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RESUMO

Contexto: As Praticas Integrativas e Complementares em Saude (PICS) abrangem
sistemas médicos complexos e recursos terapéuticos utilizados na promocgédo e
recuperacdo da saude tanto na atencao primaria quanto na atencao especializada. A
internet possui um enorme potencial para fornecer informagdes sobre esses
procedimentos, no entanto, a qualidade da informacdo disponivel nesse meio de
comunicacdo é variavel, podendo ndo ser suficiente nem adequada, fazendo-se
necessaria a avaliacdo desse conteudo afim de assegurar que as informacfes
encontradas precisas e confiaveis. Objetivo: Este estudo tem como objetivo avaliar a
qualidade de informacao sobre Praticas Integrativas e Complementares em Saulde
disponibilizadas na internet. Metodologia: Foi realizada, utilizando o instrumento
DISCERN, uma avaliacdo da qualidade geral dos sites que abordavam sobre Praticas
Integrativas e Complementares em Saude, além de uma analise da qualidade das
informagdes encontradas nos mesmos. Resultados: Dos 80 sites inclusos na
amostra, apenas 35 foram avaliados ap6s seguir os critérios de exclusdo, os quais
foram classificados quanto a sua natureza e tipologia textual. Com relacao as médias
da qualidade geral da publicacéo e das informac¢des presentes nos sites, ambas foram
classificadas como razoavel. Conclusédo: O estudo constatou que ha falhas na
qualidade das informacdes sobre Praticas Integrativas e Complementares em Saude
disponibilizadas na internet e sugere que € necessario a regulamentacao desses sites
para que a informacéao difundida sobre esse e diversos temas em salude sejam mais

precisas e confiaveis.

Palavras-chave: Infodemiologia; Acesso a Informagéo; Internet; Praticas de Saude

Complementares e Integrativas.



ABSTRACT

Background: Integrative and Complementary Health Practices (ICHP) encompass
complex medical systems and therapeutic resources used in health promotion and
recovery in both primary and specialized care. The internet has a huge potential to
provide information about these procedures, however, the quality of information
available in this means of communication is variable, and may not be sufficient or
adequate, making it necessary to evaluate this content in order to ensure that the
information found accurate and reliable. Objective: This study aims to evaluate the
quality of information on Integrative and Complementary Health Practices available on
the internet. Methodology: Using the DISCERN instrument, an assessment of the
general quality of the websites that addressed Integrative and Complementary Health
Practices was carried out, as well as an analysis of the quality of the information found
in them. Results: Of the 80 sites included in the sample, only 35 were evaluated after
following the exclusion criteria, which were classified according to their nature and
textual typology. Regarding the averages of the general quality of the publication and
of the information present on the websites, both were classified as reasonable.
Conclusion: The study found that there are flaws in the quality of information on
Integrative and Complementary Health Practices available on the internet and
suggests that it is necessary to regulate these sites so that the information

disseminated on this and various health topics is more accurate and reliable.

Keywords: Infodemiology; Access to information; Internet; Integrative and

Complementary Health Practices.



APS

CEP

CIPLAN

CNS

CRAAP

HONcode

JAMA

MS

MT/MCA

MTCI

OMS

PICS

PNPIC

SUS

URL

LISTA DE SIGLAS E ABREVIATURAS

Atencao Primaria a Saude

Comité de Etica e Pesquisa

Comisséo Interministerial de Planejamento e Coordenacao
Conferéncia Nacional de Saude

Currency, Relevance, Authority, Accuracy e Purpose
Health on the Net Foudation Code of Conduct

Journal of the American Medical Association

Ministério da Saude

Medicina Tradicional e Complementar/Alternativa
Medicinas Tradicionais, Complementares e Integrativas
Organizacdo Mundial da Saude

Praticas Integrativas e Complementares em Saude

Politica Nacional de Préticas Integrativas e Complementares em Saude

Sistema Unico de Saude

Uniform Resource Locator



LISTA DE ILUSTRACOES

LISTA DE FIGURAS

Figura 1 - Fluxograma com as etapas de selecao dos sites disponiveis na internet que
abordam sobre Praticas Integrativas e Complementares em Saude ...........cccc......... 21
Figura 2 - Classificacdo dos sites disponiveis na internet que abordam sobre Praticas
Integrativas e Complementares em Salde quanto a sua natureza.................cccuveee 22
Figura 3 - Classificagéo dos sites disponiveis na internet que abordam sobre Préticas
Integrativas e Complementares em Saude quanto a tipologia textual....................... 22
Figura 4 - Classificacdo da qualidade geral da publicacdo dos sites disponiveis na
internet que abordam sobre Praticas Integrativas e Complementares em Saude.....23
Figura 5 - Classificacdo da qualidade das informacdes dos sites disponiveis na

internet que abordam sobre Préticas Integrativas e Complementares em Saude.....25

