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    INTRODUÇÃO




    A tradicional Medicina Chinesa, tem sido a expressão nas Ciências da Saúde, segundo o pensamento chinês, anterior e, desde escritos, tidos como Classicos na MTC, “Huangdi Nanijing, Nan Jing, Medicina Interna do Imperador Amarelo” –, 2600 a.C. Conhecimento do Corpo Humano, suas relações com o Cosmos; conceitos como, Yin e Yang; Cinco Elementos; Qi de energia vital; sistemas dos Meridianos e localização de Pontos da Acupuntura, Diagnóstico.




    A tradição médica, inicialmente se transmitia oralmente. Os apontamentos médicos, descritos derivam do conhecimento do Mestre/Médico ao ensinar seus discípulos, redigidos de forma resumida, poética, poética. Sem ser explicativos, como de costume no Ocidente.




    Na Medicina Tradicional Chinesa, deve ser levada em consideração a distância histórica, tal como saber o significado de “doença”, no século X a. C.? Alguns equívocos de interpretação conceitual (Qi ou Zangfu), vão ficando pelo caminho. Principalmente, no que refere a tradução dos escritos chineses. Dito de outro modo, não há maneira de traduzir do chinês para língua ocidental sem maior ou menor grau de reducionismo.




    O próprio esquema conceitual da língua de tradução pode levar ao erro ou comprometer o uso prático do conceito oriunda da língua chinesa. Dito que a Medicina Chinesa é expressa em chinês. Obviedade que traz consigo mal-entendidos. Na língua chinesa, o pensamento se move na ambiguidade, em que os significados dependem muito do contexto, no ambiente conceitual onde se usa o termo. Uma palavra pode representar muitos conceitos; enquanto que um conceito pode ser representado por mais de uma palavra.




    A saber, a maior parte de escritos, documentação útil e eficaz, em idiomas que não sejam o chinês ou japonês, ainda está em inglês. Importante são as fontes do conhecimento, preferencialmente da origem dos conceitos que levam a sistema de conhecimento variáveis, “verdade” modelada na linguagem e na concepção da MTC.




    Dos longínquos tempos à Dinastia Shang, 1500 – 1000 a.C. a MTC evoluiu, deixando escritos na sua trajetória de práticas.




    Da China atual, estabelecida desde a Dinastia Han, 206 a,C. – 220 d.C. reunida sob uma mesma autoridade do Imperador, os diversos reinos, quando aparece os textos o Suwen Huangdi Nanijing e o Shanghanlun, vindos de diferentes escolas e de diferentes tradições médicas; desde diferentes momentos da história da sociedade chinesa.




    O uso da acupuntura no tratamento da dor e no transtorno de humor, amplamente utilizada na China, há mais de 4 mil anos.




    Na sociedade moderna o transtorno de humor “deprimido”, depressão é elevada e gera grandes impactos sociais, impactos na produtividade, transtornos na saúde física e mental, implicando na qualidade de vida das pessoas (7).




    Observadas as variáveis da pesquisa no presente estudo sistemático: número de grupos estudados na pesquisa (modelo de estudo randomizados); controle da proposta em cada estudo; critérios de seleção dos indivíduos participantes da pesquisa (indivíduos adultos, feminino e masculino, com diagnóstico para depressão); instrumentos de medições utilizados, analises prévias, durante e pós tratamento com acupuntura; número de participantes em cada estudo, tempo de duração do estudo. Aplicação do método de acupuntura/intervenção (Grupo de Intervenção versus Grupo Controle); número de sessões, local onde ocorreu o estudo, pontos, manejo das agulhas, frequência da aplicação do método; em linguagem matemática: o quanto de eficácia, a intervenção com uso da acupuntura apresenta no tratamento da depressão?




