaleia do tipo tensional (CTT) é uma condic&do funcional com dores
recorrentes, de intensidade leve a moderada, bilaterais, com sensacédo de
pressdo ou aperto, sem piora com atividades fisicas. Ela afeta
consideravelmente a qualidade de vida. A acupuntura auricular, com vantagens
como seguranca e menos efeitos colaterais, tem sido utilizada no tratamento da
CTT (Lou et al, 2022). A CTT € comum e pode resultar em incapacidades,
sendo classificada em 13 subtipos, incluindo a cefaleia de tensdo episédica
frequente, que se caracteriza por dor bilateral de intensidade fraca a moderada
e duracdo variavel (Krainski et al, 2021).

A auriculoterapia visa diagnosticar e tratar disfuncées do organismo,
harmonizando as funcdes dos oOrgaos e visceras, regulando os meridianos
energéticos através de reflexos no sistema nervoso central, com pontos
especificos no pavilhdo auricular (Krainski et al, 2021). O tratamento da CTT
combina abordagens farmacolégicas, como analgésicos e antidepressivos
triciclicos, e ndo farmacolégicas, incluindo fisioterapia e auriculoterapia. As
técnicas terapéuticas incluem alongamentos, massoterapia e exercicios de
relaxamento, sendo a fisioterapia a abordagem mais respaldada
cientificamente (Da Cruz et al, 2017).

O tratamento farmacologico usa analgésicos, anti-inflamatoérios e
relaxantes musculares, enquanto antidepressivos triciclicos sao indicados para
casos cronicos. O uso excessivo de analgésicos pode causar cefaleia de
rebote, 0 que requer a transicdo para tratamentos profilaticos (Da Cruz et al,
2017). A auriculoterapia, em suas versfes chinesa e francesa, utiliza estimulos
nos pontos auriculares para tratar doencas fisicas e mentais. A abordagem
francesa foca no sistema parassimpatico, enquanto a chinesa regula o Qi e 0
Xue, restaurando o equilibrio energético do corpo (Vieira, 2018; Kurebayashi et
al, 2017).

A escola francesa, de Nogier, utiliza o microssistema auricular para
diagnosticar e tratar sintomas relacionados ao sistema nervoso central, com
estimulos nos pontos auriculares (De Moura et al, 2015). J4 a abordagem
chinesa usa sementes, esferas metalicas ou agulhas para promover a liberagcédo

de endorfinas, aliviando sintomas de dores fisicas e emocionais, tratando



desregulacfes energéticas causadas por emocdes ou fatores externos como
vento e frio (De Souza, 2022). A variabilidade nos materiais, numero de
sessbes e acompanhamento necessario destaca a importancia de padronizar
os tratamentos (Do Prado et al, 2018).

A Figura 1 abaixo demonstra os pontos correspondentes na orelha para
o tratamento de sintomas e doencas de regifes especificas do corpo conforme
abordagem francesa.

Figura 1 — Pontos da Auriculoterapia

01.0lho
02.Olfato
03. Maxila
04. Pulmao
05. Auditivo
06. Estomago
07. Garganta
08. Diafragma
\| 09. Bago Pancreas
10. Coragdo
J 11.Biliar
] 12.Reto
13. Ciatica
14. Joelho
7 15. Rim
© 16. Nervo Trigémeo
17. Agressividade
18. Trago
19.Pele
20. Ombro
21. Zero
22. Membro Inferior
23. Membro Superior
24. Alergia - (bordo)
25. Darwin - (bordo)
26. Sintese - (posterior)
27. Cerebral
28. Occipital
29. Genital
30 - Medular (bordo)

Fonte: Nogier et al, 2021

J& a auriculoterapia chinesa fundamenta-se nos principios da energia e
nos fatores externos. Apdés realizar um diagnostico, por meio da anamnese e
da analise visual e tatil, o profissional considera que a dor resulta da
estagnacédo da energia (Qi) e do sangue (Xue) nos meridianos do corpo. Essa
desregulacdo energética é causada por emoc¢bes desequilibradas que afetam
os 6rgaos, bem como pela influéncia de agentes patogénicos externos, como
vento, frio e umidade. Analogamente, o Qi pode ser comparado a rede venosa
e 0 Xue a circulagdo sanguinea. Durante uma sessdo de auriculoterapia
chinesa, séo utilizados materiais como sementes, esferas metélicas ou agulhas
semipermanentes, os quais promovem a liberacdo de endorfinas na corrente

sanguinea, proporcionando alivio dos sintomas. Os pontos auriculares



empregados no tratamento incluem She men, rim, diafragma, figado, coracéo,

tronco cerebral e ansiedade, conforme ilustrado na Figura 2 (De Souza, 2022).