LISTA DE QUADROS

Quadro 1 - Presenca de informacg@es basicas sobre PICS nos sites disponiveis na

[a1 (=14 (=] TR TP TP 24



SUMARIO

. INTRODUGAOD ... 12
1.1. Praticas Integrativas e Complementares em Saude (PICS) ..................... 13
I o 11510 ] o o PP PP R PP PPPPPRP 14
1.3. Institucionalizagdo das PICS N0 SUS .........ccueiiiiiiiiiii e 15
1.4. Acesso ainformacao e infodemiologia ..........cccooecuvvieieeiiniiiiiiie e 16
1.5. Ferramentas de avaliagao da qualidade da informag&o .................ccceeeee... 17
2. JUSTIFICATIVA oottt e e e sttt e e e e e ansbr e e e e e annnnaeeeeas 20
« OBUJIETIVOS .ottt ettt e e e a e e e s et e e e e e ae e e e annn s 21
3.1, ODJEUIVO GEIAI ..ceeeiiiiiiiei et e e e 21
3.2. ODbjetivos €SPECITICOS ....cciiiiiiiiiie it 21
4. METODOLOGIA ...ttt e e s st e e e e e s ae e e e e e s enneeees 22
5. RESULTADOS ..ottt ittt ettt e e e e et e e e e e et e e e e e s assnneeaeaeeeennsnnes 23
5.1.  SiteS SEIECIONAUOS ......ceevvriiiiiiiiiiaiie ettt e e e e e e e e e e e e e e e ereeeeeeearee 23
5.2. Classificacdo quanto a natureza do site e ao tipo de texto ..................... 23
5.3. Avaliacdo da qualidade geral da publicacdo ..........cccc.ooooeeeeiiiiiiiiiiiiininnnn, 24
5.4. Avaliacdo da qualidade das informacdes sobre PICS .........ccccoeeeeeeieein. 26

. DISCUSSAD ...ttt ettt ettt 28

7. CONCLUSAOD ..ottt ettt 30

s REFERENCIAS ..o e e 31



10

1. INTRODUCAO

As Préticas Integrativas e Complementares em Saude (PICS), também
denominadas como medicinas tradicionais e complementares (MT/MCA) pela
Organizacdo Mundial da Saude (OMS), abrangem sistemas médicos complexos e
recursos terapéuticos que, a partir de tecnologias eficazes e seguras focadas na
escuta acolhedora, no desenvolvimento do vinculo terapéutico e na integracao do ser
humano com o meio ambiente e a sociedade, buscam prevenir doencas e recuperar

a saude por meio de mecanismos naturais (BRASIL, 2006).

O debate acerca dessas praticas se intensificou no final da década de 1970, a
partir da declaracédo de Alma Ata, realizada durante a Conferéncia Internacional sobre
Cuidados Primarios de Saude (WHO, 1978), e foi legitimado em meados de 1980 por
meio da 82 Conferéncia Nacional de Saude (BRASIL, 1986). Porém as PICS so foram
institucionalizadas ao Sistema Unico de Salde (SUS) através da Politica Nacional de
Praticas Integrativas e Complementares no SUS (PNPIC), aprovada pela Portaria
GM/MS n° 971, em 3 de maio de 2006 (BRASIL,2006).

Entre as diretrizes da PNPIC estd a divulgacdo e informacdo dos
conhecimentos basicos da PIC para profissionais de saude, gestores e usuérios do
SUS, considerando as metodologias participativas e o saber popular e tradicional
(BRASIL, 2006). A internet possui um enorme potencial para atender a essa
necessidade, visto que apresenta acesso conveniente, recursos abundantes,
interatividade e evolugéo continua (LI, 2015), além de ser uma ferramenta presente
em 90% dos domicilios brasileiros (IBGE, 2021).

No entanto, a qualidade da informacao disponivel nesse meio de comunicacao
€ variavel, podendo nao ser suficiente nem adequada. Um estudo da Edith Cowan
University mostra que os resultados obtidos nas buscas por informacdes de saude na
internet s&o precisos apenas 33% das vezes (COLINA, 2020). Essa variabilidade e
incerteza sobre a qualidade dos dados de saude online podem ter um impacto na
tomada de decisédo do usuario com relacéo a adeséo dessas praticas (BATTINENI et
al., 2020).

Com isso, € necessario que esses dados sejam avaliados afim de assegurar
que as informacdes encontradas sejam claras, corretas e baseadas em evidéncias,

permitindo assim que a divulgacéo das PICS ocorra de forma confiavel, promovendo
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a participacao ativa do individuo no seu processo de cuidado (HYATT et al., 2022) e
corroborando com o processo de promoc¢ao da saude.

Partindo dessa explanacéo, o trabalho apresentado se norteia na seguinte
pergunta: “Qual é o nivel de qualidade das informacdes disponiveis na internet sobre
Praticas Integrativas e Complementares em Saude?”, e, a partir desse
guestionamento, a hipétese levantada € a de que a qualidade das informacfes sobre

PICS disponibilizadas na internet é variavel, e que esta relacionada a natureza do site.

1.1. Praticas Integrativas e Complementares em Saude (PICS)

Sao consideradas Praticas Integrativas e Complementares em Saude (PICS),
todas as atividades devidamente regulamentadas e inseridas na Politica Nacional de
Praticas Integrativas e Complementares do Ministério da Saude (PNPIC/MS)
(JUNIOR, 2016). Baseado em acdes integradas de carater interdisciplinar, s&o
abordadas préaticas com diferentes origens geogréficas, culturais e historicas que se
encontram em crescente ascensao e visibilidade (BRASIL, 2020).