    A pesquisa no tratamento pela acupuntura, destinada a portadores de depressão, tomou por base: estudos prévios quanto ao diagnóstico em Medicina Chinesa, com ênfase em acupuntura, suas indicações de tratamento nas diversas síndromes de Deficiência, Excesso, Vento Frio/Calor, Secura e Umidade no organismo, suas vantagens sobre outros métodos como, o medicamentoso, em função de baixo custo financeiro, quase inexistência de efeitos colaterais aos pacientes. Podendo ainda, associar o tratamento com agulhas filiformes, com acupressão auricular, eletroacupuntura a demais técnicas complementares a outros modelos de tratamento, não só nos transtornos do humor deprimido como no caso da depressão, considerada de relevância preventiva e curativa, perspectiva ora avaliada no presente estudo, no cuidado terapêutico a pessoa acometida pelo transtorno depressivo.




    Estudo bibliográfico, de interesse quantitativo à análise descritiva quanto à eficácia da acupuntura no tratamento da depressão, foi conduzido no período de fevereiro a maio de 2023, abrangendo publicação desde de 2018 at. A seleção das publicações foi realizada utilizando os termos de busca: “acupuntura”, combinados com “depressão”, “tratamento” e “terapia integrativa”, acupuncture, acessados nas bases de dados virtuais: Scielo, Scopus, PubMed, LILICS, Science Direct¹, We of Science, publicados nos idiomas, português e inglês.




    Encontrados 779 artigos, destes, selecionados 06 estudos, nos quais os métodos acupunturais diferenciavam segundo as técnicas pela acupuntura convencional, dois estudos, com uso de agulhas filiformes; eletroacupuntura; acupuntura associada com uso medicamentos; acupuntura associada acupressão auricular e, acupuntura com demais terapias complementares (Tai Chi, Yoga e avaliação nutricional) associadas ao uso de medicamentos antidepressivos, métodos acupunturais aplicados em diferentes pontos nos meridianos do corpo humano.




    1.1 Depressão




    O critério diagnóstico na Medicina Ocidental para depressão, segue o padrão de sintomas apresentados, previstos no Manual Diagnóstico e Estatístico de Transtornos Mentais (DSM) da Associação Americana de Psiquiatria, pessoas que apresentem cinco ou mais dos seguintes sintomas: humor deprimido, perda de interesse, sem nenhum prazer por atividades antes prazerosas, perda ou ganho de peso, transtorno no sono/letargia ou insônia, excitação ou retardo psicomotor, fadiga ou fraqueza, sentimento de falta de sentido para a vida, autoacusação/autoculpa, declínio cognitivo, pensamento recorrente de morte. (6)




    Na concepção da Medicina Ocidental, segundo a Classificação Estatística Internacional de Doenças e Problemas Relacionados à Saúde (CID 10), dependendo do tempo da doença, do comprometimento apresentados nos sintomas, quando orienta para a classificação do transtorno depressivo, em três graus: leve, moderado e grave, medidas em escalas por instrumentos de testes, considerados válidos para tal finalidade, como: escala de Hamilton (HAM-D), de Max Hamilton, 1960, escore até 0 a 52 pontos, distribuídos nos 17 itens, considerada condição normal em indivíduos com até 7 pontos, de 8 – 13 depressão leve, 14 – 18 depressão moderada, 19 -22 ou mais pontos, considera depressão “grave”.




    O transtorno de humor deprimido, com as devidas classificações internacionais, não sendo possível aqui, descrever todos os tipos de depressão, o humor distímico, tido como transtorno orgânico, com menor intensidade de sintomas, contudo, de duração considerada longa, por até dois anos, com períodos ocasionais e curtos de bem-estar. No diagnóstico, três dos sintomas, além do humor deprimido, deverá estar presente: insônia, redução da energia, reduzida autoconfiança, baixa concentração, choro, desinteresse sexual, desinteresse por atividades antes prazerosas, sentimento de desesperança e desemparo, inabilidade para lidar com responsabilidades do dia a dia, pessimismo com relação ao futuro, retraimento social.