Figura 2 — Pontos auriculares utilizados na Medicina Tradicional
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Fonte: UFSC, 2020

Assim, o objetivo principal deste estudo foi investigar a eficacia, o
procedimento de acdo e a seguranca da auriculoterapia no tratamento da

cefaleia tensional.

MATERIAIS E METODOS

Realizou-se uma revisao integrativa de literatura. A busca ocorreu no
periodo de agosto de 2023 a agosto de 2024, nos portais e bases de dados
eletrbnicos, Biblioteca Virtual em Saudde (BVS), Scientific Electronic Library
Online (Scielo), Literatura Latino Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude
(LILACS) e Pubmed, com um levantamento e analise critica da literatura sobre
a atuacado do fisioterapeuta na Auriculoterapia no tratamento da cefaleia
tensional.

Utilizou-se o cruzamento de trés descritores indexados respectivamente,
em portugués no Descritores em Ciéncias da Saude (DeCs) e em inglés no

Medical Subject Headings (MeSH), associados ao operador l6gico booleano



AND, formando os seguintes grupos de palavras: Auriculoterapia AND Cefaleia
Tensional AND Fisioterapia e Auriculotherapy AND Tension Headache AND
Physical Therapy.

Foram inclusos artigos observacionais e/ou de intervencdo, que
abordassem os tratamentos através da Auriculoterapia na Cefaleia Tensional,
disponiveis em texto completo nos idiomas inglés, portugués e espanhol,
publicados no periodo de 2014 a 2024.

Como critérios de exclusdo adotou-se producdes do tipo anais,
documentos técnicos, editoriais, resenhas, comentéarios, artigos de opinido,
teses, dissertacdes e aqueles ndo correspondentes com a questdo do estudo,
bem como duplicidades de artigos.

A primeira selecdo dos artigos ocorreu através dos titulos encontrados
que pudessem ter alguma relacdo com o tema proposto e a questdo
norteadora. Em seguida, foi realizada a leitura dos resumos dos artigos
selecionados e verificou-se quais estavam abordando os objetivos relacionados
ou que possuiam alguma informacdo pertinente com o assunto. ApOs essa
segunda selecdo, foi realizada a leitura na integra dos artigos selecionados e
fez-se uma sintese ou resenha do artigo evidenciando pontos relevantes que

auxiliariam ou comporiam a discusséo do referido trabalho.

RESULTADOS

Foram identificados inicialmente 13 artigos relacionados com o tema
estudados. Apés uma analise detalhada, 5 desses artigos foram selecionados
para apresentar a discussao e resultados aqui neste trabalho e outros 8 artigos
selecionados para a fundamentacéo teorica.

Essa selecdo garantiu que apenas 0s estudos pertinentes e alinhados
aos objetivos da investigacdo fossem considerados, proporcionando uma base
sélida e confidvel para a andlise e interpretacdo dos resultados.

No quadro abaixo é possivel observar o titulo da pesquisa, os autores, 0
idioma da pesquisa, 0 objetivo do trabalho, os materiais e métodos aplicados,
os resultados e 0 ano das 5 pesquisas selecionadas para desenvolvimento da

discussao e resultados deste trabalho.



] Autor( | Idiom o Materiais e An
Titulo Objetivo ] Resultados
es) a métodos o]
A amostra Obteve-se
consistiu em uma
164 resposta
pacientes de | satisfatoria
ambos os ao
sexos, com | tratamento
o Avaliar a idades entre | em termos
Eficacia o
g eficaciado | 15 e 45 anos do
a
_ . tratamento | (98 femininos | desapareci
integracao _
g integrado e 66 mento dos
e
com masculinos), sintomas
acupuntur o
acupuntura, | divididos em que
ae
_ auriculotera quatro acompanha
auriculopu | Espan _
lglesia pia e grupos de 41 m a 20
ntura ao hol o .
setal medicacédo pacientes. enxaqueca | 18
tratament (Cuba) .
convencion | O tratamento e da
0
) al em prescrito frequéncia
farmacolo _ o )
_ pacientes | consistiu em | das crises.
gico na o .
_ com trés ciclos de | As reacodes
cefaleia o .
. diagnostico | 10 sessdes adversas
migranosa
de cada, com foram
enxaqueca. | umasemana | poucas e
de intervalo nao
para os significativa
grupos 1,2e s. Foi
4, enquanto | analisado o
0 grupo 3 custo
recebeu unitario,




tratamento

medicamento

S0 seguindo
0 protocolo

estabelecido.