As PICS, também denominadas como medicinas tradicionais e complementares
(MTC/MCA) pela Organizacdo Mundial da Saude (OMS), abrangem sistemas médicos
complexos e recursos terapéuticos que, a partir de tecnologias eficazes e seguras
focadas na escuta acolhedora, no desenvolvimento do vinculo terapéutico e na
integracdo do ser humano com o meio ambiente e a sociedade, buscam prevenir

doencas e recuperar a saude por meio de mecanismos naturais (BRASIL, 2006).

Compreende-se por sistemas médicos complexos, sistemas completos que se
desenvolveram independentemente ao longo do tempo em diversas -culturas,
principalmente em culturas ndo ocidentais (BAARS e HAMRE, 2018), e que possuem
abordagens tedricas e préticas proprias sobre o processo saude-doenca, diagnostico
e terapéutica (LUZ, 2003) separadas da medicina convencional biomédica, que é

aguela desenvolvida e enraizada nas culturas ocidentais.

Esses sistemas inseridos em um contexto sécio histérico podem ser categorizados
como racionalidades em saude / racionalidades médicas, que consistem em um

conjunto integrado e estruturado de praticas e saberes composto de seis dimensdes
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interligadas: uma cosmologia, uma doutrina médica, uma dindmica vital, uma

morfologia humana, um sistema de diagnose e um de terapéutica (BRASIL, 2018).

Por meio de recursos terapéuticos, as PICS sao utilizadas na promocéo e
recuperacdo da saude tanto na atencdo priméria quanto na atencdo especializada.
Contribuindo principalmente para o uso racional de medicamentos, na redugao da
sobrecarga nas consultas individuais e encaminhamentos para especialistas, € uma

excelente alternativa para tornar o sistema e saude mais sustentavel (BRASIL, 2020)

1.2. Histérico

O debate acerca das PICS se intensificou a partir de 1978, com a Declaracéo de
Alma Ata, realizada durante a Conferéncia Internacional sobre Cuidados Primarios de
Saude na Republica do Cazaquistao (EPSJV, 2018). Partindo da necessidade de acao
urgente de promover a saude de todos os povos do mundo, o documento convocou
os governos formular politicas, estratégias e planos de acdo nacionais para
implementar, desenvolver e manter os cuidados primérios para enfrentar os

determinantes sociais e ambientais da saude (WHO, 1978).

A fim de atender a essa necessidade e atingir esse objetivo, se distanciando do
modelo biomédico, uma das recomendac¢des da declaracéo foi a incorporacdo de
Medicina Tradicionais, Complementares e Integrativas (MTCI) na Atencéo Primaria a
Saude (WHO, 1978), desde que cientificamente bem fundamentadas, visto que foi
reconhecido que grande parte da populacao utilizam essas praticas tradicionais como

cuidado primario, sendo assim socialmente aceitavel (BRASIL, 2020).

Com o intuito de fornecer informacfes e orientacdes técnicas acerca das
medicinas tradicionais e objetivando a formulac&o de politicas na area, ainda no final
da década de 1970, a OMS instituiu o Programa de Medicina Tradicional, que busca
incentivar desde entéo, os paises a formularem e implementarem politicas da MTCI
nos sistemas nacionais de saude, assim como desenvolverem estudos cientificos para

determinar a sua seguranca, eficacia e qualidade (BRASIL, 2005).

Como resultado desse programa, foi publicada pela OMS a Estratégia da OMS
para a Medicina Tradicional, inicialmente para o periodo de 2002 a 2005 (WHO, 2002)
e posteriormente de 2014 a 2023 (WHO, 2013). Os documentos apresentam uma
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visdo mais ampla a respeito dos desafios e potencialidades das MTCI em cada
periodo, abordando os requisitos de seguranca, eficicia, qualidade, uso racional e
acesso, para que os Estados Membros aproveitem a possivel contribuicdo da MTCI a
salude e que a utilizacdo da mesma ocorra da melhor forma por meio da

regulamentacao de produtos, praticas e profissionais (JUNIOR, 2016)

Diante disso, foi notério o quanto a implementacdo das MTCI evoluiu por meio
de regulamentacdes. O numero de paises que possuiam politica nacional de MTCI
cresceu de 25 em 1999 para 98 em 2018, representando assim a adesao em mais de
50% dos Estados membros da OMS (WHO, 2019). Entre eles esta o Brasil, que
instituiu a Politica Nacional de Praticas Integrativas e Complementares (PNPIC),
aprovada pela Portaria GM/MS n° 971, em 3 de maio de 2006 (BRASIL,2006).

1.3. Institucionalizac&o das PICS no SUS

No Brasil, a trajetéria da implementacdo das praticas integrativas e
complementares se inicia em 1986, com a 82 Conferéncia Nacional de Saude (CNS),
que deliberou em seu relatério final a “introducdo de préticas alternativas de
assisténcia a salde no ambito dos servicos de salde, possibilitando ao usuério o
acesso democratico de escolher a terapéutica preferida” (BRASIL, 1986). A partir
desse evento, iniciaram-se 0s esforcos para regularizar praticas como homeopatia,

acupuntura, fitoterapia, praticas corporais e meditativas, entre outras (JUNIOR, 2016).