    No pensamento chinês, emoções tidas como fatores de importância na causa da doença e no agravamento de patologias diversas, que podem levar a desordem no sono, sonolência, perda de memória (diminuição – dificuldade em lembrar). (5)




    Síndrome depressiva (por estancamento de Qi – Insuficiência de Baço e Coração), síndrome maníaca (por ascensão de Fogo e Fleuma – Fogo Excessivo que danifica o Yin).




    Na MTC, (7) associa-se o transtorno depressivo à desarmonia Yin-Yang – no Qi de Fígado, lembrando a teoria dos Cinco elementos, tendo o Fígado a responsabilidade pela fluidez e fluxo das emoções.




    A Medicina Tradicional Chinesa compreende a doença como um desequilíbrio energético, enquadrado em padrões de desequilíbrio/desarmonia. Condição que afeta a Harmonia - Zangfu (Órgãos e Vísceras), ataca funções dos órgãos. (8)




    Quadro 1 – Fluir mental: Shen, Hum, Po, Yi, Zhi
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    O fluir mental na Medicina Tradicional Chinesa, compreende: Shen, Espírito consciência pensamento equilíbrio Coração; Hun alma corpórea; Po Inteligência material; residência da alma no Pulmão vigor entusiasmos contrário de tristeza; Yi Vontade raciocínio aplicado, Baço forte criação; Zhi Mente força determinação, iniciativa Rim forte vigor, o contrário desfoca meta, desânimo. 




    Shen, Hum, Po, Yi, Zhi, cada um desses, pertence a um órgão do corpo. Cada um com sua representação: alma, instinto, intenção, vontade, direção do pensamento. Elementos interdependentes, característica e ações diferentes, os órgãos ou sistema, parte de uma mesma alma, espirito, estrutura psíquica no homem. Os órgãos são complexos, dinâmicos, funções interdependentes e participam de funções espirituais e emocionais.




    Elementos: 




    - Pulmão: (Metal) – Espírito mortal e tristeza – empresta energia ao Rim - É regulado pelo Baço e Pâncreas, WEI – sabor, aroma - Picante;




    - Coração: (Fogo) – She – Deus, alma, divindade, consciência – Alegria – pensamento, obsessão, preocupação. Empresta energia ao Baço e Pâncreas. É regulado pelo Fígado. WEI – sabor, aroma – Amargo.




    - Fígado: (Madeira) – Alma imortal e Ira – Empresta energia ao Coração (She – Alegria). É regulado pelos Rins. WEI – sabor, aroma – Ácido.




    - Rins: (Agua) - Vontade e Medo – Emprestam energia ao Fígado – O Pulmão regula a energia do Fígado. WEI – sabor, aroma – Salgado.




     Baço/Pâncreas: (Terra) – pensamento, obsessão e preocupação, empresta energia ao Pulmão. É regulado pelo Coração. WEI – sabor, aroma – Doce. Na regulação de Órgãos e Tecidos, formação de Ossos, na MTC, os alimentos representam nutrientes fundamentais, no equilíbrio da energia Qi.




    No diagnóstico, não relacionar patologia com teorias, de modo mecânico. É preciso estudar funções fisiológicas, a patologia relacionada a função do órgão, no que diz as leis: Yin/Yang e dos Cinco Elementos. Deste modo, o tratamento, na Medicina Tradicional Chinesa, será sempre único e diferencial, com as particularidades pessoais, sem modelos prontos.




    1.1.1 Sintomas da Depressão




    Na China, depressão é denominada de “Yin Yu”, “Yu Zheng” que significa, abatimento por algum tipo de estagnação no organismo. A depressão caracteriza-se como padrão depressivo, segundo o desequilíbrio energético presente na pessoa.




    Critérios diagnósticos para a “depressão maior”, em constructos, previstos no DSM e CID -10, aplica um dígito a mais, se houver psicose (depressão considerada grave). Nos dois manuais, a “depressão maior”, é caracteriza como transtorno mental do humor.