concluindo
que, embora

este seja
aumentado,

o tratamento

As variaveis | integrado é
estudadas | mais eficaz.
foram os
resultados
imediatos do
tratamento
aplicado,
recidiva das
crises,
despesas,
custos e
efeitos
adversos.
Avaliar se a Diversas
acupuntura bases de
auricular € | dados foram A
eficaz e pesquisadas | acupuntura
. seguraem | até outubro | auricular no
Acupuntur Inglés .
) comparacao de 2019, tratamento
a auricular (Estad _ _
Zhang com a incluindo da 20
para 0s -
et al _ medicina CNKI, CBM, | enxaqueca | 20
enxaquec Unido _ .
ocidental e Wan Fang precisa ser
a. S) _
a Database, mais
acupuntura VIP, esclarecida.
para o Cochrane
tratamento Library,
de EMBASE,




enxaguecas
. Esta
revisao sera
a primeira a
avaliar o
impacto da
acupuntura

auricular.

EBSCO e
PubMed. O
objetivo era

encontrar

ensaios
clinicos
randomizado
s em inglés
ou chinés
relacionados
a acupuntura
auricular
para
enxaguecas.
Além disso,
foram
examinados
resumos de
estudos em
conferéncias
e listas de
referéncias
de
manuscritos.
A coleta e
analise de
dados foram
realizadas

independent

emente por 2

revisores,
com meta-

andlise




sendo
conduzida
utilizando o
software Rev
Man V.5.3.5.

Auriculote
rapia na
prevencao
de
ataques
de
enxaquec
a:um
ensaio
clinico
randomiza

do aberto.

Michel
et al

Inglés
(Estad
0S
Unido

Mostrar que
trés
sessoes de
auriculotera
pia com
intervalo de
1 més,
utilizando
agulhas
semiperman
entes,
podem
diminuir a
frequéncia e
a
intensidade
das crises
em
pacientes
com
enxagueca

episadica.

Este estudo
multicéntrico,
randomizado
e controlado
foi realizado
em dois
hospitais
universitarios
de
atendimento
terciario e
em dois
consultérios
particulares,
em
conformidad
e com a
Declaracao
de Helsinki.
Aprovado
eticamente
pelo Comité
de Etica do
Kremlin
Bicetre (N°
16-025; 27
de setembro
de 2016;

A
auriculotera
pia ndo
conseguiu
diminuir o
namero de
dias com
enxaqueca
e cefaleia
nao-
enxagueca,
mas
permitiu
uma
diminuicao
na ingestao
de triptanos
e melhorou
a qualidade
de vida dos
pacientes
com

enxaqueca.

20
23




Presidente
AM
TABURET,
MD), Paris,
Franca. O
estudo foi
projetado
conforme 0s
Padrbes
Consolidado
s de Relato
de Ensaios
(CONSORT
2010) e
publicado no
site
Clinical.trials.
gov (30 de
janeiro de
2017;
NCT0303676
1).0
procediment
o de
Auriculoterap
ia foi
conduzido de
acordo com
as diretrizes
STRICTA.

Acupuntur
a auricular

para

Chen
et al

Inglés
(Estad

(O8]

Adotar o

método de

As seguintes
bases de

dados foram

A
acupuntura

auricular

20
20




enxaquec
a: Um
protocolo
para
revisao
sistematic
a e meta-

analise.

Unido

avaliacao
do sistema

e meta-
analise da
acupuntura

auricular

para

enxaqueca
para avaliar
a eficacia e

seguranga.

pesquisadas
desde o
inicio até
setembro de
2020:
PubMed,
Embase,
Cochrane
Library, Web
of Science,
Nature,
Science
online, VIP
medicine
information e
CNKI (China
National
Knowledge
Infrastructure
). Os
desfechos
primarios
foram a
pontuacéo
dos sintomas
de
enxaqueca.
Os
desfechos
adicionais
incluiram a
taxa de

eficacia

como forma
de terapia
com
acupuntura,
comprovada
mente
eficaz em
ECRs e
muito
adequada
para
pacientes,
tem sido
usada em
pacientes
gue sofrem
de
enxagueca
h& muito
tempo,
portanto,
uma revisao
sistematica
é
necessaria
para
fornecer
evidéncias
disponiveis
para
estudos

adicionais.