Em 1988 foram fixadas normas e diretrizes para o atendimento em Homeopatia,
Acupuntura, Termalismo, Técnicas Alternativas de Salude Mental e Fitoterapia a partir
das Resolucdes da Comissao Interministerial de Planejamento e Coordenacéo
(CIPLAN) - n° 4, 5, 6, 7 e 8/88. Porém a incorporacdo das primeiras terapias
alternativas e préticas populares no SUS s6 foi aprovada em 1996, ja na 102 CNS,

sendo elas: a Fitoterapia, Acupuntura e Homeopatia (BRASIL, 1996).

ApoOs outras recomendacOes para implementacdo dessas praticas, realizadas
tanto na 112 quanto na 122 CNS, foi criado em 2003 um grupo de trabalho no Ministério
da Saude para a elaboracdo de uma politica nacional. E em 2006 foi publicada a
Politica Nacional de Praticas Integrativas e Complementares no SUS (PNPIC) que

inicialmente abordava a homeopatia, a medicina tradicional chinesa/acupuntura,
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plantas medicinais e fitoterapia, a medicina antroposofica e o termalismo
social/crenoterapia (BRASIL, 2006).

Com o fortalecimento da politica e uma demanda social refor¢ada, foram inseridas
na PNPIC outras 14 praticas por meio da publicacdo da Portaria n° 849, de 27 de
marco de 2017, sendo elas: arteterapia, ayurveda, biodanca, danca circular,
meditacdo, musicoterapia, naturopatia, osteopatia, quiropraxia, reflexoterapia, reiki,

shantala, terapia comunitaria integrativa e yoga (BRASIL, 2017).

Um ano depois, a Portaria n° 702, de 21 de marco de 2018 ampliou ainda mais a
PNPIC, com a inclusdo de 10 praticas, a saber: apiterapia, aromaterapia,
bioenergética, constelacao familiar, cromoterapia, geoterapia, hipnoterapia, imposi¢ao
de maos, ozonioterapia, terapia de florais e, mudando da condi¢cdo de observatério
para a pratica, medicina antroposéfica e termalismo/crenoterapia (BRASIL, 2018),

totalizando assim as 29 praticas contempladas pela politica atualmente.

1.4. Acesso ainformacédo e infodemiologia

A divulgacdo de conhecimentos para profissionais, gestores e usuarios dos
sistemas de saude € de grande importancia. A internet possui um enorme potencial
para atender a essa necessidade, visto que apresenta acesso conveniente, recursos
abundantes, interatividade e evolucdo continua (LI, 2015), além de ser uma
ferramenta presente em 90% dos domicilios brasileiros (IBGE, 2021).

Porém, as informacBes disponibilizadas podem ser insuficientes,
insatisfatorias, desatualizadas, incorretas ou incompreensiveis, visto que a vinculagcéo
desses dados na rede ¢ livre e ocorre de forma frequente por diferentes individuos e
organizag6es tanto publicas como privadas (NETO et al.,2022). Um estudo da Edith
Cowan University mostra que os resultados obtidos nas buscas por informacgdes sao
precisos apenas 33% das vezes (COLINA, 2020) podendo assim colocar em risco a

saude daqueles que tém acesso.

Essa variabilidade e incerteza sobre a qualidade os dados de saude online
pode ter um impacto na tomada de decisdo do usuario com relacdo a questbes
envolvendo sua saude (BATTINENI et al., 2020). Por esse motivo, uma informacao

online de qualidade, com fonte confiavel, atualizada e facilmente compreensivel pode
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corroborar com as praticas de autocuidado, com os custos dos servigos, e com a

prevencao de doencas e promoc¢do da saude (NETO et al., 2022).

Na tentativa de reduzir os efeitos negativos da propagacao de dados erréneos,
pode-se empregar a infodemiologia, um ramo da ciéncia da comunicagao responsavel
pela busca e avaliacdo de conteudos relacionados a saude, monitorando as
informacdes, estimulando a alfabetizacdo sobre saude, incentivando processos de
aprimoramento de noticias, traduzindo conhecimento cientifico e realizando a

checagem e revisdes sistematicas (FREIRE et al., 2022).

O termo infodemiologia foi utilizado pela primeira vez em 2002, pelo professor
Gunther Eysenbach, cuja definicdo original era “o estudo dos determinantes e
distribuicdo de informacdes de saude e desinformacdo (EYSENBACH, 2002),
podendo ser Gtil para orientar profissionais da saude e pacientes sobre a qualidade
das informacdes sobre saude disponiveis na internet. Em 2009, essa definicdo foi
modificada por ele mesmo, para “a ciéncia da distribuicdo e determinantes da
informag&o em um meio eletronico, especificamente a Internet, com o objetivo final de

informar a saude publica e as politicas publicas” (EYSENBACH, 2009).

A epidemiologia da informacéo, ou infodemiologia, identifica onde ha lacunas
de traducao entre o que os especialistas sabem e 0 que a maioria das pessoas fazem,
ou seja, entre a melhor evidéncia pratica, além de marcadores de alta qualidade da
informacédo (ZIELINSKI, 2021), permitindo assim uma avaliagdo das demandas e do
fornecimento dessas informacfes (ZERAATKAR; AHMADI, 2018) e minimizando 0s
fatores de distor¢éo e desinformacao.