    Contudo, pessoas são diferentes, apresentam sintomas diferentes, em tempo e causas diferente, modo de vida diferente. Alguns sintomas, mesmo em lugares diferentes do planeta, apresentam sob algumas características semelhantes, tais: humor deprimido, irritabilidade, angustia, ansiedade, desânimo, cansaço, dificuldade em sentir prazer ou alegria ao realizar atividades, antes consideradas agradáveis. Indecisão na execução de planejamento da vida diária, falta de vontade, sentimento de medo, insegurança, interpretações distorcidas e negativistas para eventos cotidianos. Déficit cognitivo, dificuldade de concentração, raciocínio lento e esquecimento. Sintomas físicos, caracterizados por dores, retenção musculares.




    1.1.2 Causas da Depressão




    Depressão resulta de causas biológicas e possivelmente interligada a fatores psicológicos e orgânicos, disfunções neuroquímicas. Fatores genético, sociais e de comportamento. Restrições alimentares, déficit alimentar, alimentação inadequada, intoxicação por agentes químicos, medicamentoso.




    Conteúdos psíquicos, sistemas de crenças, fatores fisiológicos (por influência genética). Lesões cerebrais, também participam no surgimento de humor deprimido. Perda de ente querido. Falta de convívio social, a exemplo de idosos. Fatores hormonais (5), presença de doença crônica, uso de medicamento e substâncias tóxicas.




    1.1.3 Fatores de Risco na Depressão




    A prevalência da depressão atinge mais o sexo feminino, em maior porcentagem. Fatores de risco como: sociodemográfico (4), baixa escolaridade, falta de informação, doença mental prévia, fatores psicológico, biológico, falta de acesso a saúde, falta de suporte em diferentes condições favoráveis ao surgimento da depressão, nas condições do pós-parto (6), estresse no trabalho, condição de abuso e violência doméstica. Doenças crônicas, perda de ente querido, perda de emprego, uso de substâncias tóxicas. Traumatismo com lesões cerebrais, trauma em eventos na história de vida da pessoa, frustração, decepção, ansiedade, expectativa. Dificuldade de sono, privação de sono.




    As doenças resultam da vulnerabilidade do organismo às causas acidentais, traumáticas, causas hereditárias, climáticas (8 fatores: Vento Calor/Fogo, Calor Estival, Umidade, Secura, Frio), fatores alimentares. Psicológicos, sete emoções: Ira, Alegria, Melancolia, Preocupação/reflexão, Tristeza, Pânico, Susto, são causas geradoras de desequilíbrio energético nos órgãos, ou mesmo falência do corpo, como um todo.




    1.1.4 Depressão: prevenir




    Na doença, pós seu surgimento, precisa de inúmeras teorias, estudos, pesquisas para pensar o tratamento, a cura, a redução dos sintomas. Condição da depressão, dada sua evolução crescente, o surgimento de quadro de depressivo, contingente populacional cada vez maior, desde crianças, adolescente, adultos e idosos, em todo o mundo. Todos, em busca de encontrarem o equilíbrio saudável.




    A Medicina Tradicional Chinesa, com seu arsenal de técnicas milenares (acupuntura, Moxabustão, acupressão, uso de ervas e chás.), tem por princípio, a prevenção das doenças, desde a observação da natureza e homem, seus elementos componentes de integração e complementariedade: yin – Yang, os Cinco Elementos – TOA de ligação Céu e Terra, Homem e Natureza. (8) Aspectos como prevenir, são essenciais no equilíbrio do organismo, no homem, no animal, no vegetal. Água, Fogo, Madeira, Metal, Terra, elementos que em tudo está presente, forças naturais necessárias à harmonia na pessoa.




    Algumas ações possíveis, contra a depressão e prevenção a outras síndromes que possam acatar o organismo humano, por etiologias Internas, Externa, por Excesso e Deficiências, por Calor ou pelo Frio, Umidade ou Secura: proteção sócio afetiva (cuidado dos cuidadores – pais, mães, avos, profissionais de saúde, professores), todos participam na rede afetiva de seu entorno. Hábitos de atividades físicas e mental, cuidado emocional, convivência familiar e com pessoas do entorno (trabalho, local de estudo).
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