geral. Os
dados foram
extraidos por
dois
pesquisadore
s de forma
independent
e e o risco de
viés da meta-
analise foi
avaliado com
base no
Manual
Cochrane
para
Revisdes
Sistematicas
de
Intervencoes.
Toda a
analise de
dados foi
realizada
pelos
softwares

estatisticos

Review
Manager
V.53.e
Stata V.12.0.
Efeito da _ Portug | Avaliar os A Os
) Krains ) ) o 20
auriculoter | ués efeitos da metodologia | individuos
_ ki et al _ _ - _ 21
apia (Brasil | auriculotera | utilizada foia | de ambos




sobrea
cefaleia

do tipo
tensional
episodica

frequente

pia no
tratamento
de cefaleia
do tipo
tensional
episodica
frequente,
isto é, se
houve
diminuicao
de
episodios
de cefaleia,
reducéo do
quadro
algico e
melhora na
qualidade
de vida.

de um
estudo
clinico
experimental
com dois
grupos de
estudo.
Ambos os
grupos
mostraram
melhorias
significativas
na
percepgao
da dor,
gualidade de
vida e bem-
estar. No
entanto, o
estudo nao
conseguiu
chegar a
uma
conclusao
definitiva
sobre os
efeitos da
auriculoterapi
a em relacdo
a frequéncia
das crises de
cefaleia e ao

alivio da dor

0S grupos
apresentara
m
diminuicao
do quadro
algico e dos
episodios de
cefaleia,
com
resultados
positivos
sobre a
gqualidade
de vida.
Entretanto,
nao foi
possivel
mostrar
analise
conclusiva
sobre o0s
efeitos da
aplicacao de
auriculotera
pia em
episodios de
cefaleia
para
reducédo do
guadro
algico nos
voluntarios.

Portanto,




nos sugerem-se

participantes. Novos

Para avancar estudos

no com

entendiment amostras

o desses maiores.
efeitos,
sugeriu-se a

realizacdo de
novos

estudos com

uma amostra

maior.

Fonte: autoria prépria (2024)

DISCUSSAO

A auriculoterapia, uma modalidade terapéutica baseada na estimulacéo
de pontos especificos na orelha para tratar diversas condicbes, tem sido
investigada como uma alternativa no tratamento da cefaleia tensional. Diversos
estudos, como os de Iglesias et al (2018), Zhang et al (2020), Michel et al
(2023), Chen et al (2020), e Krainski et al (2021), oferecem diferentes
perspectivas sobre a eficacia dessa técnica no tratamento da cefaleia, com
algumas semelhancas e discrepancias nos resultados apresentados.

lglesias et al (2018) encontraram uma resposta satisfatoria ao
tratamento com auriculoterapia, evidenciada pelo desaparecimento dos
sintomas da enxaqueca e pela reducdo da frequéncia das crises. Além disso,
observaram que, embora o custo unitario do tratamento fosse elevado, a
eficacia do tratamento integrado justificava esse custo. Esses achados
sugerem que a auriculoterapia pode ser uma alternativa valida e eficaz,
especialmente quando integrada a outras formas de tratamento, como a

farmacoldgica.



Por outro lado, Zhang et al (2020) apontaram que, embora a acupuntura
auricular tenha mostrado potencial no tratamento da enxaqueca, é necessario
mais esclarecimento sobre seus mecanismos e eficacia, indicando que os
resultados sdo inconclusivos e exigem mais pesquisa. Essa visdo é importante,
pois reforca a necessidade de uma abordagem critica e continua para entender
como e por que a auriculoterapia pode ser eficaz.

Michel et al (2023) observaram que, embora a auriculoterapia ndo tenha
reduzido o nuamero de dias com cefaleia, ela foi eficaz na diminuicdo da
ingestdo de medicamentos triptanos e melhorou a qualidade de vida dos
pacientes com enxaqueca. Esse resultado destaca um beneficio importante da
técnica, que é a reducdo do consumo de medicamentos, o que pode reduzir 0s
efeitos adversos a longo prazo da medicacdo continua.

Chen et al (2020), em sua revisdo sistemética, indicaram que a
acupuntura auricular tem se mostrado eficaz em ensaios clinicos randomizados
(ECRs) e é uma terapia bem tolerada, especialmente para pacientes com
enxaqueca crénica. Embora suas conclusdes sugiram que ha uma base de
evidéncias positiva, a necessidade de mais estudos sistematicos é destacada
para solidificar o entendimento dos beneficios da técnica.