1.4.1. Ferramentas de avaliacdo da qualidade da informacgéo

A avaliagdo da qualidade dos dados sobre saude disponibilizados na internet foi
aprimorada a partir de ferramentas desenvolvidas ao longo dos ultimos anos.
Atualmente as mais utilizadas séo o Health on the Net Foudation Code of Conduct
(HONCcode), as referéncias do Journal of the American Medical Association (JAMA), o
teste CRAAP e o instrumento Discern (BALTAZAR; PEREZ; FERRARA, 2020;
PORTILLO; JOHNSON; JOHNSON, 2021).
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O HONCode foi criado em 1995 por uma organizacdo nao governamental e sem
fins lucrativos que busca fornecer transparéncia e confiabilidade as informacdes de
saude online. Consiste em uma certificacdo baseada em um cédigo de conduta de 8
pontos que compreende autoridade, complementaridade, confidencialidade,
atribuicéo, justificabilidade, transparéncia de autoria, divulgacdo financeira e politica
de publicidade (BALTAZAR; PEREZ; FERRARA, 2020).

Usado e aprovado pelo Conselho Econémico e pela OMS, o HONCode é
considerado um guia para fontes confidveis de dados sobre salde na internet, pois
indica qualidade, transparéncia e objetividade das informacdes avaliadas. Os sites
gue atenderem aos principios basicos do codigo de conduta recebem permisséo para
exibir o selo por um ano (BALTAZAR; PEREZ; FERRARA, 2020).

Em 1997 foram publicadas as referéncias JAMA, que permitem que o préprio leitor
analise e decida se o site apresenta informacdes transparentes e confiaveis a partir
de quatro critérios: autoria, atribuicdo, divulgacdo e atualizacdes, considerados
componentes basicos para que os dados sejam de qualidade (BALTAZAR; PEREZ;
FERRARA, 2020).

O instrumento DISCERN é um método confiavel e validado desenvolvido em 1999
pela Biblioteca Britanica em parceria com pesquisadores da Universidade de Oxford
(LOGULLO et al., 2019), que consiste em um questionario composto por dezesseis
perguntas dividias em trés se¢des, cujo objetivo € permitir uma avaliacdo da qualidade
de informacdes sobre saude e opcbes de tratamento fornecidas aos consumidores
por escrito (PORTILLO; JOHNSON; JOHNSON, 2021).

A primeira secdo apresenta oito perguntas que permitem avaliar a confiabilidade
da informacao e da fonte. A segunda secao, com sete questdes, avalia a qualidade
da informacao sobre opc¢des de tratamento. E por fim, a Ultima secdo, com uma Unica
pergunta, avalia a qualidade geral do texto. As pontuacdes em cada questdo variam
de 1 a 5, que representam auséncia total e conformidade com o quesito apresentado
da questao respectivamente. Ao final da analise, a pontuagcéo pode variar de 16 a 80,
indicando assim se as informacdes avaliadas sdo ou nao de qualidade (LOGULLO et
al., 2019).

E em 2004, foi implementada mais uma nova ferramenta para validacao de dados:

o teste CRAAP (Currency, Relevance, Authority, Accuracy e Purpose), uma
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abreviacdo para atualizacdo, relevancia, autoridade, acurdcia e proposito.
Desenvolvida e utilizada principalmente por bibliotecarios, permite ensinar aos
usuarios a avaliar informacdes por meio de cinco pontos, baseados na consisténcia,
relevancia, autoridade, precisdo e proposito da fonte (PORTILLO; JOHNSON;
JOHNSON, 2021).
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2. JUSTIFICATIVA

O SUS oferece, de forma integral e gratuita, 29 procedimentos de Praticas
Integrativas e Complementares a populacéo, presentes em quase 77% dos municipios
brasileiros, distribuidos pelos 27 estados e Distrito Federal em todos os niveis de
atencdo (BRASIL, 2020). Segundo o DATASUS s6 no ano de 2019 foram realizados
cerca de 628.239 procedimentos na Atencao Primaria a Saude (APS) e 1.463.183 na
Média e Alta Complexidade.

Apesar dessa grande demanda por atendimento por alguma forma de PIC, uma
pesquisa mostrou que mais de 90% dos usuarios afirmam necessitar de informacdes
adicionais sobre a mesma (VIEIRA, 2018). Considerando que as informacoes
encontradas na internet influenciam o individuo na tomada de decisdo (DAWSON et

al., 2020), é importante que os dados disponiveis sejam de qualidade.

Portanto, é necessario uma qualificacdo das informacdes sobre praticas
integrativas e complementares disponiveis na internet, para que seja estabelecido um
nivel de conformidade e confiabilidade, permitindo avaliar quais sites fornecem a

melhor informacao na qual o usuario possa se basear ao realizar essa busca.
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3. OBJETIVOS

3.1. Objetivo geral

Avaliar a qualidade de informag&o sobre Praticas Integrativas e Complementares em

Saude disponibilizadas na internet.

3.2. Objetivos especificos

¢ Identificar as informacdes encontradas na internet pelos usuarios quando buscam
por préticas integrativas e complementares em saude

e Verificar se os sites que disponibilizam informacdes sobre préaticas integrativas e
complementares em saude apresentam dados referentes a elaboracdo do
contetido como autoria, data de elaboracéo, referéncia, entre outros.

e Analisar a conformidade e confiabilidade das informagfes encontradas com
documentos oficiais e protocolos.

e Relacionar a natureza do site com o nivel de qualidade
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4. METODOLOGIA

Trata-se de um estudo infodemioldgico realizado no navegador Google Chrome,
utilizando o Google como ferramenta de busca, visto que é a mais utilizada no Brasil.
A pesquisa foi realizada no modo andénimo e o cache foi apagado para evitar que os
resultados encontrados fossem influenciados por histéricos de pesquisa anteriores
(DAWSON et al., 2020).

”

Foram utilizadas as seguintes palavras-chaves: “praticas integrativas”, “praticas
complementares”, “praticas integrativas e complementares” e “PICS”, sendo usado
um termo para cada busca. Foram incluidos na amostra os vinte primeiros sites de
cada pesquisa que abordassem sobre as praticas integrativas e complementares em
saude, que estivessem em lingua portuguesa. Foram excluidos sites que
apresentaram Uniform Resource Locator (URL) repetidos, que ndo abordaram sobre
PICS, que ndo eram de acesso livre e gratuito, que os links ndo funcionaram e que

estavam em idioma diferente do portugués.

Os sites foram classificados de acordo com Zhang et al. (2015) quanto a sua
natureza em: comercial (criados por instituicdes envolvidas em atividades comerciais),
sem fins lucrativos (originarios de organizacodes criadas para fins de beneficio publico
sem beneficio monetério), governamental (sites de um pais ou estado) e académico
(voltado para atividades de ensino e pesquisa). Além disso foi analisada a tipologia

textual.

A avaliacdo da qualidade dos sites se deu por meio do questionario DISCERN, um
instrumento usado para avaliar a qualidade de informagdes fornecidas por escrito a
consumidores sobre saude e opcdes de tratamento, validado em portugués por
Logullo, et al. (2019). Para a analise da qualidade das informag6es encontradas foi
utiizada principalmente a Politica Nacional de Praticas Integrativas e
Complementares no SUS como base, além de outras publicacdes presentes na

biblioteca do site do Ministério da Saude e das legislacdes que abordem o tema.

Por se tratar de uma analise de informacdo em documentos disponivel e de acesso
livre na internet, ndo envolvendo seres humanos, ndo houve necessidade de avalicao

do estudo por um Comité de Etica e Pesquisa (CEP).
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5. RESULTADOS

5.1. Sites selecionados

Dos 80 sites inclusos na amostra, 40 foram excluidos por apresentarem Uniform
Resource Locator (URL) repetidos, restando assim, um total de 40 sites para analise.
Desses 40 artigos analisados, foi possivel a avaliacdo de apenas 35, visto que 0s
outros 5 apresentavam informacdes insuficientes ou irrelevantes, ou seja, o conteudo
presente ndo era suficiente para ser avaliado/analisado ou possuia um objetivo
distinto ao de informar sobre o tipo de tratamento, ndo se adequando ao objetivo do
estudo, havendo assim a necessidade de serem excluidos.

Figura 1 - Fluxograma com as etapas de selecéo dos sites disponiveis na internet que abordam sobre
Praticas Integrativas e Complementares em Saude

80 sites inclusos na
amostra

5 sites excluidos

por apresentar
informagdes

suficientes ou

irrelevantes

40 sites com URL
repetido excluidos

40 sites
selecionados

35 sites avaliados

Fonte: Autor

5.2. Classificagdo quanto a natureza do site e ao tipo de texto

Dos sites avaliados, 48,6% eram de natureza governamental, 28,6% eram sites
comerciais, 17,1% eram sem fins lucrativos e apenas 5,7% eram académicos. Com
relacdo a tipologia textual, dos trinta e cinco sites, 48,6% eram textos informativos,
40% eram publicagcdes governamentais, 5,7% eram entrevistas e 5,7% eram artigos

cientificos.
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Figura 2 Classificacéo dos sites disponiveis na internet que abordam sobre Praticas Integrativas e
Complementares em Saude quanto a sua natureza

<

= Governamental = Comercial = Sem fins lucrativos = Académicos

Fonte: Autor

Figura 3 Classificacé@o dos sites disponiveis na internet que abordam sobre Préticas Integrativas e
Complementares em Salide quanto a tipologia textual

\

= Publicagdo governamental = Informativo = Entrevista = Artigo cientifico

Fonte: Autor

5.3. Avaliacao da qualidade geral da publicacéo

A partir do questionério DISCERN, foi avaliada a qualidade geral da publicacéo de

cada site como fonte de informacé&o sobre alternativas de tratamento com base nas



23

respostas de 16 perguntas. A pontuacao de cada questao quantitativamente de 1 a 5,
e qualitativamente entre baixa (com falhas graves ou generalizadas), moderada
(falhas potencialmente importantes, mas ndo graves) e alta (falhas minimas). O
resultado da soma da pontuacdo de todas as questdes permite classificar como a
publicacdo como “muito ruim (de 16 a 26); “ruim” (entre 27 e 38); “razoavel” (de 39 a
50); “boa” (entre 51 e 62); e maior que 63 pontos, “excelente” (OLKUN, 2018).

Dos trinta e cinco sites analisados, a maioria das publicacdes (54,3%) foram
classificadas com qualidade razoéavel, 5,7% foram classificadas com qualidade

excelente, 28,6% como boa, 8,6% como ruim e 2,8% como muito ruim.