Krainski et al. (2021) e Pires et al. (2016) apresentam estudos que
compartilham a utilizacdo da auriculoterapia no tratamento de cefaleias, mas
com abordagens distintas em termos de selecdo de pontos e resultados
observados. Krainski et al (2021) concentraram-se em pontos especificos como
(i) sistema nervoso central, (ii) rim, (iii) sistema neurovegetativo, (iv) analgesia,
(v) relaxamento muscular e (vi) frontal para tratar cefaleia tensional episodica
frequente conforme ilustrado na Figura 3. Ambos o0s grupos, tanto o de
intervencdo quanto o controle, mostraram melhorias, 0 que sugere a
necessidade de novos estudos com amostras maiores para entender melhor a

eficacia do tratamento.

Figura 3 — Pontos selecionados



Fonte: Krainski et al, 2021.

Pires et al., por sua vez, optaram por uma abordagem mais ampla,
empregando 10 pontos auriculares, como Shen men, rim, encéfalo e occipital,
além de realizar a sangria terapéutica em pontos de pressédo ashi localizados
por palpacdo. O estudo de Pires foi mais enfatico nos resultados, evidenciando
uma redugéo expressiva na intensidade e frequéncia da dor, o que variou de
66,7% a 100% para intensidade e de 90% a 100% para frequéncia das crises
apos o tratamento.

Enguanto Krainski et al (2021) sugere a necessidade de estudos futuros
para aprofundar os achados, Pires ja apresenta resultados robustos em termos
de reducdo de dor, mas ambos os estudos indicam o potencial promissor da
auriculoterapia na abordagem das cefaleias. A combinacdo de pontos
escolhidos e a comparacdo entre as metodologias indicam que diferentes
abordagens podem ser eficazes, dependendo das caracteristicas do paciente e
da condicéo tratada.

Em um panorama geral, os estudos analisados apresentam uma Vvisdo
mista sobre a eficacia da auriculoterapia no tratamento da cefaleia tensional. A
técnica parece oferecer beneficios substanciais na reducdo da dor e na
melhora da qualidade de vida dos pacientes, como demonstrado por Iglesias et
al (2018) e Michel et al (2023) No entanto, algumas lacunas ainda precisam ser

abordadas, especialmente em relacdo a explicacdo dos mecanismos biologicos



envolvidos e a consisténcia dos resultados, como apontado por Zhang et al
(2020) e Krainski et al (2021).

O posicionamento que se pode adotar, com base nas evidéncias
existentes, é de cautelosa aceitacdo da auriculoterapia como uma terapia
complementar. Embora os resultados sejam promissores, principalmente em
relagdo a reducdo do uso de medicamentos e a melhora na qualidade de vida,
h&d necessidade de mais estudos robustos, com amostras maiores e
metodologias mais rigorosas, para confirmar a sua eficacia no tratamento da
cefaleia tensional. A utilizacédo integrada de auriculoterapia com outras formas
de tratamento, como sugerido por Iglesias et al (2018), pode ser uma
alternativa viavel e eficaz, mas requer uma avaliacdo detalhada de seus custos
e beneficios a longo prazo. Portanto, mais evidéncias cientificas sao

necessarias para embasar uma recomendacéao definitiva.

CONCLUSAO

Em conclusdo, a auriculoterapia mostra-se uma alternativa promissora
no tratamento da cefaleia tensional, com resultados que indicam redugéo na
intensidade e frequéncia das crises, além de beneficios na qualidade de vida e
diminuicdo do uso de medicamentos. No entanto, ainda sdo necessarios mais
estudos controlados e com amostras maiores para confirmar sua eficacia. A
técnica apresenta um grande potencial como tratamento complementar,
especialmente quando combinada com outras abordagens terapéuticas.

Embora os mecanismos de acédo da auriculoterapia ainda ndo estejam
totalmente claros, ela € reconhecida como segura, com poucos efeitos
adversos. Isso a torna uma opcao atraente para pacientes que buscam
tratamentos com menor risco em comparacdo aos farmacolégicos. Para
consolidar seu uso clinico, sdo necessarios mais estudos rigorosos para
aprofundar a compreensdo dos seus efeitos e garantir sua eficacia a longo
prazo, o que pode torna-la uma terapia complementar eficaz na cefaleia

tensional.
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