Considerando a natureza do site, dentre as publicacdes dos sites governamentais,
29,4% foram classificadas como boas, 52,9% como razoaveis, 11,8% como ruim e
5,9% como muito ruim. Nos sites sem fins lucrativos, as publicagbes consideradas
boas representaram 33,3%; as razoaveis 50%; e as ruins 16,7%. A qualidade dos sites
comerciais recebeu classificacdo entre excelente (30%), boa (20%) e razoavel (60%).
J& os académicos apresentaram publicacdes classificadas apenas como boa (50%) e

razoavel (50%)

Figura 4 - Classificacao da qualidade geral da publicacao dos sites disponiveis na internet que
abordam sobre Praticas Integrativas e Complementares em Saulde
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5.4. Avaliacao da qualidade das informagdes sobre PICS

Para avaliar a qualidade das informacdes sobre PICS, foi analisada a presenca de
cinco informacdes basicas no conteudo dos sites, baseadas na Politica Nacional de
Praticas Integrativas e Complementares no SUS. A avalia¢do varia quantitativamente
de O (presenca de nenhuma informacédo) a 5 (presenca de todas as informacdes); e

qualitativamente entre muito ruim e excelente.

Quadro 1 - Presenca de informacg8es basicas sobre PICS nos sites disponiveis na internet

Informacbes Presenca

1. O campo da PNPIC contempla sistemas médicos complexos e recursos
terapéuticos os quais sdo também denominados pela Organiza¢do Mundial da 77,1%

Salde (OMS) de medicina tradicional e complementar/alternativa (MT/MCA)

2. Tais sistemas e recursos envolvem abordagens que buscam estimular os
mecanismos naturais de prevencdo de agravos e recuperagdo da saude por 54,3%

meio de tecnologias eficazes

3. PICS séao utilizadas na promocao e recuperacdo da saude tanto na atencao

L « - 40%
priméria quanto na atengdo especializada.
4. O Sistema Unico de Saude (SUS) oferece, de forma integral e gratuita, 29 57 19
,1%
procedimentos de Préticas Integrativas e Complementares (PICS) a populacéo.
5. As PICS séo: acupuntura, antroposofia, apiterapia, aromaterapia, arteterapia,
ayurveda, biodanga, bioenergética, constelagdo familiar, cromoterapia, danca
circulas, fitoterapia, geoterapia, hipnoterapia, homeopatia, imposi¢cdo de maos, 54.3%
,3%

meditacdo, musicoterapia, naturopatia, osteopatia, ozonioterapia, quiropraxia,
reflexologia, reiki, shantala, terapia comunitaria integrativa, terapia de florais,

termalismo e yogaatencao.

Fonte: Autor

Do total de sites, 17,1% apresentaram todas as informacdes analisadas,

classificando-se com qualidade excelente; 22,9% apresentaram quatro, classificando-
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se como boa; 17,1% foram classificados com qualidade razoavel pois apresentaram
trés informacdes; 25,8% apresentaram duas, obtendo ruim; e 17,1% foram
classificados como muito ruim por apresentarem apenas uma ou nenhuma das

informacdes basicas.

Dos 17 sites governamentais, 23,5% foram classificados com qualidade
excelente, 17,7% como boa, 5,9% como razoavel, 17,7% como ruim e 35,3% como
muito ruim. Nenhum dos sites sem fins lucrativos analisados foi classificado com
qualidade excelente ou muito ruim; 33,3% foram classificados com qualidade boa e o

mesmo valor foi obtido para qualidade razoavel e ruim.

Os sites comerciais ndo obtiveram nenhuma classificacdo muito ruim, 20%
foram classificados com qualidade excelente, a mesma porcentagem foi obtida para
classificacdo como razoavel; e tanto a classificacdo boa e ruim equivaleram a 30%.
Ja a qualidade das informacfes dos sites académicos foram apenas classificadas

como razoavel (50%) e ruim (50%).

Figura 5 - Classificacao da qualidade das informacdes dos sites disponiveis na internet que abordam
sobre Praticas Integrativas e Complementares em Saulde
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6. DISCUSSAO

O uso do instrumento DISCERN, validado em portugués por Logullo, et al
(2019), permitiu identificar falhas na qualidade da informacdo sobre Praticas
Integrativas e Complementares em Saulde disponivel na internet. Apesar da
subjetividade na avaliacédo, apenas 5,7% dos trinta e cinco sites avaliados foram
classificados com qualidade excelente, demonstrando assim uma necessidade de
melhora na disseminacéo de informacdes sobre essa opc¢éo de tratamento nesse meio

de comunicacéo.

A pontuacdo geral de qualidade foi de aproximadamente 46,7, classificada
como razoavel, indicando falhas potencialmente importantes, mas nao graves. Esse
resultado condiz com o que é ja encontrado na literatura relacionado a qualidade dos
sites e das informacdes sobre diversos temas em salude (Soares et al., 2021; Pereira
Neto et al., 2017; Paolucci et al., 2017) que apontam gue 0s sites com essa temética
nao costumam apresentar uma classificacdo alta, sendo assim um problema

frequente.

Os sites se destacaram por apresentar de forma clara e alcancar seus objetivos
(assim como constatado por Felipe et al., 2020) além de deixar claro que pode haver
mais de uma opcao de tratamento. J& os piores pontos observados foram a falta de
clareza sobre quando as informagfes usadas ou reportadas na publicacdo foram
publicadas e atualizadas, situacado semelhante as citadas por Melo et al., 2018; Ramos
et al., 2020; e Garcia et al., 2018; e sobre a descri¢cdo no texto de como funciona cada

tratamento.

Vale ressaltar que nenhum dos sites descreveu os riscos de cada tratamento e
nem o0 que aconteceria caso nenhum tratamento fosse utilizado. Apesar de
estimularem mecanismos naturais de prevencao de agravos e recuperacao da saude,
a auséncia dessas informacgdes nos sites ndo foi de grande relevancia para o estudo,
visto que as PICS séo consideradas recursos terapéuticos alternativos ao tratamento

tradicional.

O estudo demonstrou que existe uma grande variacdo nos resultados da
avaliacdo da qualidade das informacdes dos sites, na qual ha desde sites classificados
com qualidade excelente (17,1%), por apresentarem todas as informacdes basicas
sobre PICS, até sites classificados com qualidade muito ruim (17,1%), por n&o
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apresentarem nenhuma ou apenas uma dessas informacdes. A pontuacao total variou
entre 23 e 64, com uma média de 46,65. No geral, a média da pontuacao foi de 2,86,

ou seja, de qualidade razoavel, variando de 0 a 5.

A informag&o mais presente no conteddo dos sites analisados foi a de que o
campo da PNPIC contempla sistemas médicos complexos e recursos terapéuticos 0s
quais sao também denominados pela Organizacdo Mundial da Saude (OMS) de
medicina tradicional e complementar/alternativa (MT/MCA) (BRASIL, 2006),
oferecendo assim um conceito basico sobre o que se trata as PICS a quem busca

conhecer mais sobre 0 assunto na internet.

J4 a mais ausente foi a de que as PICS sédo utilizadas na promocéao e
recuperacdo da saude tanto na atencao primaria quanto na atencao especializada, o
que pode dificultar um possivel contato dos pacientes com essas formas de

tratamento no SUS, pela falta dessa informacéo.

N&o foram encontrados outros estudos sobre a avaliacdo da qualidade da
informacéo sobre Praticas Integrativas e Complementares em Saude disponiveis na
internet na literatura. Isso demonstra que € necessario realizar mais pesquisas sobre

0 tema para obter resultados mais consistentes e confiaveis.

Com relacdo a natureza do site, os sites comerciais apresentaram melhor
classificacdo geral, seguidos dos sites de natureza académica e dos sem fins
lucrativos. Em contraste ao o resultado obtido por Melo et al. (2018); e semelhante ao
observado por Felipe et al. (2020), os sites governamentais alcancaram a menor
classificacéo visto que houveram sites com qualidade muito ruim, o que ndo ocorreu

nos de outra natureza.

Na avaliacédo da qualidade das informacdes, prevaleceu a melhor classificagao
aos sites comerciais porém seguidos dos sites sem fins lucrativos. Os de natureza
académica ndo obtiveram classificacdo ruim e nem muito ruim mas também n&o houve
classificagdo como excelente. Os sites governamentais apesar de apresentarem uma
porcentagem consideravel classificada com qualidade excelente, o maior percentual
foi para classificagdo como muito ruim, por isso esse tipo de site obteve a pior

classificacao.
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Esse resultado € consistente ao observado por Yoon et al. (2018) e Felipe et
al. (2020), em que foi observada uma variacdo significativa da qualidade da
informacéo em relacéo ao tipo do site. Contudo néo foi semelhante ao apontado por
Barbosa et, al (2005) e Soares et, al (2021), em que ndo havia correlacdo entre essas
variaveis, demonstrando assim que o resultado desse tipo de andlise se altera de

acordo com o tema pesquisado.

O presente estudo apresentou certas limitacdes, com o pequeno numero de
sites analisados, auséncia de avaliagéo independente por dois pesquisadores, 0 que
favorece o surgimento de viés, e a falta de um protocolo ou diretriz robusto que
pudesse ser usado como fonte de evidéncia para verificar a veracidade das

informacdes.

7. CONCLUSAO

A partir dos dados obtidos por meio desse estudo, constata-se que héa falhas na
qualidade das informacdes sobre Praticas Integrativas e Complementares em Saude
disponibilizadas na internet. Apesar da qualidade geral da publicacdo e das
informacdes presentes nos sites serem classificadas como razoaveis, proporcionando
0 acesso a um conteudo util sobre PICS, ndo é possivel um aprofundamento no

assunto, o que pode prejudicar a adesao a essa forma de tratamento.

Os resultados condizem com os achados na literatura que abordam a qualidade
dos sites e das informacdes disponiveis na internet sobre diversos temas em saude,
demonstrando uma necessidade de melhora na disseminacédo desse tipo de contetudo
nesse meio de comunicacédo. Sendo assim, a regulamentacao desses sites para que

essas informacdes sejam mais precisas e confidveis é de grande importancia.

Portanto é necessario estabelecer normas para que a informacéo difundida seja
de alta qualidade, fornecendo ao usuario 0 acesso a um conteudo confiavel e preciso,
0 que pode favorecer a adesdo ao uso das PICS como forma de tratamento
melhorando a qualidade de vida dos usuarios por meio da prevencdo e promogao a

salde e/ou alivio de sintomas.
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